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ABSTRAK  
Latar Belakang: Nyeri merupakan salah satu masalah utama yang dialami pasien pasca operasi bedah abdomen. Manajemen 

nyeri yang tidak optimal dapat berdampak pada proses penyembuhan dan kualitas hidup pasien. Perkembangan teknologi 

kesehatan memberikan peluang penerapan tele-nursing sebagai alternatif intervensi keperawatan dalam memantau, 

mengedukasi, dan mendukung pasien dari jarak jauh. Tujuan: Mengetahui efektivitas tele-nursing dalam manajemen nyeri pada 

pasien pasca operasi bedah abdomen. Metode: Penelitian menggunakan desain quasi experiment dengan pendekatan pretest-

posttest control group. Sampel terdiri dari 40 pasien pasca operasi bedah abdomen yang dibagi menjadi kelompok intervensi 

(tele-nursing) dan kontrol (perawatan konvensional). Instrumen pengukuran menggunakan Numeric Rating Scale (NRS). 

Analisis data dilakukan dengan uji t-test berpasangan dan independent t-test. Hasil: Rata-rata skor nyeri pada kelompok 

intervensi sebelum tele-nursing adalah 6,8 (kategori nyeri sedang–berat), menurun menjadi 3,2 setelah intervensi. Pada 

kelompok kontrol, penurunan nyeri hanya dari 6,9 menjadi 5,4. Uji statistik menunjukkan terdapat perbedaan signifikan antara 

kedua kelompok (p < 0,05). Kesimpulan: Tele-nursing efektif dalam menurunkan tingkat nyeri pasien pasca operasi bedah 

abdomen dibandingkan dengan perawatan konvensional. 
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ABSTRACT 
Background: Pain is one of the main issues experienced by patients after abdominal surgery. Suboptimal pain management can affect the healing 

process and the patient's quality of life. Advances in health technology provide opportunities for the application of tele-nursing as an alternative 

nursing intervention to monitor, educate, and support patients remotely. Objective: To determine the effectiveness of tele-nursing in pain management 

for post-abdominal surgery patients.  Method: The study used a quasi-experimental design with a pretest-posttest control group approach. The sample 

consisted of 40 post-abdominal surgery patients divided into an intervention group (tele-nursing) and a control group (conventional care). Measurement 

instruments used the Numeric Rating Scale (NRS). Data analysis was conducted using paired t-tests and independent t-tests. Results: The average 

pain score in the intervention group before tele-nursing was 6.8 (moderate–severe pain category), which decreased to 3.2 after the intervention. In the 

control group, pain only decreased from 6.9 to 5.4. Statistical tests showed a significant difference between the two groups (p < 0.05).   Conclusion: 

Tele-nursing is effective in reducing pain levels in patients after abdominal surgery compared to conventional care.   
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PENDAHULUAN 

Nyeri merupakan respon fisiologis dan psikologis yang hampir selalu menyertai pasien pasca 

operasi, termasuk pada tindakan bedah abdomen. Bedah abdomen biasanya menimbulkan trauma 

jaringan luas, manipulasi organ dalam, serta respon inflamasi yang dapat memicu nyeri sedang hingga 
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berat. Jika tidak ditangani dengan baik, nyeri pasca operasi dapat menimbulkan komplikasi serius, seperti 

gangguan pernapasan akibat menahan batuk, penurunan mobilisasi dini, peningkatan risiko 

tromboemboli, serta memperlambat proses penyembuhan luka (Pratama & Suryani, 2020). 

Manajemen nyeri pada pasien pasca operasi umumnya mengandalkan terapi farmakologis melalui 

pemberian analgesik. Namun, penggunaan analgesik seringkali tidak optimal karena keterbatasan dosis, 

efek samping, serta perbedaan respon tiap individu. Oleh karena itu, dibutuhkan strategi tambahan 

berupa intervensi nonfarmakologis yang dapat mendukung efektivitas pengendalian nyeri. Salah satu 

inovasi yang berkembang adalah tele-nursing, yaitu layanan keperawatan berbasis teknologi informasi 

dan komunikasi untuk memberikan pemantauan, edukasi, serta dukungan psikologis jarak jauh (Aryani 

& Lestari, 2020). 

Tele-nursing telah banyak diterapkan pada pasien dengan penyakit kronis, seperti diabetes, 

hipertensi, maupun perawatan paliatif, dan terbukti meningkatkan kepatuhan pasien terhadap terapi 

(Fitriani & Susanti, 2021). Dalam konteks pasca operasi, tele-nursing berpotensi membantu pasien 

mengelola nyeri dengan cara memantau intensitas nyeri secara berkala, memberikan edukasi mengenai 

teknik relaksasi, distraksi, serta motivasi untuk melakukan mobilisasi dini. Penelitian Lee, Kim, & Park 

(2021) menunjukkan bahwa tele-nursing berbasis aplikasi seluler dapat menurunkan tingkat nyeri pasien 

pasca operasi abdomen secara signifikan dibandingkan perawatan standar. 

Di Indonesia, penelitian terkait efektivitas tele-nursing dalam manajemen nyeri pasca operasi 

masih terbatas. Padahal, dengan tingginya angka operasi abdomen dan meningkatnya penggunaan 

teknologi digital di masyarakat, tele-nursing memiliki potensi besar untuk mendukung pelayanan 

keperawatan modern. Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan dengan tujuan untuk menganalisis 

efektivitas tele-nursing dalam menurunkan tingkat nyeri pasien pasca operasi bedah abdomen 

dibandingkan dengan perawatan konvensional. 

METODE PENELITIAN 

Desain Penelitian 

Penelitian ini menggunakan desain quasi experiment dengan pendekatan pretest-posttest control 

group design. Desain ini dipilih untuk membandingkan tingkat nyeri pasien pasca operasi bedah abdomen 

antara kelompok intervensi yang mendapatkan tele-nursing dan kelompok kontrol yang mendapatkan 

perawatan konvensional rumah sakit. 

Lokasi dan Waktu Penelitian 

Penelitian dilaksanakan di ruang rawat inap bedah Rumah Sakit “X” pada bulan Januari–Maret 

2025. 

Populasi dan Sampel 
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Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien pasca operasi bedah abdomen di ruang rawat 

inap selama periode penelitian. 

1. Kriteria inklusi: pasien dewasa usia 18–60 tahun, pasca operasi abdomen dengan kondisi stabil, 

mampu berkomunikasi secara verbal atau melalui telepon, memiliki perangkat komunikasi 

(handphone) dengan aplikasi WhatsApp aktif. 

2. Kriteria eksklusi: pasien dengan gangguan kognitif, pasien dengan komplikasi pasca operasi berat, 

dan pasien yang menolak ikut serta. 

3. Jumlah sampel adalah 40 responden yang dibagi menjadi dua kelompok, yaitu: 

4. 20 pasien kelompok intervensi (mendapatkan layanan tele-nursing). 

5. 20 pasien kelompok kontrol (mendapatkan perawatan standar rumah sakit). 

Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling. 

Intervensi Tele-Nursing 

Pasien kelompok intervensi mendapatkan tele-nursing berupa: 

1. Monitoring nyeri setiap hari melalui panggilan telepon/video call. 

2. Edukasi teknik nonfarmakologis (relaksasi napas dalam, distraksi, kompres hangat, dan mobilisasi 

dini sesuai kemampuan). 

3. Konseling dan dukungan psikologis untuk meningkatkan motivasi pasien dalam mengelola nyeri. 

Tele-nursing diberikan selama 5 hari berturut-turut pasca operasi. Kelompok kontrol hanya 

mendapatkan perawatan standar rumah sakit berupa pemberian analgesik sesuai instruksi medis. 

Instrumen Penelitian 

Instrumen yang digunakan untuk mengukur tingkat nyeri adalah Numeric Rating Scale (NRS) 

dengan rentang skor 0–10, di mana 0 berarti tidak nyeri dan 10 berarti nyeri sangat hebat. Validitas dan 

reliabilitas instrumen ini sudah teruji secara internasional. 

Pengumpulan Data 

1. Pretest: Pengukuran nyeri dilakukan 24 jam pasca operasi sebelum intervensi. 

2. Posttest: Pengukuran nyeri dilakukan setelah 5 hari intervensi. 

Analisis Data 

Data dianalisis menggunakan perangkat lunak SPSS dengan tahapan: 

1. Analisis Univariat: Menggambarkan distribusi karakteristik responden (usia, jenis kelamin, jenis 

operasi). 

 

2. Analisis Bivariat: 

a. Paired t-test untuk mengetahui perbedaan skor nyeri sebelum dan sesudah intervensi dalam 

kelompok. 
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b. Independent t-test untuk mengetahui perbedaan skor nyeri antara kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol. 

Tingkat kemaknaan ditetapkan pada p < 0,05. 

HASIL PENELITIAN 

Hasil  

1. Karakteristik Responden 

Sebanyak 40 responden berpartisipasi dalam penelitian ini, terdiri dari 20 responden pada 

kelompok intervensi dan 20 responden pada kelompok kontrol. Karakteristik responden meliputi usia, 

jenis kelamin, dan jenis operasi abdomen. 

a. Usia: Rentang usia responden adalah 22–58 tahun dengan rata-rata usia 41,2 tahun. 

b. Jenis Kelamin: Sebagian besar responden adalah laki-laki (55%) dan sisanya perempuan (45%). 

c. Jenis Operasi: Jenis operasi yang paling banyak dilakukan adalah operasi appendiktomi (35%), 

herniorafi (30%), kolesistektomi (20%), dan operasi lainnya (15%). 

d. Tidak terdapat perbedaan signifikan pada karakteristik dasar antara kelompok intervensi dan 

kontrol (p > 0,05). 

2. Skor Nyeri Sebelum dan Sesudah Intervensi 

Tingkat nyeri diukur menggunakan Numeric Rating Scale (NRS) dengan skor 0–10. 

a. Kelompok Intervensi (Tele-Nursing): 

1) Rata-rata skor nyeri sebelum intervensi: 6,8 (SD = 1,2) → kategori nyeri sedang–berat. 

2) Rata-rata skor nyeri sesudah intervensi: 3,2 (SD = 0,9) → kategori nyeri ringan. 

3) Penurunan rata-rata skor nyeri: 3,6 poin. 

b. Kelompok Kontrol (Perawatan Standar): 

1) Rata-rata skor nyeri sebelum perawatan: 6,9 (SD = 1,3). 

2) Rata-rata skor nyeri sesudah perawatan: 5,4 (SD = 1,1). 

3) Penurunan rata-rata skor nyeri: 1,5 poin. 

c. Analisis Statistik 

1) Uji Paired t-test: 

a) Kelompok intervensi: terdapat perbedaan signifikan skor nyeri sebelum dan sesudah 

intervensi (p < 0,001). 

b) Kelompok kontrol: tidak terdapat perbedaan signifikan (p = 0,08). 

2) Uji Independent t-test: 

a) Terdapat perbedaan signifikan rata-rata penurunan skor nyeri antara kelompok intervensi 

dan kontrol (p = 0,002). 

Ringkasan Hasil 
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1. Tele-nursing efektif menurunkan nyeri secara bermakna pada pasien pasca operasi bedah abdomen. 

2. Penurunan skor nyeri pada kelompok intervensi lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok kontrol. 

3. Intervensi tele-nursing berkontribusi terhadap manajemen nyeri dengan memberikan dukungan 

edukasi, psikologis, dan motivasi kepada pasien. 

Pembahasan 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa intervensi tele-nursing efektif dalam menurunkan 

intensitas nyeri pasien pasca operasi bedah abdomen dibandingkan dengan perawatan konvensional. 

Temuan ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa teknologi komunikasi berbasis 

telehealth mampu meningkatkan kepatuhan pasien dalam manajemen nyeri, mempercepat pemulihan, 

serta mengurangi risiko komplikasi (Suryani & Lestari, 2022). 

Beberapa faktor yang mendukung efektivitas tele-nursing dalam penelitian ini antara lain: 

1. Peningkatan Akses Informasi 

Pasien memperoleh edukasi berulang mengenai teknik manajemen nyeri non-farmakologis seperti 

relaksasi napas dalam, mobilisasi dini, dan manajemen posisi tubuh. Hal ini berdampak pada 

meningkatnya pemahaman serta keterlibatan pasien dalam pengelolaan nyeri. 

2. Pemantauan Nyeri yang Konsisten 

Melalui tele-nursing, pasien dapat melaporkan skala nyeri secara berkala sehingga perawat dapat 

memberikan intervensi yang tepat waktu. Kontinuitas pemantauan ini jarang ditemui pada praktik 

perawatan konvensional. 

3. Aspek Psikologis dan Dukungan Emosional 

Tele-nursing memberi kesempatan pasien untuk mendapatkan dukungan emosional dari tenaga 

kesehatan meskipun berada di rumah. Hal ini dapat mengurangi kecemasan dan persepsi nyeri, karena 

aspek psikologis berperan besar dalam persepsi intensitas nyeri pasca operasi (Widodo et al., 2021). 

4. Efisiensi Biaya dan Waktu 

Tele-nursing memungkinkan pasien untuk mengurangi frekuensi kunjungan ke fasilitas 

kesehatan. Dampaknya, selain lebih efisien, pasien merasa lebih nyaman menjalani masa pemulihan di 

rumah. 

Namun demikian, penelitian ini juga memiliki keterbatasan. Faktor seperti tingkat literasi digital 

pasien, kualitas jaringan internet, dan kepatuhan individu dalam melaporkan kondisi masih menjadi 

tantangan dalam penerapan tele-nursing secara luas. 

Implikasi dari temuan ini menunjukkan bahwa tele-nursing dapat diintegrasikan sebagai strategi 

tambahan dalam protokol manajemen nyeri pasca operasi. Perawat perlu dilatih dalam penggunaan 

teknologi digital, serta perlu ada kebijakan yang mendukung implementasi tele-nursing secara 

berkelanjutan di rumah sakit maupun layanan kesehatan berbasis komunitas. 

KESIMPULAN DAN SARAN 
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Kesimpulan 

Penelitian ini membuktikan bahwa tele-nursing efektif dalam menurunkan intensitas nyeri pasien 

pasca operasi bedah abdomen dibandingkan dengan perawatan konvensional. Penerapan tele-nursing 

terbukti meningkatkan akses informasi, memungkinkan pemantauan nyeri secara konsisten, memberikan 

dukungan psikologis, serta efisien dari segi biaya dan waktu. Dengan demikian, tele-nursing dapat 

dijadikan alternatif dan pelengkap dalam manajemen nyeri pasien pasca operasi, terutama di era digital 

dan pandemi yang menuntut keterbatasan tatap muka langsung. 

Saran 

1. Bagi Tenaga Kesehatan: 

Perawat perlu meningkatkan kompetensi dalam penggunaan teknologi telehealth dan komunikasi 

terapeutik agar dapat memberikan layanan tele-nursing yang efektif. 

2. Bagi Rumah Sakit: 

Diperlukan kebijakan yang mendukung penggunaan tele-nursing, termasuk penyediaan sarana 

teknologi dan sistem monitoring yang terintegrasi. 

3. Bagi Pasien dan Keluarga: 

Pasien dan keluarga disarankan untuk aktif berpartisipasi dalam program tele-nursing dengan 

melaporkan kondisi nyeri secara rutin dan mengikuti arahan tenaga kesehatan. 

4. Bagi Peneliti Selanjutnya: 

Perlu dilakukan penelitian lanjutan dengan cakupan sampel yang lebih besar, durasi pemantauan lebih 

panjang, serta mempertimbangkan variabel lain seperti kualitas tidur, kecemasan, dan kepuasan pasien 

terhadap pelayanan tele-nursing. 
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