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ABSTRAK

DEWI INAKAWATI : “Terapi Kompres Dingin untuk mengurangi nyeri akut pada pasien
Glaukoma pre dan post operasi Trabekulektomi: case report Tahun 2024”

Latar belakang : Glaukoma adalah kelainan yang terjadi pada mata yang ditandai dengan
meningkatnya tekanan bola mata atau tekanan intra okuler (TI1O), atrofi papil saraf optik,
dan menciutnya lapang pandang. Glaukoma dapat menunjukan kesan hijau kebiruan pada
pupil mata penderita. Kelainan mata ini disebabkan oleh bertambahnya produksi cairan
mata oleh badan siliar dan berkurangnya pengeluaran cairan mata di daerah sudut bilik
mata atau di celah pupil, gejala awal saat terjadi glaukoma adalah nyeri hebat.

Gejala Utama: Pasien mengalami nyeri pada mata sebelah kiri. Nyeri seperti ditusuk-
tusuk. Pandangan mata sebelah kiri hilang atau menyempit 50% pada sisi atas pandangan
gelap. Pasien mengalami nyeri akut dengan skala nyeri 6. @

Intervensi Terapeutik: Intervensi terapeutik kompres di @Qﬁilakukan dengan cara kasa
atau waslap kecil yang dibasahi dengan air dingin %n suhu air 18-27 °C, lalu
ditempelkan pada mata kiri selama 10-15 menit. D iulang setelah 4 jam bila nyeri

berulang. _x

Outcome: Kompres dingin adalah salah satu ca ng dilakukan untuk meredakan cedera,
nyeri, bengkak. Kompres dingin dap enyempitkan pembuluh darah dan
ketidaknyamanan pada mata. Setelah di an terapi kompres dingin, nyeri yang
dirasakan berkurang, dan pasien merasa an. Sebelum dilakukan kompres dingin skala
6, setelah dilakukan intervensi kompres Zifigin menjadi skala 4.

Kesimpulan: Implementasi tera mpres dingin untuk mengurangi nyeri akut pada
pasien glaukoma pre dan post o@ I dengan skala nyeri awal 6 menjadi 4, dengan target

skala nyeri menjadi 2 - 3. %
Kata Kunci : Glaukom ‘I%Epi Kompres Dingin-Trabekulektomi-Pre operasi-Post Operasi

X + 77 halaman + Q?ama + 3 gambar + 5 lampiran
Kepustakaan : 13, 2017 -2021



ABSTRACT

Dewi Inakawati: “Cold Compress therapy to reduce acute pain in pre-post trabeculectomy
Glaucoma patient: case report, 2024”

Background: Glaucoma is a disorder that occurs in the eye which is characterized by
increased eye pressure or intraocular pressure (IOP), optic nerve papillary atrophy, and
shrinking of the visual field. Glaucoma can show a bluish green impression in the sufferer's
pupils. This eye disorder is caused by increased production of eye fluid by the ciliary body
and reduced production of eye fluid in the corner of the eye chamber or in the pupillary slit.
The initial symptom when glaucoma occurs is severe pain.

Main Symptoms: The patient experienced pain in the left eye. Pain like being stabbed.
The vision in the left eye is lost / narrowed by 50% on the upper side of the dark vision.
The patient experienced acute pain with a pain scale of 6.

Therapeutic Intervention: Cold compress therapeutic int N@tlon is carried out by means
of gauze or a small washcloth moistened with cold wat &ﬁh a water temperature of 18-
27 °C, then placed on the left eye for 10-15 minutes. OS;be repeated after 4 hours if pain

Outcome: Cold compresses are one way to reIieve.i.&L y, pain, swelling. Cold compresses
can constrict blood vessels and cause eye disco t. After cold compress therapy, the pain
felt is reduced, and the patient feels comfortaisie Before the cold compress was applied,
scale 6, after the cold compress interventio@ carried out, it became scale 4.

Conclusion: Implementation of cold ess therapy to reduce acute pain in pre- and
post-operative glaucoma patients wit thitial pain scale of 6 to 4, with a target pain scale

. ng

Keywords:GIaucoma-CoI@ﬂaressTherapy-TrabecuIectomy-Preoperative-

Postoperative
X+ 77 pages +1 scr}@&; 3 figures + 5 lampiran
Literature 13, 2019-)2021
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