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ABSTRAK 

“Case Report: Efektivitas Teknik Passive Legs Raising Untuk Kestabilan Dan 

Peningkatan Tekanan Darah Pada Pasien Post Operasi Sinektomi  

Dan Turbinektomi Dengan General Anestesi Di Instalasi Bedah  

Sentral Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta Tahun 2025” 

 
1Linggar Panji Asmara; 2Dwi Nugroho Heri Saputro 

STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta 

linggar24@gmail.com 

heri@stikesbethesda.ac.id 

 

 

LINGGAR PANJI ASMARA. “Case Report : Efektivitas Teknik Passive Legs 

Raising Untuk Kestabilan dan Peningkatan Tekanan Darah Pada Pasien Post 

Operasi Sinektomi Dan Turbinektomi Dengan General Anestesi Di Instalasi Bedah 

Sentral Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta Tahun 2025” 

Latar Belakang: Pada pembedahan sinektomi dan turbinektomi yang biasanya 

dilakukan melalui lubang hidung di kedua sisi hidung. General anestesi 

merupakan tindakan menghilangkan rasa sakit secara sentral disertai hilangnya 

kesadaran (reversible). Penyulit yang sering di jumpai adalah hipotensi syok dan 

aritmia. Salah satu pilihan intervensi bagi perawat untuk mengatasi 

ketidakstabilan tekanan darah adalah passive legs raising. 

Tujuan: Mengetahui Aplikasi Passive Legs Raising untuk Menstabilkan dan 

Meningkatkan Tekanan Darah Pasien yang Menjalani Sinektomi dan 

Turbinektomi dengan General Anestesi Di Ruang Instalasi Bedah Sentral Rumah 

Sakit Bethesda Yogyakarta Tahun 2025. 

Metode: Menggunakan metode case report dengan intervensi selama 1 hari 

dilakukan selama 2 menit. Partisipan dalam case report ini sejumlah satu orang 

pasien post operasi sinektomi dan turbektomi di RS Bethesda Yogyakarta. Alat 

ukur yang digunakan yaitu lembar penilaian monitoring tekanan darah. 

Hasil: Didapatkan nilai pre tindakan passive legs raising yaitu 109/65 mmHg 

sedikit dibawah nilai normal kemudian nilai post tindakan passive legs raising 

yaitu dengan nilai tekanan darah 116/68 mmHg dan 121/72 mmHg dalam nilai 

normal. 

Kesimpulan: Terjadi peningkatan tekanan darah pada pasien post operatif setelah 

melakukan tindakan passive legs raising. 

.Kata Kunci: Sinektomi & Turbektomi – Tekanan Darah – Passive Legs Raising 

xiv + 41 halaman + 3 tabel + 2 gambar + 4 lampiran  
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ABSTRACT 

" Case Report: Effectiveness of Passive Legs Raising Technique for Stability 

and Increased Blood Pressure in Post-Sinectomy and Turbinectomy  

Patients with General Anesthesia at the Central Surgical Installation  

of Bethesda Hospital Yogyakarta in 2025" 

 
1Linggar Panji Asmara; 2Dwi Nugroho Heri Saputro 

STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta 

linggar24@gmail.com 

heri@stikesbethesda.ac.id 
 

 

LINGGAR PANJI ASMARA. "Case Report: Effectiveness of Passive Legs 

Raising Technique for Stability and Increased Blood Pressure in Post-Sinectomy 

and Turbinectomy Patients with General Anesthesia at the Central Surgical 

Installation of Bethesda Hospital Yogyakarta in 2025" 

Background: In sinectomy and turbinectomy surgery which is usually performed 

through the nostrils on both sides of the nose. General anesthesia is a central pain 

relief action accompanied by loss of consciousness (reversible). Complications 

that are often encountered are hypotension, shock and arrhythmia. One of the 

intervention options for nurses to overcome blood pressure instability is passive 

legs raising. 

Objective: Knowing the Application of Passive Legs Raising to Stabilize and 

Increase Blood Pressure in Patients Undergoing Sinectomy and Turbinectomy 

with General Anesthesia in the Central Surgical Installation Room of Bethesda 

Hospital Yogyakarta in 2025. 

Method: Using the case report method by conducting an intervention for 1 day 

for 2 minutes. The participants in this case report were one patient who 

underwent post-sinectomy and turbectomy surgery at Bethesda Hospital 

Yogyakarta. The measuring instrument used was a blood pressure monitoring 

assessment sheet. 

Outcome: The pre-action passive legs raising value was 109/65 mmHg slightly 

below the normal value, then the post-action passive legs raising value was with 

a blood pressure value of 116/68 mmHg and 121/72 mmHg within the normal 

value. 

Conclusion: There is an increase in blood pressure in post-operative patients 

after performing passive legs raising. 

Keywords: Synectomy & Turbectomy – Blood Pressure- Passive Legs Raising 

xiv + 41 pages + 3 tables + 2 pictures + 4 attachments 
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PENDAHULUAN   

Salah satu kelainan yang paling sering terjadi, rinosinusitis, adalah peradangan 

pada mukosa hidung dan sinus paranasal. Rinosinusitis adalah sinusitis dan rinitis 

yang terjadi secara bersamaan. Ada rinosinusitis kronis dan akut. Rinosinusitis 

bersifat akut jika peradangan berlangsung kurang dari 4 minggu dan kronis jika 

berlangsung setidaknya 12 minggu. Gejalanya meliputi rasa tidak nyaman di 

wajah, hidung tersumbat, keluar cairan, dan kehilangan kemampuan mencium. 

Anak anak dan orang dewasa dapat mengalami kondisi ini1. Rinosinusitis ditandai 

dengan dua gejala atau lebih, salah satunya adalah hidung tersumbat atau 

tersumbat atau kongesti disertai nyeri wajah dan/atau penurunan kepekaan 

terhadap penciuman2. Rinosinusitis umum terjadi pada 6%–15%. Survei 

Wawancara Kesehatan Nasional AS menemukan bahwa 1 dari 8 orang menderita 

rinosinusitis, atau 30 juta orang Amerika setiap tahunnya. Rinosinusitis kronis 

(CRS) menyerang 12% penduduk AS dan rinosinusitis akut 6-15%3. Di Indonesia, 

penyakit hidung atau sinus menduduki peringkat ke-25 dari 50 pola penyakit 

primer, dengan 102.817 pasien rawat jalan di rumah sakit. Data Kementerian 

Kesehatan Indonesia tahun 2013 digunakan untuk data ini. Divisi Rinologi 

Departemen THT RSCM mencatat 435 pasien dengan masalah THT dari Januari 

hingga Agustus 2016, 69% di antaranya menderita sinusitis. Tiga puluh persen 

membutuhkan BSEF (Bedah Sinus Endoskopi Fungsional)4. Pada tindakan 

pembedahan perlu dilakukan tindakan anestesi. Setelah pemberian induksi pada 

general anestesi hal yang perlu diperhatikan yaitu kestabilan tekanan darah 

pasien5. Ketidakstabilan tekanan darah ini dapat terjadi akibat relaksasi pada otot 

polos pada pembuluh daerah perifer yang akan menyebabkan arteri dan vena 

mengalami dilatasi pada daerah yang mengalami hambatan pada saraf simpatis. 

Ketidakstabilan tekanan darah bila berlangsung lama dan tidak diberikan terapi 

atau intervensi akan menyebabakan hipoksia jaringan dan organ. Bila keadaan ini 

terus berlanjut akan mengakibatkan keadaan syok hingga kematian6. Salah satu 

penanganan bagi pasien syok adalah memberikan manuver passive legs raising. 

Pemberian Passive Legs Raising (PLR) memanfaatkan gaya gravitasi dengan 

meninggikan ekstremitas bawah setinggi 30-45 derajat selama 5 menit yang 
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dimana akan menyebabkan aliran darah vena yang ada pada ekstremitas bawah 

akan naik ke bagian sentral tubuh yaitu aktivasi jantung yang dapat terjadi 

peningkatan tekanan darah7. Sesuai dengan latar belakang yang telah diuraikan 

diatas, penulis akan melakukan studi kasus asuhan keperawatan pada pasien 

sinektomi dan turbinektomi dengan intervensi passive legs raising untuk 

menstabilkan tekanan darah pasien dengan general anestesi di ruang Instalasi 

Bedah Sentral Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta tahun 2025. 

.  

METODE PENELITIAN 

Desain penelitian ini adalah deskriptif dengan pendekatan studi kasus dengan 

intervensi selama 1 hari dilakukan selama 2 menit. Penelitian ini dilakukan pada 

11 April 2025 di Instalasi Bedah Sentral RS Bethesda Yogyakarta. Partisipan 

dalam case report ini sejumlah satu orang pasien post operasi sinektomi dan 

turbektomi RS Bethesda Yogyakarta. Alat ukur yang digunakan yaitu lembar 

penilaian monitoring tekanan darah. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

HASIL 

Penulis melakukan case study pada pasien yang telah melakukan tindakan operasi 

sinektomi dan turbektomi dengan melakukan pengkajian secara observasi kepada 

pasien. Didapatkan hasil pengkajian pasien keadaan umum sakit sedang, 

kesadaran compos mentis, GCS: 15 E:4 V:5 M:6. Pasien terpasang IV cath pada 

tangan kiri connect to IVFD RL 500cc dengan 20tpm. Pada diagnosa keperawatan 

post operasi penurunan curah jantung menggunakan intervensi passive legs 

raising. Passive Leg Raising (PLR) atau elevasi kaki merupakan pengaturan 

posisi anggota gerak ekstrimitas bawah lebih tinggi dari jantung sehingga darah 

balik ke jantung yang berguna mencegah penumpukan darah, Tindakan ini 

berpotensi meningkatkan tekanan darah dengan cara meningkatkan preload 

jantung, yaitu volume darah yang kembali ke jantung (venous return). Pasien 
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diberikan terapi selama 90 detik, diobservasi pada saat sebelum dan sesudah 

intervensi. Pada saat diberikan terapi pasien masih dalam keadaan pasca anestesi. 

 

Tabel 1 

Pre dan Post Terapi Passive Legs Raising tanggal 11 April 2025 di IBS RS 

Bethesda Yogyakarta 2025 

 

Waktu 

 

10.10 WIB 

Pre Intervensi 

 

10.12 WIB 

Post Intervensi 1 

 

10.14 WIB 

Post intervensi 2 

 

Tekanan darah 

 

109/65 

 

113/68 

 

121/72 

 

Nadi 

 

80 

 

76 

 

78 

 

Tabel 1 menunjukkan sebelum dilakukan intervensi Passive Legs Raising, 

tekanan darah pasien 109/65 mmHg. Dan setelah dilakukan intervensi 

menunjukkan bahwa setelah dilakukan intervensi Passive Legs Raising, 

pada intervensi yang pertama tekanan darah pasien 113/68 mmHg. Pada 

intervensi yang kedua, tekanan darah pasien 121/72 mmHg. 

 

PEMBAHASAN 

Pada pembedahan sinektomi dan turbinektomi yang biasanya dilakukan melalui 

lubang hidung di kedua sisi hidung. Prosedur ini biasanya dilakukan di ruang 

operasi dengan anestesi umum (general anesthesia). General anestesi merupakan 

tindakan menghilangkan rasa sakit secara sentral disertai hilangnya kesadaran 

(reversible). Komponen anestesi yang ideal adalah trias anestesi yang terdiri dari 

hipnotik, analgesia, dan relaksasi otot8. Anestesi umum ialah suatu keadaan yang 

ditandai dengan hilangnya persepsi terhadap semua sensasi akibat induksi obat. 
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Dalam hal ini, selain hilangnya rasa nyeri, kesadaran juga hilang. Obat anestesi 

umum terdiri atas golongan senyawa kimia yang heterogen, yang mendepresi SSP 

secara reversibel dengan spektrum yang hampir sama dan dapat dikontrol9.  

 

Dilakukan penilaian monitoring tekanan darah pada pasien post operatif dengan 

mengggunakan bed side monitor dan didapatkan nilai pre tindakan passive legs 

raising yaitu 109/65 mmHg dengan interpretasi sedikit dibawah nilai normal 

kemudian nilai post tindakan passive legs raising yaitu dengan nilai tekanan darah 

116/68 mmHg dan 121/72 mmHg dengan interpretasi di dalam nilai normal. 

Berdasarkan hasil dari intervensi yang telah dilakukan kepada pasien dengan 

tindakan passive legs raising terjadi peningkatan tekanan darah pada pasien post 

operatif dengan melakukan tindakan passive legs raising. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa pemberian terapi nonfarmakologi passive legs raising dapat 

meningkatkan dan menstabilkan tekanan darah pada pasien post operasi10. 

 

Menurut asumsi penulis dari hasil penelitian ini yaitu teknik passive legs raising 

mampu meningkatkan dan menstabilkan tekanan darah pada pasien post operasi 

dikarenakan teknik passive legs raising dapat berdampak positif. Intervensi ini 

berpotensi dapat meningkatkan tekanan darah dengan cara meningkatkan volume 

darah yang kembali ke jantung. Passive legs raising bisa memengaruhi tingkat 

kestabilan tekanan darah dan meningkatkan tekanan darah sehingga pasien tidak 

mengalami keadaan syok13. Di penelitian yang berjudul “Human Physcology the 

Blood Vessel and Bloos Pressure” yang mengatakan bahwa tekanan darah 

diastolik sangat dipengaruhi oleh keelastisan arteri besar, yang dimana saat 

diberikan PLR akan meningkatkan volume jantung11 12. Selain itu pemberian 

intervensi passive legs raising bertujuan dapat meningkatkan aliran darah serta 

pasokan oksigen ke dalam otot-otot dan rangka yang aktif khususnya terhadap 

otot jantung. Pemberian induski pada general anestesi akan menghambat aktivitas 

vasokonstriktor yang menyebabkan relaksasi otot polos vaskuler, menghambat 

atau menghalangi masuknya suatu sel yang memberikan efek inotropik negatif 

yang akan mendepresi metabolisme otot jantung, dan memengaruhi otot polos 
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vena secara langsung yang menyebabkan vasodilatasi sistem aliran darah vena. 

Hal tersebut akan menyebabkan penurunan curah jantung yang pada akhirnya 

menyebabkan penurunann nilai tekanan darah10. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil dari intervensi yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa 

teknik intervensi Passive Legs Raising yang dilakukan memiliki pengaruh 

peningkatan dan juga kestabilan tekanan darah pada pasien post operasi Sinektomi 

dan Turbinektomi dengan general anestesi di Instalasi Bedah Sentral Rumah Sakit 

Bethesda Yogyakarta. 

  

SARAN 

1. Bagi Peneliti 

Karya ilmiah dapat dijadikan sebagai acuan untuk menambah pengetahuan 

tentang efektifitas teknik passive legs raising terhadap peningkatan dan 

kestabilan tekanan darah pada pasien post operasi sinektomi dan turbektomi di 

ruang IBS. 

2. Bagi Perawat Ruang IBS RS Bethesda Yogyakarta 

Perawat ruang IBS diharapkan dapat memperhatikan tindakan non-

farmakologis dengan teknik passive legs raising dan faktor-faktor yang 

mempengaruhi terhadap nilai tekanan darah pada pasien post operasi. Penting 

bagi perawat untuk menerapkan teknik passive legs raising pada pasien yang 

sudah menjalani tindakan operasi atau pembedahan. 

3. Bagi RS Bethesda Yogyakarta 

Rumah sakit sebagai pelayanan kesehatan dapat mensosialisasikan kepada 

tenaga kesehatan diruangan diharapkan melalui karya ilmiah akhir ini dapat 

memberikan referensi tambahan dalam memperbarui ilmu mengenai tindakan 

efektifitas teknik passive legs raising terhadap nilai tekanan darah pada pasien 

post operasi sinektomi dan turbektomi di ruang IBS. 
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4. Bagi STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta 

Karya ilmiah ini diharapkan dapat menambah dan memperkaya literatur di 

bidang pendidikan. 

5. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Karya ilmiah ini diharapkan dapat menjadi referensi untuk penelitian 

selanjutnya terkait efektifitas teknik passive legs raising terhadap nilai tekanan 

darah pada pasien post operasi di ruang IBS. 
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