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ABSTRAK 

Dekubitus adalah salah satu  masalah keperawatan yang banyak dihadapi oleh pasien 
dengan penyakit kronis, pasien yang sangat lemah, dan lumpuh dalam waktu lama. 
Dekubitus dapat dicegah, diantaranya dengan pengaturan posisi dan melakukan massage. 
Merubah posisi tubuh dapat mengurangi terjadinya tekanan yang terus-menerus pada satu 
posisi. Umumnya luka dekubitus akan terjadi di daerah punggung, bokong, panggul, tumit, 
lengan, ataupun area tulang belakang, untuk itu tindakan massage perlu dilakukan untuk 
melancarkan sirkulasi darah, meningkatkan sistem imun, dan melancarkan sistem 
pernafasan. Penelitian bertujuan untuk mengetahui efektifitas perubahan posisi dan 
massage pada pasien tirah baring dalam pencegahan terjadinya. Jenis penelitian 
menggunakan penelitian analitik dengan pendekatan quasi ekperiment pre dan post test 
design. Populasi penelitian adalah seluruh pasien tirah baring yang dirawat di Rumah Sakit 
Al Ihsan dengan menggunakan   accidental sample. Hasil penelitian menunjukan perubahan 
posisi pada pasien tirah baring efektif dilakukan dalam pencegahan terjadinya dekubitus 
(p=0,00). Tindakan massage yang dilakukan pada pasien tirah baring efektif untuk mencegah 
terjadinya dekubitus (p = 0,02). Perubahan posisi tiap 1 (satu) jam sekali lebih efektif bila 
dibandingkan dengan tindakan massage tiap 3 (tiga) kali sehari. Hasil penelitian dapat 
dijadikan tambahan materi untuk pembelajaran mata kuliah yang terkait dan melakukan 
pengabdian di masyarakat yang merawat pasien sakit kronis di rumah serta alternatif dalam 
merawat pasien yang memerlukan tirah baring dalam pencegahan terjadinya dekubitus. 
 
Kata Kunci :  perubahan posisi, massage, tirah baring, decubitus 

 
ABSTRACT  

The decubitus is a problem that many patients with chronic diseases face a long time, who 
are very weak and paralyzed. Decubitus can be prevented, adjusting the position and doing 
massage. Changing body position can reduce the pressure of continuing to stay in one body 
position. Generally, decubitus sores will occur in the back, buttocks, hips, heels, arms, or 
spinal area, for this reason, massage actions need to be done to improve blood circulation, 
boost the immune system, and improve the respiratory system. The general objective of this 
study was to determine the effectiveness of position changes and massage in bed rest patients 
in preventing decubitus. The type of research used is analytic research with a quasi-
experimental approach using pre and post-test designs. The study population was all bed rest 
patients treated at Al Ihsan Hospital using an accidental sample. The results showed that 
position changes in bed rest patients were effective in preventing decubitus (p=0,00). 
Massage performed on bedridden patients is effective in preventing pressure sores, with a 
tailed significant value of 0.02. The action of changing position every 1 hour is more effective 
than the act of massage every 3 times a day in treating patients who require bed rest in the 
prevention of decubitus. 
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PENDAHULUAN 

Menurut Potter & Potter (2012) 
dekubitus adalah luka pada kulit dan atau 
jaringan dibawahnya, biasanya 
disebabkan oleh adanya penonjolan 
tulang, sebagai akibat dari tekanan atau 
kombinasi tekanan dengan gaya geser 
dan atau gesekan. Hal ini disebabkan oleh 
adanya penekanan secara terus-menerus 
pada kulit dan jaringan lunak melawan 
permukaan keras, seperti bangku, kursi 
roda, atau ranjang dalam jangka waktu 
yang lama, terutama dalam satu posisi 
yang sama. Penekanan ini menyebabkan 
berkurangnya suplai darah ke area 
tersebut, sehingga area tersebut akan 
mengalami kerusakan atau luka, yang 
biasa disebut juga dengan istilah ulkus 
dekubitus1. 

Penyebab luka  dekubitus karena 
adanya  tekanan dan gesekan pada kulit 
yang menghambat aliran darah ke kulit, 
umumnya terjadi pada orang yang 
menderita suatu penyakit hingga 
menyebabkan an  tubuh terbatas atau 
pada seseorang yang tidak dapat 
merubah posisi tubuh ataupun tidak 
bergerak dalam waktu yang cukup lama. 
Dekubitus dapat muncul pada sejumlah 
area tubuh, tergantung bagian tubuh 
mana yang tertekan2,3. 

Dekubitus   dapat   dicegah dengan 
berbagai tindakan pencegahan, 
diantaranya dengan pengaturan posisi. 
Merubah posisi tubuh merupakan cara 
yang efektif untuk mengurangi resiko 
munculnya dekubitus, dengan merubah 
posisi tubuh maka tekanan yang terus-
menerus pada satu posisi tubuh akan 
berkurang.  Selain melalui  pengaturan 
posisi, penggunaan produk khusus untuk 
pasien dekubitus seperti kasur dan bantal 
khusus dapat membantu dalam 
mencegah munculnya ulkus dekubitus. 
Umumnya luka dekubitus  terjadi di 
daerah punggung, bokong, panggul, tumit, 
lengan, ataupun area tulang belakang, 
untuk itu perlu dilakukan tindakan untuk 
melancarkan sirkulasi darah pada daerah 
tersebut. Tindakan yang dilakukan 
diantara dengan tindakan melakukan 
masage. Selain itu manfaat masage yang 

lain   adalah meningkatkan sistem imun 
dan melancarkan sistem pernafasan4,5,6,7.,8  

Berdasarkan studi pendahuluan di 
RSUD AL Ihsan, ditemukan pasien yang 
mengalami dekubitus. Dekubitus yang 
terjadi pada pasien biasanya dibawa dari 
rumah (perawtan di rumah). Sebagain 
besar kejadian decubitus dialmai oleh 
pasien yang engalami kelumpuhan dan 
tirah baring lama. Berdasarkan 
permasalahan di atas maka peneliti 
merasa termotivasi  untuk  melakukan 
penelitian tentang efektifitas perubahan 
posisi dan massage dalam pencegahan 
terjadinya dekubitus pada pasen tirah 
baring di RSUD Al Ihsan Kabupaten 
Bandung. Tujuan umum penelitian ini 
adalah  untuk mengetahui efektifitas 
perubahan posisi dan massage pada 
pasien tirah baring lama   dalam 
pencegahan terjadinya dekubitus di 
RSUD Al Ihsan  Kabupaten Bandung. 
 
METODE 

Penelitian yang digunakan adalah 
penelitian analitik dengan pendekatan 
quasi eksperimen menggunakan pre dan 
post test design. 

Penelitian ini, melakukan kajian 
tentang hubungan antara variabel. 
Variabel yang diteliti adalah variabel bebas 
yaitu perubahan posisi dan massage 
dengan variabel terikat: terjadinya 
decubitus. Pengaturan posisi pada klien 
dilakukan setiap jam (miring kanan, 
rentang dan miring kiri). Intervensi 
massage diberikan 2 (dua) kali sehari 
setiap pagi jam 08.00 WIB dan sore jam 
20.00 WIB. Pengukuran resiko decubitus 
dilakukan secara observasi menggunakan 
instrumen ceklist skala Norton. Hasil 
pengukuran dikategorikan menjadi 
katagori score: 16-20: kecil sekali/ tidak 
terjadi resiko dekubitus 12-15: 
kemungkinan kecil terjadi resiko dekubitus. 

Penelitian dilaksanakan RSUD Al 
Ihsan Kabupaten Bandung,   dilaksanakan 
pada bulan maret sampai  Desember 2020. 
Pengambilan data dilakukan pada bulan 
Desember di ruang perawatan yang 
merawat pasien tirah baring lebih dari 3 hari 
di ruang perawatan pasien kanker lantai IV  
dan ruang penyakit dalam kelas 3 (tiga). 
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Populasi dalam penelitian adalah 
pasien yang sedang dalam kondisi tirah 
baring di ruang perawatan pasien kanker 
lantai IV dan ruang perawatan penyakit 
dalam kelas 3 dengan sampel pasien 
yang sedang dilakukan tindakan 
perawatan  dengan perawatan tirah baring 
selama minimal 3 hari.  

Teknik sampling yang digunakan 
adalah dengan total sample accidental  
yaitu semua pasien yang sedang dalam 
perawatan tirah baring  pada saat 
penelitian berlangsung sebanyak 23 
pasien dengan sumber data 
menggunakan data primer yaitu data yang 
dapat langsung dari list pasien yang ada di 
ruangan perawatan. 

Analisis data menggunakan 
analisa univariat bertujuan untuk melihat 
distribusi frekuensi dan persentase tiap 
variabel yang diteliti baik variabel bebas 
maupun variabel terikat, dan bivariate 
yang digunakan untuk dua variabel yang 
diduga adanya perbedaan atau uji beda 
menggunakan t Test. Analisis bivariat 
dilakukan untuk mengetahui efektifitas 
perubahan posisi dan massage pada 
pasen tirah baring pada pencegahan 
terjadinya dekubitus. Analisis bivariat 
menggunakan uji beda. Dari  hasil uji 
tindakan dianalisa apakah sebuah hasil uji 
mempunyai nilai signifikan atau tidak 
dihitung memakai uji independent Test.  
 

 
HASIL 

Di bawah ini adalah data tentang pasien tirah baring  yang dilakukan tindakan 
perubahan posisi dan massage dengan menggunakan minyak zaitun. 

 
Tabel 1 Jenis Kelamin (n=23) 

No Jenis Kelamin (f) % 
1 Perempuan 9 39 
2 Laki-laki 14 61 
 Jumlah 23 100 

 
Berdasarkan jenis kelamin, sebagian besar responden berjenis kelamin laki-laki 

(61%). 
 

Tabel 2  Umur Responden (n=23) 
No Jenis Kelamin (f) % 
1 30-40 5 22 
2 40-50 2 9 
3 50-60 5 22 
4 60-70 7 30 
5 70-80 4 17 
 Jumlah 23 100 

 
Berdasarkan umur, responden dalam penelitian ini mayoritas berada pada usia 

60-70 tahun (30%). 
 

Tabel 3 Penyakit Responden 
No Jenis Penyakit (f) % 
1 Kanker 15 65 
2 Stroke 7 30 
3 TB, eff Fleura 1 5 
 Jumlah 23 100 

 
Berdasarkan penyakit, responden dalam penelitian ini mayoritas memiliki penyakit kanker 

(65%). 
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Tabel 4 Tindakan Perubahan Posisi 
Tingkat Resiko Sebelum Sesudah 
 f % f % 
Kemungkinan  
besar resiko 2 17 0 0 

Kemungkinan kecil 10 83 2 17 
Tidak terjadi 0 0 10 83 
Jumlah 12 100 12 100 

 
Tabel 5 Tindakan Massage (n=11) 

 
Tingkat Resiko Sebelum Sesudah 
 f % f % 
Kemungkinan  
besar resiko 5 45 0 0 

Kemungkinan kecil 6 54 4 36 
Tidak terjadi 0 0 7 64 
Jumlah 11 100 11 100 

 
Tabel 4 menunjukan sebelum dilakukan tindakan pasien mengalami kemungkinan bsar resiko 

17% dan kemungkinan kecil 83%. Sedangkan pada tabel 5 kemungkinan besar resiko 45% dan 
kemungkinan kecil 54%.  

Tabel 6 Efektifitas Perubahan Posisi 
 

No Mean Nilai P 
1 12.917 0.00 
2 16.583  

 
Berdasarkan tabel 6 didapatkan bahwa perubahan posisi mempengaruhi secara 

signifikan terhadap terjadinya resiko decubitus (p=0,00). 
 

Tabel 7 Efektifitas Perubahan Massage 
 

No Mean Nilai P 
1 12.1818 0.02 
2 15.7273  

 
Berdasarkan tabel 7 didapatkan bahwa perubahan posisi mempengaruhi secara 

signifikan terhadap terjadinya resiko decubitus (p=0,02). 
 
PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukan 
bahwa Tindakan perubahan posisi pada 
pasien tirah baring mempunyai nilai 
signifikan tailed 0,00 < 0,05. Artinya bahwa 
perubahan posisi efektif dilakukan pada 
pasien tirah baring  untuk mencegah 
terjadinya decubitus. Hasil penelitian 
berdasarkan hasil uji t- test didapatkan 
nilai signifikan tailed sebesar 0,02 < 0.05, 
artinya bahwa tindakan massage yang 

dilakukan pada pasien tirah baring efektif 
untuk mencegah terjadinya decubitus. 

 
Efektifitas Perubahan Posisi pada 
pasien tirah baring dalam pencegahan 
terjadinyadekubitus 

Hasil penelitian menunjukan 
bahwa tindakan perubahan posisi pada 
pasien tirah baring mempunyai nilai 
signifikan tailed 0,00 < 0,05. Artinya 
bahwa perubahan posisi efektif dilakukan 



JURNAL KEPERAWATAN INDONESIA FLORENCE NIGHTINGALE 
Vol. 2 No. 2 Desember 2022  ISSN 2809-4549 
 

 36 

pada pasien tirah baring untuk mencegah 
terjadinya decubitus. Perubahan posisi 
dapat mencegah terjadinya dekubitus 
pada daerah tulang yang menonjol. Hal ini 
karenakan perubahan posisi dapat 
mengurangi penekanan akibat 
tertahannya pasien pada satu posisi yang 
diberikan untuk mengurangi tekanan dan 
gaya gesek kulit, menurunkan peluang 
terjadinya dekubitus akibat gaya gesek1.  

Posisi tubuh tirah baring yang 
tepat akan menentukan keberhasilan 
intervensi keperawatan terhadap pasien, 
menurut Perry &Potter (2012) posisi tirah 
baring yang dilakukan meliputi supine 
atau terlentang, posisi sim atau posisi 
miring kiri dan kanan1. Hal ini sejalan juga 
dengan penelitian pendukung yang 
dilakukan oleh Bujang (2013) dengan 
hasil bahwa pasien stroke yang 
mengalami hemiparesis pada kelompok 
intervensi tidak ada yang mengalami 
dekubitus9, sedangkan pada kelompok 
kontrol terdapat decubitus dan penelitian 
ini juga sejalan dengan penelitian Mareta 
Fitri Andani dkk ( 2016 ) yang menyatakan 
bahwa Frekuensi tingkat resiko dekubitus 
pada kelompok alih baring sebelum 
dilakukan perlakuan sebagian besar 
mengalami beresiko sedang sebanyak 11 
responden (36.7%). Setelah diberikan 
perlakuan alih baring sebagian besar 
responden mengalami beresiko rendah 
sebanyak 13 responden (43,3%)8. 
 
Efektifitas pelaksanaan massage pada 
pasien tirah baring dalam pencegahan 
terjadinya dekubitus 

Hasil penelitian berdasarkan hasil 
uji t- test didapatkan nilai signifikan tailed 
sebesar 0,02 < 0.05, artinya bahwa 
tindakan massage yang dilakukan pada 
pasien tirah baring efektif untuk mencegah 
terjadinya decubitus. Hasil dalam 
penelitian massage yang dilakukan 
kepada pasien menggunakan minyak 
zaitun. Penggunaan rutin minyak zaitun 
dapat dijadikn pencegahan primer 
terjadinya dekubitus yang dapat 
diaplikasikan di RS karena asam lemak 
yang terkandung dalam minyak zaitun 
mendorong regenerasi kulit, 
meningkatkan hidrasi kulit, elastisitas dan 
kekuatan otot. Minyak juga dapat 
mengurangi kerusakan kulit dan dapat 

menjadi perlindungan kulit dari gesekan 
atau tekanan dengan periode yang lama 
baik pada pasien yang bedrest maupun 
berada di kursi roda Massage sendiri 
memiliki beberapa efek menguntungkan 
pada kulit, diantaranya meningkatkan 
aliran darah, meningkatkan kekenyalan 
kulit, dan merilekskan jaringan.  

Integritas kulit dapat 
dipertahankan untuk mencegah dekubitus 
pada pasien bedrest dan dapat 
memperpanjang kelangsungan hidup 
minyak zaitun mengandung asam lemak 
linoleat (7 %) yang rendah dan asam oleat 
(80%) yang tinggi, asam linoleat 
membantu memperkuat lapisan pembatas 
pada kulit sehingga mempersulit penetrasi 
air ke dalam permukaan kulit. Sehingga 
dapat dikatakan bahwa minyak zaitun 
memberikan efek lembab pada area kulit 
sedangkan massage membantu 
mempermudah minyak zaitun menyerap 
pada kulit sehingga akan mempercepat 
proses penyembuhan luka dan mencegah 
timbulnya dekubitus pada area kulit 
sekitarnya. Penelitian Khoirun Nisak et al 
(2019) yang menyatakan bahwa massage 
olive oil yang dilakukan pada pasien kritis 
dengan bedrest total di ruang ICU 
memberikan manfaat mencegah 
dekubitus, sehingga dapat menurunkan 
peluang terjadinya dekubitus dan 
berdampak menurunkan hari perawatan 
pasien di ICU10. 
 
SIMPULAN 

Perubahan Posisi pada pasien 
tirah baring efektif dilakukan dalam 
pencegahan terjadinya dekubitus di 
RSUD Al  Ihsan Kabupaten Bandung  
dengan nilai signifikan tailed 0,00 < 0,05. 
Tindakan  massage  yang dilakukan  pada 
pasien  tirah  baring  efektif untuk 
mencegah terjadinya decubitus  , dengan 
nilai  signifikan tailed sebesar 0,02 <0.05 
Untuk mencegah terjadinya decubitus 
pada pasien tirah baring , tindakan 
Perubahan Posisi tiap 1 jam sekali   lebih 
efektif bila   dibandingkan dengan 
tindakan Massage tiap 3 kali sehari, 
dengan nilai uji parametric sample T-test 
Tindakan perubahan posisi nilai signifikan 
tailed 0,00 < 0,05, sedangkan Tindakan 
Massage mempunyai nilai signifikan tailed 
sebesar 0,02 < 0.05. 
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