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ABSTARK 

PENERAPAN PEMBERIAN AROMATERAPI LAVENDER PADA  
ASUHAN KEPERAWATAN KLIEN POST OP APENDIKTOMI DENGAN 
MASALAH KEPERAWATAN NYERI AKUT DI  RUANG AGUNG WILIS 

RSUD BLAMBANGAN 2023 

Ana Pinata 1 , Novita Surya Putri 2 , Riyan Dwi 2 

1 Mahasiswa Prodi D III Keperawatan  

2 Dosen Prodi  D III Keperawatan   

Tindakan post Apendiktomi merupakan tindakan invasif yang menimbulkan rasa 
nyeri pada klien. Prioritas perawatan pada klien apendisitis post operasi yaitu 
menghilangkan atau mengatasi nyeri. Aromaterapi lavender memiliki kandungan 
linalool dan linalyl asetat yang memiliki efek sedatif dan narkotik yang berfungsi 
untuk menenangkan sehingga dapat menurunkan nyeri. Tujuan dari penulisan ini 
adalah memberikan aromaterapi lavender pada asuhan keperawatan pada klien 
post op apendiktomi dengan masalah keperawatan nyeri akut di ruang agung wilis 
RSUD Blambangan. Dengan memberikan penerapan aromaterapi lavender dapat 
mengurangi nyeri post operasi. Metode penulisan pada tulisan ini adalah studi 
kasus pelaksanaan asuhan keperawatan dan penerapan Evidence Based Nursing 
(EBN). dari pengkajian didapatkan diagnosa utamanya yaitu nyeri akut. 
Aromaterapi essential oil lavender diberikan dalam 1 hari sebanyak 2 kali dengan 
memberikan lima tetes aromaterapi pada kassa kemudian letakkan di daerah kerah 
atau ±20 cm jauh dari kepala dan dihriup selama 10 menit lalu lakukan pengkajian 
nyeri kembali dengan Numerical Ranting Scale (NRS). Kesimpulannya setiap 
pemberian aromaterapi lavender terjadi penurunan dengan range rata rata kedua 
klien mengalami penurunan 1 range. Dari awal perawatan sampai klien keluar 
rumah sakit, klien 1 mengalami penurunan dari skala 8 ke skala 3, sedangkan pada 
klien 2 dari skala 9 ke skala 3, selain dapat menurunkan rasa nyeri aromaterapi 
lavender juga bisa membuat perasaan klien menjadi rileks dan tenang.  
Disarankan kepada perawat dapat menerapkan pemberian aromaterapi untuk 
mengurangi nyeri pada klien pasca operasi apendiktomi. 

Kata Kunci : Apendisitis, post op apendiktomi, nyeri akut, aromaterapi lavender 
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ABSTRACT 

APPLICATION OF LAVENDER AROMATHERAPY IN NURSING CARE 
OF POST-APPENDECTOMY CLIENTS WITH ACUTE PAIN NURSING 

PROBLEMS IN THE AGUNG WILIS ROOM OF BLAMBANGAN 
HOSPITAL IN 2023 

Ana Pinata 1 , Novita Surya Putri 2 , Riyan Dwi 2 

1 Student Study Program D III Nursing  

2 Lecturer Study Program D III Nursing 

Post Appendectomy action is an invasive action that causes pain to the client. The 
care priority for postoperative appendicitis clients is to eliminate or reduce pain. 
Lavender aromatherapy contains linalool and linalyl acetate, which have sedative 
and narcotic effects and function to calm and reduce pain. This paper aims to 
provide lavender aromatherapy in nursing care to post-appendectomy clients with 
acute pain nursing problems in the Agung Wilis room of Blambangan Hospital. 
Providing the application of lavender aromatherapy can reduce postoperative pain. 
The writing method in this paper is a case study of the implementation of nursing 
care and the application of Evidence-Based Nursing (EBN). From the assessment, 
the primary diagnosis is acute pain. Lavender essential oil aromatherapy is given 
twice a day by giving five drops of aromatherapy to gauze, then placing it in the 
collar area or ± 20 cm away from the head and inhaling for 10 minutes, then doing 
a pain assessment again with the Numerical Twig Scale (NRS). In conclusion, 
every administration of lavender aromatherapy decreased, with the average range 
of the two clients experiencing a decrease of 1 range. From the beginning of 
treatment until the client left the hospital, client 1 experienced a decrease from a 
scale of 8 to a scale of 3, while client two from a scale of 9 to a scale of 3. Besides 
reducing pain, lavender aromatherapy can also make the client feel relaxed and 
calm. It is suggested that nurses can apply aromatherapy to reduce pain in post-
appendectomy clients. 

Keywords: Appendicitis, post appendectomy, acute pain, lavender aromatherapy 
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