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 Background: Decubitus is a disruption of skin integrity or local tissue 

necrosis that occurs due to pressure on the soft tissue between the bony 

prominences and the external surface over a long period of time. 

Objective: to determine the effectiveness of implementing bed rest in bed 

rest patients to reduce pressure ulcers. Method: A descriptive case study 

approach was carried out on 1 respondent with the criteria: clients who 

experienced bed rest and grade 2 or 3 decubitus wounds. The 

implementation of bed rest for 3 days was given to reduce pressure ulcers. 

Results: after implementing the bed shift for 3 days, the condition of the 

wound improved, and there was a reduction in decubitus wounds from 

grade 2 to grade 1 decubitus. Conclusion: after carrying out the case 

study for 3 days it can be concluded that the implementation of bed shift 

can reduce pressure ulcers in patient. 
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 Latar Belakang: Dekubitus merupakan suatu gangguan integritas kulit 

atau nekrosis jaringan lokal yang terjadi akibat adanya tekanan pada 

jaringan lunak antara tonjolan tulang dengan permukaan luar dalam jangka 

waktu yang lama. Tujuan: untuk mengetahui efektivitas penerapan tirah 

baring pada pasien tirah baring untuk mengurangi ulkus dekubitus. 

Metode: Pendekatan studi kasus deskriptif dilakukan terhadap 1 

responden dengan kriteria: klien yang mengalami tirah baring dan luka 

dekubitus derajat 2 atau 3. Penerapan tirah baring selama 3 hari diberikan 

untuk mengurangi ulkus dekubitus. Hasil: Setelah dilakukan tirah baring 

selama 3 hari, kondisi luka membaik, dan terjadi penurunan luka 

dekubitus dari derajat 2 menjadi derajat 1. Kesimpulan: Penerapan tirah 

baring dapat mengurangi ulkus dekubitus pada pasien. 
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PENDAHULUAN 

Indonesia merupakan negara yang memiliki jumlah penduduk sebanyak 273,8 juta jiwa. 

Perkembangan penduduk yang terus meningkat tiap tahun mengakibatkan kepadatan penduduk, 

seseorang pasien dengan penurunan kesadaran da pasien yang mengalami tirah kelemahan atau 

kelumpuhan akan mengalami tirah baring selama menjalani perawatan. Pasien yang mengalami tirah 

baring dalam jangka waktu yang lama akan meningkatkan resiko terjadinya kerusakan integritas kulit,  

hal tersebut diakibatkan oleh adanya tekanan dalam jangka waktu yang lama, iritasi kulit atau 

imobilisasi dan akan berdampak timbulnya luka dekubitus atau luka tekan (Potter dan Perry, 2006 

dalam Armi, 2019). 

Dekubitus yaitu gangguan integritas kulit atau nekrosis jaringan lokal yang terjadi akibat 

adanya tekanan pada jaringan lunak di antara tonjolan tulang dengan permukaan eksternal dalam 

jangka waktu yang lama (Potter dan Perry, 2006 dalam setiawan et al., 2023). Dekubitus atau luka 

tekan merupakan luka yang terjadi akibat adanya penekanan dan gaya gesek dalam jangka waktu yang 

lama dan biasanya terjadi pada daerah kulit yang terletak pada tonjolan tulang (Mahmuda, 2019). 

Efek negatif yang dapat ditimbulkan oleh luka dekubitus dapat berupa nyeri, septikemia, perubahan 

harga diri, citra tubuh, cacat fungsional, perubahan kualitas hidup serta beban keuangan yang 

menuntut sumber daya dari sistem perawatan luka dekubitus (Anita Yustina et al., 2021). 

Menurut World Health Organization  (WHO) prevalensi decubitus di dunia tercatat sebanyak 

21% atau sekitr 8.50 juta kasus. Prevalensi kejadian decubitus bervariasi yaitu sekitar 5-11% terjadi 

dalam tatanan perawatan akut (acute care), sebanyak 15-25% ditatanan perawatan jangka Panjang 

(long term care) dan sekitar 7-12% ditatanan perawatan rumah (home care) (Ari et al., 2018). Data 

Kementrian Kesehatan RI, kejadian luka dekubitus di Indonesia mencapai 33,3%, jika dibandingkan 

dengan kejadian dekubitus yang terjadi di Asia Tenggara yaitu sebanyak 2,1%-31,3% maka, 

prevalensi dekubitus yang terjadi di Indonesia ini masih cukup tinggi (Kemenkes RI, 2023). Angka 

kejadian dekubitus yang cukup tinggi tersebut memerlukan perhatian khusus, salah satu upaya yang 

dapat dilakukan untuk mengurangi dekubitus yaitu dengan cara melakukan mobilisasi atau perubahan 

posisi untuk mengurangi dekubitus (Arista Laraswati et al., 2021). 

Alih baring atau prubahan posisi adalah keadaan dimana pasien yang mengalami imobilisasi 

diharuskan melakukan pergerakan untuk menghindari bedrest agar tidak menimbulkan ulcher atau 

decubitus (Armansyah, 2019). Alih baring yaitu intervensi keperawatan dengan pengaturan posisi 

yang diberikan untuk mengurangi tekanan dan gaya gesek pada kulit (Ain et al., 2019). Dari 

penelitian yang dilakukan oleh Faridah et al., (2019) yang berjudul “Pengaruh Posisi Miring Terhadap 

Dekubitus Pada Pasien Stroke Di RSUD RAA Soewondo Pati”, diperoleh hasil observasi akhir dari 

kelompok kontrol yang mengalami dekubitus derajat 1 yaitu sebanyak 6 responden (35,3%), derajat 2 

sebanyak 10 responden (58,8%) dan dekubitus derajat 3 sebanyak 1 responden (5,9%). Sehingga 

dapat disimpulkan bahwa pemberian posisi miring pada pasien yang mengalami dekubitus, efektif 

untuk menurunkan derajat dekubitus. 

Pelnellitian yang dilakulkan olelh Krisnawati & Pulrwandari, (2022) yang belrjuldull “Pelngarulh 

Pelrulbahan Posisi Telrhadap Keljadian Delkulbituls Pada Pasieln Tirah Baring Di Rulang Irin Rulmah Sakit 

Mardi Rahayul Kulduls” didapatkan hasil bahwa pada kellompok 1 (alih baring) telrdapat 13 relspondeln 

(81,2%) tidak melngalami delkulbituls dan 3 relspondeln (18,8%) melngalami delkulbituls delrajat 1, 

seldangkan pada kellompok 2 (tanpa alih baring) didapatkan hasil pasieln yang tidak melngalami 

delkulbituls 0 (0%), 11 relspondeln (68,8%) melngalami delkulbituls delrajat 1, 4 relspondeln (25%) 

melngalami delkulbituls delrajat 3 dan relspondeln yang melngalami delkulbituls delrajat 3 selbanyak 1 

relspondeln (6,2%), selhingga dapat disimpullkan bahwa pelrulbahan posisi belrpelngarulh telrhadap 

keljadian delkulbituls. 

Pelnellitian yang dilakulkan olelh Armi yang belrjuldull “Elfelktifitas Alih Baring Telrhadap Keljadian 

Delkulbituls Pada Pasieln Tirah Baring Di Rulmah Sakit Selntra Meldika Cibinong Tahuln 2018” dari 

pelnellitian yang dilakulkan dapat disimpullkan bahwa telrdapat pelngarulh alih baring telrhadap keljadian 

delkulbituls. Dimana pada kellompok kasuls tidak ditelmulkan adanya keljadian delkulbituls, seldangkan pada 

kellompok kontrol ditelmulkan keljadian delkulbituls selbanyak 5 relspondeln (Armi, 2019). 

Sellain itul litelratulr relvielw yang dilakulkan olelh Elka Pultri Yulli Azila yang belrjuldull “Asulhan 

Kelpelrawatan Pelnelrapan Posisi Alih Baring Delngan Keljadian Delkulbituls Pada Pasieln Strokel Non 

Helmoragik” didapatkan bahwa pasieln yang dibelrikan posisi telrlelntang dan miring kel kanan dan kel 

https://repo.unsiq.ac.id/?author=%22Eka+Putri+Yuli+Azila%22&search=Search
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kiri delngan posisi 30 delrajat tiap 2 jam telrbulkti elfelktif ulntulk melnulrulnkan relsiko delkulbituls (Azila, 

2021). 

Belrdasarkan latar bellakang banyaknya insideln delkulbituls yang telrjadi di Indonelsia dan masih 

kulrangnya pelnanganan yang dilakulkan ulntulk melngulrangi delkulbituls selhingga pelnullis telrtarik 

mellakulkan stuldi kasuls telntang “implelmelntasi alih baring pada pasieln tirah baring ulntulk melngulrangi 

delkulbituls”. 

METODE 

Desain Penelitian 

Desain studi kasus yang digunakan adalah desain stuldi kasuls delskriptif, yang belrtuljulan ulntulk 

melndelskripsikan atau memberikan gambaran secara deskriptif hasil stuldi kasuls yang diperoleh. 

Lokasi dan Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di Wilayah Kerja Puskesmas Maccini Sawah, Kota Makassar, 

Sulawesi Selatan selama 3 hari mulai tanggal 05 s/d 07 Juli 2024. 

Populasi dan Sampel 

Sampel dalam penelitian ini berjumlah satu orang yang memenuhi kriteria inklusi: klien yang 

mengalami luka dekubitus derajat 2 atau 3 dan mengalami imobilisasi (tidak mampu mengubah posisi 

secara mandiri) 

Pengumpulan Data 

Meltodel pelngulmpullan data dalam stuldi kasuls ini yaitul wawancara dan obselrvasi. Meltodel 

wawancara digulnakan ulntulk melndapatkan informasi selcara langsulng dari relspondeln ataulpuln 

kellulrganya yang belrkaitan delngan stuldi kasuls yang akan dilakulkan. Meltodel obselrvasi digulnakan 

ulntulk melngobselrvasi kondisi lulka klieln selbellulm dan seltellah dilakulkan implelmelntasi alih baring pada 

klieln ulntulk melnilai pelrulbahan-pelrulbahan yang telrjadi pada lulka klieln dan pelngisian lelmbar obselrvasi 

karaktelristik lulka yang dilakulkan sellama 3 hari belrtulrult-tulrult. 

Pengolahan dan Analisis Data 

Pelnyajian data dalam stuldi kasuls ini adalah pelnyajian data selcara velrbal yaitul pelnyajian dari 

hasil stuldi kasuls delngan melnggulnakan tabell kelmuldian dijellaskan dalam belntulk narasi. 

HASIL  

Relspondeln dalam stuldi kasuls ini yaitul Tn. J yang belrulsia 56 tahuln dan tinggal di kellulrahan 

Maccini parang. Belrdasarkan hasil pelnilaian karaktelristik lulka yang dilakulkan, delkulbituls yang 

dialami olelh Tn. J yaitul delkulbituls delrajat 2 selpelrti yang dijellaskan olelh National Prelssulrel Ullcelr 

Advisory Panell (NPUlAP) 2014 dalam (Sulpriadi, 2016) bahwa delkulbituls delrajat 2 yaitul hilangnya 

selbagian keltelbalan dari lapisan delrmis, delkulbituls mullai telrbulka delngan dasar yang dangkal dan 

pinggiran lulka biasanya belrwarna melrah ataul melrah mulda, selrta julga dapat diselrtai telrjadinya abrasi 

dan lelcelt. 

Tabel 1. Hasil Implementasi Alih Baring Pada Klien Tn. J  

No 
Hari/ 

Tanggl 
Waktu 

Posisi Hasil 

Sebelum Setelah Sebelum Setelah 

1. Julm’at 

05 Julli 

2024 

09.30 

 

 

 

11.30 

13.30 

15.30 

17.00 

 

Telrlelntang, 

mellakulkan 

pelngulkulran telkanan 

darah. 

Miring kiri 

Miring kanan 

Telrlelntang  

Miring kiri 

dan mellakulkan 

pelrawatan lulka 

melnggulnakan NaCl 

 

Miring kiri dan 

melmbelrsihkan lulka 

delngan NaCl  

 

Miring kanan 

telrlelntang 

Miring kiri  

Miring kanan  

 

Lulka belrwarna 

kulning karelna 

kellularga klieln 

melnabulri 

kulnyit bulbulk 

pada lulka 

klieln. 

TD: 100/70 

mmHg 

 

 

 

lulka nampak 

belrsih, belrwarna 

melrah,telrdapat 

abrasi dan 

sulhulnya telraba 

hangat 
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No 
Hari/ 

Tanggl 
Waktu 

Posisi Hasil 

Sebelum Setelah Sebelum Setelah 

2. Sabtul, 06 

Julli 2024 

8.30 

 

 

 

 

 

10.30 

12.30 

14.30 

16.30 

 

 

Miring kiri dan 

melmbelrsihkan lulka 

melnggulnakan NaCl 

dan mellakulkan 

pelngulkulran telkanan 

darah. 

Miring kanan 

Telrlelntang  

Miring kiri 

Miring kanan 

Miring kanan 

 

 

 

 

 

Telrlelntang  

Miring kiri 

Miring kanan 

Telrlelntang, 

melmbelrsihkan lulka 

delngan NaCl 

Kondisi lulka, 

belrwarna 

kulning karelna 

belkas kulnyit. 

TD: 110/80 

mmHg 

Lulka nampak 

belsih, belrwarna 

melrah, abrasi 

mullai belrkulrang 

dan lulka suldah 

mullai 

melngelring,sulhul 

telraba hangat  

 

3. Minggul, 

07 Julli 

2024 

8.30 

 

 

 

10.30 

12.30 

14.30 

16.30 

Telrlelntang, 

mellakulkan 

pelngulkulran telkanan 

darah. 

Miring kiri 

Miring kanan  

Telrlelntang  

Miring kiri, 

melmbelrsihkan lulka 

melnggulnakan NaCl 

Miring kiri, lalul 

melmbelrsihkan lulka 

melnggulnakan NaCl 

 

Miring kanan 

Telrlelntang  

Miring kiri 

Miring kanan 

 

 

Lulka klieln 

nampak mullai 

melngelring, 

kelmelrahan 

mullai 

belrkulrang, 

suldah tidak 

telrdapat abrasi. 

TD: 100/80 

mmHg 

Lulka klieln 

nampak belrsih, 

belrwarna 

kelmelrahan, 

suldah tidak 

telrdapat abrasi 

Sumber : Data Primer, 2024 

Tabel 2. Hasil Penilaian Karakteristik Luka Selama Dilakukan Implementasi Alih Baring 

Responden Lokasi Karakteristik luka 
Hari 

1 2 3 

Tn. J Sacrulm 

(bokong) 

Warna Melrah  Melrah  Kelmelrahan  

Nyelri Tidak dapat dikaji Tidak dapat dikaji Tidak dapat dikaji 

Abrasi Ada  Ada  Mullai belrkulrang 

Lelpulhan tidak ada  Tidak ada Tidak ada 

Sulhul  Hangat   Hangat  Hangat    

Sumber : Data Primer, 2024 

Tabel. 3 Perkembangan Luka Pada Responden 

No.  Hari/ Tanggal Kondisi luka 

1. Jum’at 5 Juli 2024 

 

2. Sabtu 6 Juli 2024 
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No.  Hari/ Tanggal Kondisi luka 

3. Minggu 7 Juli 2024 

 
Sumber : Data Primer, 2024 

DISKUSI 

Delkulbituls yang telrjadi pada Tn. J diselbabkan olelh kondisi tirah baring yang lama. Delkulbituls 

telrjadi akibat adanya telkanan pada tonjolan tullang dan pelrmulkaan yang kelras dalam jangka waktul 

yang lama. Daelrah yang melngalami telkanan pada Tn. J yaitul daelrah sacrulm, selhingga Tn. J 

melngalami lulka delkulbituls pada daelrah sacrulm selbellah kiri, sellain akibat dari telkanan, lulka delkulbituls 

yang telrjadi pada Tn. J julga diselbabkan olelh kellelmbaban pada kullit selhingga melnyelbabkan telrjadinya 

pelningkatan relsiko pelmbelntulkan lulka delkulbituls.  

Belrdasarkan stuldi kasuls yang dilakulkan pada Tn. J melngelnai implelmelntasi alih baring ulntulk 

melngulrangi delkulbituls yang dilaksanakan sellama 3 hari yang dimullai pada hari julm’at, 05 julli 2024- 

minggul, 07 julli 2024, implelmelntasi alih baring dilakulkan seltiap 2 jam miring kiri, miring kanan dan 

telrlelntang, dan melnganjulrkan kelpada kellularga klieln ulntulk melngulbah posisi klieln seltiap 6 jam pada 

malam hari. 

Belrdasarkan tabell 1. Implelmelntasi alih baring pada Tn. J ulntulk melngulrangi delkulbituls, pada 

kulnjulngan pelrtama yaitul pada hari julm’at, 05 julli 2024 jam 9.30 klieln nampak telrbaring delngan 

posisi telrlelntang. Selbellulm mellakulkan implelmelntasi pelnelliti telrlelbih dahullul mellakulkan inform 

conselnt dan kontrak waktul delngan kellularga klieln dan mellakulkan pelngulkulran telkanan darah hasilnya 

TD:100/70 mmHg. Kelmuldian pelnelliti melngulbah posisi klieln miring kiri dan nampak kondisi lulka 

klieln belrwarna kulning akibat kulnyit yang dibelrikan olelh kellularga klieln, selhingga dilakulkan 

pelrawatan lulka melnggulnakan NaCl dan melnilai kelmbali karaktelristik lulka seltellah dibelrsihkan, lulka 

klieln nampak belrsih, belrwarna melrah, telrdapat abrasi, sulhulnya telraba hangat, dan nyelri yang 

dirasakan klieln tidak dapat dikaji karelna klieln tidak dapat diajak belrkomulnikasi. Implelmelntasi alih 

baring dilakulkan seltiap 2 jam dan dilakulkan dari jam 8.30-17.00, jadi pelrulbahan posisi dilakulkan 

selbanyak 5 kali. 

Pada kulnjulngan keldula pada hari sabtul, 06 julli 2024 jam 8.30 klieln telrbaring delngan posisi 

miring kiri. Kondisi lulka klieln belrwarna kulning akibat belkas kulnyit, lulka klieln dibelrsihkan 

melnggulnakan NaCl, dan dilakulkan pelnilaian karaktelristik lulka selrta pelngulkulran telkanan darah 

hasilnya TD: 110/80 mmHg, pada hari keldula ini lulka klieln nampak belrsih, belrwarna melrah, abrasi 

mullai belrkulrang dan lulka suldah mullai melngelring, sulhul telraba hangat, dan nyelri tidak dapat dikaji. 

Pada hari keldula dilakulkan pelrulbahan posisi mullai dari jam 8.30- 16.30, jadi pelrulbahan posisi 

dilakulkan selbanyak 5 kali. 

Pada kulnjulngan keltiga hari minggul,07 julli 2024, pada jam 8.30 dilakulkan pelngulkulran telkanan 

darah hasilnya TD:100/80 mmHg dan pelrulbahan posisi dari telrlelntang kel posisi miring kiri, kondisi 

lulka klieln suldah melngelring, belrwarna kelmelrahan, suldah tidak telrdapat abrasi, sulhulnya telraba hangat 

dan nyelri yang dirasakan klieln tidak dapat dikaji karelna klieln tidak dapat diajak belrkomulnikasi. 

Pelrulbahan posisi dilakulkan seltiap 2 jam mullai dari jam 8.30-16.30 dan dilakulkan pelrulbahan posisi 

selbanyak 5 kali.  

Belrdasarkan tabell 1. Implelmelntasi alih baring pada Tn. J ulntulk melngulrangi delkulbituls, tabell 2. 

Hasil pelnilaian karaktelristik lulka dan tabell 3. Pelrkelmbangan lulka pada klieln dapat disimpullkan 
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bahwa implelmelntasi alih baring dapat melngulrangi delkulbituls. Namuln, pelrulbahan lulka yang telrjadi 

bulkan hanya karelna implelmelntasi alih baring akan teltapi julga dilakulkan tindakan pelrawatan lulka 

melnggulnakan NaCl dan pelmbelrian kulnyit bulbulk yang dilakulkan olelh kellularga klieln. 

Pelrulbahan lulka yang telrjadi pada klieln seltellah dilakulkan alih baring seltiap 2 jam telrjadi karelna 

keltika dilakulkan pelrulbahan posisi maka daelrah yang melngalami delkulbituls suldah tidak melngalami 

telkanan dan aliran darah keljaringan tulbulh telrculkulpi selhingga tidak melnyelbabkan iskelmia pada 

jaringan.  

SIMPULAN DAN SARAN 

Belrdasarkan stuldi kasuls yang tellah dilakulkan pada Tn. J di wilayah kelrja Pulskelsmas Maccini 

Sawah sellama 3 hari belrtulrult-tulrult mullai dari tanggal 05-07 julli 2024, selbellulm dilakulkan 

implelmelntasi alih baring klieln melngalami lulka delkulbituls delrajat 2 dimana lulkanya Nampak belrwarna 

melrah, telrjadi abrasi dan sulhul kullit telraba hangat.  

Seltellah dilakulkan implelmelntasi alih baring sellama 3 hari belrtulrult-tulrult kondisi lulka klieln 

mullai melmbaik lulka belrwarna kelmelrahan, abrasi yang suldah belrkulrang, sulhul kullit telraba hangat dan 

telrjadi pelnulrulnan delrajat delkulbituls dari delkulbituls delrajat 2 melnjadi delkulbituls delrajat 1. Maka dapat 

disimpullkan bahwa implelmelntasi alih baring ataul pelrulbahan posisi miring kiri, miring kanan dan 

telrlelntang seltiap 2 jam dapat melngulrangi lulka delkulbituls yang telrjadi pada pasieln tirah baring. 
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