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ABSTRAK 

Congestive Heart Failure (CHF) adalah ketidakmampuan otot jantung memompakan 

sejumlah darah untuk memenuhi kebutuhan metabolic tubuh. Dibeberapa pasien penderita CHF 

secara umum mengalami oedema pada ekstremitas bawah. Oedema menyebabkan penurunan fungsi 

kesehatan dan kualitas hidup, ketidaknyamanan, dan perubahan postur tubuh. Salah satu bentuk 

manejemen hypervolemia adalah terapi Contrast bath yang merupakan perawatan dengan rendam 

kaki secara bergantian dengan menggunakan air hangat dan dilanjutkan dengan air dingin. Tujuan 

penelitian ini adalah mampu menggambarkan pengelolaan asuhan keperawatan pada pasien 

Congestive heart failure (CHF) dengan penerapan terapi Contrast bath dan elevasi kaki 30 derajat 

terhadap penurunan edema. Desain yang digunakan adalah metode deskriptif dengan studi kasus 

asuhan keperawatan. Instrumen pengumpulan data asuhan keperawatan dimulai dari pengkajian 

sampai evaluasi keperawatan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa setelah dilakukan penerapan 

terapi contrast bath, terjadi penurunan edema pada pasien CHF dari edema derajat 3 (waktu kembali 

7 menit menjadi edema derajat 1 (waktu Kembali 3 detik) setelah diberikan tindakan contrast bath 

selama 3 hari. Kesimpulan dari penelitian ini tindakan terapi contrast bath dapat membantu  

menurunkan edema pada pasien CHF. Bagi pasien CHF hendaknya dapat melakukan tindakan 

contrast bath secara mandiri untuk membantu menurunkan edema. 

Kata Kunci : CHF, edema, contrast bath 

ABSTRACT 

Congestive Heart Failure (CHF) is the inability of the heart muscle to pump a sufficient amount of 

blood to meet the metabolic needs of the body. Some patients with CHF commonly experience 

oedema in the lower extremities. Oedema leads to decreased health function and quality of life, 

discomfort, and changes in posture. One form of hypervolemia management is Contrast bath therapy 

which is a treatment with alternating foot soaks using warm water and followed by cold water. The 

purpose of this study was to describe the management of nursing care in Congestive heart failure 

(CHF) patients with the application of Contrast bath therapy and 30 degree leg elevation to reduce 

edema. The design used is a descriptive method with a nursing care case study. Nursing care data 

collection instruments start from assessment to nursing evaluation. The results showed that after the 

application of contrast bath therapy, there was a decrease in edema in CHF patients from grade 3 

edema (7 minutes return time to grade 1 edema (3 seconds return time) after being given contrast 

bath for 3 days. The conclusion of this study is that contrast bath therapy can help reduce edema 
in CHF patients. CHF patients should be able to perform contrast bath treatments 

independently to help reduce edema. 

Keywords: CHF, edema, contrast bath 
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