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ABSTRAK 

Latar Belakang: Kanker paru merupakan tumor ganas sistem primer pernapasan 

bagaian bawah yang bersifat epitel dan berasal dari mukosa percabangan bronkus. 

Tanda gejala kanker paru salah satunya adalah nyeri dada, yang disebabkan karena 

adanya infiltrasi ataupun metastasis kejaringan lunak maupun tulang. Pada ketiga 

pasien kelolaan keluhan utama yang dirasakan adalah adanya nyeri. Intervensi 

keperawatan yang dapat diberikan pada pasien untuk mengurangi nyeri adalah 

terapi Spiritual Emotional Freedom Technique (SEFT). Tujuan karya ilmiah ini 

adalah untuk menerapkan asuhan keperawatan pada pasien kanker paru untuk 

melakukan manajemen nyeri dengan menggunakan terapi SEFT untuk mengatasi 

nyeri sesuai dengan evidence based. Metode: Menggunakan metode deskriptif 

kualitatif dengan pendekatan studi kasus yang dilakukan pada tiga pasien kanker 

paru, intervensi terapi SEFT diberikan selama 10-15 menit dengan waktu fleksibel 

setiap hari dalam tiga hari di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. Hasil: 

Hasil asuhan keperawatan didapatkan lima masalah teratasi sebagian, satu masalah 

tidak teratasi serta setelah dilakukan intervensi selama 10-15 menit dengan waktu 

fleksibel setiap hari selama tiga hari didapatkan hasil evaluasi sumatif nyeri pada 

ketiga pasien berkurang ditandai dengan pasien mengatakan adanya penurunan 

skala nyeri. Simpulan: Asuhan keperawatan diberikan selama tiga hari dan terapi 

SEFT  berpengaruh terhadap penurunan skala nyeri pada ketiga pasien kanker paru 

di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

 

Kata Kunci: Terapi SEFT (Spiritual Emotional Freedom Technique), Nyeri, 

Kanker Paru 
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ABSTRACT 

Introduction: Lung cancer is a malignant tumor of the primary lower respiratory 

system which is epithelial and originates from the mucosa of the bronchial tree. One 

of the signs of lung cancer is chest pain, which is caused by infiltration or metastasis 

into soft tissue or bone. The wetting intervention that can be given to patients to 

reduce pain is Spiritual Emotional Freedom Technique (SEFT) therapy. The aim of 

this scientific work is to apply nursing care to lung cancer patients to carry out pain 

management using SEFT therapy to treat pain in accordance with evidence-based. 

Method: Using a qualitative descriptive method with a case study approach carried 

out on three lung cancer patients, the SEFT therapy intervention was given three 

times every day for three days at RSUP Dr. Mohammad Hoesin, Palembang. 

Results: The results of nursing care showed that five problems were partially 

resolved, one problem was not resolved and after intervention for 10-15 minutes 

with flexible time every day for three days, the results of the summative evaluation 

showed that the pain in the three patients had decreased, indicated by the patient 

saying there was a decrease in the pain scale. Conclusion: Nursing care was 

provided for three days and SEFT therapy had an effect on reducing the pain scale 

in three lung cancer patients at RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

 

Keywords: SEFT (Spiritual Emotional Freedom Technique),Pain, Lung Cancer 

Bibliography: 47 (2013-2023)
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang  

     Kanker merupakan PTM (Penyakit tidak menular) karena perkembangan 

tidak normal pada sel tubuh, ganas dan memiliki kemampuan bermetastase 

kejaringan tubuh lain (Kemenkes RI, 2019). Salah satu contoh penyakit 

kanker adalah kanker paru. Kanker paru terjadi karena adanya keganasan 

pada bronkus (Nurarif & Kusuma, 2015). 

   Terjadi kenaikan prevalensi penderita kanker di Indonesia, dari 1.4/1000 

penduduk (2013)  menjadi 1.79/1000 penduduk (2018) (Riskesdas, 2018). 

Begitu pula data Globocan atau Global Burden of Cancer Study tercatat 

jumlah penderita baru kanker di 2020 adalah 396.914. Prevalensi kanker 

paru sendiri berada pada urutan ketiga kasus baru kejadian kanker tertinggi 

di Indonesia dengan total 34.783 kasus baru, dan merupakan kejadian 

kanker tertinggi pada laki-laki dengan total 25.943 kasus baru (Globocan, 

2020). 

     Dampak dari penyakit kanker dapat memengaruhi berbagai aspek 

kehidupan dari penderita kanker termasuk kanker paru, beberapa aspek 

yang terdampak meliputi fisik, psikologis, sosial serta spiritual. Keluhan 

fisik yang dirasakan secara terus menerus yaitu nyeri, kelelahan dan 

penurunan fungsi fisik lainnya (Nuraeni et al.,  2015). Tanda gejala kanker 

paru meliputi nyeri dada, batuk, dipsnea, hemoptisis, demam berulang dll 

(Smeltzer, 2016). Tatalaksana pada nyeri yang dirasakan oleh pasien kanker 

saat ini ternyata masih belum maksimal. 70% pasien mengeluh nyeri akbat 
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kanker sudah bermetastase jarinngan lunak, visceral, saraf ataupun tulang. 

Apabila tatalaksana nyeri tidak dimaksimalkan maka penderita kanker akan 

merasakan sakit yang berkali-kali lipat (Wargo & Burton, 2005 dalam 

Angshera & Wahyuni, 2020). Sehingga perawat harus mempertimbangkan 

pemberian asuhan  keperawatan yang maksimal serta mampu meningkatkan 

quality of life pasien. 

     Keluhan nyeri dapat diatasi dengan Intervensi keperawatan berupa 

penanganan nyeri guna mengurangi nyeri, penanganan nyeri dibedakan 

menjadi dua cara umum yakni dengan farmakologi dan nonfarmakologi. 

Pemberian analgetic merupakan intervensi farmakologi untuk keluhan 

nyeri. Pemberian analgetik dapat menurunkan keluhan nyeri namun 

penggunaan analgetik memiliki efek samping maka diperlukan intervensi 

yang lebih memnimalkan efek samping (Lukman & Harjanto, 2007).  Terapi 

nonfarmakolgi yang dapat diberikan sebagai penatalaksanaan nyeri meliputi 

terapi music, pijat, kompres serta SEFT (Tim Pokja SIKI DPP PPNI, 2018).  

     SEFT (Spiritual Emotional Freedom Technique) memanfaatkan ketukan, 

doa dan adanya energi psikologi (Brahmantia et al., 2018). Energi 

psikologis yang dimanfaatkan mampu membantu menyelesaikan masalah 

dan tingkahlaku individu. Pasien kanker paru merupakan pasien paliatif, 

sehingga pemberian terapi nonfarmakologi yang tidak hanya berfokus pada 

keluhan fisik dan mengkombinasikan beberapa aspek seperti aspek spiritual 

dan emosional diharapkan mamppu mengatasi keluhan nyeri yang 

dirasakan. Sehingga peneliti tertarik melakukan penelitian dengan 

pendekatan studi kasus Karya Ilmiah Akhir Keperawatan dengan Judul 
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“Asuhan Keperawatan pada Pasien Kanker Paru dan Aplikasi Terapi SEFT 

Pada Masalah Keperawatan Nyeri Kronis Di RSUP Dr. Mohammad Hoesin 

Palembang”. 

B. Rumusan Masalah  

     Kanker paru terjadi karena adanya keganasan pada bronkus, serta 

merupakan kanker dengan angka kejadian tertinggi ketiga dan tertinggi 

pertama pada laki-laki. Salah satu keluhann yang paling dirasakan yakni 

nyeri yang dapat menimbulkan masalah keperawatan nyeri kronis jika 

terjadi secara terus menerus dan lebih dari tiga bulan. Tatalaksana yang 

dapat diberikan adalah terapi SEFT. Bersadarkan uraian tersebut peneliti 

melakukan studi kasus tetang Asuhan Keperawatan pada Pasien Kanker 

Paru dan Aplikasi Terapi SEFT Pada Masalah Keperawatan Nyeri Kronis 

Di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum  

     Tujuan umum penelitian ini memberikan gambaran pelaksanaan 

asuhan keperawatan dewasa pada pasien Kanker paru di RSUP Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang  tahun 2023.  

2. Tujuan Khusus  

a. Untuk menggambarkan pengkaji pasien dengan Kanker paru di 

RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang tahun 2023.  

b. Untuk menggambarkan diagnosis keperawatan pada pasien dengan 

Kanker paru di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang tahun 

2023.  
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c. Untuk menggambarkan perencanaan keperawatan pada pasien 

dengan Kanker paru di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang 

tahun 2023.  

d. Untuk menggambarkan implementasi keperawatan pada pasien 

kanker paru di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang tahun 

2023. 

e. Untuk menggambarkan evaluasi keperawatan pada pasien dengan 

Kanker paru di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang tahun 

2023  

D. Manfaat Penelitian  

1. Manfaat Teoritis 

     Penulisan KIA (karya ilmiah akhir) ini kelak mampu digunakan  

untuk informasi  dalam dunia keperawatan. KIA ini bermanfaat bagi 

mahasiswa, instansi pendidikan keperawatan, dan perkembangan ilmu 

keperawatan sebagai sumber referensi. 

2. Manfaat Praktis 

  KIA ini  dapat berguna bagi perawat, pasien, dan keluarga pasien 

sebagai pilihan tatalaksana dapat diberikan pada pasien kanker paru 

unruk mengatasi keluhan nyeri yang dirasakannya.  

E. Metode  

     KIA ini adalah penelitian deskriptif kualitatif dengan studi kasus yang 

melalui beberapa tahap, yaitu : 
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1. Memilih tigas pasien kanker paru yang dilakukukan rawat inap di RSUP 

dr.Mohammad Hoesin  

2. Melakukan pencarian  referensi dari Google Scholar menggunakan 

pencarian Spritual Emotional Freedom Tehnique terhadap nyeri pasien 

kanker paru, dengan tidak mencentang sertakan kutipan dan paten dan 

didaptkan hasil 149 artikel. Penyortiran jurnal dengan syarat terbit/ 

berada pada rentang 2018-2023, diberikan pada pasien dewasa dan bisa 

mengakses fulltext, kemudian memilih 10 jurnal yang secara konsisten 

dan jelas menjelaskan tentang penerapan terapi SEFT untuk meredakan 

nyeri  sehinggga mampu memberikan asuhan keperawatan  yang cocok 

pada pasien. 

3. Menyusun format asuhan keperawatan mulai dari format pengkajian, 

diagnosis keperawatan, intervensi, implementasi dilakukan selama tiga 

kali setiap hari dalam tiga hari hingga evaluasi keperawatan sesuai  

aturan pada departemen keperawatan dewasa. 

4. Mengaplikasikan pemberian asuhan keperawatan mulai dari pengkajian, 

penegakan diagnosis, rencana keperawatan, implementasi hingga 

evaluasi keperawatan.  
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