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ABSTRAK

Latar belakang : kanker serviks merupakan penyakit vang sulit untuk dideteksi dan bedampak
terhadap seluruh aspek kehidupan baik fisik, psikologis, sosial dan spiritual. Salah satu aspek
fisik yang dirasakan pasien kanker servik vaitu nyeri. Intervensi keperawatan yang dapat
diberikan untuk mengurangi nyeri yaitu SSBM(Slow Stroke Back Massage), karena pasien
kanker membutuhkan intervensi nonfarmakologi dengan porsi yang cukup benar, selain
pengobatan ataupun perawatan fisik.

Tujuan: tuyuan karya ilmiah ini yaitu menerapkan asuhan keperawatan pada kasus kanker
serviks dan manajemen nyeri menggunakan SSBM, sesuai dengan edvidence based.

Metode : menggunakan metode deskriptif kualitatif dengan pendekatan studi kasus.

Hasil : Terdapat 7 masalah keperawatan yang diangkat pada ketiga pasien kelolaan (Ny I, Ny E
dan Ny R dengan kanker serviks) yang terdiri dari satu keluhan utama yang sama yaitu nyeri.
Intervensi yang diberikan untuk menggurangi nveri pada pasien kelolaan dengan menggunakan
terapi SSBM(Slow Stroke Back Massage). Setelah diberikan intervensi keperawatan terdapat
penurunan skala nyeri pada ketiga pasien kelolaan.

Pembahasan : Terapi SSBM merupakan suatu teknik pemijatan yang dilakukan dengan cara
memberikan usapan secara perlahan, tegas, berirama dengan kedua tangan menggunakan
metode tapping (ketukan) di beberapa titik tertentu pada tubuh. SSBM memiliki lima gerakan
vaitu : Pertama gerakan lurus dari bawah ke atas, kedua tumpuan ibu jari kearah atas dan
memutar lalu ke bawah , ketiga menyilang dari bawah ke atas, keempat rigzak dari bawah ke atas
dan kelima atau terakhir yaitu pyjat memanjang ke bawah dimulai dari atas dengan kedua telapak
tangan lalu lurus ke bawah

Kesimpulan : ketiga pasien kelolaan diberikan asuhan keperawatan yang terdiri dari pgnkajian,
penegakkan diagnosa keperawatan, perencanaan, implementasi dan evaluasi. Implikasi dari
SSBM(Slow Stroke Back Massage) menunjukkan bahwa terdapat penurunan skala nyeri
(rerata skor 7 menjadi skor 3 dan skor 5 menjadi skor 2) pada ketiga pasien kelolaan.

Kata kunci : SSBM(Slow Stroke Back Massage), Nyeri, kanker serviks
Refrensi : 66 (2011-2020)
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ABSTRACT

Background: cervical cancer is a disease that is difficult to detect and has impact on all aspects
of life both physical, psychological, social and spiritual. Cervical cancer patients experience a
physical facet of pain. Nursing interventions that can be given to reduce pain are SSBM (slow
stroke back massage), since cancer patients also require nonpharmacological interventions with a
fairly correct portion, in addition to medication or physical care.

Purpose: the purpose of this scientific work is to apply nursing to care in cases of cervical cancer
and pain management using SSBM, in accordance with evidence based.

Methods: using qualitative descriptive methods with case study approach.

Results: there are 7 nursing problems raised in all three caries (Mrs I, Mrs. E, and Mrs. R with
cervical cancer) that consist of one common complaint of pain. Interventions are given to reduce
pain in patients managed by using SSBM (slow stroke back massage) therapy. After the nursing
intervention was given, there was a decrease in the pain scale of the three patients managed.
Discussion: SSBM therapy is a massage technique that is done by giving slow, firm, rhythmic
strokes with both hands using the tapping method at certain points on the body. SSBM has five
movements: First straight movement from bottom to top, second press with the thumb, up and
twist and then down, third cross from bottom to top, fourth zigzag from bottom to top and fifth or
last, massage extends downward starting from up with both palms then straight down.
Conclusion: the three patients managed were given nursing care thats consisted of assessment,
nursing diagnosis enforcement, planning, implementation and evaluation. The implications of
SSBM (Slow Stroke Back Massage) showed that there is a decrease in the pain scale (from a
score of 7 to a score of 3 and a score of 5 to a score of 2) in the three patients managed.

Keywords: SSBM (Slow Stroke Back Massage), Pain, cervical cancer
Reference : 66 (2011-2020)
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Kanker serviks merupakah salah satu penyakit kronik yang dialami perempuan
dengan berbagai gejala sepanjang hidup pasien yang terjadi pada awal reproduksi
kehidupan seorang perempuan (Singh, R., Shetty N., Naveed M., Pawar S. B., 2016)

Kanker serviks sulit untuk dideteksi sehingga menyebabkan lebih dari 70%
penderita kanker serviks datang ke rumah sakit sudah dalam kondisi stadium lanjut.
Sulitnya mendeteksi kanker serviks diperburuk dengan kurangnya kesadaran untuk
memeriksakan diri ke pelayanan kesehatan (Arum, 2015) Data profil Global Burden
Of Cancer Study (Globocan) dari World Health Organization (WHO) tercatat total
kasus kanker di Indonesia pada tahun 2020 mencapai 396.914 kasus dan total
kematian sebesar 234.511 kasus (The Global Cancer Observatory, 2020) . Menurut
World Health Organization (WHO) tahun 2020, Kanke payudarah merupakan jumlah
kasus tertinggi di indoneisa dengan jumlah 65.858 atau 16,6% kasus kanker,
kemudian kasus kanker serviks (leher rahim) menempati urutan kedua setelah kanker
payudarah dengan jumlah 36.633 kasus atau 9,2% kasus (Monavia, 2021).
Berdasarkan profil kesehatan di Provinsi Sumatera Selatan pada tahun 2015 angka
kejadian kanker serviks sebesar 1.047 kasus dan 273 kasus pada kanker payudara
(Maryatun, 2020). Menurut laporan kinerja Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera
Selatan tahun, 2020 terdapat kurang lebih 80% wanita di Sumsel terdeteksi dini
kanker payudarah dan serviks dengan usia 30-50 tahun yang memiliki riwayat seksual
aktif(Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan., 2020). Berdasarkan  hasil
observasi yang telah dilakukan olen mahasiswa selama tiga hari dinas di Ruang
Rambang 2.2 RSUD Dr Muhammad Hoesin Palembang pada tanggal 17-19 juni 2021,
terdapat kasus yang paling banyak adalah kanker serviks dengan jumlah 10 kasus
dengan total keseluruhan pasien sebanyak 21 pasien.

Kanker serviks terjadi karena disebabkan oleh beberapa faktor resiko seperti,
human papilloma virus (HPV), melakukan hubungan seksual dibawah usia 18 tahun,
gonta-ganti pasangan, memakai alat pencegah keguguran, dan terlalu lama

mengkonsumsi pil KB (Nurarif, A.H., Kusuma, 2015).



Kondisi yang dapat terjadi pada penderita kanker serviks yaitu gangguan
kondisi fisik seperti, nafsu makan menurun, berat badan menurun, perdarahan
pervagina dan terjadinya nyeri di area panggul, perut bawah dimana rata-rata
penderita kanker serviks sebagaian besar mengalami nyeri, sedangkan psikologis
adanya rasa sakut akan kematian, ketidakmampuan, ketergantungan dan diputuskan
dari hubungan fungsi peran (Santi, 2010)

Nyeri merupakan pengalaman pribadi yang bersifat subyektif dan dapat
mengganggu pikiran bagi penderita secara terus-menerus, menganggu aktivitas dan
menumbuhkan rasa untuk terus berusaha mengurangi rasa nyeri, (Asyifa Nur
Qumilaili Fatahajad, 2020). Nyeri pada psien kanker servik merupakan nyeri kronis
yang disebabkan oleh perjalanan penyakit kanker itu sendiri berbeda dengan yang
lainnya, sehingga nyeri ini perlu diberikan terapi lain selain terapi farmakologi untuk
mendukung dan membantu mengurangi rasa nyeri yang dirasakan tiba-tiba (Asyifa
Nur Qumilaili Fatahajad, 2020).

Penatalaksanaan yang dapat dilakukan dalam mengatasi nyeri kronik yaitu
memberikan terapi farmakologi maupun non farmakologi. Terapi farmakologi yang
biasanya digunakan yaitu pemberian analgesik yang mempunyai efek samping lain
dan dapat memperparah kondisi apabila diberikan terus-menerus. Sedangkan terapi
non farmakologi yang dapat diberikan yaitu terapi Slow Stroke back massage
sebagai pendamping dan melengkapi terapi farmakologi dan mudah untuk dilakukan
sendiri saat berada dirumah (Maryani, 2009).

Slow Stroke back massage (SSBM) merupakan terapi manipulasi dengan
pijatan lembut pada jaringan yang bertujuan memberikan efek terhadap psikologis
terutama pada vascular,muscular dan system syaraf pada tubuh. Slow stroke back
massage tidak hanya memberikan relaksasi secara menyeluruh, namun bermanfaat
bagi kesehatan seperti menurunkan respon nyeri, meningkatkan kualitas tidur dan
memperlancar sirkulasi darah, menghilangkan rasa cemas dan memberikan efek
menenangkan (Nopri, Afrila, Ari Pristiana Dewi, 2015). Terapi slow stroke back
massage dapat diberikan dengan prekuensi 12-15 kali pijatan dalam satu menit dalam
waktu 3-10 menit (Nopri, Afrila, Ari Pristiana Dewi, 2015).

Perawatan yang diperlukan pada pasien kanker serviks meliputi perawatan
yang komprehensif baik aspek bio-psiko-sosio-spiritual dalam lingkup klinis dan
komunitas, dimana kita sebagai perawat berperan dalam memberikan asuhan

keperawatn atau care giver dalam membantu pasien agar sembuh secara holistic

2



(Potter & Perry, 2005). Berdasarkan urian diatas, maka penulis merasa perlu untuk
melakukan asuhan keperawatan pada pasien dengan kanker serviks di RSSUP

Dr.Muhammad Hoesin Palembang.

B. Rumusan Masalah

Kanker serviks merupakan suatu penyakit akibat adanya tumor ganas yang
tumbuh di dalam leher Rahim atau serviks. Penderita kanker serviks sering
mengalami perubahan dalam kemampuan aktivitas sehari-hari seperti mengeluh nyeri,
perdarahan melalui vagina, mual, muntah, lemah serta gangguan psikososial. Terapi
non farmakologi dalam mengatasi nyeri kanker serviks yaitu dengan melakukan
pemijatan Slow Stroke Back Massage (SSBM) yang merupakan suatu tindakan
stimulasi kulit untuk memberikan kenyamanan, meredakan ketegangan, merilekskan
badan, meningkatkan sirkulasi darah (Setyowati et al., 2019). Berdasarkan fenomena
diatas penulis tertarik untuk melakukan intervensi asuhan keperawatan kepada pasien
kanker serviks yang mengalami nyeri dengan terapi Slow Stroke Back Massage
(SSBM).

C. Tujuan Penulisan
1. Tujuan Umum
Melakukan pelaksanaan praktik keperawatan maternitas difokuskan pada
asuhan keperawatan secara komprehensif dan menerapkan intervensi sesuai
evidence based dalam mengatasi nyeri pada kanker serviks, di Ruang Rambang
2.2 Kebidanan RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2021.
2. Tujuan Khusus
a. Memberikan gambaran pengkajian keperawatan asuhan keperawatan pada
pasien kanker serviks di Ruang Rambang 2.2 Kebidanan RSUP dr.
Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2021
b. Memberikan gambaran diagnosa keperawatan pada asuhan keperawatan
pasien kanker serviks di Ruang Rambang 2.2 Kebidanan RSUP dr.
Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2021
c. Memberikan gambaran intervensi dan implementasi asuhan keperawatan pada
pasien kanker serviks di Ruang Rambang 2.2 Kebidanan RSUP dr.
Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2021



d. Memberikan gambaran evaluasi asuhan keperawatan pada pasien kanker
serviks di Ruang Rambang 2.2 Kebidanan RSUP dr. Mohammad Hoesin
Palembang Tahun 2021

e. Memaparkan informasi Edvidence Based di area keperawatan terkait pengaruh
terapi SSBM pada nyeri yang dialami pasien kanker serviks di Ruang
Rambang 2.2 Kebidanan RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang Tahun
2021

D. Manfaat Penulisan

1.

Bagi pasien

Dapat memberikan informasi kepada pasien yang menderitta kanker mengenai
pentingnya intervensi Slow Stroke Back Massage dalam mengurangi nyeri.

Bagi mahasiswa keperawatan

Dapat meningkatkan pengetahuan pembaca dalam mengetahui pelaksanaan
asuhan keperawatan pada pasien kanker serviks. Laporan keperawatan
komprehensif ini juga dapat menjadi suatu pengetahuan baru, memberikan
pengalaman dan menambah wawasan mengenai pelaksanaan asuhan keperawatan
pada pasien nyeri kanker serviks

Bagi profesi keperawatan

Menjadi ilmu pengetahuan bagi perawat untuk memberikan asuhan keperawatan
pada pasien kanker serviks dalam manajemen nyeri menggunakan Slow Stroke
Back Massage (SSBM)

Bagi institusi pendidikan

Karya ilmiah ini dapat menjadi pertimbangan dan bahan bacaan untuk pelajaran

keperawatan maternitas terutama pada pasien kanker serviks

E. Metode Penelitian

Laporan ini menggunakan studi kasus dengan metode deskritif kualitatif dengan

beberapa tahapan yaitu :

1.

Memilih tiga pasien yang mengalami nyeri kanker serviks di Ruang Rambang 2.2
Kebidanan RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2021
Melakukan analisis teori dari studi literatur mengenai masalah pasien serta

memberikan asuhan keperawatan



3. Menyusun format asuhan keperawatan dari pengkajian, diagnosis, intervensi,
implementasi dan evaluasi keperawatan

4. Menegakkan diagnosis menggunakan SDKI (Standar Diagnosa Keperawatan
Indonesia), tujuan dan kriteria hasil menggunakan SLKI (Standar Luaran
Keperawatan Indonesia), serta rencana dan implementasi menggunakan SIKI
(Standar Intervensi Keperawatan Indonesia)

5. Dapat memberikan asuhan keperawatan dari pengkajian hiingga pasien pulang.
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