
 

 

 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

 

PENERAPAN TERAPI RELAKSASI NAPAS DALAM DAN TERAPI 

MUROTTAL AL-QUR’AN PADA ASUHAN KEPERAWATAN PASIEN 

KANKER SERVIKS DENGAN NYERI KRONIS DI RUANG ENIM 2 RS  

DR. MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG 

 

 

KARYA ILMIAH AKHIR 

 

 

OLEH 

SHERLY MARCELLA, S.KEP 

04064822427010 

 

 

 

PROGRAM PROFESI NERS 

BAGIAN KEPERAWATAN FAKULTAS KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

2024 



 

 

 

 

 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

 

PENERAPAN TERAPI RELAKSASI NAPAS DALAM DAN TERAPI 

MUROTTAL AL-QUR’AN PADA ASUHAN KEPERAWATAN PASIEN 

KANKER SERVIKS DENGAN NYERI KRONIS DI RUANG ENIM 2 RS 

DR. MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG 

 

 

KARYA ILMIAH AKHIR 

 

 

OLEH 

SHERLY MARCELLA, S.KEP 

04064822427010 

 

 

 

PROGRAM PROFESI NERS 

BAGIAN KEPERAWATAN FAKULTAS KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

2024 



ii 

 

 

SURAT PERNYATAAN 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama : Sherly Marcella 

NIM : 04064822427010 

Dengan sebenarnya saya menyatakan bahwa karya ilmiah akhir ini saya 

susun tanpa adanya tindakan plagiarisme sesuai dengan ketentuan yang berlaku di 

Program Studi Profesi Ners Bagian Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas 

Sriwijaya. Jika di kemudian hari ternyata saya melakukan tindakan plagiarisme, 

saya bertanggung jawab sepenuhnya dan menerima sanksi yang dijatuhkan oleh 

Universitas Sriwijaya kepada saya. 

 

Indralaya, Oktober 2024 

 

Sherly Marcella, S.Kep 

NIM. 04064822427010 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

iii 

 

PROGRAM STUDI PROFESI NERS 

BAGIAN KEPERAWATAN  

FAKULTAS KEDOKTERAN  

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

 

LEMBAR PERSETUJUAN KARYA ILMIAH AKHIR 

 

NAMA : SHERLY MARCELLA 

NIM  : 04064822427010 

JUDUL : PENERAPAN TERAPI RELAKSASI NAPAS DALAM DAN 

  TERAPI MUROTTAL AL QUR’AN PADA ASUHAN  

  KEPERAWATAN PASIEN KANKER SERVIKS DENGAN  

  NYERI KRONIS DI RUANG ENIM 2 RS DR.MOHAMMAD  

  HOESIN PALEMBANG 

 

Indralaya, Oktober 2024 

Pembimbing: 

Jum Natosba, S.Kep., Ns., M.Kep., Sp.Kep.Mat  

NIP.198407202008122003        (……………………….) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

iv 

 

LEMBAR PENGESAHAN 

 

NAMA : SHERLY MARCELLA 

NIM  : 04064822427010 

JUDUL : PENERAPAN TERAPI RELAKSASI NAPAS DALAM DAN 

  TERAPI MUROTTAL AL QUR’AN PADA ASUHAN  

  KEPERAWATAN PASIEN KANKER SERVIKS DENGAN  

  NYERI KRONIS DI RUANG ENIM 2 RS DR.   

  MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG 

 

Laporan Karya Ilmiah Akhir ini telah dipertahankan dihadapan Tim Penguji 

Bagian Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya dan telah 

diterima guna memenuhi salah satu syarat memperoleh gelar Ners 

 

Indralaya, Oktober 2024 

 

PEMBIMBING 

Jum Natosba, S.Kep., Ns., M.Kep., Sp.Kep.Mat 

NIP.198407202008122003        (……………………….) 

 

PENGUJI I 

Mutia Nadra Maulida, S.Kep., Ns., M.Kes., M.Kep 

NIP.198910202019032021        (……………………….) 

 

PENGUJI II 

Karolin Adhisty, S.Kep., Ns., M.Kep  

NIP.198807082020122008        (……………………….) 

Mengetahui 

Ketua Bagian Keperawatan   Koordinator Program Studi   

Profesi Ners 

 

 

 

 

Hikayati, S.Kep., Ns., M.Kep.   Dhona Andini, S.Kep., Ns., M.Kep.  

NIP. 197602202002122001    NIP. 198306082008122002 

 



 

 

v 

 

KATA PENGANTAR 

 

Puji syukur kepada Allah SWT, atas rahmat dan karunia-Nya sehingga penulis 

dapat menyelesaikan karya ilmiah akhir yang berjudul “Penerapan Terapi 

Relaksasi Napas Dalam dan Terapi Murottal Al-Qur’an pada Asuhan 

Keperawatan Pasien Kanker Serviks dengan Nyeri Kronis Di Ruang Enim 2 RS 

Dr. Mohammad Hoesin Palembang”. Penulis menyadari bahwa penyusunan karya 

ilmiah akhir ini tidak dapat terselesaikan tanpa bantuan dan bimbingan dari 

banyak pihak, baik itu secara langsung maupun tidak langsung maka penulis ingin 

mengucapkan terima kasih kepada:  

1. Ibu Hikayati, S.Kep., Ns., M.Kep selaku Ketua Bagian Keperawatan 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya.  

2. Ibu Dhona Andini, S.Kep., Ns., M.Kep selaku Koordinator Profesi Ners 

Bagian Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

3. Ibu Jum Natosba, S.Kep., Ns., M.Kep., Sp.Kep.Mat sebagai pembimbing 

yang telah memberikan arahan, bimbingan, saran dan masukan kepada 

penulis dalam dalam menyelesaikan karya ilmiah akhir ini 

4. Ibu Mutia Nadra Maulida, S.Kep., Ns., M.Kes., M.Kep sebagai penguji I 

yang juga telah memberikan bimbingan dan saran dalam penyempurnaan 

karya ilmiah akhir ini agar menjadi lebih baik. 

5. Ibu Karolin Adhisty, S.Kep., Ns., M.Kep selaku penguji II yang juga telah 

memberikan bimbingan dan saran dalam penyempurnaan karya ilmiah 

akhir ini agar menjadi lebih baik 

6. Perawat dan bidan yang telah membantu dalam memberikan fasilitas 

kepada penulis dalam menyelesaikan karya ilmiah akhir ini.  

7. Pasien kelolaan yang telah memberikan informasi dalam membantu 

penulis untuk menyelesaikan karya ilmiah akhir. 

8. Seluruh jajaran dosen dan staf administrasi Bagian Keperawatan Fakultas 

Kedokteran Universitas Sriwijaya yang telah membantu dalam 

penyusunan karya tulis ilmiah.  

9. Kedua orang tua terkasih yang telah luar biasa dalam memberikan doa dan 

dukungan dalam menyelesaikan karya ilmiah akhir ini.  



 

 

vi 

 

10. Teman-teman seperjuangan Program Studi Profesi Ners Fakultas 

Kedokteran Universitas Sriwijaya yang telah memberikan bantuan dan 

dukungan dalam penyusunan karya ilmiah akhir ini. 

Penulis sangat menyadari bahwa karya ilmiah akhir ini masih jauh dari 

kata sempurna. Maka dari itu, penulis mengharapkan masukan dan saran yang 

membangun agar karya ilmiah akhir ini dapat lebih baik serta dapat 

memberikan manfaat bagi masyarakat dan perkembangan ilmu keperawatan. 

 

Indralaya, Oktober 2024 

 

 

Sherly Marcella, S.Kep 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

vii 

 

DAFTAR ISI 

 

SURAT PERNYATAAN........................................................................................ ii 

LEMBAR PERSETUJUAN KARYA ILMIAH AKHIR ...................................... iii 

LEMBAR PENGESAHAN ................................................................................... iv 

KATA PENGANTAR ............................................................................................ v 

DAFTAR ISI ......................................................................................................... vii 

DAFTAR SKEMA .................................................................................................. x 

DAFTAR TABEL .................................................................................................. xi 

DAFTAR GAMBAR ............................................................................................ xii 

DAFTAR LAMPIRAN ........................................................................................ xiii 

DAFTAR RIWAYAT HIDUP ............................................................................. xiv 

ABSTRAK ............................................................................................................ xv 

ABSTRACT ........................................................................................................... xvi 

BAB 1...................................................................................................................... 1 

PENDAHULUAN................................................................................................... 1 

A. Latar Belakang ............................................................................................. 1 

B. Tujuan Penulisan .......................................................................................... 5 

C. Manfaat Penulisan ........................................................................................ 6 

D. Metode Penulisan ......................................................................................... 7 

BAB II ..................................................................................................................... 8 

TINJAUAN PUSTAKA.......................................................................................... 8 

A. Konsep Dasar Kanker Serviks ..................................................................... 8 

1. Definisi Kanker Serviks ........................................................................... 8 

2. Etiologi Kanker Serviks ........................................................................... 8 

3. Patofisiologi Kanker Serviks .................................................................... 9 

4. Manifestasi Klinik Kanker Serviks ........................................................ 10 

5. Klasifikasi Kanker Serviks ..................................................................... 10 

6. Upaya Pencegahan Kanker Serviks ........................................................ 11 

7. Pemeriksaan Diagnostik/penunjang Kanker Serviks.............................. 12 

8. Penatalaksanaan Medis Kanker Serviks ................................................. 13 



 

 

viii 

 

9. Prognosis Kanker Serviks....................................................................... 15 

10. Komplikasi Kanker Serviks ................................................................ 15 

B. Konsep Dasar Nyeri ................................................................................... 16 

1. Definisi Nyeri ......................................................................................... 16 

2. Mekanisme Proses Nyeri ........................................................................ 16 

3. Klasifikasi Nyeri ..................................................................................... 17 

4. Cara Pengukuran Intensitas Presepsi Nyeri ............................................ 19 

5. Konsep Nyeri Pasien Kanker Serviks..................................................... 20 

C. Konsep Dasar Terapi Relaksasi Napas Dalam ........................................... 21 

1. Definisi ................................................................................................... 21 

2. Tujuan ..................................................................................................... 22 

3. Manfaat ................................................................................................... 22 

4. Indikasi ................................................................................................... 23 

5. Kontraindikasi ........................................................................................ 23 

6. Prosedur Pelaksanaan ............................................................................. 23 

7. Konsep Terapi Relaksasi Napas Dalam terhadap Nyeri......................... 24 

D. Konsep Dasar Terapi Murottal Al-Qur’an ................................................. 24 

1. Definisi ................................................................................................... 24 

2. Tujuan ..................................................................................................... 25 

3. Mekanisme ............................................................................................. 25 

4. Manfaat ................................................................................................... 26 

5. Prosedur Pelaksanaan ............................................................................. 26 

6. Konsep Terapi Murottal Al-Qur’an terhadap Nyeri ............................... 27 

7. Hubungan Antara Nyeri Kanker Serviks, Terapi Nafas Dalam dan 

Murottal Al-Qur’an ........................................................................................ 28 

E. Konsep Asuhan Keperawatan .................................................................... 28 

1. Pengkajian Keperawatan ........................................................................ 28 

2. Diagnosis Keperawatan Kanker Serviks ................................................ 30 

3. Intervensi Keperawatan .......................................................................... 31 

4. Implementasi Keperawatan .................................................................... 39 

5. Evaluasi Keperawatan ............................................................................ 39 

6. Pathway/WOC ........................................................................................ 40 



 

 

ix 

 

F. Penelitian Terkait/Hasil Telaah Jurnal ....................................................... 42 

BAB III.................................................................................................................. 48 

ASUHAN KEPERAWATAN ............................................................................... 48 

A. Gambaran Hasil Pengkajian Keperawatan ................................................. 48 

B. Gambaran Hasil Diagnosis Keperawatan................................................... 57 

C. Gambaran Hasil Intervensi dan Implementasi Keperawatan ..................... 59 

D. Gambaran Hasil Evaluasi Keperawatan ..................................................... 66 

BAB IV ................................................................................................................. 72 

PEMBAHASAN ................................................................................................... 72 

A. Pembahasan Kasus Berdasarkan Teori dan Hasil Penelitian ..................... 72 

B. Implikasi Keperawatan............................................................................... 80 

C. Dukungan dan Hambatan Selama Profesi .................................................. 82 

BAB V ................................................................................................................... 83 

PENUTUP ............................................................................................................. 83 

A. Kesimpulan ................................................................................................ 83 

B. Saran ........................................................................................................... 86 

DAFTAR PUSTAKA ........................................................................................... 87 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

x 

 

DAFTAR SKEMA 

 

Skema 2. 1 WOC Nyeri Kanker Serviks dengan Terapi Relaksasi Napas Dalam 

dan Murottal Al-Qur'an ......................................................................................... 28 

Skema 2. 2 WOC Kanker Serviks ......................................................................... 40 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

file:///D:/KIA%20Profesi/REVISI%20KIA_Sherly%20Marcella.docx%23_Toc182094810
file:///D:/KIA%20Profesi/REVISI%20KIA_Sherly%20Marcella.docx%23_Toc182094810


 

 

xi 

 

DAFTAR TABEL 

 

Tabel 2. 1 Stadium Kanker Serviks....................................................................... 10 

Tabel 2. 2 Tujuan dan Intervensi Keperawatan .................................................... 31 

Tabel 2. 3 Analisis PICO Penelitian Terkait ......................................................... 42 

Tabel 3. 1 Gambaran Hasil Pengkajian ................................................................. 48 

Tabel 3. 2 Masalah Keperawatan Pasien Kelolaan ............................................... 59 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

xii 

 

DAFTAR GAMBAR 

 

Gambar 2. 1 Visual Analog Scale ......................................................................... 19 

Gambar 2. 2 Numeric Rating Scale ....................................................................... 19 

Gambar 2. 3 Wong Baker Face Pain Scale ........................................................... 20 

Gambar 4. 1 Hasil Evaluasi Pemberian Terapi Relaksasi Napas Dalam dan 

Murottal Al-Qur’an ............................................................................................... 76 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

xiii 

 

DAFTAR LAMPIRAN 

 

Lampiran 1 Manuskrip Studi Kasus  

Lampiran 2 Asuhan Keperawatan Pasien Kelolaan  

Lampiran 3 Standar Prosedur Operasional  

Lampiran 4 Dokumentasi  

Lampiran 5 Uji Plagiarisme 

Lampiran 6 Lembar Konsultasi 

Lampiran 7 Artikel Penelitian  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

xiv 

 

DAFTAR RIWAYAT HIDUP 

 

Nama    : Sherly Marcella 

Tempat Tanggal Lahir : Palembang, 11 Maret 2002 

Jenis Kelamin   : Perempuan 

Agama    : Islam 

Anak ke   : 2 dari 3 bersaudara 

Pekerjaan   : Mahasiswa 

Alamat    : Lr. Karang Waru GG.Taqwa No.135 Palembang 

Nama Ayah   : Syafrianto 

Nama Ibu   : Astuti 

Nama Saudara   : 1. Septi Puspita Sari 

  2. Bayu Tri Ardiansyah 

Email    : sherlymarcella1@gmail.com 

Riwayat Pendidikan  :  

1. SD Negeri 30 Palembang (2007-2013) 

2. SMP Negeri 13 Palembang (2013-2016) 

3. SMA Negeri 2 Palembang (2016-2019) 

4. Program Studi Ilmu Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas 

Sriwijaya (2019-2023) 

5. Program Studi Profesi Ners Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

(2023-2024) 

 

 

 

 

 

 



 

 

xv 

 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

FAKULTAS KEDOKTERAN 

BAGIAN KEPERAWATAN 

PROGRAM STUDI PROFESI NERS 

 

Karya Tulis Ilmiah, Oktober 2024 

Sherly Marcella 

 

xvi + 94 halaman + 5 tabel + 2 skema + 4 gambar + 7 lampiran 

 

Penerapan Terapi Relaksasi Napas Dalam dan Terapi Murottal Al-Qur’an 

pada Asuhan Keperawatan Pasien Kanker Serviks dengan Nyeri Kronis Di 

Ruang Enim 2 RS Dr. Mohammad Hoesin Palembang 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Kanker serviks merupakan jenis kanker terbanyak kedua di 

Indonesia. Kanker serviks paling sering diemukan ketika telah mengalami  

stadium invasif, lanjut bahkan terminal dengan keluhan utama yaitu nyeri akibat 

infiltrasi tumor. Nyeri yang dirasakan secara terus menerus dapat berdampak 

buruk pada aktivitas sehari-hari dan kualitas hidup pasien kanker serviks. Salah 

satu penanganan nyeri non farmakologis yang dapat dilakukan yaitu terapi 

relaksasi napas dalam dan murottal Al-Qur’an. Tujuan: Memberikan asuhan 

keperawatan kepada pasien kanker serviks dengan menerapkan terapi relaksasi 

napas dalam dan murottal Al-Qur’an. Metode: Metode yang digunakan adalah 

penelitian kualitatif dengan pendekatan studi kasus terhadap 3 pasien kanker 

serviks dengan menerapkan terapi relaksasi napas dalam dan murottal Al-Qur’an 

Hasil: Masalah keperawatan utama yang ditemukan pada ketiga pasien adalah 

nyeri kronis. Hasil evaluasi penerapan terapi relaksasi napas dalam dan murottal 

Al-Qur’an selama 3 hari berturut-turut dengan pemberian terapi relaksasi napas 

dalam terlebih dahulu sebanyak 10 kali, dilanjutkan terapi murottal Al-Qur’an 

surah Ar-Rahman ±15 menit dan diberikan setelah 5 jam pemberian obat 

analgesik didapatkan hasil terjadinya penurunan skala nyeri (2-3 skala). 

Pembahasan: Pemberian terapi relaksasi napas dalam dan murottal Al-Qur’an 

dapat menurunkan skala nyeri karena memiliki efek relaksasi dan distraksi dalam 

inhibisi persepsi nyeri sehingga meningkatkan pengeluaran hormon endorphin dan 

enkephalin yang menghambat transmisi nyeri. Kesimpulan: Terapi relaksasi 

napas dalam dan murrotal Al-Qur’an efektif dalam menurunkan skala nyeri yang 

dialami pasien kanker serviks. 

Kata Kunci: Kanker Serviks, Murottal Al-Qur’an, Nyeri Kronis, Relaksasi Napas 

Dalam 
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ABSTRACT 

Background: Cervical cancer is the second most common type of cancer in 

Indonesia. Cervical cancer is most often found when it is already in the invasive, 

advanced, or even terminal stages with the main complaint being pain caused by 

tumor infiltration. Continuous pain can affect daily activities and the quality of 

life of cervical cancer patients. One of the non-pharmacological pain treatments 

is deep breathing relaxation therapy and Al-Qur'an recitation. Objective: To 

provide nursing care to cervical cancer patients by implementing deep breathing 

relaxation therapy and Al-Qur'an recitation (murottal). Method: The method used 

is qualitative research with a case study approach to 3 cervical cancer patients by 

implementing deep breathing relaxation therapy and Al-Qur'an recitation. 

Results: The main nursing problem found in the three patients was chronic pain. 

The results of the evaluation of the application of deep breathing relaxation 

therapy and Al-Qur'an recitation for 3 consecutive days by first providing deep 

breathing relaxation therapy 10 times, followed by Al-Qur'an recitation therapy of 

Surah Ar-Rahman ± 15 minutes and given after 5 hours of giving analgesic drugs 

showed a decrease in the pain scale (2-3 scale). Discussion: Giving deep 

breathing relaxation therapy and Al-Quran recitation can reduce the pain scale 

because it has a relaxing and distracting effect in inhibiting pain perception, 

thereby increasing the release of endorphin and enkephalin hormones that inhibit 

pain transmission. Conclusion: Deep breathing relaxation therapy and Al-Quran 

recitation are effective in reducing the pain scale of cervical cancer patients. 

Keywords: Chronic Pain, Deep Breathing Relaxation Therapy, Murottal Al-

Qur’an Therapy, Servical Cancer 
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BAB 1  

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Kanker merupakan penyakit penyebab kematian nomor dua di 

Indonesia setelah penyakit kardiovaskular (Kemenkes, 2019). Berdasarkan 

data Globocan tahun 2020, terdapat 396.914 kasus kanker dan 234.511 

kematian akibat kanker di Indonesia (Sung et al., 2021). Kanker serviks 

merupakan salah satu jenis kanker yang menjadi penyakit penyebab 

kematian terbesar di dunia dengan jumlah penderita sekitar 604.127 

penderita di seluruh dunia pada tahun 2020 dan jumlah kematian sekitar 

341.831 penderita. Insiden global kanker serviks terjadi pada sekitar 13,1 

dari 100.00 perempuan dan tingkat kematian 7,2 kematian dari 100.000 

wanita (Singh et al., 2022). Kanker serviks di Indonesi menjadi jenis 

kanker terbanyak kedua dengan jumlah kasus 36.633 kasus atau 9,2% dari 

seluruh kasus kanker di Indonesia (Putri, 2022). Insiden kanker serviks 

yang cukup tinggi ini diakibatkan minimnya upaya preventif wanita usia 

subur melakukan skrining kanker serviks. Kanker serviks juga sering 

disebut sebagai silent killer karena penderita kanker serviks baru 

mengetahui penyakitnya ketika sudah menyebar ke stadium lanjut 

(Novalia, 2023).  

Kanker serviks 99,7% terjadi karena adanya Human Papilloma Virus 

yang bermula berkembang di lapisan permukaan luar seviks hingga ke 

bagian serviks dengan tipe HPV 16 dan 18 yang banyak  ditemukan pada 

pasien kanker serviks. Variabel lain yang mennyebabkan prevelensi 
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kanker serviks diantaranya penggunaan kontrasepsi hormonal jangka 

panjang, merokok, imunosupresi, kekurangan nutrisi tertentu, usia muda 

(<20 tahun) melakukan hubungan seksual, berganti-ganti pasangan 

seksual, jumlah paritas yang tinggi (>3) dan riwayat keluarga dengan 

kanker serviks (Hidayat & Fitriyati, 2014; Utami et al., 2020).  

Kanker serviks paling sering ditemukan ketika pasien telah mengalami 

stadium invasif, lanjut atau bahkan terminal. Hal ini  disebabkan karena 

penderita kanker serviks stadium awal umumnya tidak memiliki keluhan  

dan akan datang ke pelayanan kesehatan ketika telah muncul keluhan yang 

dirasakan (Naufaldi et al., 2022). Keluhan yang paling utama dialami 

pasien kanker serviks stadium lanjut adalah nyeri, serta pasien yang 

mengalami nyeri akan memerlukan penanganan segera dikarenakan 

tingkat dan karakteristik nyeri dapat berubah seiring dengan 

perkembangan stadium kanker yang dialami (Krakauer, Kane, et al., 2021) 

Keluhan fisik dengan prevelensi tinggi pasien kanker serviks adalah 

nyeri ringan (96%), nyeri sedang atau berat (84%), kelelahan (71%), 

keputihan (66%), dan perdarahan vagina (61%). Selain itu juga mengalami 

masalah psikososial yaitu disfungsi seksual (87%), kecemasan (63%) dan 

perasaan depresi (52%), masalah sosial ekonomi (84%) dan spiritual 

merasa kehilangan makna hidup (49%) (Krakauer, Kwete, et al., 2021). 

Hal ini sejalan dengan  Bates & Mijoya (2015) keluhan yang paling sering 

dirasakan adalah nyeri (92%), nyeri dirasakan di dua atau lebih lokasi 

nyeri yang berbeda, keputihan (61%), bau tak sedap (51%), dan 

perdarahan vagina (19%). Nyeri pada abdomen bawah merupakan keluhan 
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umum yang dialami wanita penderita kanker serviks. Memorial Sloan 

Kettering Cancer Center menyatakan bahwa umunya nyeri pasien kanker 

disebabkan oleh inflitasi tumor (75-80% kasus), terapi pengobatan kanker 

(15-19% kasus) dan lainnya yang tidak dikaitkan dengan tumor maupun 

terapi pengobatan kanker (3-5% kasus). Nyeri kanker serviks dapat berupa 

nyeri akut, intermiten, maupun kronis (Halim & Khayati, 2020).  

Nyeri menjadi masalah utama yang berdampak buruk pada aktivitas 

sehari-hari dan kualitas hidup pasien kanker serviks (Jyani et al., 2020). 

Nyeri juga dapat mengakibatkan gangguan tidur, menurunnya keinginan 

dan kepuasan seksual serta mengganggu kehidupan sosial pasien kanker 

serviks (Appiah et al., 2021). Kualitas hidup buruk pasien kanker serviks 

di Indonesia dipengaruhi oleh masalah nyeri/ketidaknyamanan (67,8%), 

diikuti kecemasan/depresi (57,5%), aktivitas sehari-hari (33,3%), mobilitas 

fisik (23%), dan perawatan diri (16,1%). Oleh karena itu diperlukan upaya 

penanganan nyeri untuk meningkatkan kualitas hidup pasien kanker 

serviks (Endarti et al., 2015)  

Penanganan nyeri pada penderita kanker serviks dapat diberikan 

dengan terapi farmakologis dan non farmakologis. Terapi analgesik 

merupakan salah satu bentuk terapi farmakologis yang membantu 

mengurangi nyeri namun terapi ini juga emiliki efek negatif lain, serta 

dapat memperburuk kondisi pasien apabila penggunaan jangka panjang 

(Mappagerang et al., 2017). Teknik non farmakologi merupakan terapi 

terapeutik tanpa menggunakan obat-obatan seperti terapi relaksasi 
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progresif, terapi imajinasi, meditasi, terapi distraksi, terapi musik, dan 

aromaterapi (ACS, 2019).  

Salah satu terapi non farmakologi yang dapat menurunkan nyeri 

adalah terapi relaksasi napas dalam dan murottal Al-Qur’an (Maharani & 

Melinda, 2021). Terapi relaksasi nafas dalam merupakan latihan 

pernapasan yang mampu membuat otot menjadi rileks sehingga pasien 

merasa nyaman dan mengurangi rangsangan nyeri (Patiyal et al., 2021). 

Terapi relaksasi napas dalam menurunkan nyeri melalui sistem saraf 

otonom yang membantu mempertahankan homeostasis tubuh secara 

internal, mengurangi aktivitas saraf simpatik dan mengendalikan nyeri 

(Widiatie, 2015) 

Terapi murottal Al-Qur’an adalah terapi distraksi dengan 

mendengarkan suara lantunan ayat suci Al-Qur’an yang dibacakan sesuai 

tartil dan tajwid oleh Qori’ atau Qori’ah melalui media audio (Mulyani et 

al., 2019). Murottal Al-Qur’an merupakan instrumen penyembuh yang 

dapat meningkatkan sistem kimia tubuh dengan suara, menurunkan 

hormon stress, mengaktifkan endorfin alami, memperlambat tekanan 

darah, pernapasan dan aktvitas gelombang otak, serta mengalihkan nyeri 

hingga ketegangan (Khalilati & Humaidi, 2019).  

Hasil penelitian Amelia (2022) menyatakan bahwa tingkat nyeri 

pasien setelah diberikan terapi relaksasi nafas dalam dan terapi murrotal 

Al-Qur’an menurun dari rata-rata 6,08 menjadi rata-rata 3,12. Sejalan 

dengan penelitian oleh (Yusril et al., 2024) terjadi penurunan tingkat nyeri 

berat (skala 7) menjadi sedang (skala 4) setelah pemberian relaksasi napas 
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dalam dan murottal Al-Qur’an pada pasien kanker serviks. Penelitian 

(Supriyanto et al., 2023) membandingkan pemberian terapi relaksasi napas 

dalam dan murottal Al-Qur’an dengan terapi relaksasi napas dalam saja 

didapatkan hasil terapi relaksasi napas dalam dan murottal Al-Qur’an lebih 

efektif menurunkan nyeri (p value= 0,000) dibandingkan terapi relaksasi 

napas dalam saja (p value=0.081). 

Berdasarkan uraian di atas, penulis tertarik membahas tentang asuhan 

keperawatan pasien dengan kanker serviks di RS Dr. Mohammad Hoesin 

Palembang secara mendalam serta intervensi keperawatan terapi relaksasi 

napas dalam dan murrotal Al-Qur’an untuk mengatasi masalah nyeri 

kronis pada pasien kanker serviks. 

B. Tujuan Penulisan 

1. Tujuan Umum 

Karya tulis ilmiah ini disusun dengan tujuan untuk mengetahui 

gambaran asuhan keperawatan komprehensif pasien kanker serviks 

dengan masalah keperawatan nyeri kronis dengan memberikan terapi 

relaksasi napas dalam dan murottal Al-Qur’an di Ruang Enim 2 RS Dr. 

Mohammad Hoesin Palembang. 

2. Tujuan Khusus 

a. Memberikan gambaran hasil pengkajian terhadap asuhan 

keperawatan komprehensif pada pasien kanker serviks dengan 

menggunakan terapi relaksasi napas dalam dan murottal Al-Qur’an 

di Ruang Enim 2 RS Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 
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b. Mendiskripsikan gambaran hasil diagnosis dari asuhan 

keperawatan komprehensif pasien kanker serviks dengan 

memberikan terapi relaksasi napas dalam dan Murottal Al-Qur’an 

di Ruang Enim 2 RS Dr. Mohammad Hoesin Palembang.  

c. Mendiskripsikan gambaran hasil proses intervensi dan 

implementasi dari asuhan keperawatan komprehensif pasien kanker 

serviks dengan memberikan terapi relaksasi napas dalam dan 

Murottal Al-Qur’an di Ruang Enim 2 RS Dr. Mohammad Hoesin 

Palembang  

d. Mendiskripsikan gambaran hasil proses evaluasi dari asuhan 

keperawatan komprehensif pasien kanker serviks dengan 

memberikan terapi relaksasi napas dalam dan Murottal Al-Qur’an 

di Ruang Enim 2 RS Dr. Mohammad. Hoesin Palembang  

e. Memaparkan informasi evidence based pada area keperawatan 

maternitas mengenai penerapan terapi relaksasi napas dalam dan 

murottal Al-Qur’an pada masalah keperawatan nyeri kronis pasien 

kanker serviks di Ruang Enim 2 RS Dr. Mohammad Hoesin 

Palembang. 

C. Manfaat Penulisan 

1. Manfaat Teoritis 

a. Bagi Institusi Pendidikan  

Sebagai bahan dalam meningkatkan ilmu pengetahuan mengenai 

studi kasus dan laporan analisis asuhan keperawatan komprehensif 

pada pasien kanker serviks.  
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b. Bagi Penulis  

Meningkatkan ilmu pengetahuan dan sumber informasi 

mengenai asuhan keperawatan maternitas pada pasien kanker 

serviks 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Pasien dan Masyarakat  

Karya tulis ilmiah ini dapat menjadi sumber informasi dalam 

menangani masalah nyeri yang dirasakan pasien kanker serviks 

dengan pemberian terapi relaksasi napas dalam dan murottal Al-

Qur’an. 

D. Metode Penulisan 

Karya ilmiah akhir ini disusun menggunakan metode penelitian 

diskriptif kualitatif dengan pendekatan studi kasus dengan tahapan sebagai 

berikut:  

1. Penerapan terapi relaksasi napas dalam dan murottal Al-Qur’an 

dilakukan pada ketiga pasien kelolaan dengan memilih pasien sesuai 

kriteria yang sama yaitu pasien kanker serviks yang mengalami nyeri  

2. Tahapan dalam pelaksanaan studi kasus:  

a. Melakukan analisis teori dan studi literatur mengenai permasalahan 

yang dapat ditemukan pada pasien kanker serviks. Studi literatur 

dilakukan dengan mengumpulkan 10 artikel penelitian yang 

berkaitan dengan terapi relaksasi napas dalam dan murottal Al-
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Qur’an yang akan diterapkan pada pasien kanker serviks yang 

mengalami nyeri dengan konsep evidence based practice. 

b. Menggunakan format asuhan keperawatan maternitas yang terdiri 

pengkajian, analisa data, penegakkan diagnosis keperawatan, 

perencanaan intervensi, implementasi dan evaluasi keperawatan 

sesuai dengan konsep permasalahan pasien kanker serviks 

c. Menyusun hasil dari proses pengkajian, diagnosis, dan intervensi 

keperawatan menggunakan panduan SDKI, SLKI, dan SIKI 

sebagai referensi pemberian implementasi keperawatan yang sesuai 

pada ketiga pasien kelolaan. 

d. Mengaplikasikan asuhan keperawatan pada ketiga pasien kelolaan 

dengan kanker serviks yang mengalami nyeri dengan memberikan 

intervensi keperawatan berupa terapi relaksasi napas dalam dan 

murottal Al-Qur’an serta melakukan evaluasi keefktifan asuhan 

keperawatan yang diberikan pada ketiga pasien kelolaan kasus. 
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