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ABSTRAK  

ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN KANKER SERVIKS  

DENGAN TERAPI SLOW STROKE BACK MASSAGE  DI RSUD Prof. Dr. 

MARGONO SOEKARJO  

  

Latar Belakang: Kanker merupakan jenis penyakit yang ditandai dengan 

pertumbuhan abnormal di dalam tubuh manusia. Keluhan utama penderita kanker 

serviks yaitu nyeri yang disebabkan karena pertumbuhan tumor serta dapat 

menganggu kenyamanan pasien. Salah satu penanganan nonfarmakologis yaitu 

teknik Slow Stroke Back Massage menjadi alternatif untuk menurunkan nyeri.   

Tujuan Umum: Menganalisis asuhan keperawatan pada pasien kanker serviks dengan 

teknik Slow Stroke Back Massage untuk menurunkan skala nyeri.   
Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus. 

Instrumen yang digunakan berupa format asuhan keperawatan, lembar pengkajian nyeri, 

SOP dan lembar observasi tindakan. Intervensi dilakukan selama 1 kali selama 3 hari 

berturut – turut dengan waktu 10 menit.   
Hasil Asuhan Keperawatan: Kelima pasien menunjukkan masalah keperawatan utama 

nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisiologis. Intervensi mencakup 

manajemen nyeri dengan tindakan utama pemberian Slow Stroke Back Massage. 

Implementasi dilakukan 1 kali selama 3 hari berturut – turut dengan waktu pemberian 10 

menit. Evaluasi menunjukkan seluruh pasien mengalami penurunan skala nyeri dari skala 

sedang hingga berat (4–7) menjadi ringan (1–2). Hasil ini menunjukkan bahwa tujuan 

keperawatan nyeri akut dengan keluhan nyeri, ekspresi meringis, serta gelisah menurun dan 

semua indikator telah tercapai.   
Rekomendasi: Slow Stroke Back Massage dapat diterapkan sebagai terapi 

nonfarmakologis dan terbukti dapat menurunkan skala nyeri pada pasien kanker serviks.    
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ABSTRACT  

NURSING CARE FOR ACUTE PAIN IN CERVICAL CANCER PATIENTS 

WITH SLOW-STROKE BACK MASSAGE THERAPY AT PROF. Dr. 

MARGONO SOEKARJO HOSPITAL  

  

Background: Cancer is a disease characterized by abnormal growth in the human body. 

The primary complaint of cervical cancer patients is pain caused by tumor growth, which 

can disrupt patient comfort. One non-pharmacological treatment, the Slow-Stroke Back 

Massage technique, is an alternative to reduce pain.  
General Objective: To analyze nursing care for cervical cancer patients using the 

SlowStroke Back Massage technique to reduce pain levels.  
Method: This study used a descriptive method with a case study approach. The instruments 

used were a nursing care format, pain assessment sheet, SOP, and action observation sheet. 

The intervention was carried out once for three consecutive days, each lasting 10 minutes.  
Nursing Care Results: All five patients demonstrated a primary nursing problem of acute 

pain related to physiologically injurious agents. The intervention included pain 

management with the primary action of administering Slow-Stroke Back Massage. 

Implementation was carried out once for three consecutive days, with a 10-minute session. 

Evaluation showed that all patients experienced a decrease in pain scale from moderate to 

severe (4–7) to mild (1–2). These results indicate that the nursing goals for acute pain, with 

complaints of pain, grimacing, and restlessness decreasing, were achieved, and all 

indicators were achieved.  
Recommendation: Slow Stroke Back Massage can be implemented as a non- 
pharmacological therapy and has been proven to reduce pain levels in cervical cancer 

patients.  
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BAB I  

PENDAHULUAN  

A. Latar Belakang   

Kanker merupakan jenis penyakit yang ditandai dengan pertumbuhan 

abnormal yang tidak bisa dikendalikan di dalam tubuh manusia. Kanker 

merupakan penyebab kematian kedua setelah penyakit kardiovaskular. Jenis 

kanker yang paling banyak ditemukan pada wanita yaitu kanker payudara dan 

kanker serviks. Kanker serviks merupakan penyakit yang diakibatkan karena 

adanya tumor ganas di dalam leher rahim atau serviks. Kanker serviks di 

Indonesia masih tergolong tinggi karena kurangnya penapisan efektif yang 

dilakukan untuk mendeteksi kanker stadium dini pada wanita (Kemenkes RI, 

2020)  

Prevalensi kanker serviks menurut Word Health Organization (WHO) 

mencapai 570.000 kasus baru pada tahun 2018. Di Indonesia kanker serviks 

mencapai 396. 914 kasus baru dan total kematiannya mencapai 234.511 kasus 

(WHO, 2020). Pada tahun 2013 di Indonesia tepatnya di Jawa mengalami 

peningkatakan kasus kanker serviks sekitar 1,5% dan tahun 2018 meningkat 

menjadi 1,8% (Riskesdas, 2018). Provinsi paling banyak penderita kanker 

serviks yaitu ada di Jawa Tengah terdapat sekitar 90 – 100 ribu kasus per 

10.000 penduduk dan setiap tahun terdapat sekitar 40.000 kasus kanker serviks 

baru pada wanita (Indrayani et al., 2020)   

Kanker serviks dapat menyebabkan kematian jika tidak segera 

ditangani karena kegawatdaruratannya. Kegawatdaruratan yang biasa dialami 

oleh pasien kanker serviks bisa meliputi perdarahan pada vagina, nyeri 

panggul, keputihan, vagina berbau busuk, dan sakit saat buang air kecil (Binka 

et al., 2020). Menurut tanda gejala tersebut keluhan yang sering dikeluhkan 

pasien kanker serviks yaitu nyeri di bagian pinggang, kandung kemih serta di 

bagian atas organ kewanitaan.   

Nyeri merupakan keluhan utama penderita kanker serviks yang 

disebabkan karena pertumbuhan tumor, efek prosedur diagnostik dan 

perawatan yang jangka panjang. Nyeri yang dirasakan penderita kanker serviks 
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timbul dikarenakan lokasi kanker serviks yang berdekatan dengan saraf 

panggul, jaringan lunak, dan struktur tulang sehingga kanker cenderung 

menyebar ke struktr retroperitoneal. Hal tersebut yang menyakibatkan nyeri 

akan semakin meningkat (Setyowati et al., 2019). Nyeri kanker tergolong 

kronik atau akut tergantung durasi nyeri yang dirasakan pasien, dan nyeri yang 

dirasakan setiap orang berbeda sehingga hal ini mempengaruhi intensitas dan 

respon nyeri (Indrayani et al., 2020)   

Tindakan pengobatan kanker serviks bisa dengan teknik farmakologis 

dan non farmakologis. Teknik farmakologis dengan menggunakan obat yang 

bertujuan untuk menghancurkan sel – sel kanker yang menyerang tubuh 

misalnya dengan kemoterapi. Kemoterapi yaitu terapi yang paling baik untuk 

penderita kanker serviks tetapi tidak menurup kemungkinan bahwa pengobatan 

dari kemoterapi memiliki efek samping baik dari kondisi fisik maupun 

psikologis. Cara kemoterapi ini yaitu dengan menghambat bahkan sampai 

menghentikan pertumbuhan sel kanker sehingga sel kanker tidak dapat tumbuh 

dan berkembang menjadi lebih luas (Grove, 2016)   

Sedangkan untuk teknik non farmakologis dilakukan tanpa obat. teknik 

non farmakologis misalnya relaksasi nafas dalam, distraksi, hipnosis lima jari, 

SBMM dan aromaterapi. SBMM atau Slow Stroke Back Massage merupakan 

tindakan yang diberikan untuk menstimulasi kulit bertujuan untuk memberikan 

rasa nyaman, meredakan ketegangan, merilekskan tubuh, membantu 

meningkatkan sirkulasi darah pada tubuh, dan dapat menurunkan sensasi nyeri 

(Indrayani et al., 2020).   

Berdasarkan hasil studi pendahuluan di Ruang Wijayakusuma RSUD 

Prof. Dr. Margono Soekarjo kasus yang paling banyak ditemui yaitu kasus 

ginekologi. Ginekologi merupakan ilmu yang mempelajari tentang kesehatan 

reproduksi wanita meliputi vagina, rahim, ovaium, dan saluran tuba. Dari data 

yang sudah didapatkan bahwa kanker serviks tergolong dalam 5 kasus penyakit 

terbanyak di Ruang Wijayakusuma. Dari wawancara yang sudah dilakukan 

mayoritas pasien mengeluhkan nyeri dengan intensitas ringan sampai sedang. 

Responden juga belum mengetahui tentang terapi non farmakologis Slow 
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Stroke Back Massage (SSBM) sehingga peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian terkait terapi non farmakologis khususnya terapi SSBM untuk 

menurunkan tingkat nyeri.   

B. Rumusan Masalah   

Bagaimana analisis asuhan keperawatan pada pasien kanker serviks dengan 

menggunakan terapi Slow Stroke Back Massage (SSBM) di RSUD Prof. Dr.  

Margono Soekarjo Purwokerto?  

C. Tujuan   

1. Tujuan Umum   

Untuk menganalisis asuhan keperawatan pada pasien kanker serviks 

dengan menggunakan terapi Slow Stroke Back Massage (SSBM) di RSUD 

Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto  

2. Tujuan Khusus   

a. Untuk menganalisis pengkajian keperawatan pada pasien kanker 

serviks dengan nyeri  

b. Untuk menganalisi diagnosa keperawatan pada pasien kanker serviks 

dengan nyeri   

c. Untuk menganalisi intervensi keperawatan pada pasien kanker serviks 

dengan nyeri   

d. Untuk menganalisis implementasi keperawatan pada pasien kanker 

serviks dengan nyeri   

e. Untuk menganalisis evaluasi keperawatan pada pasien kanker serviks 

dengan nyeri   

f. Untuk menganalisis asuhan keperawatan pada pasien kanker serviks 

dengan nyeri menggunakan terapi Slow Stroke Back Massage (SSBM)  

D. Manfaat   

a. Bagi Institusi Pendidikan  

Hasil karya tulis ilmiah ini dapat dijadikan sebagai referensi bagi 

mahasiswa dalam menyusun asuhan keperawatan dan penerapan terapi 

slow stroke back massage pada pasien kanker serviks. Dapat dijadikan 
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sebagai masukan untuk menurunkan nyeri terhadap pasien kanker 

serviks serta menambah ilmu pengetahuan keperawatan.   

b. Bagi Perawat   

Hasil karya ilmiah ini diharapkan dapat dijadikan untuk mengevaluasi 

penerapan terapi SBMM dan dapat diterapkan SBMM sebagai salah 

satu teknik nonfarmakologis untuk mengurangi nyeri. Hasil karya 

ilmiah ini juga diharapkan mampu memberikan konstribusi dan sebagai 

acuan dalam penerapan SBMM serta aromaterapi untuk mengurangi 

nyeri   

c. Bagi Peneliti   

Hasil karya ilmiah ini dapat dijadikan pedoman bagi penulis untuk 

meningkatkan pengetahuan, keterampilan, serta wawasan terkait 

efetivitas penerapan SBMM pasien untuk mengurangi nyeri   
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B. Lampiran 2 Persetujuan 

Responden  

INFORMED CONSENT  

(Persetujuan Menjadi Partisipasi)  

  

Yang bertanggung jawab dibawah ini :  

Nama (Inisial)                   :  

Umur                                 :  

Jenis Kelamin                   :  

Hubungan dengan Pasien :  

Setelah mendengar dan membaca penjelasan yang telah diberikan tentang 

penelitian yang berjudul “Asuhan Keperawatan Nyeri Akut Pada Pasien Kanker 

Serviks dengan Terapi Slow Stroke Back Massahe di Rsud Prof. Dr. Margono 

Soekarjo” yang diteliti oleh :  

Nama           : Anugrah Fitri Wulandari  

NIM             : 202403015  

Maka saya bersedia menjadi responden pada penelitian ini. Demikian persetujuan 

ini saya buat secara sadar dan sukarela tanpa adanya pemaksaan dari pihak 

manapun.   

Gombong,     Januari 2025  
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Peneliti,  

  

  

  

(Anugrah Fitri Wulandari)  

Yang Membuat Pernyataan,  

  

  

  

(                               )  
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C. Lampiran 3 Lembar 

Observasi 

LEMBAR 

OBSERVASI  

Karya Ilmiah Akhir 

Ners  

  

IDENTITAS MAHASISWA  

Nama Mahasiswa    : Anugrah Fitri Wulandari  

NIM     :202403015  

Judul KIAN     : Asuhan Keperawatan Nyeri Akut Pada Pasien Kanker  

Serviks dengan Terapi Slow Stroke Back Massage di  

Rsud Prof. Dr. Margono Soekarjo  

IDENTITAS PASIEN  

Nama Pasien   :  

Jenis Kleamin   :  

Diagnosa Medis   :  

Diagnosa Keprawatan   :  

IMPLEMENTASI  

Pasien  Waktu  Mengeluh nyeri  Meringis  Gelisah  

    Pre  Post  Pre  Post  Pre  Post  

  Hari 1              

  Hari 2              

  Hari 3              

  

Keterangan :  

0 : tidak nyeri  

1 – 3  : nyeri ringan   

 4 – 6  : nyeri sedang   

 7 – 10  : nyeri berat    
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D. Lampiran 4  

Standar Operasional Prosedur (SOP)  

Slow Stroke Back Massage  

Pengertian  Merupakan tindakan stimulasi kulit dan jaringan di bawahnya 

dengan gosokan lambat yang berirama menggunakan tangan 

dengan tingkat 60 gosokan permenit yang diberikan selama 10 

menit  

Tujuan   1. Menurunkan ketegangan otot  

2. Meningkatkan sirkulasi darah  

3. Menurunkan tekanan darah  

4. Menurunkan nyeri   

5. Meningkatkan relaksasi  

Indikasi  dan  

Kontraindikasi   

Indikasi  

1. Klien yang mengalami nyeri atau ketidaknyamanan  

2. Klien yang mengalami ansietas  

3. Klien dengan keluhan kekakuan dan ketegangan otot 

punggung dan bahu  

4. Klien dengan kesulitan tidur Kontraindikasi  

1. Fraktur tulang rusuk atau vertebra  

2. Luka bakar  

3. Daerah kemerahan pada kulit  

4. Luka terbuka pada daerah punggung  

Prosedur   Persiapan alat  

1. Selimut mandi  

2. Handuk mandi  

3. Lotion, bedak, beby oil  

Persiapan pasien  

1. Mengatur posisi pasien  

2. Mengkaji kondisi pasien  

3. Mengkaji kondisi kulit pasien  
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 Pelaksanaan  

1. Mengucapkan salam  

2. Jaga privasi klien  

3. Menjelaskan prosedur tindskan dan tujuan  

4. Mencuci tangan 6 langkah sebelum melakukan tindakan  

5. Dekatkan alat ke sisi tempat tidur  

6. Posisikan pasien senyaman mungkin  

7. Bantu pasien melepas baju  

8. Bantu pasien dalam posisi pronasi  

9. Buka punggung pasien , bahu, lengan atas  dan tutup 

sisanya dengan selimut mandi  

10. Aplikasikan lotion pada bagian punggung pasien  

11. Meletakkan tangan pada bokong ke bahu mulai massase 

dengan gerakan melingkar secara lembut selama 5 kali  

12. Melakukan petrissage, menggunakan kedua ibu jari 

berhadapan dari sevikal sampai sacrum dilakukan dari atas 

ke bawah selama 5 kali  

13. Melakukan friction, dengan gerakan lingkaran kecil 

dengan menggunakan tiga jari dirapatkan yaitu jari  

telunjuk, tengah, dan manis dilakukan secara memutar 

kearah ibu jari selama 5 kali   

14. Bersihkan sisa lotion pada punggung dengan handuk  

15. Bantu klien memakai baju kembali  

16. Bantu klien ke posisi semula  

17. Beritahu bahwa tindakan sudah selesai  

18. Bereskan alat alat yang telah digunakan dan kaji respon 

pasien  

19. Berikan reinforcement positif pada klien  

Sumber: (Potter & Perry, 2005; Lynn, 2011)  
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E. Lampiran 5 Hasil 

Turnitin   
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F. Lampiran 6 Lembar Bimbingan  

  

  


