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ABSTRAK 

ASUHAN KEPERAWATAN PENERAPAN FOOT MASSAGE PADA 

PASIEN POST OPERASI CA MAMAE DENGAN NYERI AKUT DI RSUD 

PROF. DR. MARGONO SOEKARJO PURWOKERTO 

 

 

 

Latar Belakang: Pasien kanker payudara pasca operasi sering mengalami nyeri. 

Nyeri dapat mengganggu aktivitas sehari-hari dan kualitas hidup pasien. Foot 

massage merupakan salah satu teknik massage yang dapat membantu mengurangi 

nyeri. Foot massage bekerja dengan cara meningkatkan sirkulasi darah, 

melancarkan aliran limfatik, dan mengurangi ketegangan otot. 

Tujuan: Melakukan Asuhan keperawatan penerapan foot massage pada pasien post 

operasi CA mamae di RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto 

Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi  

kasus. Subjek penelitian adalah 5 pasien kanker payudara pasca operasi  di RSUD 

Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto. Instrumen penelitian  berupa format 

asuhan keperawatan, Nursing Kit, dan SOP inovasi tindakan. 

Hasil: Hasil pengkajian menunjukkan kelima pasien memiliki keluhan utama yang 

sama nyeri akut. Diagnosa keperawatan prioritas pada Pasien I-V adalah nyeri akut 

berhubungan dengan agen pencedera fisik (prosedur operasi) yang dibuktikan pada 

kelim pasien yang mengeluh nyeri skala 4-6. Intervensi keperawatan yang 

dilakukan yaitu manajemen nyeri dan tindakan non farmakologi  foot massage. 

Implementasi keperawatan yang dilakukan yaitu pengkajian nyeri komprehensif, 

dan tindakan non farmakologi foot massage. Hasil evaluasi keperawatan pada 

kelima pasien pasca operasi ca mamae menunjukkan penurunan skala nyeri setelah 

dilakukan tindakan  tindakan non farmakologi  foot massage. Pasien rata-rata 

mengalami penurunan nyeri 3 skala. 

Kesimpulan: Foot massage dapat menjadi intervensi keperawatan yang efektif 

untuk mengurangi nyeri pada pasien kanker payudara pasca operasi. 

Rekomendasi: Berdasarkan hasil penelitian ini, disarankan untuk membuat standar 

operasional prosedur (SOP) baku inovasi tindakan foot massage pada pasien kanker 

payudara pasca operasi. SOP ini dapat digunakan sebagai acuan bagi perawat dalam 

memberikan intervensi keperawatan kepada pasien. 

Kata kunci: kanker payudara, nyeri, foot massage 
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ABSTRACT 

NURSING CARE APPLICATION OF FOOT MASSAGE IN POST 

OPERATING CA MAMAE PATIENTS WITH ACUTE PAIN AT PROF. 

DR. MARGONO SOEKARJO PURWOKERTO 

 

 

 

Background: Postoperative breast cancer patients often experience pain. Pain can 

interfere with daily activities and the patient's quality of life. Foot massage is a 

massage technique that can help reduce pain. Foot massage works by increasing 

blood circulation, improving lymphatic flow, and reducing muscle tension. 

Objective: Conduct nursing care for the application of foot massage to 

postoperative CA mamae patients at Prof. Hospital. Dr. Margono Soekarjo 

Purwokerto 

Method: This research uses a descriptive method with a case study approach. The 

research subjects were 5 postoperative breast cancer patients at Prof. Hospital. Dr. 

Margono Soekarjo Purwokerto. The research instruments are nursing care formats, 

Nursing Kits, and action innovation SOPs. 

Results: The results of the assessment showed that all five patients had the same 

main complaint of acute pain. The priority nursing diagnosis for Patients I-V is 

acute pain related to a physical injury agent (surgical procedure) as evidenced by 

the number of patients who complain of pain on a scale of 4-6. The nursing 

interventions carried out are pain management and non-pharmacological foot 

massage. The nursing implementation carried out was comprehensive pain 

assessment and non-pharmacological foot massage. The results of the nursing 

evaluation for the five patients after ca mammae surgery showed a decrease in the 

pain scale after non-pharmacological foot massage was carried out. On average, 

patients experienced a decrease in pain of 3 on the scale. 

Conclusion: Foot massage can be an effective nursing intervention to reduce pain 

in post-operative breast cancer patients. 

Recommendation: Based on the results of this research, it is recommended to 

create a standard operating procedure (SOP) for innovative foot massage 

procedures for post-operative breast cancer patients. This SOP can be used as a 

reference for nurses in providing nursing interventions to patients. 

Key words: breast cancer, pain, foot massage 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Menurut Suzanne et al., (2019) kanker merupakan suatu proses 

penyakit yang terjadi karena adanya perubahan tidak normal pada sel yang 

disebabkan adanya mutasi gen dari DNA dari sel kanker, dimana hal ini 

dapat menyerang dengan berbagai usia, jenis kelamin, maupun suku. 

Adapun jenis benjolan yang sering menjadi masalah utama bagi wanita 

yaitu kanker payudara yang merupakan suatu pertumbuhan yang tidak 

normal pada saluran kelenjar, sel kelenjar, serta jaringan penunjang 

payudara yang tumbuh secara infiltratife dan destruktif dan dapat menyebar 

(metastasis) (Sari et all, 2018). Ca Mamae (Carcinoma Mammae) atau yang 

sering dikenal sebagai kanker payudara merupakan keganasan maupun 

perkembangan sel yang tidak normal pada jaringan payudara yang berasal 

dari epitel duktus maupun lobulusnya (Bahrudin, 2017). 

Berdasarkan data Global Cancer Observatory, (2018) menunjukkan 

bahwa kasus kanker terbanyak yaitu di Asia dengan angka kejadian kanker 

payudara 58,256 kasus (16,7%) dari jumlah total 348.809. Sedangkan 

menurut World Health Organization, (2020) kejadian kanker payudara 

diseluruh dunia mencapai 2,1 juta dan untuk angka kematian pada 

perempuan karena kanker sebanyak 627.000 jiwa. Menurut WHO, (2018) 

dengan adanya peningkatan kasus kanker payudara maka jumlah kejadian 

dan kematian mengalami peningkatan hingga mencapai 2,1 juta pada tahun 

2018. Menurut International Agency of Research on Cancer (IARC) pada 

tahun 2012 terdapat 8,2 juta kasus kematian karena kanker di dunia, dan 

mengalami peningkatan hingga mencapai 9,6 juta pada tahun 2018. 

Kejadian kanker payudara di Indonesia mencapai 42,1% dengan 

kasus kematian hingga 17% per 100.000 penduduk (Kementerian 

Keseharan Republik Indonesia, 2019). Menurut Direktor Pencegahan dan 

Pengendalian Penyakit Tidak Menular Kemenkes RI, (2020) kejadian 
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paling banyak pada 2013 terdapat 1,4 per 1000 penduduk dan mengalami 

peningkatan menjadi 1,79 pada tahun 2018. Selain itu, Kemenkes juga 

mencatat jumlah kasus dengan penyakit kanker pada tahun 2020 mencapai 

lebih dari 65 ribu dengan angka kematian mencapai 22.4000 jiwa. 

Sedangkan berdasarkan data Dinas Kesehatan pada 2018 kasus kanker 

payudara mencapai 19.100 jiwa di Jawa Tengah (Bintoro, 2020). 

Menurut Departemen Kesehatan RI, (2013) ada beberapa faktor 

yang dapat menyebabkan kanker payudara diantaranya karena mengalami 

kelebihan berat badan, usia melahirkan anak pertama, riwayat pemberian 

ASI, dan usia menarche. Sehingga kejadian kanker payudara menimbulkan 

dampak bagi kondisi fisik maupun psikologis, dimana akan muncul rasa 

nyeri/sakit, merasa mudah lelah, kesusahan dalam manajemen diri dan 

istirahat, mengalami gangguan dalam penampilan (citra tubuh), gangguan 

konsep diri, serta memiliki perasaan negatif lainnya (Irawan et al., 2017). 

Menurut Bahrudin, (2017) dengan terjadinya kasus kanker payudara maka 

perlu adanya penanganan, dimana pengangkatan sel kanker maupun 

payudara ketika sudah menjadi kasus yang sudah bermetastase maka akan 

menimbulkan rasa nyeri pasca operasi. 

Pada pasien dengan post operasi kanker payudara akan mengalami 

nyeri sehingga dapat mengganggu rasa nyaman dan bahkan dapat 

menimbulkan gangguan pada aktivitasnya akibat dari kerusakan jaringan 

pasca operasi (Savitri, 2015). Menurut Ucuzal & Kanan, (2015) nyeri post 

operasi dapat menyebabkan terjadinya gangguan kualitas tidur, cemas, 

hingga menyebabkan gangguan aktivitas pada pasien kanker. Sedangkan 

menurut Tim Pokja SDKI DPP, (2017) nyeri akut itu sendiri merupakan 

suatu pengalaman sensorik maupun emosional yang berhubungan dengan 

rusaknya jaringan tubuh, dimana dapat terjadi dengan onset yang mendadak 

atau lambat dan berinteraksi secara ringan hingga berat, diman kejadian rasa 

nyeri berlangsung kurang dari 3 bulan. Sehingga perlu adanya penanganan 

dalam mengurangi nyeri, dimana menurut Sari et al., (2018) cara yang dapat 

dilakukan yaitu dengan menggunakan terapi farmakologi maupun non 
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farmakologi, dimana dengan farmakologi dapat menggunakan obat-obatan 

jenis analgetik narkotik. Sedangkan menurut American Cancer Society, 

(2020) pada metode non-farmakologi yang dapat digunakan yaitu dengan 

terapi yang dapat mempengaruhi pikiran seperti penerapan relaksasi 

progresif, meditasi, imajinasi, terapi musik, penggunaan aromaterapi, 

kompres air hangat maupun dingin, serta teknik pemijatan atau sentuhan 

terapeutik. Sedangkan menurut Muliani et al., (2020) tindakan massage 

yang dapat dilakukan untuk mengurangi nyeri yaitu foot massage. 

Foot Massage merupakan salah satu cara yang dapat dilakukan 

untuk meningkatkan sirkulasi, memberikan rasa nyaman, serta 

memperbaiki sifat otot (Potter & Perry, 2011). Menurut Puthusseril, (2016) 

foot massage memberikan efek relaksasi sehingga dapat menurunkan 

bahkan menghilangkan rasa cemas, meningkatkan kualitas tidur, 

mengurangi rasa tidak nyaman, serta mengurangi rasa nyeri. Menurut 

Masadah & Sulaeman, (2020) foot massage memiliki manfaat sebagai 

mekanisme dalam modulasi nyeri sehingga dapat menghambat rasa sakit 

serta memblokir transmisi impuls nyeri karena dengan adanya massage 

dapat menghasilkan analgetik. Hal ini juga dikuatkan oleh Muhammad et 

al., (2016) dimana penerapan foot massage cukup efektif mengurangi nyeri 

post pembedahan. 

Penerapan terapi foot massage menurut Sari et al., (2019) 

berpengaruh dalam menurunkan tingkat nyeri dan ketika teknik tersebut 

sering dilakukan maka dapat menurunkan tingkat nyeri secara signifikan. 

Sejalan dengan penelitian Masadah et al., (2020) dimana dalam penerapan 

foot massage therapy selama 20 menit cukup berpengaruh dalam 

menurunkan skala nyeri pada pasien post operasi. Penelitian lain juga 

mengungkapkan bahhwa penerapan foot massage cukup efektif dalam 

mengurangi tingkat nyeri, menurut Haryati & Assyifa, (2019) diperoleh 

bahwa terdapat perubahan skala nyeri sebelum dan sesudah diberikan terapi 

foot massage dimana pada pasien ke-1 skala nyeri awal 6 menjadi 2, 

sedangkan pada pasien ke-2 mengalami skala nyeri 5 menjadi 1. Sedangkan 



4 
 

 Universitas Muhammadiyah Gombong 
 

menurut Kardiyudiani et al., (2016) didapatkan bahwa terdapat perbedaan 

tingkat nyeri sebelum dan sesudah diterapkannya foot massage theraphy, 

hal ini menunjukkan bahwa adanya keefektifan penggunaan foot massage. 

Selain itu penelitian Abdelaziz, (2018) juga mengungkapkan bahwa 

penerapan foot massage dapat meredakan nyeri post operasi kanker 

payudara. 

Pada penerapan foot massage terdapat perbedaan pendapat, dimana 

menurut Shehata et al., (2016) ketika terapi ini dilakukan selama 20 menit 

dengan penerapan 4 kali dalam 2 hari dapat menurunkan skala nyeri pada 

pasien post operasi bedah abdomen, dimana setelah penerapan terapi nyeri 

yang dirasakan yang awalnya skala nyeri 6 menjadi 3. Selain itu, penerapan 

foot massage juga dapat diberikan pada pasien dengan post operasi SC, 

dimana skala nyeri sebelum diterapkannya foot massage dalam kategori 

sedang hingga berat dan setelah penerapan terapi tersebut menjadi kisaran 

tidak nyeri hingga sedang (Rumhaeni et al., 2020). 

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, terapi foot massage 

mempunyai manfaat dapat menurunkan skala nyeri pada pasien dnegan post 

operasi sehingga penulis tertarik untuk melakukan penerapan terapi foot 

massage dalam menurunkan tingkat nyeri di RSUD Prof Dr. Margono 

Soekarjo Purwokerto. 

 

B. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Menjelaskan asuhan keperawatan dengan pemberian terapi foot 

massage dalam mengatasi nyeri akut pada pasien post operasi CA 

Mamae di RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto. 

2. Tujuan Khusus 

a. Menjelaskan hasil pengkajian keperawatan pada pasien post operasi 

ca mamae. 

b. Memaparkan hasil analisa data pada pasien post operasi ca mamae. 
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c. Mendeskripsikan perencanaan keperawatan pada kasus post operasi 

ca mamae di RSUD Prof Dr. Margono Soekarjo Purwokerto 

d. Menjelaskan hasil implementasi keperawatan pada kasus post 

operasi ca mamae di RSUD Prof Dr. Margono Soekarjo Purwokerto. 

e. Menjelaskan hasil evaluasi keperawatan pada kasus post operasi ca 

mamae di RSUD Prof Dr. Margono Soekarjo Purwokerto. 

 

C. Manfaat 

1. Manfaat Keilmuan 

Laporan kasus ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan kajian atau 

asuhan keperawatan dalam menurunkan tingkat nyeri pada pasien post 

operasi ca mamae dengan penerapan foot massage. 

2. Manfaat Aplikatif 

a. Penulis 

Dapat menjadi wawasan keterampilan penulis mengenai penurunan 

tingkat nyeri pada pasien post operasi ca mamae dengan penerapan 

foot massage. 

b. Institusi RS 

Dapat digunakan sebagai referensi bagi mahasiswa Program Studi 

Profesi Ners maupun perawat khususnya dalam pengelolaan terkait 

perubahan tingkat nyeri pada pasien post operasi ca mamae dengan 

penerapan foot massage. 

c. Masyarakat/Pasien 

Menjadikan informasi tambahan kepada keluarga maupun pembaca 

mengenai penanganan dalam menurunkan tingkat nyeri pada pasien 

post operasi ca mamae dengan penerapan foot massage. 
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Lampiran 1 Jadwal Kegiatan 

Jadwal Pelaksanaan Kegiatan Penyusunan Proposal dan Hasil KIA Ners 

No Kegiatan Sept Okt Nov Des Jan Feb Mar April Mei Juni Juli 

1 Penentuan 

tema 

           

2 Penyusunan 

proposal 

           

3 Ujian 

proposal 

           

4 Pengambilan 

data hasil 

penelitian 

           

5 Penyusunan 

hasil 

penelitian 

           

6 Ujian hasil 

penelitin 
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Lampiran 2 Hasil Turnitin 
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Lampiran 3. Lembar Permohonan Menjadi Responden 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada Yth, 

Bapak/Ibu Calon Responden Penelitian 

Di Tempat 

 

Assalamu’alaikum Wr. Wb. 

Dengan Hormat, 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini adalah mahasiswa Program Studi 

Ners Keperawatan Universitas Muhammadiyah Gombong, 

Nama : Amin Nur Afifah 

NIM : 2022030008 

Bermaksud melakukan studi kasus dengan judul “Asuhan Keperawatan 

Penerapan Foot Massage Pada Pasien Post Operasi CA Mamae di RSUD Prof. Dr. 

Margono Soekarjo Purwokerto”. Sehubungan dengan ini, saya mohon kesediaan 

Bapak/Ibu/Saudara untuk menjadi responden dalam studi kasus yang akan saya 

lakukan. Kerahasiaan data pribadi akan sangat kami jaga dan informasi yang akan 

digunakan hanya untuk kepentingan penelitian. 

Demikian permohonan saya, atas perhatian dan ketersediaan Bapak/Ibu 

saya ucapkan terimakasih. 

 

Wassalamu’alaikum Wr. Wb. 

     Peneliti  

 

(Amin Nur Afifah) 

 

 

 

 

 

 



 

 Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

Lampiran 4. Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

(Informed Consent) 

Saya yang bertanggung jawab dibawah ini: 

Nama (Inisial) : 

Jenis Kelamin : 

Setelah mendapatkan penjelasan tentang “Asuhan Keperawatan Penerapan 

Foot Massage Pada Pasien Post Operasi CA Mamae di RSUD Prof. Dr. Margono 

Soekarjo Purwokerto” yang dilaksanakan oleh Amin Nur Afifah. 

Saya menyadari bahwa penelitian ini tidak memberikan akibat negatif 

terhadap saya maupun subjek lainnya, sehingga jawaban yang saya berikan adalah 

yang sebenarnya dan data mengenai diri saya dalam studi kasus ini akan dijaga 

kerahasiaannya oleh peneliti. Bila saya merasa tidak aman, maka saya berhak 

mengundurkan diri. 

Demikian persetujuan ini saya buat secara sadar, sukarela, dan tanpa 

paksaan dari siapapun, saya bersedia berperan sebagai responden dalam studi kasus 

dan menandatangani lembar persetujuan ini. 

Gombong, ..................... 2023 

       Peneliti           Responden 

 

(Amin Nur Afifah)    (.......................................) 

 

Saksi 

 

 (..........................................) 
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Lampiran 5. SOP Foot Massage 

 

SOP TERAPI PIJAT KAKI (FOOT MASSAGE) 

Definisi Foot massage adalah gabungan dari beberapa teknik 

massage yaitu effleurage (mengusap), petrissage (memijit), 

friction (menggosok), tapotement (menepuk), vibration 

(menggetarkan atau mengguncang) sehingga menyebabkan 

stimulus ke otak lebih cepat daripada nyeri yang dirasakan. 

Foot massage akan efektif dilakukan 1-2 kali dalam 20 

menit untuk menurunkan skala nyeri yang dirasakan oleh 

pasien 

Manfaat Untuk melancarkan sirkulasi darah ke seluruh tubuh, 

menurunkan nyeri, merangsang produksi hormon endorphin 

yang berfungsi untuk merelaksasikan tubuh, menghilangkan 

ansietas dan keletihan tubuh. 

Alat dan Bahan Oil dan handuk 

Prosedur 1. Cuci tangan 

2. Memberikan penjelasan mengenai prosedur yang akan 

dilakukan 

3. Mengambil posisi menghadap kaki klien 

4. Tempatkan handuk dibawah paha dan tumit 

5. Melumuri kedua tangan dengan lotion atau minyak 

6. Langkah-langkah foot massage: 

a. Letakan tangan kita sedikit diatas tulang kering usap 

secara perlahan dan tekanannya ringan 

menggunakan ibu jari menuju keatas dengan satu 

gerakan yang tidak putus dan kembali turun 

mengikuti lekuk kaki dengan menggunakan teknik 

effluarge. 
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b. Kedua yaitu memijat dengan cara meremas telapak 

kaki dan punggung kaki dengan gerakan perlahan 

dari bagian dalam ke bagian terluas luar kaki 

menggunakan teknik petrissage. 

 

 

 

 

 

c. Teknik friction (menggosok) yaitu tangkupkan salah 

satu telapak tangan dipunggung kaki, Kemudian 

perawat menggosok area telapak kaki secara 

keseluruhan dengan lembut dari dalam ke sisi luar 

kaki di bagian terluas kaki kanan. 

 

 

 

 

 

d. Pegang telapak kaki kemudian perawat menepuk 

dengan ringan punggung kaki dan telapak kaki 

dengan kedua tangan secara bergantian untuk 

merangsang jaringan otot dengan menggunakan 

teknik tapotement. 
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e. Rilekskan kaki dan jari kaki dengan gerakan maju, 

mundur atau depan belakang dan menggetarkan kaki 

dengan lembut menggunakan teknik vibration, 

teknik ini akan membuat efek kaki dan jari kaki 

menjadi rileks, tidak tegang dan dapat melancarkan 

sirkulasi darah 

 

 

 

 

 

 

 

7. Setelah selesai bersihkan kaki menggunakan handuk 
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Lampiran 5. Pengukuran Tingkat Nyeri Pre dan Post 

SKALA NYERI SEBELUM DAN SESUDAH INTERVENSI DILAKUKAN 

Petunjuk: 

Pada skala ini diisi oleh peneliti setelah responden menunjukkan angka berapa nyeri 

yang dirasakan dengan menggunakan skala nyeri Numerik Rating Scale (0-10) 

yaitu: 

Skala 0 : Tidak nyeri 

Skala 1-3 : Nyeri ringan 

Skala 4-6 : Nyeri sedang 

Skala 7-10 : Nyeri berat 

Tanyakan kepada responden pada angka berapa nyeri yang dirasakannya dengan 

menunjukkan posisi garis yang sesuai untuk menggambarkan nyeri yang dirasakan 

oleh responden sebelum intervensi dilakukan dengan membuat tanda (X) pada skala 

yang telah disediakan. Sedangkan setelah intervensi dilakukan berikan tanda (O) 

No. 

Responden 

Tingkat Nyeri 

Pre Post Pre Post Pre Post 
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Lampiran 6. Jadwal Kegiatan Bimbingan 
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