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MOTTO 

 Hidup adalah pilihan maka hadapilah dengan penuh kekuatan, 

berusahalah untuk selalu tersenyum dalam menghadapi hidup, dan 

pilihlah dengan bijak. 

 Kerjakanlah apa yang bisa dikerjakan saat ini, tinggalkanlah apa 

yang harus dtinggalkan saat ini. Lalu perhatikan apa yang terjadi! 

  

 Kenalilah/dekati, datangi Allah di waktu dalam keadaan bahagia, 

senang, niscaya Allah akan mendekati, mengenali, mendatangi 

diwaktu dalam keadaan susah. 

  



 
 

PERSEMBAHAN 

Bismillahirrohmanirrohiim,,,, 

Alhamdulillahhirobbil’alamin, segala puji bagi Engkau Ya Allah, atas 

kehendak Mu, akhirnya selesai sudah tugas Karya Ilmiah Akhir Komprehensif ini. 

Semoga Engkau meridhoi dan menjadi kebermanfaatan bagi sesama. 

Karya Ilmiah Akhir Komprehensif ini Saya persembahkan kepada orang tua 

saya, mamah dan bapak (Euis Maya dan Endoh Rasmana) yang selalu mendoakan 

tiada henti di setiap shalat dan waktunya untuk anak-anaknya. Suami tercinta Arifin 

Darmawan, S.Sos.I yang selalu sigap dan selalu ada disetiap saat dibutuhkan, baik 

bantuan moril, support dan doa-doanya yang selalu tercurah untuk istrinya ini. 

Anak-anak ku tercinta Naila Mumtaz Tazkiyah (Teh Nay) dan Muhammad Hamzah 

MR (aa Azzam) dan M. Hafidz Raffi Rabbani (Aa Rofi) yang selalu mengerti dan 

berusaha membantu ketika Bunda sedang mengerjakan tugas akhir ini, semoga 

menjadi motivasi yang baik bagi kalian. Adik-adik ku tersayang Neni Rianti, Rani 

Ismayani, Giman Hilmansyah dan Selvy Maharani serta keluarga besar Anak Incu 

Almarhum Abah Ugih. Kepada semua pihak yang terlibat yang tidak bisa 

disebutkan satu persatu, begitu banyak bantuan dan supportnya kepada saya semoga 

Allah SWT membalasnya dengan pahala kebaikan. 

Hanya kepada Mu Ya Allah hamba berdoa dan berharap semoga menjadi 

salah satu amal ibadah yang terbaik dan berkahilah ilmu yang didapat dan semoga 

dapat bermanfaat bagi dunia akhirat. Sejatinya manusia adalah tempat salah dan 

khilaf, mohon maaf atas segala kesalahan dan kekhilafan selama ini.  

By : eneng nena 



 
 



i 
 

KATA PENGANTAR 

 

 

Segala puji bagi Allah SWT yang  telah memberikan rahmat serta karunia 

Nya kepada kita semua, karena atas berkah, rahmat anugerah, ijin serta kekuatan 

lahir bathin penulis dapat menyelesaikan karya ilmiah akhir komprehensif  yang 

berjudul “Asuhan Keperawatan Nyeri Kronis Pada Kasus Ca Mammae Di Ruang 

Rawat Inap Ca Center RSUD AL Ihsan Bandung Provinsi Jawa Barat”.  

Saya menyadari begitu banyak kekurangan dalam penyusunan karya ilmiah 

ini, begitu banyak bantuan arahan, bimbingan, dorongan, perhatian, pengertian dan 

kesabaran yang tak terhingga dari berbagai pihak sehingga dapat terselesaikannya 

karya ilmiah ini. Oleh karena itu, penulis ingin menyampaikan penghargaan yang 

setinggi-tinggi kepada berbagai pihak yang telah membantu, memberi dorongan 

dan semangat, terutama ditujukan kepada : 

1. Tia Setiawati S.Kep. Ners, M.Kep.,Sp.Kep.An selaku Rektor Universitas 

‘Aisyiyah Bandung 

2. Dr. Sitti Syabariah M.Kes-Biomed selaku Wakil Rektor I Universitas ‘Aisyiyah 

Bandung  

3. Nandang Jamiat Nugraha, S.Kp., M.Kep., Ns., Sp.Kep.Kom selaku Wakil 

Rektor II Universitas ‘Aisyiyah Bandung 



ii 
 

4. Popy Siti Aisyah S.Kep., Ners. M.Kep sebagai Dekan Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas ‘Aisyiyah Bandung 

5. Inggriane Puspita Dewi S.Kep., Ners. M.Kep sebagai wakil Dekan Fakultas 

Ilmu Kesehatan sekaligus pembimbing yang dengan begitu sabar dan teliti 

dalam setiap bimbingan proses penyusunan karya ilmiah akhir ini. 

6. Nina Gartika S.Kep.,Ners. M.Kep sebagai Kepala Prodi Sarjana Keperawatan 

Universitas ‘Aisyiyah Bandung 

7. Riandi Alfin S.Kep.Ners., M.Kep sebagai Koordinator PPN X 

8. Seluruh staf dosen dan penguji Program Studi Keperawatan Universitas 

‘Aisyiyah Bandung yang telah memberi dukungan selama proses Pendidikan 

9. Suami tercinta Arifin Darmawan, S.Sos.I beserta anak anak ku Naila Mumtaz 

Tazkiyah, M. Hamzah Miftah Rabbani dan M. Hafidz Rafi Rabbani juga 

keluarga khususnya Selvy Maharani adik tersayang yang telah membantu dan 

memberikan dukungan, support penuh selama proses pendidikan hingga 

terselesaikannya karya ilmiah akhir penelitian ini 

10. Kelompok 1 PPN X (kelompok surga) yang selalu kompak, solid serta selalu 

bersama dalam setiap kondisi apapun 

11. Teman seperjuangan menjalani pendidikan yaitu Sumarna (kang Ano), Dewi 

Haryanti dan Mena Okta Yosvita yang selalu kompak, saling mengerti 

membantu pemecahan masalah dalam penyusunan karya ilmiah akhir ini 

12. Crew OK dan anestesi yang selalu kompak dan solid dalam pekerjaan 



iii 
 

Semoga karya ilmiah akhir komprehensif  ini bermanfaat bagi penulis 

khususnya dan bagi perawat lainnya pada umumnya dan dapat memberikan 

kontribusi dalam membantu pelayanan yang professional dan Amanah.   

                                            

  Bandung, 28 Januari 2023 

            

Penyusun



 
 

ABSTRAK 

 

Eneng Nena 

402022037 

 

ASUHAN KEPERAWATAN NYERI KRONIS PADA KASUS CA MAMMAE 

DI RUANG RAWAT INAP CA CENTER RSUD AL IHSAN BANDUNG 

PROVINSI JAWA BARAT 

PENDEKATAN EVIDENCE BASED NURSING 

 

2023; 104 halaman; 2 tabel; 1 bagan; 20 gambar; 1 lampiran 

 

Masalah yang terjadi pada penderita kanker payudara adalah salah satunya stress. 

Stress bisa di akibatkan dari berbagai hal yaitu proses pembedahan, perawatan yang 

lama, kemoterapi, nyeri luka kanker, penampilan serta pasangan hidup. Rasa nyeri 

kronis sering menjadi masalah yang mengganggu aktifitas dikarenakan perjalanan 

penyakit yang cepat dan ganas. Salah satu pendekatan pemenuhan kebutuhan pasien 

kanker payudara yaitu aspek spiritual dan manajemen nyeri dengan terapi 

komplementer SEFT. SEFT merupakan perpaduan teknik yang menggunakan 

energi psikologis dan kekuatan spiritual serta doa untuk mengatasi emosi negatif 

Tujuan karya ilmiah akhir komprehensif  dengan pendekatan evidence based 

nursing ini yaitu menganalisa perbandingan pengaruh terapi SEFT pada kedua 

kasus nyeri kronis dengan kanker payudara. Menggunakan instrument pengukuran 

nyeri NRS (Numeric Rating Scale). Dilakukan terapi SEFT selama 3 hari berturut-turur. 

Kesimpulan karya ilmiah ini setelah diberikan terapi SEFT kepada kedua kasus 

kelolaan yaitu terdapat penurunan skala nyeri yaitu yaitu klien 1 dari skala 6 

menjadi sedangkan klien 2 dari skala nyeri 7 menjadi 5.  

 

 

Kata kunci : Kanker Payudara, Nyeri Kronis, SEFT 

Kepustakaan : 39 buah ( 2015-2022)
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NURSING CARE OF CHRONIC PAIN IN CA MAMMAE CASES AT CA 

CENTER INPATIENT ROOM AL IHSAN HOSPITAL BANDUNG WEST 

JAVA PROVINCE 

EVIDENCE BASED NURSING APPROACH 

 

2023; 104 pages; 2 tables; 1 chart; 20 pictures; 1 attachments 

 

The problem that occurs in breast cancer sufferers is one of them is stress. Stress 

can be caused by various things, namely the process of surgery, long treatment, 

chemotherapy, cancer wound pain, appearance and life partner. Chronic pain is 

often a problem that interferes with activities due to the fast and violent course of 

the disease. One approach to meeting the needs of breast cancer patients is the 

spiritual aspect and pain management with SEFT complementary therapy. SEFT is 

a combination of techniques that use psychological energy and spiritual strength as 

well as prayer to overcome negative emotions. The purpose of this comprehensive 

final scientific work with an evidence based nursing approach is to analyze the 

comparative effect of SEFT therapy in both cases of chronic pain with breast cancer. 

Muse instruments NRS pain measurement (Numeric Rating Scale).SEFT therapy was 

performed for 3 consecutive days. Conclusionthis scientific work after being given 

SEFT therapy to the two managed cases, there was a decrease in the pain scale, 

namely client 1 from a scale of 6 to client 2 from a pain scale of 7 to 5. 

 

 

Keywords: Breast Cancer, Chronic Pain, SEFT 

Libraries: 39 pieces (2015-2022) 
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