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ABSTRAK 

Shofiatin Nur Azizah 

402022126 

ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT POST OPERASI RADIKAL 

MASTEKTOMI DI RUANG CA CENTER RUMAH SAKIT AL-IHSAN 

PROVINSI JAWA BARAT: PENDEKATAN EVIDANCE BASED NURSING 

TERAPI DZIKIR 

Carcinoma Mammae merupakan pertumbuhan sel abnormal yang berlangsung 

cepat, menginfiltrasi jaringan sekitar dan dapat menyebar jauh ke bagian organ 

tubuh lain. Insiden kanker payudara di Indonesia terjadi peningkatan kasus. Salah 

satu tindakan medis untuk mengatasi penyebaran sel kanker payudara yaitu dengan 

operasi pengangkatan payudara (mastektomi). Masalah utama yang timbul setelah 

mastektomi yaitu nyeri post operasi, nyeri disebabkan oleh luka operasi yang 

berlangsung dalam waktu singkat akibat adanya luka insisi bekas pembedahan. 

Menurunkan nyeri dapat diberikan terapi dzikir. Tujuan penulisan ini adalah 

melakukan asuhan keperawatan pada dua pasien kanker payudara dengan masalah 

keperawatan nyeri post operasi dengan intervensi terapi dzikir. Metode yang 

digunakan studi kasus dengan teknik pengumpulan data melalui wawancara, 

observasi, pemeriksaan fisik, pendokumentasian, pelaksanaan terapi dzikir selama 

10 menit diberikan dua kali dalam satu hari selama empat hari. Hasil analisis kasus 

dari pemberian terapi dzikir ini efektif dalam penurunan nyeri post operasi, pasien 

pertama dari skala 6 menjadi 2 (0-10) dan pasien kedua dari skala 7 menjadi 3 (0-

10). Maka dapat disimpulkan bahwa terapi dzikir selama 10 menit efektif terhadap 

penurunan tingkat nyeri. Analisis kasus ini dapat menjadi referensi intervensi 

keperawatan dan dasar untuk pengembangan teori-teori dalam penurunan nyeri post 

operasi kanker payudara. 

 

Kata kunci: kanker payudara, mastektomi, nyeri post operasi, terapi dzikir 
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ABSTRACT 

Shofiatin Nur Azizah 

402022126 

NURSING CARE OF ACUTE PAIN POST OPERATING RADICAL 

MASTECTOMY IN CA CENTER ROOM AL-IHSAN HOSPITAL, WEST 

JAVA PROVINCE: EVIDANCE BASED NURSING APPROACH TO 

DHIKR THERAPY 

Carcinoma Mammae is an abnormal cell growth that takes place quickly, infiltrates 

the surrounding tissue and can spread far to other parts of the body. The incidence 

of breast cancer in Indonesia has increased cases. One of the medical measures to 

overcome the spread of breast cancer cells is by breast removal surgery 

(mastectomy). The main problem after mastectomy is postoperative pain, pain 

caused by a surgical wound that lasts a short time due to a surgical incision. 

Reducing pain can be given dhikr therapy. The purpose of this paper is to provide 

nursing care to two breast cancer patients with postoperative pain nursing problems 

with dhikr therapy interventions. The method used was a case study with data 

collection techniques through interviews, observation, physical examination, 

documentation, the implementation of dhikr therapy for 10 minutes was given twice 

a day for four days. The results of the case analysis from giving dhikr therapy were 

effective in reducing postoperative pain, the first patient was from a scale of 6 to 2 

(0-10) and the second patient was from a scale of 7 to 3 (0-10). It can be concluded 

that dhikr therapy for 10 minutes is effective in reducing pain levels. This case 

analysis can be a reference for nursing interventions and a basis for developing 

theories in reducing postoperative breast cancer pain. 

 

Keywords: breast cancer, mastectomy, postoperative pain, dhikr therapy 
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