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ABSTRAK

Introduction: Untuk ibu pasca-sc, nyeri akut adalah masalah yang signifikan karena dapat
membuat pasien merasa tidak nyaman, khawatir, atau ketakutan, mengubah kepribadian atau
perilaku mereka, mengganggu tidur mereka, dan meningkatkan angka morbiditas dan kematian.
Untuk memerangi mereka, berbagai terapi dapat digunakan. Tujuan karya ilmiah ini adalah untuk
menjelaskan asuhan keperawatan nyeri akut pada ibu post Sc. Methods: Sebuah studi kasus
digunakan untuk desain. Dimanfaatkan tiga klien, salah satunya adalah ibu pasca SC di ruang
obgyn. Masalah yang diangkat adalah ketidaknyamanan yang luar biasa. Tiga sampel digunakan,
semuanya memiliki masalah nyeri akut. Ketiga sampel mendapatkan perawatan medis yang terdiri
dari suntikan dan luka rawat inap pada bekas luka sc. Tindakan mandiri perawat dilakukan sesuai
dengan anjuran dokter dan SOP, serta meliputi pemberian terapi non farmakologi yaitu terapi
relaksasi nafas dalam. Result: sebelum diberikan asuhan keperawatan, skala nyeri pada klien 1
sebesar 7, klien 2 sebesar 8, klien 3 sebesar 7 setelah diberikan asuhan keperawatan selama 2 kali
kunjungan, skala nyeri pada klien 1 sebesar 5, klien 2 sebesar 5, klien 3 sebesar 4. Discussion:
Penelitian ini dapat dijadikan sebagai tambahan informasi dan pedoman bagi peneliti selanjutnya
yang menghubungkan antara penderitaan ibu post SC dengan masalah penderitaan nyeri akut
dengan edukasi relaksasi nafas dalam. Terdapat perbedaan respon klien terhadap intervensi yang
diberikan karena kemampuan setiap orang dalam mengelola nyeri berbeda.

Kata kunci: Ibu Post Sc, Nyeri Akut, Terapi Relaksasi Nafas Dalam



BAB I
PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

Diperlukan teknik medis yang disebut sectio caesarea (SC) untuk membantu kelahiran
yang tidak dapat dilakukan secara teratur karena masalah kesehatan ibu atau kondisi janin.
Prosedur ini digambarkan menyebabkan luka pada perut dan dinding rahim, membuka vagina,
atau melakukan histerektomi untuk mengeluarkan janin dari rahim.

Arda dan Hartati (2002). Guyton mengklaim dalam (Santika & Iskandar, 2021) bahwa
operasi caesar adalah cara mengeluarkan satu bayi atau lebih melalui sayatan yang masuk ke
perut ibu (laparotomi) dan rahim (hisotomi). Sectio caesarea terjadi ketika dinding rahim yang
masih utuh dipotong untuk melahirkan bayi dengan berat lebih dari 5000 gram.

Pada tahun 2016, Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menetapkan norma global untuk
operasi caesar 5-15% per 1000 kelahiran hidup, dengan operasi caesar terhitung sekitar 10-15%
dari semua persalinan. Menurut temuan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018, prevalensi
persalinan sesar di Indonesia adalah 17,6%, dengan angka tertinggi terjadi di wilayah DKI
Jakarta (31,3%) dan angka terendah terjadi di Papua (6,7%). (Sulistianingsih & Bantas, 2019).

Menurut  (Wijiyanti, 2010) pasien yang mengalami kerusakan mengalami
ketidaknyamanan pasca operasi sebagai perhatian. Nyeri yang tidak terkelola dapat
mempengaruhi mobilitas pasien serta sistem pernapasan, kardiovaskuler, dan muskuloskeletal
mereka. Teknik manajemen nyeri farmakologis dan/atau non farmakologis dapat mengurangi
ketidaknyamanan. EFT atau taping dapat digunakan sebagai terapi tambahan untuk mengatasi
nyeri SC pasca operasi tanpa menggunakan obat (Latifah & Rahmawati, 2018). Tindakan SC

secara fisik mengakibatkan rasa tidak nyaman pada perut yang bersumber dari luka operasi



(Arwani et al, 2012). Mayoritas pasien pasca operasi caesar melaporkan ketidaknyamanan
ringan hingga berat. Dibandingkan dengan persalinan biasa, yang hanya menyebabkan
ketidaknyamanan pada sekitar 9% kasus, persalinan SC menyebabkan rasa sakit sekitar 27,3%
lebih banyak. Pada hari pertama setelah operasi caesar, ketidaknyamanan semakin
parah.(Akbar dkk,2014).

Kelahiran SC mempengaruhi ibu dalam berbagai cara, baik dan buruk. Jika wanita tidak
dapat melahirkan secara normal, efek menguntungkan dari tindakan SC dapat membantu ibu
melahirkan. Jika disalahgunakan, efek nyeri dapat berpengaruh pada karakteristik psikologis
seperti kecemasan, ketakutan, perubahan kepribadian, perilaku, dan gangguan tidur. Fisiologi
nyeri mempengaruhi peningkatan morbiditas dan kematian (Latifah & Rahmawati, 2018). Plus,
itu bisa melukai persepsi ibu tentang dirinya sendiri. karena ibu kehilangan pengalaman
persalinan alami dan hilangnya harga diri yang disebabkan oleh perubahan citra tubuhnya
akibat operasi (Juliathi et al., 2021).

Perawatan farmakologis dan nonfarmakologis digunakan untuk merawat individu pasca
SC dengan masalah nyeri akut. Obat analgesik narkotik diberikan secara intravena dan
intramuskular dalam pengendalian nyeri farmakologis. Namun, pasien masih merasakan nyeri
yang signifikan, sehingga memerlukan terapi dan intervensi lebih lanjut karena penggunaan
analgesik biasa sebagai bentuk manajemen nyeri tidak mencukupi.

Berdasarkan paparan di atas, penulis ingin melakukan studi kasus mengenai asuhan
keperawatan tentang masalah keperawatan nyeri akut dengan indikasi post tindakan SC pada
ibu melahirkan. Kondisi ibu pasca SC dengan masalah nyeri akut dapat diperbaiki dengan
tindakan perawat yang mandiri dan profesional untuk mengurangi efek negatif dari nyeri yang

berkembang.



1.2 Tujuan
1.2.1 Tujuan umum
Untuk melakukan asuhan keperawatan pada pasien post sc di Rumah Sakit Dr Sudarsono
Pasuruan.
1.2.2 Tujuan khusus
a. Melakukan pengkajian keperawatan dan analisa data pada pasien post sc di Rumah Sakit
Dr Sudarsono Pasuruan.
b. Merumuskan diagnosa keperawatan pada pasien post sc di Rumah Sakit Dr Sudarsono
Pasuruan.
c. Menemukan intervensi keperawatan pada pasien post sc di Rumah Sakit Dr Sudarsono
Pasuruan.

d. Melakukan implementasi keperawatan pada pasien post sc di Rumah Sakit Dr Sudarsono

Pasuruan.
1.3 Manfaat
1.3.1 Teoritis

Untuk menambah pengetahuan bagi pembaca di perpustakaan dan berbagai masukan bagi
fakultas kesehatan Universitas Tribhuwana Tungga Dewi.
1.3.2 Praktis
Merencanakan, melaksanakan, dan mengevaluasi program perawatan nifas sebagai
sumber bagi pengambil keputusan dan pelaksanaan program di fakultas kesehatan Universitas

Tribhuwana Dewi atau di RS Dr. Sudarsono Pasuruan.
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