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Abstract. Atypical endometrial hyperplasia which is an endometrial charismatic lesion triggered by estrogen in
endometrial tissue with a relative deficiency of the imbalanced effect of progesterone deviation (Hum reprod,
2019). The purpose of this paper is to find out and provide nursing care to Mrs. S with post-laparotomy surgery
indications of atypical endometrial hyperplasia in the Nusa Indah room of Dr. Soeselo Hospital, Tegal Regency.
The method used is a descriptive method and data collection method. From the case review, it was found that the
client's main complaint was post-operative abdominal pain. There are two nursing diagnoses found, namely acute
pain and risk of infection. Interventions are arranged based on the theory of SDKI, SLKI, and SIKI as well as on
the client's condition and can be implemented.
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Abstrak. Hiperplasia endometrium atipik yang merupakan lesi karisnoma endometrium yang dipicu oleh estrogen
pada jaringan endometrium dengan defisensi relatif efek penyimpangan progesteron yang tidak seimbang (Hum
reprod, 2019). Tujuan penulisan ini adalah untuk mengetahui dan memberikan asuhan keperawatan pada Ny. S
dengan post operasi laparatomi indikasi hiperplasia endometrium atipik di ruang nusa indah RSUD dr. Soeselo
Kabupaten Tegal. Metode yang digunakan yaitu metode deskriptif dan metode pengumpulan data. Dari tinjauan
kasus ditemukan keluhan utama klien mengatakan nyeri pada perut post operasi. Terdapat dua diagnosis
keperawatan yang ditemukan yaitu nyeri akut dan risiko infeksi. Intervensi di susun berdasarkan teori pada SDKI,
SLKI, dan SIKI serta pada kondisi klien dan dapat diimplementasikan.

Kata kunci: asuhan keperawatan, post operasi laparatomi, hiperplasia endometrium atipik

1. LATAR BELAKANG
Hiperplasia endometrium merupakan Disfungsi kelenjar endometrium yang disebabkan
oleh tingginya kadar rangsangan hormon estrogen yang tidak diimbangi oleh hormon
progesteron atau kurangnya progesteron. Penebalan endometrium yang tidak normal dapat
terjadi akibat kelainan ini. Hiperplasia endometrium atipikal dapat mengakibatkan kelenjar
stoma yang abnormal karena perkembangan endometrium yang tidak teratur (Sabadell. J et al.,
2022).
Hiperplasia endometrium atipik yang merupakan lesi karisnoma endometrium yang
dipicu oleh estrogen pada jaringan endometrium dengan defisensi relatif efek penyimpangan
progesteron yang tidak seimbang (Hum reprod, 2019). Operasi laparotomi harus segera

dilakukan karena tanda dan gejala hiperplasia endometrium atipikal yang paling sering muncul
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adalah pendarahan abnormal di luar menstruasi dan nyeri di perut, panggul atau saat
berhubungan seksual (Gester et al, 2022).

Laparatomi merupakan salah satu operasi bedah utama melibatkan pemotongan
lubang di dinding perut untuk mengakses organ-organ perut yang bermasalah termasuk yang
menderita keganasan, pendarahan, penyumbatan dan perforasi. Organisasi Kesehatan Dunia
(WHO) melaporkan bahwa jumlah pasien laparotomi di seluruh dunia meningkat 10% setiap
tahunnya. Jumlah pasien yang menjalani laparotomi meningkat drastis. Pada tahun 2019,
terdapat 98 juta pasien pasca-laparotomi (Anita et al., 2023).

Menurut Kemenkes RI di Indonesia tahun 2018, laparotomi mengalami tingkat
pertumbuhan sebesar 5%. Jumlah total prosedur bedah secara keseluruhan adalah 1,2 juta,
dengan 42% di antaranya merupakan operasi laparotomi. Di Jawa Tengah, sekitar 970 pasien
menjalani operasi laparotomi (Kemenkes RI, 2018). Berdasarkan data statistik rekam medis
RSUD Dr. Soeselo Kabupaten Tegal, pada tahun 2021 terjadi 30 kasus laparatomi, tahun 2022
terjadi 33 kasus dan tahun 2023 terjadi 30 kasus (Rekam medis RSUD dr. Soeselo, 2024).

Nyeri dapat disebabkan oleh luka yang terbentuk pada bagian tubuh pasien akibat
operasi. Karena nyeri mencegah pasien untuk kembali beraktivitas seperti biasa dan merupakan
penyebab umum imobilitas, nyeri dapat memperpanjang proses penyembuhan (Samantha,
2019).

Banyak orang merasa nyeri sangat mengganggu bahkan menantang karena potensi
ketidaknyamanan untuk memicu reaksi perilaku dan biologis yang mengakibatkan reaksi fisik
atau psikologis. Perubahan pada keadaan umum, ekspresi wajah, pernapasan, denyut nadi dan
suhu adalah contoh reaksi fisik. Respons psikologis terhadap nyeri juga dapat mengurangi
peradangan dan sistem kekebalan tubuh, sehingga menghambat proses penyembuhan. Stres
juga dapat memicu reaksi semacam ini (Samantha, 2019). Dengan demikian, kesulitan setelah
laparotomi dapat timbul jika tugas perawat dalam perawatan pascaoperasi tidak terpenuhi
dengan baik. (Dictara, dkk. 2019).

Menurut Dorothy Orem peran perawat dalam memberikan asuhan keperawatan
adalah meningkatkan kapasitas seseorang atau keluarga untuk merawat diri mereka sendiri atau
anggota keluarga mereka secara mandiri guna menjaga kesehatan dan kesejahteraan mereka.
Gagasan perawatan diri berfungsi sebagai dasar bagi perawat untuk membantu pasien dan
keluarga menjadi mandiri berdasarkan tingkat ketergantungan mereka, daripada membuat
mereka bergantung pada orang lain. Karena perawatan diri, dalam pandangan Orem adalah
perilaku yang dapat dipelajari melalui proses pembelajaran daripada praktik naluriah (Self et
al., 2018).
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Sebagai tenaga kesehatan profesional, perawat memiliki peran penting yaitu
bertanggung jawab dalam mengelola dan mencegah masalah atau situasi darurat yang
melibatkan hiperplasia endometrium. Perawat dapat diberi tugas promotif, preventif, kuratif
dan rehabilitatif. Perawat promotif membantu klien mempelajari latihan pernapasan dalam,
teknik relaksasi dan teknik distraksi. Perawatan preventif melibatkan hal-hal seperti
menurunkan mobilisasi, perawatan kuratif melibatkan kerja sama untuk memberikan terapi
analgesik dan mendorong klien untuk mengikuti rencana perawatan dan perawatan rehabilitatif
melibatkan menjaga pola makan yang sehat untuk mempercepat penyembuhan luka (Dewi,
dkk. 2020).

Berdasarkan uraian di atas, penulis tertarik untuk mengangkat masalah tersebut
sebagai karya tulis ilmiah dengan judul “ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY. S
DENGAN POST OPERASI LAPARATOMI INDIKASI HIPERPLASIA
ENDOMETRIUM ATIPIK DI RUANG NUSA INDAH RSUD dr. SOESELO
KABUPATEN TEGAL”.

2. KAJIAN TEORITIS
Hiperplasia Endometrium Atipik

Hiperplasia endometrium adalah disfungsi kelenjar endometrium yang disebabkan oleh
tingginya kadar rangsangan hormon estrogen yang tidak diimbangi oleh hormon progesteron
atau kurangnya progesteron. Penyakit ini dapat mengakibatkan penebalan endometrium yang
tidak normal (Christina et al., 2019).
Post Operasi Laparatomi

Laparatomi adalah pembedahan besar yang melibatkan pemotongan lubang pada dinding
perut untuk mengakses organ-organ perut yang bermasalah termasuk yang menderita
keganasan, pendarahan, penyumbatan dan perforasi (Astuti & Kurniawan, 2020).
Asuhan Keperawatan Pada Pasien Dengan Post Partum Spontan

1. Pengkajian

Secara umum pengkajian post partum spontan menurut (Eni Haryati, 2022), meliputi :

Identitas klien

o &

Keluhan utama

Riwayat penyakit sekarang

o o

Riwayat penyakit dahulu

@

Riwayat penyakit keluarga

=h

Riwayat pengobatan dan alergi
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g. Riwayat penyakit dahulu

h. Pola kebiasaan sehari-hari

i. Pemeriksaan fisik

.
3. METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini menggunakan metodologi deskriptif yang di mana informasi dan data

dikumpulkan dari berbagai sumber, termasuk buku teks dan jurnal untuk saling mendukung.
Adapun teknik yang digunakan dalam pengumpulan data karya tulis ilmiah ini, diantaranya

yaitu wawancara, observasi, studi dokumentasi, studi pustaka.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN
Pada bab ini penulis akan menggambarkan lebih detail “Asuhan Keperawatan Pada Ny.

S Dengan Post Operasi Laparatomi Indikasi Hiperplasia Endometrium Atipik Di Ruang Nusa
Indah RSUD dr. Soeselo Kabupaten Tegal”. Pembahasan yang dipaparkan oleh penulis yaitu
pengelolaan selama 2 hari pada tanggal 9 — 10 Januari 2024. Dalam memberikan asuhan
keperawatan, penulis menggunakan pendekatan proses keperawatan yang sistematis, mulai
dari pengkajian hingga evaluasi, berfokus pada klien dan berorientasi pada tujuan asuhan
keperawatan.
Pengkajian

Berdasarkan hasil pengkajian keperawatan terhadap Ny. S dilakukan pada hari selasa,
9 januari 2024 di Ruang Nusa Indah RSUD dr. Soeselo Kabupaten Tegal diperoleh data sebagai
berikut: identitas klien dengan nama Ny. S, usia 48 tahun, status menikah, agama islam, suku
bangsa jawa, pendidikan SMP, pekerjaan ibu rumah tangga, alamat Lebaksiu. Data subjektif :
klien mengatakan nyeri pada perut post operasi P: Nyeri saat bergerak, Q: Nyeri seperti ditekan,
R: Nyeri post operasi dibagian umbilikal regio, hypogastrium, S: Skala nyeri: 5, T: Hilang
timbul ketika bergerak. Data objektif : Klien masih sulit tidur, terdapat perban luka dibagian
perut post operasi laparatomi sepanjanng 15 ¢cm, nyeri tekan dibagian perut, suhu 37,5 [JC,
luka tertutup balut, klien mengatakan masih sulit untuk bergerak.
Diagnosis Keperawatan

Pada tinjauan kasus masalah keperawatan Ny. S dengan post operasi laparatomi
diagnosis yang mungkin muncul meliputi:

1. Nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisik
2. Risiko infeksi dibuktikan dengan efek prosedur invasif

3. Gangguan mobilitas fisik berhubungan dengan nyeri
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4. Risiko defisit nutrisi berhubungan dengan peningkatan kebutuhan metabolisme
Adapun diagnosis yang terdapat dalam pathway namun tidak muncul dalam kasus pada
pengkajian Ny. A dengan post partum spontan, meliputi:
1. Gangguan mobilitas fisik berhubungan dengan nyeri
2. Risiko defisit nutrisi berhubungan dengan peningkatan kebutuhan metabolisme
Kemudian diagnosis yang terdapat dalam pathway dan muncul dalam kasus ini pada
pengkajian Ny. A dengan post partum spontan meliputi:
1. Nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisik
2. Risiko infeksi dibuktikan dengan efek prosedur invasi
Intervensi Keperawatan
Berdasarkan pengkajian pada tanggal 9 Januari 2024 pada Ny. A didapatkan 2 diagnosis
keperawatan dengan intervensi sebagai berikut:
1. Nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisik ditandai dengan klien mengatakn
nyeri perut dibagian umbilika regio, hypogastrium
Penulis menangani diagnosa ini dengan intervensi mengidentifikasi lokasi,
karakteristik, durasi, frekuensi nyeri, identifikasi faktor yang memperberat dan
memperingan nyeri, fasilitasi istirahat dan tidur, kolaborasi pemberian analgetik.
2. Resiko infeksi berhubungan dengan efek prosedur invansif
Intervensi yang akan dilakukan adalah monitori tanda dan gejala infeksi, berikan
perawatan kulit pada area edema, anjurkan meningkatkan asupan nutrisi, ganti balutan
sesuai jumlah eksudat dan drainase, Jadwalkan perubahan posisi setiap 2 jam atau sesuai
Klien.
Implementasi Keperawatan
1. Nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisik
Implementasi yang dilakukan pada tanggal 9 januari 2024 yaitu: mengidentifikasi
lokasi karakteristik nyeri, durasi, frekuensi nyeri, fasilitasi istirahat dan tidur, melakukan
injeksi keterolak 2 amp drip Metronidazole 500mg, pada tanggal 10 januari 2024 melakukan
impelentasi yaitu: mengidentifikasi lokasi karakteristik nyeri, durasi, frekuensi nyeri, fasilitasi
istirahat dan tidur, kolaborasi pemberian obat oral Dofamet 1x250mg, Nefedipin 1x10mg,
Paracetamol 2x500mg
2. Resiko infeksi berhubungan dengan efek prosedur invansif
Implementasi pada diagnosa ini dilakukan pada 9 januari 2024 yaitu: Memonitori tanda

dan gejala infeksi, pada tanggal 10 januari 2024 melakukan impementasi yaitu: Monitor tanda
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dan gejala infeksi, menjelaskan perawatan kulit pada area edema,ganti balutan sesuai eksudat
dan drainase, anjurkan meningkatkan nutrisi.
Evaluasi Keperawatan

Setelah penulis melakukan beberapa tindakan keperawatan pada klien dengan post
partum spontan pada tanggal 9 Januari sampai 10 Januari 2024 didapatkan evaluasi:
1. Nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisiologis (post operasi)

Evaluasi pada diagnosa nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisiologis
(Post operasi) yang dilakukan pada tanggal 9 januari 2024, diperoleh data subjektif, yaitu klien
mengatakan nyeri pada perut post operasi, nyeri ketika bergerak, hilang timbul ketika bergerak,
klien mengatakan tidurnya kurang nyenyak dan mudah terbangun karena nyeri, dengan skala
nyeri 5. Data objektif, yaitu Klien nampak tidurnya kurang nyenyak dan mudah terbangun
karena nyeri pada perut post operasi, klien nampak meringis menahan nyeri, Terdapat luka opst
operasi diabgian perut, keadaan luka nampak tertutup perban 15 cm. Dari data tersebut maka
diagnosa keperawatan nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisiologis(post operasi)
belum teratasi dan intervensi dilanjutkan. Pada tanggal 10 januari 2024, penulis menumukan
data subjektif, yaitu klien mengatakan masih nyeri pada bagian perut, nyeri hilang timbul,
Klien mengatakan tidurnya sudah muali teratur dan tidak mudah terbangun, dengan skala nyeri
4. Data objektif yaitu klien nampak meringis manahan nyeri, nyeri hilang timbul, Klien nampak
tidurnya sudah mulai nyenyak dan tidak mudah bangun, Dari data tersebut maka diagnosa
keperawatan nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisiologis(post operasi)teratasi
sebagian dan lanjutkan intervensi.
2. Resiko infeksi berhubungan dengan efek prosedur invansif

Evaluasi pada diagnosa resiko infeksi berhubungan dengan efek prosedur efek
prosedur invansif, yang dilakukan pada tanggal 9 januari 2024 diperoleh data subjektif klien
mengatakan nyeri pada post operasi, schu tubuh 37,5 [1C. Data objektif yaitu: klien nampak
meringis, terdapat luka jahitan post laparatomi sepanjang 15 cm luka tampak kemerahan. Dari
data tersebut maka diagnosa keperawatan Resiko infeksi berhubungan dengan efek prosedur
invansif belum teratasi dan intervensi dilanjutkan. Pada tanggal 10 januari 2024, penulis
menumukan data subjektif, yaitu klien mengatakan nyeri post operasi, suhu tubuh 37,5 [IC.
Data objektif yaitu: klien nampak meringis, terdapat luka jahitan post laparatomi sepanjang
15cm luka masih tampak kemerahan. Dari data tersebut maka diagnosa keperawatan teratasi
sebagian dan lanjutkan intervensi Resiko infeksi berhubungan dengan efek prosedur invansif

belum teratasi lanjut intervensi.
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5. KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan
1. Pengkajian

Berdasarkan hasil dari tindakan asuhan keperawatan klien yang mengalami post operasi
laparatomi indikasi hiperplasia endometrium atipik pada Ny. S di Ruang Nusa Indah RSUD dr.
Soeselo Kabupaten Tegal, pada tanggal 9 januari samapi 10 januari 2024 maka dengan
menggunakan laporan kasus sebagai dasar, penulis dapat membuat kesimpulan dan
rekomendasi. Informasi yang dikumpulkan memungkinkan dilakukannya kesimpulan berikut :
Data subjektif: Ny. S mengatakan nyeri pada perut post operasi P : Nyeri Ketika bergerak, Q :
Seperti ditekan, R : Nyeri post operasi dibagian umbilikal regio, hypogastrium, S : 5, T :
Hilang timbul jika bergerak, Klien mengatakan sulit tidur. Data Objektif: Ny. S Klien nampak
tidurnya tidak nyenyak dan mudah terbangun karena nyeri pada perut opst operasi, Klien
tampak meringis menahan nyeri, terdapat luka opst operasi dibagian perut, keadaan luka
nampak tertutup perban 15 cm. TD: 120/80 mmHg, N: 110 x/menit, S: 37,5 JC, RR: 22
x/menit.
2. Diagnosisi Keperawatan
Diagnosis keperawatan yang dapat ditegakkan pada pasien dengan post operasi laparatomi
yaitu :

a. Nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisik (post operasi) dibuktikan dengan
data subjektif: klien mengatakan nyeri pada perut post operasi, P: nyeri ketika bergerak,
Q: seperti ditekan, R:nyeri post operasi dibagian umbilikal regio, S: 5, T: hilang timbul
ketika bergerak,Klien mengatakan sulit tidur. Data objektif: Klien namapak tidurnya
tidak nyenyak dan mudah terbangun karena nyeri pada perut opst operasi, klien tampak
meringis menahan nyeri, terdapat luka post operasi dibagian perut, keadaan luka
nampak tertutup perban 15 cm.

b. Resiko infeksi ditandai dengan efek prosedur invansif dibuktikan dengan data subjektif:
klien mengatakan nyeri pada perut post operasi. Data objektif terdapat luka jahitan post
laparatomi sepanjang 15 cm luka tampak kemerahan denga TD: 120/89 mmHg, N: 110
x/menit, S: 37 UC, RR: 22 x/menit.

3. Intervensi Keperawatan

a. Nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisik (Post operasi) dengan intervensi:

identifikasi lokasi, karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas dan intensitas nyeri, berikan

teknik non farmakologis untuk mengurangi rasa nyeri (mis: terapi musik, kompres
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hangat/dingin, teknik nafas dalam), fasilitasi istirahat dan tidur, jelaskan penyebab
priode dan pemicu nyeri, kolaborasi pemberian analgetik, jika perlu

b. Resiko infeksi ditandai dengan efek prosedur invansif dengan intervensi : Monitor
tanda dan gejala infeksi, berikan perawatan kulit pada area edema, ajarkan cara
memeriksa kondisi luka opst operasi, anjurkan meningkatkan asupan nutrisi, monitor
karakteristik luka(mis: drainase, warna, ukuran, bau), monitor tanda-tanda infeksi

4. Implementasi Keperawatan
Implementasi yang dilakukan pada Ny. A dengan post partum spontan diantaranya yaitu:
a. Risiko infeksi dibuktikan dengan faktor risiko ketidakadekuatan pertahanan tubuh
primer (kerusakan integritas kulit, terdapat luka pada vagina grade 1 tanpa jahitan,
terdapat lochea rubra) yaitu : pencegahan infeksi (ajarkan cara mencuci tangan dengan
benar, tingkatkan asupan nutrisi), perawatan pascapersalinan (monitor tanda-tanda
vital, monitor nyeri, monitor keadaan lokia dan pantau perineum, ajarkan dan berikan
perawatan perineum yang tepat, ajarkan ibu mengatasi nyeri secara nonfarmakologis:
misal teknik relaksasi napas dalam), perawatan perineum (kolaborasi pemberian
analgesik).
b. Defisit pengetahuan berhubungan dengan kurang terpapar informasi tentang nutrsi ibu
menyusui yaitu : identifikasi kesiapan dan kemampuan menerima informasi, sediakan
materi dan media pendidikan kesehatan, jadwalkan pendidikan kesehatan sesuai
kesepakatan, berikan materi/edukasi mengenai nutrisi ibu menyusui, berikan
kesempatan untuk bertanya.
5. Evaluasi Keperawatan

Evaluasi keperawatan pada Ny. S dengan Post operasi laparatomi indikasi hiperplasia
endometrium pada 2 diagnosa tersebut bahwa diagnosa pertama teratasi sebagian dan diagnosa
kedua belum teratasi

a. Nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisik (Post operasi)

b. Resiko infeksi ditandai dengan efek prosedur invansif

Saran
1. Untuk Akademik
Untuk institusi diharapkan dapat meningkatkan referensi perpustakaan khususnya
pustaka maternitas yang terbaru, sehingga mahasiswaakan lebih mudah dan banyak

mendapatkan refrensi serta sebagai bahan bacaan.
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2. Untuk Rumah Sakit

Diinginkan Rumah Sakit dapat menambah pendidikan kesehatan pada klien dan
keluarga tentang post operasi laparatomi indikasi hiperplasia endometrium atipik dan dapat
meningkatkan sarana dan prasarana dalam meningkatkan asuhan keperawatan
3. Bagi Pembaca

Menambah pengetahuan dan informasi dapat mencegahn resiko infeksi pada klien
post operasi laparatomi indikasi hiperplasia endometrium atipik
4. Bagi penulis

Penulis diharapkan lebih cermat dalam menyusun artikel ilmiah agar dapat
meningkatkan dan memperbaiki kapasitas dalam rangka peningkatan asuhan keperawatan
kepada klien, khususnya pada kasus pasca operasi laparotomi dengan tanda hiperplasia
endometrium atipikal.
5. Bagi penulis dan keluarga

Untuk mengidentifikasi hiperplasia endometrium atipikal pada anggota keluarga yang
telah menjalani operasi pasca-laparotomi, diharapkan penelitian ilmiah ini dapat memberikan

informasi lebih lanjut.
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