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Abstract. Tumor Left Scapular Region is an abnormal tissue growth in the left scapular area
that can cause pain, mobility disturbances, and decreased upper extremity function. The aim of
writing this case study was to obtain a description of the implementation of nursing care for Ny.
H with Post-Operative Tumor Left Scapular Region in Mawar 2 Ward, RSUD dr. Soeselo, Tegal
Regency. The method used is a case study with a nursing process approach including
assessment, nursing diagnosis, intervention, implementation, and evaluation conducted on
February 89, 2026. The assessment results showed that the patient complained of pain in the
post-operative wound of the left scapula with a pain scale of 5, there was a risk of infection due
to the operative wound, and the patient lacked knowledge about the disease experienced.
Nursing diagnoses established were acute pain, risk of infection, and knowledge deficit. After
nursing actions were carried out for 2x24 hours, pain decreased, no signs of infection were
found in the operative wound, and patient knowledge increased. It can be concluded that the
application of nursing care in patients with Tumor Left Scapular Region was able to help
reduce pain, prevent infection, and increase patient knowledge to support the healing process
optimally.

Keywords: Nursing Care, Post-Operative, Tumor Left Scapular Region, Acute Pain, Infection
Risk, Knowledge Deficit

Abstrak. Tumor Left Scapular Region merupakan pertumbuhan jaringan abnormal pada daerah
skapula kiri yang dapat menyebabkan nyeri, gangguan mobilitas, dan penurunan fungsi
ekstremitas atas. Tujuan penulisan studi kasus ini adalah untuk memperoleh gambaran
pelaksanaan asuhan keperawatan pada Ny. H dengan Post Operasi Tumor Left Scapular Region
di Ruang Mawar 2 RSUD dr. Soeselo Kabupaten Tegal. Metode yang digunakan adalah studi
kasus dengan pendekatan proses keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosis keperawatan,
intervensi, implementasi, dan evaluasi yang dilakukan pada tanggal 08—09 Februari 2026. Hasil
pengkajian menunjukkan pasien mengeluh nyeri pada luka post operasi skapula kiri dengan
skala nyeri 5, terdapat risiko infeksi akibat luka operasi, serta kurangnya pengetahuan pasien
tentang penyakit yang dialami. Diagnosis keperawatan yang ditegakkan yaitu nyeri akut, risiko
infeksi, dan defisit pengetahuan. Setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 2x24 jam,
nyeri berkurang, tidak ditemukan tanda-tanda infeksi pada luka operasi, dan pengetahuan pasien
meningkat. Dapat disimpulkan bahwa penerapan asuhan keperawatan pada pasien dengan
Tumor Left Scapular Region mampu membantu mengurangi nyeri, mencegah infeksi, dan
meningkatkan pengetahuan pasien sehingga mendukung proses penyembuhan secara optimal.

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, Post Operasi, Tumor Left Scapular Region, Nyeri Akut,
Risiko Infeksi, Defisit Pengetahuan
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ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN POST OPERASI TUMOR LEFT SCAPULAR REGION: STUDI
KASUS DI RSUD DR. SOESELO KABUPATEN TEGAL

1. PENDAHULUAN

Tumor merupakan pertumbuhan jaringan abnormal yang terjadi akibat
proliferasi sel yang tidak terkendali. Tumor dapat bersifat jinak (benign) maupun ganas
(malignant) dan dapat muncul pada berbagai jaringan tubuh, termasuk jaringan tulang,
otot, dan jaringan lunak di sekitar daerah skapula. Daerah skapula (scapular region)
merupakan bagian dari gelang bahu yang memiliki struktur anatomi kompleks yang
terdiri dari tulang scapula, otot, pembuluh darah serta saraf yang berperan penting
dalam pergerakan bahu dan ekstremitas atas. Lesi atau tumor yang terjadi pada daerah
ini dapat memengaruhi fungsi bahu serta menyebabkan gangguan mobilitas dan nyeri
kronis pada pasien (Li, S et al., 2025).

Tumor pada regio skapula kiri, termasuk left scapular region, merupakan kasus
yang relatif jarang, namun memiliki kecenderungan keganasan yang cukup tinggi. Lesi
pada area ini dapat berasal dari tulang maupun jaringan lunak di sekitarnya, dengan
spektrum mulai dari tumor jinak seperti osteokondroma hingga tumor ganas seperti
osteosarkoma, kondrosarkoma serta metastasis dari organ lain. Lokasi skapula yang
berdekatan dengan struktur penting seperti pleksus brakialis, pembuluh darah besar dan
otot-otot bahu menyebabkan tumor pada area ini berpotensi menimbulkan gangguan
fungsi ekstremitas atas secara signifikan (Bovee et al., 2021).

Berdasarkan data World Health Organization (WHO) melalui International
Agency for Research on Cancer, pada tahun 2022 terdapat sekitar 20 juta kasus baru
kanker dan sekitar 9,7 juta kematian akibat kanker secara global. WHO memperkirakan
angka kejadian kanker akan mencapai lebih dari 35 juta kasus baru pada tahun 2050.
Menurut Kementerian Kesehatan Republik Indonesia yang mengacu pada data
Globocan, pada tahun 2022 terdapat sekitar 408.661 kasus baru kanker dengan sekitar
242.099 kematian akibat kanker di Indonesia (Kalekar et al., 2025).

Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018, prevalensi
kanker di Indonesia mencapai sekitar 1,79 per 1.000 penduduk. Di Provinsi Jawa
Tengah, prevalensi kanker tercatat lebih tinggi yaitu sekitar 2,11 per 1.000 penduduk.
Prevalensi Tumor Scapular Region di Kabupaten Tegal terdapat 9-13 kasus penderita
berusia >20 tahun (Dinas Kesehatan Kabupaten Tegal 2024). Menurut data dari RSUD
dr. Soeselo Kabupaten Tegal, angka kejadian Tumor Left Scapular Region pada tahun
2023 sebanyak 1 kasus (0,02%), sedangkan pada tahun 2024 mengalami peningkatan
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menjadi 9 kasus (0,21%), dan pada tahun 2025 mengalami peningkatan kembali dengan
angka 15 kasus (0,35%) (Rekam Medis RSUD dr. Soeselo Kabupaten Tegal 2026).

Komplikasi yang dapat terjadi pada tumor regio skapula kiri bergantung pada
jenis, ukuran serta tingkat keganasan tumor. Pada tumor ganas, komplikasi yang sering
muncul yaitu nyeri kronis, keterbatasan pergerakan bahu, kelemahan otot serta
gangguan fungsi ekstremitas atas. Pertumbuhan tumor yang semakin besar juga dapat
menyebabkan destruksi tulang skapula sehingga meningkatkan risiko fraktur patologis.
Selain itu, tumor dapat menekan pembuluh darah dan saraf di sekitar skapula sehingga
menimbulkan gangguan neurovaskular. Deteksi dini dan penatalaksanaan yang tepat
sangat penting untuk mencegah terjadinya komplikasi yang lebih berat (Broida et al.,
2023; Tiwari et al., 2023).

Peran perawat dalam penatalaksanaan nyeri pada pasien dengan tumor regio
skapula kiri sangat penting karena nyeri merupakan salah satu keluhan utama yang
dapat memengaruhi kondisi fisik, psikologis dan kualitas hidup pasien. Perawat
berperan dalam melakukan pengkajian nyeri secara komprehensif serta memberikan
intervensi farmakologis dan non-farmakologis yang tepat (Ranjana et al., 2025).
Berdasarkan latar belakang tersebut, penulis menyusun karya tulis ini untuk
mendeskripsikan penerapan asuhan keperawatan pada Ny. H dengan diagnosis medis
Post Operasi Tumor Left Scapular Region di Ruang Mawar 2 RSUD dr. Soeselo
Kabupaten Tegal.

2. METODE

Metode yang digunakan dalam penulisan karya tulis ilmiah ini adalah studi
kasus dengan pendekatan proses keperawatan. Menurut Hidayat (2021), pengumpulan
data merupakan tahap awal yang sangat penting dalam proses asuhan keperawatan
karena menjadi dasar dalam menentukan masalah kesehatan, menyusun diagnosis
keperawatan, serta merencanakan intervensi yang tepat. Pengumpulan data dilakukan
secara sistematis dan menyeluruh melalui interaksi langsung dengan pasien, keluarga,
maupun melalui pemeriksaan fisik sehingga diperoleh informasi yang akurat mengenai
kondisi biologis, psikologis, sosial, dan spiritual pasien.

Pengumpulan data dilakukan melalui empat cara. Pertama, wawancara

dilakukan secara langsung kepada Ny. H dan keluarga di Ruang Mawar 2 RSUD dr.
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Soeselo Kabupaten Tegal menggunakan komunikasi terapeutik untuk memperoleh data
subjektif maupun objektif. Perawat menanyakan keluhan utama, skala nyeri, faktor yang
memperberat atau mengurangi nyeri, riwayat penyakit, dan riwayat pengobatan yang
pernah dijalani. Kedua, observasi dilakukan dengan mengamati secara langsung kondisi
dan perilaku pasien selama masa perawatan untuk memperoleh data objektif, termasuk
perkembangan kondisi kesehatan dan respons terhadap tindakan yang diberikan
(Budiono, 2020). Ketiga, pemeriksaan fisik dilakukan secara langsung kepada Ny. H
dengan metode head to toe dan IPPA (inspeksi, palpasi, perkusi, auskultasi) untuk
mengetahui kondisi kesehatan secara menyeluruh. Keempat, dokumentasi dilakukan
melalui pengumpulan data dari rekam medis, hasil laboratorium, dan program terapi
yang mendukung penyusunan asuhan keperawatan (Muttaqin, 2021).

Studi kasus ini dilaksanakan pada tanggal 08—09 Februari 2026 di Ruang
Mawar 2 RSUD dr. Soeselo Kabupaten Tegal. Subjek studi kasus adalah Ny. H dengan
diagnosis medis Post Operasi Tumor Left Scapular Region. Proses asuhan keperawatan
meliputi pengkajian, penegakan diagnosis keperawatan, penyusunan intervensi,
pelaksanaan implementasi, dan evaluasi mengacu pada Standar Diagnosis Keperawatan
Indonesia (SDKI), Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI), dan Standar
Luaran Keperawatan Indonesia (SLKI) yang diterbitkan oleh PPNI.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
3.1 Pengkajian

Pengkajian keperawatan dilakukan pada tanggal 08 Februari 2026 pukul 13.00
WIB di Ruang Mawar 2 RSUD dr. Soeselo Kabupaten Tegal. Pasien bernama Ny. H,
berjenis kelamin perempuan, berusia 24 tahun, beragama Islam, berpendidikan SMP,
beralamat di BatuAgung RT 15/04 Balapulang, Kabupaten Tegal. Penanggung jawab
adalah Tn. I (suami), berusia 36 tahun, bekerja sebagai buruh tani.

Ny. H masuk RSUD dr. Soeselo pada tanggal 06 Februari 2026 pukul 19.40
WIB melalui poliklinik bedah dengan keluhan terdapat benjolan pada bagian skapula
sebelah kiri sejak 5 hari sebelum masuk rumah sakit. Dokter spesialis bedah
menganjurkan untuk dilakukan operasi dan rawat inap. Saat dilakukan pengkajian pada
tanggal 08 Februari 2026, pasien mengeluhkan nyeri pada luka post operasi skapula kiri
dengan karakteristik sebagai berikut: P (Provoking): nyeri bertambah ketika banyak

4 Jurnal Praba VOLUME 4 NO 2 JUNI 2026



e-ISSN : 3030-8283; p-ISSN : 3030-8828 Hal 440-456

bergerak; Q (Quality): nyeri seperti ditusuk-tusuk; R (Region): nyeri di bagian skapula
sebelah kiri; S (Severity): skala nyeri 5; T (Time): nyeri hilang timbul. Pasien juga
mengatakan merasa lemas dan baal di bagian skapula kiri.

Pada pemeriksaan fisik ditemukan: keadaan umum baik, kesadaran compos
mentis (GCS 15). Tanda-tanda vital: tekanan darah 118/83 mmHg, nadi 80x/menit, suhu
36,7°C, respirasi 20x/menit, SpO2 98%. Berat badan 55 kg, tinggi badan 157 cm.
Pemeriksaan muskuloskeletal: terdapat balutan luka operasi pada regio skapula kiri
ukuran 5 cm, tidak ada oedema, tidak terdapat rembesan pus/cairan pada balutan luka,
terdapat nyeri tekan pada regio skapula kiri, kekuatan otot ekstremitas atas kiri 4 (dapat
menahan tetapi kurang dari normal), kekuatan otot ekstremitas atas kanan dan bawah 5
(normal). Pemeriksaan integumen: warna kulit sawo matang, turgor kulit baik, terdapat
luka post operasi pada regio skapula kiri, balutan tampak bersih, tidak ada perdarahan,
terdapat nyeri tekan. Klien juga belum memahami tentang penyakitnya karena baru
mengetahuinya ketika masuk rumah sakit.

Hasil pemeriksaan laboratorium pada tanggal 07 Februari 2026 menunjukkan:
leukosit 9,6 (103/uL), eritrosit 4,6 (106/uL), hemoglobin 13,3 g/dL, hematokrit 40%,
MCV 87 fL, MCH 29 pg, MCHC 33 g/dL, trombosit 340 (103/uL), neutrofil 69,20%,
limfosit 33,50%, monosit 5,50%, APTT 30,0 detik, PT 10,4 detik, HBsAg non reaktif.
Seluruh nilai laboratorium berada dalam batas normal.

Program terapi yang diberikan meliputi: NaCl 0,9% 20 tpm (intravena),
ceftriaxone 2x1 gr (intravena), ketorolac 3x500 mg (intravena), omeprazole 1x40 mg
(intravena), ondansentron 2x4 mg (intravena), dan paracetamol 3x1 gr (intravena/oral).

Hasil pengkajian ini sesuai dengan penelitian Wahyudi et al. (2023) yang
menyatakan bahwa pertumbuhan tumor pada regio skapula kiri dapat menyebabkan
penekanan pada jaringan sekitar, termasuk otot, pembuluh darah, dan saraf, sehingga
menimbulkan nyeri, keterbatasan mobilitas bahu, dan gangguan fungsi ekstremitas atas.
3.2 Diagnosis Keperawatan

Berdasarkan hasil pengkajian pada Ny. H, penulis menegakkan tiga diagnosis
keperawatan berdasarkan SDKI (PPNI, 2025) sebagai berikut:

Pertama, Nyeri Akut berhubungan dengan agen pencedera fisik (prosedur
operasi). Data subjektif: pasien mengeluh nyeri pada luka operasi skapula kiri, skala

nyeri 5, nyeri seperti ditusuk-tusuk, hilang timbul, bertambah saat bergerak. Data
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objektif: pasien tampak meringis, berbaring miring ke kanan, lemas, terdapat luka post
operasi dengan panjang +4 cm, kulit sekitar luka kemerahan, tanda-tanda vital dalam
batas normal. Diagnosis ini ditegakkan sebagai prioritas pertama karena nyeri
merupakan keluhan utama yang paling dirasakan pasien dan mengganggu kebutuhan
fisiologis dasar. Menurut teori Abraham Maslow, nyeri akut termasuk dalam kebutuhan
fisiologis yang harus dipenuhi terlebih dahulu.

Kedua, Risiko Infeksi ditandai dengan efek prosedur invasif. Data objektif:
terdapat luka post operasi pada area skapula kiri, balutan terpasang, terdapat kemerahan
di area kulit sekitar luka, pasien terpasang infus intravena. Menurut Potter dan Perry
(2021), prosedur invasif seperti tindakan operasi dan pemasangan alat invasif dapat
meningkatkan risiko infeksi karena terjadi kerusakan pada pertahanan tubuh primer
yaitu kulit. Hal ini diperkuat oleh penelitian Fitriani et al. (2023) yang menyatakan
bahwa pasien post operasi memiliki risiko tinggi mengalami infeksi nosokomial.

Ketiga, Defisit Pengetahuan berhubungan dengan kurang terpapar informasi
mengenai penyakit dan perawatan post operasi tumor left scapular region. Data
subjektif: pasien mengatakan belum mengerti tentang penyakitnya dan belum
memahami perawatan luka post operasi. Data objektif: pasien tampak bingung ketika
ditanya tentang penyakit tumor. Diagnosis ini diangkat karena menurut PPNI (2017),
diagnosis dapat ditegakkan apabila ditemukan tanda gejala mayor sekitar 80-100%, dan
pada kasus ini terdapat kesesuaian dengan gejala mayor 80%.

3.3 Intervensi Keperawatan

Intervensi keperawatan disusun berdasarkan SIKI dan SLKI (PPNI, 2018;
2019) sebagai berikut:

Pertama, untuk diagnosis Nyeri Akut, intervensi utama adalah Manajemen
Nyeri (1.08238) dengan tujuan setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 2x24 jam
tingkat nyeri menurun. Kriteria hasil: keluhan nyeri menurun, meringis menurun,
gelisah menurun. Tindakan observasi meliputi: identifikasi karakteristik, durasi,
frekuensi, kualitas, intensitas nyeri; identifikasi skala nyeri; identifikasi respons nyeri
non verbal; identifikasi faktor yang memperberat dan memperingan nyeri. Tindakan
terapeutik meliputi: berikan teknik nonfarmakologis untuk mengurangi rasa nyeri
(teknik relaksasi napas dalam); kontrol lingkungan yang memperberat rasa nyeri;

fasilitasi istirahat dan tidur. Tindakan edukasi: ajarkan teknik non farmakologis untuk
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mengurangi rasa nyeri; anjurkan menggunakan analgetik secara tepat. Kolaborasi:
pemberian analgetik sesuai program terapi.

Kedua, untuk diagnosis Risiko Infeksi, intervensi utama adalah Pencegahan
Infeksi (1.14539) dengan tujuan setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 2x24
jam tingkat infeksi menurun. Kriteria hasil: nyeri berkurang, kemerahan berkurang.
Tindakan observasi: monitor tanda dan gejala infeksi lokal dan sistemik. Tindakan
terapeutik: cuci tangan sebelum dan sesudah kontak dengan pasien; pertahankan teknik
aseptik pada pasien berisiko tinggi. Tindakan edukasi: jelaskan tanda dan gejala infeksi;
ajarkan cara mencuci tangan dengan benar; ajarkan cara memeriksa kondisi luka
operasi; anjurkan meningkatkan asupan nutrisi dan cairan. Kolaborasi: pemberian
antibiotik sesuai program terapi.

Ketiga, untuk diagnosis Defisit Pengetahuan, intervensi utama adalah Edukasi
Kesehatan (I1.12383) dengan tujuan setelah dilakukan tindakan keperawatan selama
2x24 jam tingkat pengetahuan meningkat. Kriteria hasil: kemampuan menjelaskan
pengetahuan tentang suatu topik meningkat, pertanyaan tentang masalah yang dihadapi
menurun. Tindakan observasi: identifikasi kesiapan dan kemampuan menerima
informasi. Tindakan terapeutik: sediakan materi dan media pendidikan kesehatan;
jadwalkan pendidikan kesehatan sesuai kesepakatan; berikan kesempatan untuk
bertanya. Tindakan edukasi: jelaskan faktor risiko yang dapat mempengaruhi kesehatan;
ajarkan perilaku hidup bersih dan sehat.

Penyusunan intervensi ini sejalan dengan penelitian Andarmoyo (2021) yang
menyatakan bahwa manajemen nyeri bertujuan membantu mengurangi intensitas nyeri,
meningkatkan rasa nyaman, dan memperbaiki kemampuan aktivitas pasien post operasi.
3.4 Implementasi Keperawatan

Implementasi keperawatan dilaksanakan selama 2x24 jam pada tanggal 08—09
Februari 2026 sesuai dengan intervensi yang telah disusun.

Untuk diagnosis nyeri akut, pada tanggal 08 Februari 2026 penulis melakukan:
mengidentifikasi karakteristik, durasi, frekuensi, lokasi, dan skala nyeri (respons: skala
nyeri 5, nyeri seperti ditusuk-tusuk, hilang timbul); mengkaji tanda-tanda vital (TD:
118/83 mmHg, N: 80x/menit, S: 36,7°C, RR: 20x/menit); mengidentifikasi faktor yang
memperberat dan memperingan nyeri; memberikan teknik non-farmakologis yaitu

teknik relaksasi napas dalam; memberikan obat ceftriaxone 1 gr dan ketorolac 500 mg



ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN POST OPERASI TUMOR LEFT SCAPULAR REGION: STUDI
KASUS DI RSUD DR. SOESELO KABUPATEN TEGAL

melalui intravena. Pada tanggal 09 Februari 2026, implementasi dilanjutkan dengan
memonitor skala nyeri (skala berkurang menjadi 3), memberikan obat ceftriaxone 1 gr
dan ketorolac 500 mg melalui intravena, serta menganjurkan pasien melakukan teknik
relaksasi napas dalam secara mandiri.

Tindakan manajemen nyeri yang dilakukan sejalan dengan penelitian
Andarmoyo (2021) bahwa manajemen nyeri dilakukan melalui pengkajian nyeri secara
komprehensif, pemantauan tanda vital, pemberian teknik relaksasi, serta kolaborasi
terapi farmakologis. Penelitian Sari dan Putri (2023) menyatakan bahwa teknik relaksasi
napas dalam efektif dalam menurunkan skala nyeri pada pasien post operasi. Pemberian
analgetik ketorolac secara intravena efektif membantu mengurangi nyeri akut
pascapembedahan karena bekerja menghambat sintesis prostaglandin (Ramadhan et al.,
2022).

Untuk diagnosis risiko infeksi, pada tanggal 08 Februari 2026 penulis
melakukan: memonitor tanda dan gejala infeksi; menjelaskan tanda dan gejala infeksi
kepada pasien; mencuci tangan sebelum dan sesudah kontak dengan pasien. Pada
tanggal 09 Februari 2026, penulis melakukan perawatan luka (luka tampak bagus, tidak
ada pus/nanah, jahitan mulai mengering) dan menganjurkan pasien untuk rutin
perawatan luka 2 hari sekali di puskesmas atau klinik terdekat. Tindakan pencegahan
infeksi ini sejalan dengan penelitian Syadza (2024) bahwa perawatan luka dengan
prinsip aseptik dapat membantu menurunkan risiko infeksi pada luka post operasi.
Penelitian Wahyuni dan Lestari (2023) menegaskan bahwa kepatuhan hand hygiene
berpengaruh terhadap penurunan angka kejadian infeksi nosokomial.

Untuk diagnosis defisit pengetahuan, pada tanggal 08 Februari 2026 penulis
menjadwalkan pendidikan kesehatan sesuai kesepakatan. Pada tanggal 09 Februari
2026, penulis mengidentifikasi kesiapan dan kemampuan menerima informasi;
menyediakan materi dan media pendidikan kesehatan berupa leaflet dan lembar balik
tentang tumor; menjelaskan faktor risiko yang dapat mempengaruhi kesehatan;
memberikan kesempatan bertanya. Hal ini sejalan dengan penelitian Prastiwi et al.
(2024) yang menyebutkan bahwa edukasi komprehensif diperlukan untuk mencapai

perubahan perilaku yang sukses pada pasien dengan tumor.
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3.5 Evaluasi Keperawatan

Evaluasi dilakukan menggunakan format SOAP pada tanggal 08 dan 09
Februari 2026. Untuk diagnosis Nyeri Akut, evaluasi tanggal 08 Februari 2026
menunjukkan masalah belum teratasi: S: pasien masih mengatakan nyeri pada luka
operasi, skala nyeri 5, nyeri seperti disayat-sayat, hilang timbul; O: pasien tampak
berbaring lemas dan sedikit meringis; A: masalah nyeri akut belum teratasi; P: lanjutkan
monitor skala nyeri, lanjutkan tanda dan gejala nyeri, anjurkan teknik non farmakologis,
kolaborasi pemberian analgetik. Evaluasi tanggal 09 Februari 2026 menunjukkan
masalah teratasi: S: pasien mengatakan nyeri sudah berkurang, skala nyeri 2, nyeri
seperti ngilu, nyeri saat mengangkat beban yang terlalu berat; O: pasien tampak duduk
di atas tempat tidur, lebih segar, tidak meringis dan tidak lemas; A: masalah nyeri akut
teratasi; P: anjurkan melakukan teknik relaksasi napas dalam secara mandiri, hentikan
intervensi. Hal ini sejalan dengan penelitian Maulana dan Yusuf (2022) bahwa
diagnosis nyeri akut pada pasien tumor left scapular region dapat teratasi dengan
manajemen nyeri yang komprehensif.

Untuk diagnosis Risiko Infeksi, evaluasi tanggal 08 Februari 2026
menunjukkan masalah belum teratasi: S: pasien masih mengeluh nyeri di bagian luka
operasi; O: pasien tampak berbaring lemas, kulit area luka kemerahan; A: masalah
risiko infeksi belum teratasi; P: lanjutkan monitor tanda dan gejala infeksi, bersihkan
luka dengan cairan NaCl, kolaborasi pemberian antibiotik. Evaluasi tanggal 09 Februari
2026 menunjukkan masalah teratasi: S: pasien mengatakan lukanya sudah mulai
mengering dan lebih nyaman setelah dilakukan perawatan luka; O: pasien tampak lebih
segar, luka post operasi sekitar +4 cm, jahitan sudah mulai mengering, tidak ada
pus/nanah; A: masalah risiko infeksi teratasi; P: anjurkan perawatan luka 2 hari sekali di
klinik/puskesmas, hentikan intervensi. Hal ini sejalan dengan penelitian Rahmawati et
al. (2023) yang menyatakan bahwa perawatan luka efektif mencegah infeksi pada pasien
post operasi.

Untuk diagnosis Defisit Pengetahuan, evaluasi tanggal 08 Februari 2026
menunjukkan masalah belum teratasi: S: pasien mengatakan belum mengerti tentang
penyakitnya; O: pasien tampak bingung saat ditanya tentang penyakit tumor; A:
masalah defisit pengetahuan belum teratasi; P: identifikasi kesiapan menerima

informasi, sediakan materi pendidikan kesehatan, berikan kesempatan bertanya.
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Evaluasi tanggal 09 Februari 2026 menunjukkan masalah teratasi: S: pasien mengatakan
sudah lebih tahu tentang penyakit tumor dan paham tentang pola hidup dan makan yang
baik; O: pasien tampak paham dan mengerti materi yang diberikan, antusias bertanya,
mampu menjelaskan kembali materi yang telah disampaikan; A: masalah defisit
pengetahuan teratasi; P: hentikan intervensi. Hal ini sejalan dengan penelitian Lestari et
al. (2023) bahwa pendidikan kesehatan pada pasien post operasi berpengaruh terhadap

peningkatan tingkat pengetahuan dalam melakukan perawatan mandiri.

4. KESIMPULAN

Berdasarkan  hasil  pengkajian, diagnosis keperawatan, intervensi,
implementasi, dan evaluasi yang dilakukan pada Ny. H dengan Post Operasi Tumor
Left Scapular Region di Ruang Mawar 2 RSUD dr. Soeselo Kabupaten Tegal selama
2x24 jam (0809 Februari 2026), dapat disimpulkan sebagai berikut:

Pengkajian menunjukkan data subjektif berupa nyeri pada luka operasi dengan
skala 5, nyeri seperti ditusuk-tusuk, hilang timbul, bertambah saat bergerak, serta pasien
belum mengerti tentang penyakitnya. Data objektif meliputi ekspresi meringis, luka post
operasi di skapula kiri sepanjang +4 cm dengan kemerahan di sekitar luka, tidak ada
rembesan pus, hasil TTV dalam batas normal (TD: 118/83 mmHg, N: 80x/menit, RR:
20x/menit, S: 36,7°C, SpO2: 98%).

Tiga diagnosis keperawatan yang ditetapkan adalah: (1) Nyeri Akut
berhubungan dengan agen pencedera fisik (prosedur operasi); (2) Risiko Infeksi ditandai
dengan efek prosedur invasif; (3) Defisit Pengetahuan berhubungan dengan kurang
terpapar informasi mengenai penyakit dan perawatan post operasi Tumor Left Scapular
Region.

Intervensi yang disusun meliputi: manajemen nyeri untuk diagnosis pertama,
pencegahan infeksi untuk diagnosis kedua, dan edukasi kesehatan untuk diagnosis
ketiga. Implementasi dilaksanakan sesuai intervensi yang telah disusun selama 2x24
jam, meliputi identifikasi dan pemantauan nyeri, pemberian teknik relaksasi napas
dalam, kolaborasi pemberian analgetik (ketorolac) dan antibiotik (ceftriaxone),
perawatan luka dengan prinsip aseptik, serta penyampaian pendidikan kesehatan tentang

tumor dan perawatan luka.

10 Jurnal Praba VOLUME 4 NO 2 JUNI 2026



e-ISSN : 3030-8283; p-ISSN : 3030-8828 Hal 440-456

Evaluasi akhir pada tanggal 09 Februari 2026 menunjukkan: (1) Nyeri Akut
teratasi, skala nyeri menurun dari 5 menjadi 2; (2) Risiko Infeksi teratasi, luka mulai
mengering, tidak ada tanda-tanda infeksi; (3) Defisit Pengetahuan teratasi, pasien
mampu memahami dan menjelaskan kembali informasi tentang penyakitnya.

Penerapan asuhan keperawatan yang komprehensif pada pasien dengan Tumor
Left Scapular Region terbukti mampu membantu mengurangi nyeri, mencegah infeksi,
dan meningkatkan pengetahuan pasien sehingga mendukung proses penyembuhan

secara optimal.

5. SARAN

Bagi institusi pendidikan, diharapkan hasil studi kasus ini dapat menjadi
referensi tambahan bagi mahasiswa maupun pengajar guna meningkatkan ilmu
pengetahuan mengenai keperawatan medikal bedah, terutama asuhan keperawatan pada
pasien tumor.

Bagi rumah sakit, diharapkan hasil studi kasus ini dapat menjadi referensi
untuk meningkatkan asuhan keperawatan pada pasien dengan Tumor Left Scapular
Region, termasuk peningkatan mutu pelayanan keperawatan yang komprehensif dan
profesional.

Bagi pembaca, diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan mengenai
penyebab, tanda dan gejala, serta penanganan yang tepat pada penyakit Tumor Left
Scapular Region sehingga dapat dilakukan deteksi dini dan pencegahan komplikasi

secara lebih luas.
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