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NURSING CARE FOR MRS. S  

WITH SPIRITUAL DISTRESS DUE TO CARCINOMA MAMMAE  

IN SANJIWANI GIANYAR HOSPITAL IN 2025 

 

ABSTRACT 

 

Breast cancer is a type of cancer that occurs when malignant cells grow within 

breast tissue. The most common signs include changes in the breast, palpable 

abnormalities, and nipple discharge, often accompanied by spiritual distress. The 

purpose of this case report is to understand the nursing care provided to a patient 

experiencing spiritual distress due to carcinoma mammae in Ayodya Building, 3rd 

Floor, Class 1, Sanjiwani Regional Hospital, Gianyar. This scientific paper uses a 

descriptive design in the form of a case report of nursing care, conducted from April 

11–15, 2025. The case was conducted on a patient with a medical diagnosis of 

carcinoma mammae, referred to as Mrs. S. Based on the assessment, Mrs. S 

complained of a lump in her right breast and expressed deep sadness, hopelessness, 

and a loss of life’s meaning. She also reported losing the motivation to pray due to 

disappointment with her condition. The nursing diagnosis formulated was spiritual 

distress. After five days of intervention focusing on spiritual support and coping 

promotion, with additional support through spiritual encouragement, results 

showed improvement. Mrs. S reported increased life purpose, meaning, and 

empowerment, while anger toward God and feelings of guilt decreased. Her ability 

to engage in religious practices improved as well. 

 

Keywords   : carcinoma mammae, distress, nursing care 
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ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY. S  

DENGAN DISTRES SPIRITUAL AKIBAT CARCINOMA MAMMAE  

DI RSUD SANJIWANI GIANYAR TAHUN 2025 

 

 

ABSTRAK 

 

Kanker payudara adalah jenis kanker yang terjadi ketika sel-sel ganas tumbuh di 

dalam jaringan payudara. Tanda yang paling umum terjadi adalah perubahan 

payudara, perubahan yang terasa saat perabaan dan keluarnya cairan dari puting, 

dengan masalah keperawatan distres spiritual. Tujuan dilakukannya laporan kasus 

ini untuk mengetahui bagaimana asuhan keperawatan dengan pasien distres 

spiritual akibat carsinoma mammae di gedung ayodya lantai 3 kelas 1 RSUD 

Sanjiwani Gianyar. Desain yang digunakan pada karya tulis ilmiah ini yaitu 

penelitian deskriptif dengan desain laporan kasus berupa asuhan keperawatan, yang 

dilaksanakan pada tanggal 11-15 April 2025. Hasil dari laporan kasus telah 

dilakukan pada pasien dengan diagnosa medis carsinoma mammae berinisial Ny. 

S. Berdasarkan hasil pengkajian Ny. S pasien mengeluh benjolan pada payudara 

sebelah kanan, pasien mengaku mengalami kesedihan yang mendalam, merasa 

putus asa, serta kehilangan makna hidup, pasien mengaku kehilangan semangat 

ibadah  karena kecewa dengan kondisi yang dialaminya. Diagnosis keperawatan 

yang dirumuskan adalah distres spiritual. Setelah dilakukan intervensi selama 5x24 

jam dengan intervensi utama dukungan spiritual dan promosi koping dengan 

intervensi pendukung promosi dukungan spiritual diperoleh hasil Ny. S  pasien 

menyatakan tujuan hidup meningkat, pasien mengatakan makna hidup meningkat, 

perasaan keberdayaan meningkat, prilaku marah pada Tuhan menurun, perasaan 

bersalah menurun, kemampuan beribadah membaik. 

 

Kata kunci   : carsinoma mammae, distres , asuhan keperawatan 
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY. S  

DENGAN DISTRES SPIRITUAL AKIBAT CARCINOMA MAMMAE  

DI RSUD SANJIWANI GIANYAR TAHUN 2025 
 

Oleh : Ni Luh Putu Okidayanti 

Kanker payudara disebut juga carcinoma mammae merupakan sebuah 

tumor ganas yang tumbuh dalam kelenjar susu, jaringan lemak, maupun pada 

jaringan ikat payudara. Kanker ini memang tidak tumbuh dengan cepat namun 

berbahaya. Insiden kanker menjadi salah satu yang mencuri perhatian dunia 

kesehatan. Kanker payudara menempati kasus tertinggi dari total kasus kanker di 

dunia. Berdasarkan ulasan Kementerian Kesehatan Republik Indonesia bahwa 

indonesia berada pada urutan ke 8 di Asia Tenggara dan urutan ke 23 di Asia untuk 

kasus kanker.  Sesuai data dari World Health Organization (WHO), kanker 

payudara adalah jenis kanker yang paling umum di dunia dan menjadi penyebab 

utama kematian akibat kanker pada wanita. Pada tahun 2022, diperkirakan terdapat 

2,3 juta wanita yang didiagnosis dengan kanker payudara, dan sekitar 670.000 

kematian terjadi secara global akibat penyakit ini. 

Kanker payudara merupakan penyebab kematian wanita terbanyak di 

Indonesia. Salah satu penyumbang kematian pertama terbanyak dan menempati 

urutan pertama terkait jumlah kanker di Indonesia akibat kanker adalah Kanker 

payudara. Berdasarkan data Global Cancer Observatory  (Globocan) tahun 2020, 

jumlah kasus baru kanker payudara mencapai 68.858 kasus (16,6%) dari total 
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396.914 kasus baru kanker di Indonesia, jumlah kematiannya mencapai lebih dari 

22 ribu jiwa kasus (Kemenkes RI (2022), 2022).  

Penyakit kanker payudara  cukup tinggi di temukan di Provinsi Bali dalam 

cakupan deteksi dini kanker payudara dengan pemeriksaan klinis Kabupaten 

Badung menepati posisi kedua setelah Kabupaten Gianyar. Kabupaten Badung 

memiliki penyakit kanker kedua yaitu dengan jumlah 412 pasien pada tahun 2020 

sedangkan Kabupaten Gianyar memiliki kejadian kanker payudara tertinggi yaitu 

dengan jumlah 3.536 pasien (Dinkes, 2021). Selanjutkan, berdasarkan hasil studi 

pendahuluan di RSUD Sanjiwani Gianyar, dari pasien rawat inap jumlah kasus 

carsinoma mammae menunjukan tren peningkatan yang signifikan selama priode 3 

tahun terakhir. Pada tahun 2021 tercatat 107 kasus ca mammae meningkat menjadi 

151 kasus pada tahun 2022 dan juga mengalami peningkatan mencapai 194  kasus 

pada tahun 2023. Selanjutnya pada tahun 2024 tercatat 231 jumlah kasus carsinoma 

mammae. Adanya kecendrungan peningkatan kasus carsinoma mammae dan perlu 

perawatan yang serius terhadap kasus carsinoma mammae. 

Salah satu cara untuk mengatasi kanker payudara yaitu melakukan asuhan 

keperawatan. Asuhan keperawatan yang dilakukan meliputi 5 langkah proses 

keperawatan dari pengkajian keperawatan sampai dengan evaluasi keperawatan. 

Berdasarkan Buku Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (Tim Pokja SIKI 

DPP PPNI, 2018) intervensi utama yang dilakukan pada pasien dengan distres 

spiritual yaitu dukungan spiritual serta promosi kopling. Selain itu ada juga salah 

satu intervensi pedukung dari distres spiiritual, salah satunya adalah promosi 

dukungan spiritual. Tujuan dari intervensi yang telah disusun adalah verbalisasi 

makna dan tujuan hidup meningkat, verbalisasi kepuasan terhadap makna hidup 
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meningkat, verbalisasi perasaan keberdayaan meningkat, prilaku marah pada Tuhan 

menurun, perasaan bersalah menurun, kemampuan beribadah membaik (Tim Pokja 

SLKI DPP PPNI, 2019). 

Tujuan dilakukannya laporan kasus ini untuk mengetahui bagaimana asuhan 

keperawatan dengan pasien distres spiritual akibat carsinoma mammae di gedung 

ayodya lantai 3 kelas 1 RSUD Sanjiwani Gianyar. Desain yang digunakan pada 

karya tulis ilmiah ini yaitu penelitian deskriptif dengan desain laporan kasus berupa 

asuhan keperawatan. Data dikumpulkan pada laporan kasus ini melalui wawancara, 

observasi, dan catatan rekam medik pasien yang disusun dalam suatu asuhan 

keperawatan dan sajian secara naratif. 

Hasil dari laporan kasus telah dilakukan pada pasien dengan diagnosa medis 

carsinoma mammae berinisial Ny. S berusia 55 tahun dan berjenis kelamin 

perempuan. Berdasarkan hasil pengkajian Ny. S pasien mengeluh benjolan pada 

payudara sebelah kanan dan terasa nyeri 2 minggu terakhir, benjolan terasa padat, 

kulit payudara memerah, puting mengeluarkan cairan, pasien mengaku mengalami 

kesedihan yang mendalam, merasa putus asa, serta kehilangan makna hidup, pasien 

mengaku kehilangan semangat ibadah  karena kecewa dengan kondisi yang 

dialaminya. Pasien tampak gelisah, murung dan cemas, dan nafsu makan menurun. 

Setelah dilakukan intervensi selama 5x24 jam dengan intervensi utama dukungan 

spiritual dan promosi koping dengan intervensi pendukung promosi dukungan 

spiritual diperoleh hasil Ny. S  verbalisasi makna dan tujuan hidup meningkat, 

verbalisasi kepuasan terhadap makna hidup meningkat, verbalisasi perasaan 

keberdayaan meningkat, prilaku marah pada Tuhan menurun, perasaan bersalah 

menurun, kemampuan beribadah membaik. Planing yang diberikan yaitu 
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pertahankan intervensi dengan melanjutkan intervensi spiritual harian, menjaga 

keterlibatan keluarga dan lingkungan dalam proses penyembuhan spiritual pasien. 

Dapat disimpulkan bahwa intervensi dukungan spiritual, promosi koping, daan 

promosi dukungan spiritual mampu mengatasi distres spiritual. Hasil laporan kasus 

ini diharapkan dapat menjadi acuan dalam melaksanakan asuhan keperawatan 

dengan distres spiritual akibat carsinoma mammae. 
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