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PENDAHULUAN

Nyeri merupakan salah satu gejala yang umum dirasakan oleh anak yang mendapatkan
perawatan di rumah sakit. Layaknya orang dewasa, nyeri merupakan salah satu masalah
kesahatan yang utama pada anak!. Nyeri adalah apa pun yang dikatakan oleh seseorang
tentang nyeri tersebut, keberadaan dan intensitas nyeri diukur dari laporan pasienZ.
International Association for Study of Pain (IASP) menjelaskan bahwa nyeri merupakan suatu
pengalaman perasaan emosional yang tidak menyenangkan akibat terjadinya kerusakan
aktual maupun potensial, atau menggambarkan kondisi terjadinya kerusakan®.

Pencegahan nyeri pada bayi dan anak seharusnya menjadi tujuan utama bagi perawat
dan tenaga medis lainnya. Nyeri yang berulang berpotensi mengakibatkan kerusakan yang
serius, misalnya adanya perubahan sensitivitas nyeri, kerusakan syaraf yang permanen,
keabnormalan prilaku pada anak, dan trauma atas tindakan keperawatan dan medis2.

Perawat merupakan tenaga kesehatan garis terdepan yang berperan penting dalam
pengembangan dan keberhasilam dalam perawatan pasien. Perawat memiliki peran utama
dalam memastikan keamanan dan kenyamanan pasien selama rawat inap3. Perawat perlu
mendapatkan dukungan dan perhatian khusus agar tetap fokus dalam memberikan
pelayanan keperawatan, khususnya dalam hal ini adalah manajemen nyeri. Program
pendidikan manajemen nyeri merupakan salah satu cara yang dapat ditempuh untuk
memaksimalkan kerja perawat.

Penulisan ini bertujuan untuk mengetahui cara memaksimalkan peran perawat dalam
memberikan asuhan keperawatan berupa manajemen nyeri pada anak.

METODE PENELITIAN
Penulisan ini menggunakan metode pencarian literature dengan PICO. P (Population)
yaitu “pediatric nurses”, 1 (Intervention) yaitu “pain assessment”, tidak ada C (Comparation),

http://bajangjournal.com/index.php/JCI


http://bajangjournal.com/index.php/J
mailto:susiana@upnvj.ac.id
mailto:elfira.wijaya@gmail.com

3362

JCI

Jurnal Cakrawala Ilmiah
Vol.2, No.8, April 2023

dan O (Object) “improve pain management”. Penelusuran dengan kata kunci tersebut
didapatkan 478 jurnal dan dipilih 2 jurnal yang dianggap sesuai dan mampu menjawab topik
yang telah dipilih penulis yaitu “Differences in Pediatric Pain Management by Unit Types” dan
“Pediatric pain assessment in the emergency department: A nursing evidence-based practice

protocol”.
HASIL DAN PEMBAHASAN
Tabel 1. Daftar Artikel yang Berkaitan Pain Management
No | Peneliti dan | Tujuan Penelitian | Desain Penelitian Hasil
Judul dan Sampel
1 0, Neal & Mengetahui e Penelitian ini | Faces, Legs, Activity,
Olds, 2016 perbandingan dari menggunakan Crying, dan FLACC
jenis tipe desain cross- | Scale adalah alat
Differences pengkajian, sectional. pegkajian nyeri yang
in Pediatric intervensi dan Sampel terdiri | paling umum
Pain pengkajian ulang, dari 984 unit | digunakan di ruangan.
Management | dan menjelaskan pediatrik dari 390 | Pengkajian nyeri
by Unit penilaian dan rumah sakit. dilakukan secara rutin,
Type’s penggunaan dari namun tidak pada
jenis tipe intervensi dan
pengkajian dan pengkajian ulang.
penggunaan tipe Upaya farmakologis
tersebut di menjadi hal yang
ruangan anak. paling umum untuk
mengintervensi nyeri,
selanjutnya terapi
musik.
2 Habich dan | Penelitian ini Penelitian ini | Program pendidikan
Letizia, 2015 | bertujuan menggunakan nyeri efektif
mengembangkan, quasi- meningkatkan
Pediatric melaksanakan, dan experimental pengetahuan dan
pain mengevaluasi design yang | pelaksanaan
assessment program digunakan untuk | pengkajian nyeri pada
in the pendidikan dan mengukur  efek | perawat di unit
emergency pengkajian nyeri dari program | darurat terhadap
department: | pediatrik yang pendidikan  dan | pasien anak.
A nursing berguna protokol
evidence- meningkatkan penilaian.
based pengetahuan dan Sampel dalam
standarisasi penelitian ini
perawat dalam adalah perawat di
menangani nyeri unit darurat
anak di UGD. berjumlah 72
perawat.
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Pengkajian atau penilaian nyeri merupakan intervensi menggunakan suatu alat
penilaian yang diterapkan kepada pasien dalam hal ini khususnya pasien anak yang
bertujuan untuk mengurangi atau menghilangkan nyeri itu sendiri®. Pengkajian nyeri perlu
dilakukan secara maksimal guna mengeksplorasi, dokumentasi, dan mengevaluasi nyeri itu
sendiri3. Beberapa alat penilaian tersebut yang paling banyak digunakan di rumah sakit
antara lain faces, legs, activity, crying, dan FLACC scale untuk pengkajian dan penilaian nyeri®.

Perawat perlu melakukan penilaian ulang dari nyeri itu sendiri setelah intervensi nyeri
dilakukan, baik intervensi keperawatan maupun intervensi medis3. Adapun hal-hal yang
perlu diperhatikan oleh perawat saat melakukan pengkajian nyeri antara lain penggunaan
skala nyeri yang tepat, kepatuhan terhadap penilaian nyeri dan kepatuhan terhadap
dokumentasi dari lokasi nyeri, karakteristik nyeri, nyeri tambahan serta penilaian ulang
setelah intervensi dan sebelum pasien meninggalkan rumah sakit’.

Jenis alat yang digunakan untuk pengkajian nyeri semuanya memiliki hasil yang
memuaskan jika digunakan dengan maksimal®. Hal ini didukung oleh penelitian lainnya
bahwa semua skala nyeri memiliki peran dan hasil bermakna yang hampir sama, tinggal
bagaimana perawat memilih sesuai kebutuhan pasien®. Kurangnya hasil maksimal dalam
manajemen nyeri bukan karena pemilihan dari scale pain, namun banyak perawat dan tenaga
medis lainnya yang melakukan manajemen nyeri tidak secara maksimal. Perawat hanya
terfokus untuk mengkaji rentang nyeri di awal pasien masuk dan memberikan intervensi
pada nyeri tersebut, namun terkadang lupa untuk mengevaluasi sejauh mana intervensi
tersebut berhasil mengurangi nyeri dan rencana tindakan apa selanjutnya yang perlu
dilakukan oleh perawat. Oleh karena itu perawat dan tenaga medis lainnya perlu menambah
pengetahuan dan pemahaman mengenai manajemen nyeri sesuai prosedur®.

Penelitian yang dilakukan oleh Habich dan Letizia mengindikasikan dilakukannya
program pendidikan yang berguna untuk meningkatkan pengetahuan dan pengkajian nyeri
oleh perawat terhadap pasien anak. Hasilnya ada peningkatan pengetahuan yang signifikan
terhadap staff perawat yang mendapatkan program pendidikan nyeri. Selanjutnya, perawat
juga meningkatkan dan lebih memperhatikan protokol saat melakukan asuhan keperawatan
Kkhususnya pengkajian nyeri3. Hal serupa juga disampaikan oleh pendapat lainnya bahwa
perawat yang mendapatkan pendidikan berbasis teori tentang manajemen nyeri
meningkatkan sikap perawat dalam melakukan intervensi terkait manajemen nyeri terhadap
pasien*. Sikap perawat yang menjalankan protokol manajemen nyeri secara maksimal
berhasil meningkatkan kenyamanan pasien serta keluarganya. Pasien dan keluarga merasa
lebih diperhatikan setiap keluhan yang mereka utarakan terkait nyeri>.

KESIMPULAN

Nyeri merupakan suatu stimulus yang tidak menyenangkan terutama pada pasien bayi
dan anak, sehingga perlu diberikan asuhan keperawatan yang tepat. Faces, legs, activity,
crying, dan FLACC scale adalah beberapa alat penilaian nyeri yang paling banyak digunakan
diberbagai rumah sakit. Alat penilaian nyeri merupakan sarana pendukung dalam
melakukan manajemen nyeri dengan hasil yang hampir sama jika dilakukan secara
maksimal. Dalam manajemen nyeri hal yang paling penting adalah bagaimana perawat
mematuhi semua protokol dalam manajemen nyeri itu sendiri yang terdiri dari penilaian
nyeri, intervensi terhadap nyeri dan evaluasi nyeri.
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Evaluasi nyeri adalah protokol yang sering diabaikan oleh perawat. Beberapa
penelitian diatas mengungkapkan bahwa program pendidikan manajemen nyeri yang
diberikan kepada perawat di rumah sakit mampu meningkatkan pengetahuan dan sikap
perawat dalam memberikan asuhan keperawatan khususnya manajemen nyeri.
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