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Pengaruh Progressive Muscle Relaxation (PMR)
dalam Menurunkan Skala Nyeri pada Pasien Kanker
Paruyang Mendapatkan Pengobatan Kemoterapi
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ABSTRACT

Progressive Muscle Relaxation (PMR) is a technique that focuses
on maintaining a state of muscle relaxation, involving contraction
and relaxation of various muscle groups from the head to the
lower extremities. This study aimed to examine the effectiveness
of PMR in reducing pain in lung cancer patients receiving
chemotherapy. The research design used is quantitative research
with a quasi-experiment approach with control group pre-test-
post-test design with purposive sampling technique so that the
number of respondents as many as 34 people (17 people control
group and 17 people intervention group). The pain scale data
collection technique uses a numeric rating scale. the results of
the study found that there was a difference in the scale of pain
before and after the administration of PMR in cancer patients in
the intervention group with p = 0,000 (p<0.05). it is hoped that
health services, especially nurses, can make PMR as an
independent intervention and one of the establishments of
telenursing programs in terms of monitoring pain scales in lung
cancer patient receiving chemotherapy treatment.

Keywords : Lung Cancer, Chemotherapy, Treatment, PMR, Pain
Scale.
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ABSTRAK

Progressive Muscle Relaxation (PMR) merupakan teknik yang
berfokus pada pertahanan keadaan relaksasi otot, yang
melibatkan kontraksi dan relaksasi berbagai kelompok otot dari
kepala hingga ekstremitas bawah. Penelitian ini berjuan untuk
mengetahui efektivitas PMR dalam mengurangi nyeri pada
pasien kanker paru yang mendapatkan kemoterapi. Desain
penelitian yang digunakan adalah penelitian kuantitatif dengan
pendekatan Quasy Experimen with Control Group Pre-Test-Post-
Test Design dengan teknik purposive sampling sehingga
didapatkan jumlah responden sebanyak 34 orang. Teknik
pengumpulan data skala nyeri menggunakan numeric rating
scale. Hasil penelitian didapatkan bahwa Ada perbedaan skala
nyeri sebelum dan sesudah pemberian PMR pada pasien kanker
di kelompok intervensi dengan p=0.000 (p<0.05). artinya ada
pengaruh setelah diberikan PMR dengan penurunan skala nyeri
pasien kanker paru. Diharapkan pelayanan kesehatan khususnya
perawat dapat menjadikan PMR sebagai intervensi mandiri dan
salah satu pembentukan program telenursing dalam hal
pemantauan skala nyeri pada pasien kanker paru yang
mendapatkan pengobatan kemoterapi.

Kata Kunci :Kanker Paru, Kemoterapi, Pengobatan, PMR, Skala
Nyeri.
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PENDAHULUAN

Penatalaksanaan kanker paru memerlukan tatalaksana
multimodalitas terapi (Combined Modality Therapy)
(Perhimpunan Dokter Paru Indonesia (PDPI), 2019). Sedangkan
tatalaksana penanganan medis meliputi pembedahan seperti
toraktomi eksplorasi, pnemonoktomi (pengangkatan paru),
lobektomi (pengangkatan lobus paru), sesesi sekmental, resesi
baji, dekontikasi, radioterapi dan kemoterapi (PDPI, 2019). Salah
satu pengobatan penyakit kanker secara sistemik adalah
kemoterapi.

Pengobatan terhadap keluhan pada penderita kanker paru
tidak hanya dapat dilakukan melalui terapi farmakologi namun
terdapat terapi komplementer sebagai pelengkap (Varvogli Liza
& Darviri Christina, 2011). Salah satu terapi komplementer yang
dapat diberikan kepada penderita kanker berupa relaksasi. Jenis
penatalaksanaan nonfarmakologis terhadap penurunan nyeri
salah satunya yaitu Progressive Muscle Relaxation (PMR)
merupakan teknik distraksi relaksasi yang dapat menekan
lansung pusat stimulus (Rahmania, 2018). Progressive muscle
relaxation (PMR) direkomendasikan sebagai terapi
komplementer sebagai pengobatan analgesik dalam
memaksimalkan pengurangan nyeri pasien kanker yang dapat
mengurangi emosi negatif yang dapat memperberat nyeri (Syarif
& Putra, 2014).

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Kazak & Ozkaraman
(2020) untuk mengevaluasi pemberian progressive muscle
relaxation pada nyeri yang dirasakan oleh pasien diperoleh hasil
rata-rata nilai nyeri dari kelompok perlakuan seacara signifikan
lebih rendah dari kelompok kontrol (p<0,005). Penelitian lain
dilakukan oleh De Paolis et al., (2019) yang memberikan
progressive muscle relaxation dan efektif dalam pengurangan
nyeri terhadap pasien kanker tahap lanjut. Setelah diberikan
terapi komplementer PMR dan Guide imagery selama 20 menit
terdapat perbedaan penurunan intensitas nyeri yang significant
pada kelompok intervensi yaitu 1.83 sedangkan kelompok
kontrol 0.55 dan penurunan rata — rata nilai 8.83 pada kelompok
intervensi dan pada kelompok kontrol 1.84.

METODE

Desain penelitian yang digunakan adalah penelitian
kuantitatif dengan pendekatan Quasy Experimen With Control
Group Pre-Test-Post-Test Design (Sugiono, 2018). Desain ini
sangat tepat digunakan dengan melibatkan dua kelompok
subjek, satu diberi perlakuan eksperimental (kelompok
eksperimen) dan yang lain tidak diberi apa-apa (kelompok
kontrol) untuk melihat pengaruh PMR terhadap penurunan skala
nyeri pasien kanker.

Alat pengumpulan data menggunakan instrumen data
demografi digunakan untuk mencatat gambaran karakteristik

pasien yang dijadikan sampel penelitian seperti, usia,
pemdidikan, pekerjaan, stadium kanker. kemudian alat
pengumpulan data atau instrumen adalah proses pemilihan atau
pengembangan metode dan alat ukur yang tepat dalam rangka
pembuktian kebenaran hipotesis (Nursalam, 2011). Data
penelitian diperoleh dengan melakukan pengukuran skala nyeri
menggunakan Numeric rating scale dengan kriteria hasil ukur
Skala O : tidak merasakan nyeri Skala 1 — 3 : merasakan nyeri
ringan, Skala 4 — 6 : merasakan nyeri sedang, Skala 7 — 10 :
merasakan nyer berat. Sedangkan pelaksanaan PMR dilakukan
menggunakan panduan PMR dan lembar observasi. Penelitianini
telah lolos kaji etttk dengan Nomor
B/097/UN19.5.1.1.8/UEPKK/2021

HASIL

Dari hasil penelitian yang didapatkan untuk melihat
penagaruh PMR terhadap skala nyeri menggunakan uji Wilcoxon
bahwa ada perbedaan skala nyeri sebelum dan sesudah
pemberian PMR pada pasien kanker paru yang mendapatkan
pengobatan kemoterapi pada kelompok intervensi.

Tabel 1. Pengaruh Progressive Muscle Relaxation Terhadap
Skala Nyeri Pada Kelompok Intervensi dan Kelompok Kontrol
pada Pasien Kanker Paru Yang Mendapatkan Pengobatan
Kemoterapi (n=34)

Kelompok intervensi p=0.000 artinya ada pengaruh
pemberian PMR dengan penurunan skala nyeri pasien kanker
paru. Penurunan skala nyeri terjadi pada 16 pasang data dan
terdapat satu pasang data yang tidak mengalami perubahan
skala nyeri pada kelompokintervensi.

Sedangkan pada kelompok kontrol tidak ada perbedaan skala
nyeri sebelum dan sesudah pemberian PMR pada pasien kanker
di kelompok kontrol dengan p=1.000 (p>0.05) paru artinya tidak
ada pengaruh pemberian PMR dengan penurunan skala nyeri
pasien kanker paru pada kelompok kontrol. dua pasang data
mengalami penurunan skala nyeri, terdapat dua pasang data
mengalami peningkatan skala nyeri dan 13 pasang data tidak
mengalami perubahan skala nyeri pada kelompok kontrol.

PEMBAHASAN
Dari hasil penelitian ini didapatkan bahwa bahwa ada
perbedaan skala nyeri pre-test antara kelompok intervensi dan
kelompok kontrol, karena nilai p=0.000 (p<0.05). Sedangkan

http://jurnal.htp.ac.id



Defi Eka Kartika, et al
Effect of PMR in Reducing Pain Scale in Lung Cancer Patients 29
Pengaruh PMR dalam Menurunkan Skala Nyeri pada Pasien Kanker Paru

pada kelompok post-test, terdapat perbedaan skala nyeri post-
test antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol, karena
nilai p=0.000 (p<0.05). Sehingga bisa disimpulkan ada pengaruh
pemberian PMR dengan skala nyeri pada kelompok intervensi.

Penelitian yang dilakukan oleh Charalambous et al., (2016)
tentang terapi PMR menunjukkan bahwa data awal pasien dalam
kelompok intervensi maupun kelompok kontrol melaporkan
tingkat rata—rata nyeri4.17. Tidak ada perbedaan yang signifikan
antara keduanya. Namun setelah intervensi diberikan kepada
kelompok intervensi tingkat nyeri yang didapatkan lebih rendah
dengan rata — rata 2.48. Sedangkan pada kelompok kontrol
didapatkan terjadi peningkatan dengan rata—rata 4.80.

Kualitas nyeri yang dirasakan responden sebagai efek dari
tindakan kemoterapi terdiri dari beberapa tipe nyeri yang
dirasakan berupa rasa panas seperti terbakar, berdenyut, kebas,
serta rasa nyeri yang hebat. Penelitian yang dilakukan Carver &
Foley (2008) memperlihatkan bahwa penderita kanker yang
mendapat kemoterapi mengalamilebih darisatu tipe nyeri.

Pada sebuah survei, 81% pasien dilaporkan mengeluhkan dua
atau lebih tipe nyeri dan 34% melaporkan lebih dari tiga tipe
nyeri. Ketakutan pasien akan kanker sehubungan dengan
ketakutan akibat nyeri berat oleh kanker. Sebanyak 69% pasien
kanker yang disurvei melaporkan bahwa nyeri berat akibat
kanker membuat mereka ingin bunuh diri dan 57% pasien
memprediksikan hidup mereka akan berakhir dengan sangat
nyeri (Butar-Butaretal., 2015).

Menurut penemuan Komalawati, (2018) dari hasil
peneliriannya terdapat perbedaan penurunan intensitas myalgia
antara kelompok kontrol dan kelompok intervensi setelah
diberikan intervensi dengan selisih 0,81 dengan p-value = 0,001.
Sehingga PMR dapat membantu menurunkan myalgia pada
pasien kanker paru yang menjalani kemoterapi. PMR dapat
menjadi salah satu terapi komplementer yang bisa diterapkan
perawat di rumah sakit untuk menurunkan myalgia.

Dari hasil analisis bivariat yang dilakukan menunjukan bahwa
p-value= 0,001 sehingga terdapat pengaruh intervensi PMR
terhadap kualitas nyeri kanker payudara dengan kemoterapi.
(Kurniawan et al., 2019). Hasil penelitian ini menunjukkan adanya
pengaruh dari pemberian PMR terhadap skala nyeri pasien
kanker paruyang mendapatkan pengobatan kemoterapi.

KESIMPULAN

Ada perbedaan skala nyeri sebelum dan sesudah pemberian
PMR pada pasien kanker di kelompok intervensi. artinya ada
pengaruh pemberian PMR dengan penurunan skala nyeri pasien
kanker paru. Diharapkan pelayanan kesehatan khususnya
keperawatan medikal bedah dapat menjadikan PMR sebagai
intervensi mandiri dan salah satu pembentukan program
telenursing dalam hal pemantauan skala nyeri pada pasien
kanker paruyang mendapatkan pengobatan kemoterapi.
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