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Informasi Artikel Abstrak

Riwayat Artikel: Sectio caesarea merupakan prosedur persalinan bedah yang berisiko
e Submit: 19 Februari 2026 menimbulkan nyeri akut pada ibu post partum, sehingga diperlukan
e Diterima: 19 Juli 2026 intervensi keperawatan non farmakologis sebagai terapi komplementer.
e Terbit: 31 Juli 2026 Terapi musik menjadi salah satu pendekatan holistik yang dapat membantu
untuk mengatasi masalah tersebut. Studi kasus ini bertujuan untuk
melakukan penerapan terapi musik terhadap nyeri pada ibu post partum
sectio caesarea. Metode yang digunakan dalam studi kasus ini adalah
metode deskriptif dengan pendekatan proses asuhan keperawatan
maternitas melalui penerapan terapi musik pada ibu post partum sectio
caesarea di RS Roemani Muhammadiyah Semarang dengan diagnosis
keperawatan nyeri akut. Terapi musik diberikan selama 30 menit per sesi
sebanyak tiga kali penerapan dalam 24 jam pertama pasca operasi. Evaluasi
dilakukan menggunakan Visual Analog Scale (VAS) sebelum dan sesudah
intervensi. Hasil menunjukkan penurunan intensitas nyeri dengan rata-rata
penurunan 1,33 skala VAS pada seluruh subjek studi. Hasil studi kasus ini
menunjukkan bahwa terapi musik efektif sebagai terapi komplementer
untuk menurunkan nyeri akut pada ibu post partum sectio caesarea
sehingga dapat direkomendasikan sebagai salah satu intervensi mandiri
dalam praktik keperawatan maternitas.

Kata kunci:
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PENDAHULUAN mempertimbangkan aspek keamanan.

Dalam situasi tertentu, prosedur SC

Sectio Caesarea (SC) merupakan prosedur
pembedahan yang paling umum dilakukan
dalam praktik obstetri dalam bidang medis.
Prosedur ini umumnya dilakukan apabila
terdapat indikasi medis yang menghambat
proses persalinan pervaginam, seperti fetal
distress, preeklamsia, atau presentasi janin
yang tidak normal (Munsaka et al., 2021).
Tindakan medis dilakukan hanya jika
terjadi komplikasi selama proses persalinan
yang dapat membahayakan keselamatan
ibu maupun janin. Keputusan untuk
melakukan SC diambil dengan
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dianggap lebih aman dibandingkan dengan
persalinan pervaginam bagi ibu dan
bayinya (Wardhani, 2021).

Persentase angka kejadian tindakan SC
menurut World Health Organization (WHO)
tahun 2022 meningkat sekitar 21% dari
total persalinan secara global, melebihi
ambang batas rekomendasi WHO sebesar
10-15%. Di Indonesia, angka kejadian SC
juga tergolong mengalami peningkatan.
Data survei kesehatan nasional terbaru
menunjukkan bahwa sekitar 25-26%
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persalinan di Indonesia dilakukan dengan
metode SC, angka ini jauh melampaui batas
ideal WHO. Berdasarkan data Riskesdas
tahun 2018 melaporkan di Jawa Tengah
terdapat sekitar 17% persalinan dilakukan
dengan SC. Meskipun angka ini sedikit lebih
rendah dibandingkan rata-rata nasional
terkini, tren peningkatan tetap terlihat dan
menempatkan Jawa Tengah sebagai salah
satu provinsi dengan angka SC yang relatif
tinggi. Nyeri pasca SC berasal dari trauma
pada jaringan akibat insisi dinding
abdomen dan uterus. Meta-analisis terbaru
menunjukkan bahwa prevalensi nyeri
setelah SC mencapai 58% (Demilew et al,
2024), bahkan pada hari pertama post
partum hampir seluruh ibu (88-95%)
masih merasakan nyeri di area luka yang
biasanya muncul dalam 24-48 jam pertama.
Nyeri pasca SC memiliki dampak terhadap
tingkat kenyamanan, keterlambatan
mobilisasi (Suastini & Pawestri, 2021),
gangguan tidur, Kketerbatasan dalam
melakukan perawatan bayi, termasuk
menyusui serta proses pemulihan ibu
secara keseluruhan (Sukowati et al.,, 2023).

Penanganan nyeri post SC umumnya
dilakukan dengan metode farmakologis,
seperti pemberian analgetik opioid atau
non-opioid. Metode farmakologis yang
digunakan untuk mengurangi atau
meredakan nyeri post SC juga dapat
menimbulkan efek samping seperti sedasi,
mual, dan muntah, jika itu terjadi maka
dapat mengurangi kenyamanan ibu,
sehingga terjadi pengeluaran hormon stress
oleh ibu. Interaksi antara obat-obatan yang
dikonsumsi ibu dengan ASI dapat
mempengaruhi cara obat tersebut diserap
dan diekskresikan pada bayi (Handayani et
al.,, 2024).

Pendekatan holistik dalam keperawatan
yang banyak di gunakan untuk mengurangi
nyeri post SC yaitu teknik relaksasi nafas
dalam, hipnosis, pergerakan dan perubahan
posisi, aromaterapi lavender dan terapi
musik (Handayani et al, 2024). Terapi
musik  merupakan sebuah aktivitas

terapeutik yang menggunakan musik
sebagai media untuk memperbaiki,
memelihara, mengembangkan mental, fisik,
dan kesehatan emosi. Secara mekanisme,
terapi musik dapat memodulasi
pengalaman nyeri melalui jalur distraksi
atau mengalihkan perhatian dari sensasi
nyeri. Terapi musik juga dapat meregulasi
afektif dalam menurunkan kecemasan dan
stres yang memperkuat persepsi nyeri
(Shafqat et al., 2024).

Sejalan dengan penelitian sebelumnya,
penelitian  (Shetty et al, 2025)
menunjukkan bahwa terapi musik relaksasi
selama periode post SC terbukti efektif
sebagai tambahan terhadap analgesia
standar. Hasilnya, 48% responden dalam
kelompok musik melaporkan skor nyeri
Visual Analog Scale (VAS) menurun
dibandingkan kelompok kontrol. Selain itu,
lebih dari 90% partisipan menyatakan puas
terhadap terapi musik, dan 85% partisipasi
menyatakan bersedia memilih musik
kembali bila harus menjalani prosedur
serupa di masa depan.

Berdasarkan bukti penelitian
tersebut, penerapan terapi musik
berpotensi menjadi intervensi terapeutik
yang efektif, aman, serta mudah diterapkan
dalam praktik keperawatan maternitas
yang diharapkan mampu menurunkan
nyeri pasca SC dalam menjalani masa
pemulihan dan merawat bayinya. Studi ini
bertujuan mendeskripsikan penerapan
terapi musik pada ibu post partum sectio
caesarea terhadap tingkat nyeri pasca SC.

METODE

Metode yang digunakan dalam studi kasus
ini adalah metode deskriptif dengan
pendekatan proses asuhan keperawatan
maternitas. Studi ini berfokus pada
penatalaksanaan keluhan nyeri pasien ibu
pasca SC. Studi ini dilakukan di RS Roemani
Muhammadiyah Semarang.
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Subjek studi kasus berjumlah 3 subyek
studi yaitu ibu post SC di RS Roemani
Muhammadiyah Semarang. Dengan kriteria
inklusi ibu berusia diatas 18 tahun yang
menjalani operasi caesar di bawah anestesi
tulang belakang 24 jam pertama pasca SC.
Kriteria eksklusi meliputi semua ibu post SC
dengan gangguan hipertensi kehamilan,
gangguan kardiovaskular, masalah nyeri
kronis, gangguan pendengaran atau bicara,
gangguan kejiwaan atau memori.

Instrumen atau alat ukur yang digunakan
adalah pertama Information form on
descriptive features terdiri dari dua bagian.
Bagian pertama berisi pertanyaan tentang
karakteristik sosio-demografi ibu. Bagian
kedua, tentang karakteristik medis ibu di
masa lalu dan sekarang, serta riwayat
kehamilan sebelumnya dan saat ini.
Instrumen kedua Visual Analog Scale (VAS)
digunakan untuk mengevaluasi tingkat
nyeri ibu post SC. VAS adalah skala yang
dibuat dalam rentang skala 0 hingga 10
dengan skala 0 berarti tidak ada nyeri dan
skala 10 berarti nyeri yang tak tertahankan.
Pada skala tersebut, skala 1-4 menunjukkan
nyeri ringan, skala 5-7 menunjukkan nyeri
sedang, dan skala 8-10 menunjukkan nyeri
berat.

Penerapan terapi musik diberikan dalam
periode 24 jam pertama pasca operasi,
dengan frekuensi tiga kali sehari selama 30
menit per sesi menggunakan speaker
bluetooth dengan volume sedang yang
disesuaikan dengan kenyamanan pasien
dan musik yang didengarkan dari pola
ritmis yang lembut, santai, teratur tanpa
lirik (musik relaksasi) seperti suara air.
Tingkat nyeri diukur sebelum diberikan
terapi musik dan sesudah diberikan terapi
musik menggunakan Visual Analog Scale
(VAS).

Subjek studi diberikan kebebasan untuk
menjadi subjek dalam studi kasus setelah
mendapatkan pemahaman manfaat dan
tujuan diberikannya terapi musik. Subjek di
minta untuk menandatangani lembar

persetujuan yang di telah disiapkan. Penulis
tidak menampilkan identitas subjek dalam
naskah publikasi yang dibuat penulis. Studi
ini telah dinyatakan lolos uji etik oleh
Komite Etik Program Studi Keperawatan
Universitas Muahmmadiyah Semarang

dengan Rec Protocol Number:
237/KE12/2025.
HASIL

Hasil pengkajian yang dilakukan pada
ketiga subjek studi kasus dengan terapi
musik menyatakan nyeri pada luka bekas
operasi caesar dimana ketiga subjek belum
mengetahui cara menangani nyeri selain
dengan obat-obatan. Pengkajian dilakukan
4 jam pasca SC, subjek I berusia 37 tahun
dengan minggu gestasi 37 minggu
didapatkan data subjektif = pasien
mengatakan nyeri di daerah luka SC,
mengeluh tidak nyaman, nyeri bertambah
saat bergerak, nyeri seperti disayat-sayat
perih menyebar ke area sekitarnya, terasa
terus menerus dengan Visual Analog Scale
(VAS) skala 6 kategori nyeri sedang, P1A0
ibu primipara. Data objektif tampak
meringis dan gelisah, terdapat luka SC
horizontal sepanjang 10 cm tertutup perban
bersih, nadi 76x/menit, subjek tampak
menahan sakit, takut bergerak, tampak
berbaring di tempat tidur dan lemas, skor,
indikasi SC Primitua, plasenta previa,
infertilitas 9 tahun mendapatkan anestesi
spinal. Terapi analgesik injeksi ketorolac 30
mg/ 8 jam.

Pengkajian pada subjek II usia 32 tahun
dengan minggu gestasi 37 minggu di
dapatkan data subjektif nyeri di daerah luka
SC dan terasa tidak nyaman, nyeri
bertambah saat berpindah posisi, nyeri
seperti disayat-sayat perih dengan Visual
Analog Scale (VAS) skala 6 kategori sedang.
P1A0 ibu primipara. Data objektif pasien
tampak meringis dan gelisah, terdapat luka
SC horizontal sepanjang 10 cm tertutup
perban bersih, nadi 70x/menit, tampak
berbaring di tempat tidur dan lemas.
Indikasi SC yaitu ketuban pecah dini,
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pembukaan tidak maju dan mendapatkan
anestesi spinal. Terapi analgesik injeksi
ketorolac 30 mg/ 8 jam.

Pengkajian pada subjek III usia 44 tahun
dengan minggu gestasi 38 minggu
mengatakan nyeri di daerah luka SC dan
terasa tidak nyaman, nyeri bertambah saat
bergerak, nyeri seperti disayat-sayat perih
dengan Visual Analog Scale (VAS) skala 5
kategori sedang. P3A0 ibu multipara. Data
objektif pasien tampak meringis dan
gelisah, terdapat luka SC horizontal
sepanjang 10 cm tertutup perban bersih,
nadi 76x/menit, tampak berbaring di
tempat tidur dan lemas. Indikasi SC bekas
SC 1X dan usia tua mendapatkan anestesi
spinal. Terapi analgesik injeksi ketorolac 30
mg/ 8 jam.

Diagnosa keperawatan utama yang muncul
pada ketiga subjek kasus ini adalah nyeri
akut berhubungan dengan agen pencedera
fisik (post operasi SC) dibuktikan dengan
tampak adanya luka SC horizontal 10 cm
tertutup perban bersih (D.0077). Nyeri akut
merupakan pengalaman sensori dan
emosional yang timbul akibat adanya
kerusakan jaringan aktual maupun
gangguan fungsi jaringan, dengan onset
yang dapat terjadi secara tiba-tiba atau
bertahap, intensitas bervariasi dari ringan
hingga berat, serta berlangsung dalam
waktu kurang dari tiga bulan (SDKI, 2017).

Intervensi keperawatan dalam Standar
Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI)
ketiga subjek yaitu manajemen nyeri
(1.08238) (SIKI, 2018) meliputi identifikasi
lokasi, karakteristik, durasi, frekuensi,
kualitas, intensitas nyeri, identifikasi skala
nyeri, identifikasi respon nyeri non verbal,
identifikasi faktor yang memperberat dan

memperingan nyeri, identifikasi pengaruh
nyeri pada kualitas hidup, monitor
keberhasilan terapi komplementer yang
sudah diberikan, dan intervensi
keperawatan pada ketiga studi kasus
terdapat penambahan spesifikasi pada
pengelolaan nyeri post SC yaitu diberikan
terapi nonfarmakologis terapi musik agar
dapat mengurangi nyeri. Setelah dilakukan
intervensi keperawatan selama 3 x 24 jam,
maka tingkat nyeri menurun, dengan
kriteria hasil tingkat keluhan nyeri
menurun (skor 5), meringis menurun (skor
5), gelisah menurun (skor 5) (SLKI, 2018).

Pelaksanaan pemberian terapi musik pada
ketiga subjek sebanyak 3 x 1 dalam periode
24 jam pertama pasca operasi selama 30
menit per sesi. Sebelum diberikan terapi
musik dilakukan pengukuran tingkat nyeri
menggunakan VAS, kemudian setelah
diberikan terapi musik diukur kembali
tingkat nyeri. Pada sesi pertama terapi
musik diberikan 4 jam pasca operasi. Pada
sesi kedua terapi musik diberikan 10 jam
pasca operasi. Pada sesi ketiga terapi musik
diberikan 21 jam pasca operasi.

Ketiga subjek mengatakan nyeri saat
bergerak dibagian luka operasi seperti
tersayat. Ketiga subjek mengatakan nyeri
akan berkurang setelah pemberian obat
anti nyeri dan merasakan nyeri lagi setelah
4-5 jam pemberian anti nyeri namun masih
bisa ditahan. Ketiga subjek mengatakan
merasa tenang dan nyaman setelah
diberikan  terapi musik  disela-sela
pemberian obat anti nyeri. Ketiga subjek
tampak rileks ketika diberikan terapi
musik, klien mengatakan cukup
terdistraksi, lebih nyaman dan tenang
ketika mendengarkan musik sehingga nyeri
yang dirasakan berkurang.
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Grafik 1

Intensitas skala nyeri pre dan post terapi musik dalam 24 jam pasca SC

Evaluasi studi kasus didapatkan hasil
penurunan skala nyeri pada ketiga subjek.
Dilihat dari grafik 1 penerapan terapi musik
menunjukkan adanya perubahan
penurunan skor Visual Analog Scale (VAS)
pada ketiga subjek. Pada subjek I, skor nyeri
mengalami penurunan pada penerapan
pertama dari 6 menjadi 4, pada penerapan
kedua dari 6 menjadi 4, dan pada penerapan
ketiga dari 5 menjadi 3. Subjek II
menunjukkan penurunan nyeri pada
penerapan pertama dari 6 menjadi 5, pada
penerapan kedua dari 6 menjadi 5, dan pada
penerapan ketiga dari 5 menjadi 4.
Sementara itu, subjek III mengalami
penurunan nyeri pada penerapan pertama
dari 5 menjadi 4 pada, pada penerapan
kedua dari 4 menjadi 3, dan pada penerapan
ketiga dari 4 menjadi 3. Secara keseluruhan,
rata-rata penurunan intensitas nyeri pada
seluruh subjek setelah pemberian terapi
musik adalah sebesar 1,33 skala nyeri
sehingga menunjukkan adanya pengaruh
diberikan terapi musik dalam menurunkan
nyeri.

PEMBAHASAN

Hasil studi kasus ini menunjukkan bahwa
penerapan terapi musik dalam frekuensi
tiga kali penerapan dalam periode 24 jam
pertama pasca operasi, setiap sesi

dilaksanakan dalam rentang waktu 8 jam
pasca operasi dengan durasi 30 menit per
sesi efektif dalam menurunkan nyeri dan
pada ibu post SC dilihat dari seluruh subjek
yang mengalami penurunan intensitas nyeri
berdasarkan Visual Analog Scale (VAS).
Penurunan nyeri terjadi secara bertahap
pada setiap sesi intervensi terapi musik
dimana sesi 1 diberikan 4 jam pasca operasi,
sesi 2 diberikan 10 jam pasca operasi dan
sesi 3 diberikan 21 jam pasca operasi,
dengan penurunan terbesar dialami oleh
subjek dengan intensitas nyeri awal paling
tinggi. Temuan ini mengindikasikan bahwa
terapi musik dapat digunakan sebagai
intervensi non  farmakologis  yang
mendukung manajemen nyeri ibu post SC
meskipun tetap disertai pemberian terapi
farmakologi analgesik injeksi ketorolac 30
mg/8 jam.

Nyeri pasca SC merupakan respons
fisiologis akibat trauma jaringan pada
dinding abdomen dan uterus yang memicu
aktivasi reseptor nosiseptif dan pelepasan
mediator inflamasi. Nyeri yang tidak
terkontrol dapat berdampak terhadap
keterlambatan mobilisasi, gangguan
istirahat, serta penurunan kemampuan ibu
dalam merawat dan menyusui bayinya
(Demilew et al., 2024). Penurunan skor
nyeri pada ketiga subjek dalam studi ini
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menunjukkan bahwa terapi musik mampu
mengalihkan fokus perhatian ibu dari
sensasi nyeri serta menurunkan aktivitas
sistem saraf simpatis yang berperan dalam
memperberat persepsi nyeri (Shafqat et al,,
2024).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian (Shetty et al, 2025) yang
melaporkan bahwa terapi musik
instrumental tanpa lirik efektif
menurunkan nyeri post SC ketika diberikan
sebagai terapi tambahan terhadap
analgesik standar. Penurunan nyeri paling
signifikan ditemukan pada ibu dengan
intensitas nyeri awal sedang hingga berat,
hal ini serupa dengan temuan pada subjek I
dan II dalam studi ini. Selain itu, penelitian
(Kakde et al, 2023) menunjukkan bahwa
terapi musik dapat menurunkan pain
catastrophizing dan meningkatkan
kepuasan pasien, yang turut memengaruhi
persepsi nyeri secara keseluruhan.

Terapi musik memengaruhi persepsi nyeri
melalui mekanisme neuropsikologis yang
saling berkaitan antara sistem sensorik,
emosional, dan modulasi nyeri. Hal ini
sesuai juga dengan pernyataan (Rejeki,
2020). Stimulus musik pertama kali
diproses melalui sistem auditori, kemudian
diteruskan ke korteks auditori di lobus
temporal. Dari area ini, impuls suara tidak
hanya diolah sebagai informasi
pendengaran, tetapi juga diteruskan ke
sistem limbik, terutama amigdala dan
hipokampus, yang berperan penting dalam
regulasi emosi, kecemasan, dan pemaknaan
pengalaman nyeri (Powers et al., 2022).

Dalam studi kasus ini, penerapan terapi
musik  tidak  menggantikan  terapi
farmakologis, melainkan diberikan sebagai
terapi komplementer yang mendukung
manajemen nyeri pasca sectio caesarea.
Seluruh subjek tetap mendapatkan terapi
analgesik sesuai protokol rumah sakit yaitu
injeksi ketorolac 30 mg/8 jam.

Hasil pengamatan dalam studi ini juga
menunjukkan kecenderungan bahwa ibu
multipara pada subjek III dengan
pengalaman SC sebelumnya memiliki skor
nyeri yang lebih rendah dibandingkan ibu
primipara pada subjek I dan II. Perbedaan
ini dipengaruhi melalui aspek psikologis
dan pengalaman klinis sebelumnya (Goel et
al, 2024). Ibu multipara umumnya telah
memiliki pengalaman menghadapi nyeri
pasca persalinan dan prosedur
pembedahan, sehingga memiliki kesiapan
mental dan strategi koping yang lebih baik
dibandingkan ibu primipara. Pengalaman
sebelumnya memungkinkan ibu
membangun ekspektasi yang lebih realistis
terhadap nyeri, sehingga persepsi nyeri
yang dirasakan menjadi lebih rendah
(Siwicki et al., 2025).

Temuan ini sejalan dengan penelitian
(Getahun et al., 2025) menunjukkan bahwa
status paritas berpengaruh terhadap
persepsi nyeri pasca sectio caesarea. Ibu
multipara yang menjalani SC ulang memiliki
risiko lebih rendah mengalami nyeri pasca
operasi yang tidak terkontrol dibandingkan
ibu primipara, terutama pada 48 jam
pertama pasca operasi. Hal ini dikaitkan
dengan adaptasi neurofisiologis dan
psikologis akibat pengalaman nyeri
sebelumnya, yang meningkatkan toleransi
nyeri dan efektivitas respons analgesik
(Mostafa et al, 2025). Selain itu, faktor
kognitif  seperti  pengalaman  nyeri
sebelumnya dan kesiapan emosional
diketahui berperan besar dalam
membentuk persepsi nyeri akut
(Mohammed & Shehata, 2021).

SIMPULAN

Terapi musik yang diberikan sebagai terapi
komplementer terbukti efektif dalam
menurunkan nyeri akut pada ibu post sectio
caesarea. Hasil intensitas nyeri dengan rata-
rata penurunan 1,33 skala VAS pada seluruh
subjek. Penurunan skor nyeri berdasarkan
Visual Analog Scale (VAS) menunjukkan
bahwa  terapi musik  mendukung
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manajemen nyeri ibu secara holistik. Oleh
karena  itu, terapi musik  dapat
direkomendasikan  sebagai  intervensi
keperawatan nonfarmakologis yang aman
dan mudah diterapkan dalam asuhan
keperawatan maternitas.
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