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Abstract: Lymphadenopathy is a condition characterized by the enlargement of lymph nodes, commonly 

encountered in clinical practice, and may indicate both infectious and non-infectious disorders. This condition 

often causes anxiety as it is frequently associated with chronic diseases or malignancies. This study aims to 

describe nursing care in patients with lymphadenopathy through a case study approach and theoretical review. 

The method used was a descriptive case study with data collected through interviews, physical examinations, 

observations, and documentation. The results revealed the main complaint of pain in the anterior neck following 

surgical intervention. The identified nursing diagnoses included acute pain, knowledge deficit, and risk of 

infection. Interventions were carried out in the form of infection prevention, pain management, and health 

education. Evaluation showed significant improvements. The study concludes that comprehensive nursing care 

for patients with lymphadenopathy is effective in reducing symptoms, alleviating anxiety, increasing patient 

knowledge, and positively impacting quality of life. 
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Abstrak: Limfadenopati merupakan kondisi yang ditandai dengan pembesaran kelenjar getah bening, yang sering 

dijumpai dalam praktik klinis dan dapat menunjukkan gangguan infeksi maupun non-infeksi. Kondisi ini sering 

menimbulkan kecemasan karena kerap dikaitkan dengan penyakit kronis atau keganasan. Penelitian ini bertujuan 

untuk mendeskripsikan asuhan keperawatan pada pasien dengan limfadenopati melalui pendekatan studi kasus 

dan kajian teoritis. Metode yang digunakan adalah studi kasus deskriptif dengan pengumpulan data melalui 

wawancara, pemeriksaan fisik, observasi, dan dokumentasi. Hasil penelitian menunjukkan keluhan utama berupa 

pasien mengatakan nyeri pada bagian leher depan setelah dilakukan tindakan operasi. Diagnosa keperawatan yang 

ditemukan meliputi nyeri akut, defisit pengetahuan, dan risiko infeksi. Intervensi dilakukan dalam bentuk 

pencegahan infeksi, manajemen nyeri, dan edukasi kesehatan. Evaluasi menunjukkan adanya perbaikan. 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah bahwa asuhan keperawatan komprehensif pada pasien limfadenopati efektif 

dalam menurunkan gejala, mengurangi kecemasan, meningkatkan pengetahuan pasien, serta berdampak positif 

terhadap kualitas hidup. 

 

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan; Limfadenopati; Nyeri Akut; Risiko Infeksi; Studi Kasus. 

 

1. PENDAHULUAN  

Limfadenopati merupakan salah satu kondisi klinis yang sering dijumpai di fasilitas 

pelayanan kesehatan, khususnya pada praktik keperawatan. Kondisi ini ditandai dengan adanya 

pembesaran kelenjar getah bening yang dapat bersifat lokal maupun generalisata. 

Limfadenopati bukan merupakan suatu penyakit, melainkan tanda klinis dari berbagai proses 

patologis, mulai dari infeksi ringan hingga keganasan. Oleh karena itu, keberadaan 

limfadenopati sering menjadi petunjuk awal dalam menegakkan diagnosis suatu penyakit. 

Epidemiologi menunjukkan bahwa limfadenopati cukup sering ditemukan pada populasi 

umum, terutama di negara berkembang. Faktor risiko yang berkontribusi antara lain infeksi 

kronis, penyakit autoimun, serta keganasan hematologi. Di Indonesia, kasus limfadenopati 
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masih cukup tinggi, terutama yang berkaitan dengan tuberkulosis dan infeksi kronis lainnya. 

Kondisi ini menjadi tantangan bagi tenaga kesehatan karena sering kali gejala klinisnya tidak 

spesifik sehingga membutuhkan pengkajian menyeluruh untuk menegakkan diagnosis yang 

tepat. 

Dampak dari keterlambatan penanganan limfadenopati dapat berupa komplikasi serius, 

baik secara fisik maupun psikologis. Pasien dapat mengalami nyeri, keterbatasan aktivitas, 

penurunan kualitas hidup, bahkan risiko terjadinya penyakit yang lebih berat jika penyebab 

utamanya tidak segera diatasi. Pada konteks keperawatan, hal ini menuntut perawat untuk 

memiliki keterampilan pengkajian yang komprehensif, menetapkan diagnosa keperawatan 

yang tepat, serta memberikan intervensi sesuai kebutuhan pasien. 

Berdasarkan latar belakang tersebut, penulisan manuskrip ini bertujuan untuk mengkaji 

teori mengenai limfadenopati dan memberikan gambaran asuhan keperawatan yang telah 

dilakukan pada pasien dengan masalah keperawatan yang berkaitan dengan kondisi ini. Dengan 

adanya pembahasan ini, diharapkan dapat menambah wawasan bagi tenaga keperawatan dalam 

memberikan pelayanan yang lebih optimal kepada pasien dengan limfadenopati. 

 

2. METODE  

Penelitian ini menggunakan metode studi kasus deskriptif yang berfokus pada seorang 

pasien dengan limfadenopati pascaoperasi di Ruang Mawar 2 RSUD dr. Soeselo Kabupaten 

Tegal. Pemilihan metode ini didasarkan pada tujuan untuk memperoleh gambaran mendalam 

mengenai kondisi pasien, proses pengkajian, diagnosa keperawatan, intervensi, implementasi, 

serta evaluasi yang dilakukan selama perawatan. Studi kasus dinilai relevan karena 

memungkinkan peneliti untuk mempelajari fenomena keperawatan secara komprehensif 

dengan mengintegrasikan data klinis dan teori. 

Subjek penelitian adalah seorang anak yang didiagnosis dengan limfadenopati dan baru 

menjalani tindakan pembedahan. Kriteria inklusi meliputi pasien dengan diagnosa medis 

limfadenopati pascaoperasi bersedia menjadi responden dengan persetujuan orang tua, dan 

kondisi klinis stabil untuk dilakukan pengkajian. Data dikumpulkan melalui wawancara 

langsung dengan pasien dan orang tua, observasi perilaku dan kondisi fisik, serta pemeriksaan 

fisik terfokus pada area leher. Data sekunder berupa rekam medis pasien juga dianalisis untuk 

melengkapi informasi mengenai riwayat penyakit, hasil laboratorium, serta tindakan medis 

yang telah diberikan. 
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Instrumen yang digunakan adalah format asuhan keperawatan yang mencakup pengkajian 

holistik meliputi aspek biologis, psikologis, sosial, dan spiritual pasien. Analisis data dilakukan 

secara kualitatif dengan pendekatan induktif, yakni menarik kesimpulan berdasarkan temuan 

di lapangan yang dibandingkan dengan teori keperawatan. Proses keperawatan digunakan 

sebagai kerangka utama, dimulai dari tahap pengkajian, penentuan diagnosa keperawatan, 

penyusunan rencana intervensi, pelaksanaan tindakan, hingga evaluasi hasil. Aspek etika 

penelitian dijaga dengan memberikan informed consent kepada orang tua pasien, menjaga 

kerahasiaan identitas, serta memastikan bahwa seluruh tindakan yang dilakukan tidak 

merugikan pasien. 

 

3. HASIL  

Hasil pengkajian menunjukkan pasien mengeluhkan adanya benjolan pada leher bagian 

depan. Benjolan disertai dengan nyeri kepala yang muncul hilang timbul, rasa tidak nyaman 

saat beraktivitas, Pemeriksaan fisik menemukan adanya kelainan pada kelenjar getah bening, 

thyroid, dan vena jugularis, serta ada luka bekas operasi di bagian leher depan dan keadaan 

luka panjang 10 cm dan terdapat luka jahitan konvensional sebanyak 5. 

Hasil pengkajian, diagnosa keperawatan yang ditegakkan meliputi nyeri akut berhubungan 

dengan agen pencedera fisik, defisit pengetahuan berhubungan dengan kurang terpaparnya 

informasi, serta risiko infeksi dibuktikan dengan prosedur invasif. Intervensi keperawatan yang 

diberikan mencakup pencegahan infeksi, manajemen nyeri, dan edukasi kesehatan untuk 

memberikan pemahaman yang benar mengenai kondisi pasien, serta dukungan psikologis 

untuk mengurangi kecemasan. 

Implementasi menunjukkan hasil yang positif. Pasien melaporkan nyeri berkurang pada 

saat implementasi hari kedua. Edukasi yang diberikan membantu pasien memahami bahwa 

limfadenopati dapat disebabkan oleh banyak hal dan tidak selalu berhubungan dengan 

keganasan. Hal ini berdampak pada penurunan tingkat kecemasan pasien. Selain itu, pasien 

menjadi lebih kooperatif dalam mengikuti anjuran perawatan, termasuk istirahat cukup dan 

menjaga pola makan. 

Pembahasan hasil menunjukkan bahwa peran perawat sangat penting dalam memberikan 

asuhan komprehensif. Nyeri yang dialami pasien tidak hanya ditangani dengan obat, tetapi juga 

dengan intervensi non-farmakologis yang terbukti efektif. Ansietas dapat berkurang melalui 

komunikasi terapeutik dan dukungan psikologis. Edukasi yang terarah membuat pasien lebih 

memahami penyakitnya, sehingga dapat meningkatkan self-care dan mengurangi rasa takut. 
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Temuan ini sejalan dengan teori Smeltzer & Bare (2010) yang menyatakan bahwa keberhasilan 

asuhan keperawatan ditentukan oleh kombinasi antara intervensi medis, dukungan emosional, 

dan edukasi kesehatan. 

Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa pendekatan keperawatan holistik yang 

mencakup aspek fisik dan psikologis mampu meningkatkan kondisi pasien dengan 

limfadenopati. Hal ini menunjukkan pentingnya keterampilan perawat dalam 

mengintegrasikan ilmu pengetahuan dan praktik klinis. 

 

4. DISKUSI  

Limfadenopati merupakan kondisi klinis berupa pembesaran kelenjar getah bening yang 

dapat terjadi akibat proses infeksi, inflamasi, autoimun, maupun keganasan. Pada anak-anak, 

penyebab tersering adalah infeksi saluran pernapasan atas, tuberkulosis, serta infeksi bakteri 

maupun virus lainnya. Secara klinis, pasien dengan limfadenopati sering datang dengan 

keluhan benjolan di leher, nyeri tekan, demam, dan gejala penyerta lain sesuai penyebab yang 

mendasari. Dalam kasus ini, pasien datang dengan keluhan utama berupa pembengkakan di 

leher yang disertai nyeri.  

Hasil pengkajian menunjukkan adanya tiga masalah keperawatan utama, yaitu nyeri akut 

berhubungan dengan agen pencedera fisik, defisit pengetahuan berhubungan dengan kurang 

terpaparnya informasi, serta risiko infeksi dibuktikan dengan prosedur invasif. Nyeri akut 

muncul sebagai akibat dari tindakan pembedahan dan proses inflamasi yang masih 

berlangsung. Nyeri memengaruhi aktivitas harian pasien dan berdampak pada kualitas tidur 

serta nafsu makan. Defisit pengetahuan pada pasien muncul karena kurangnya paparan 

informasi mengenai penyakit limfadenopati, tindakan operasi yang dijalani, serta perawatan 

pasca operasi. Kondisi ini berdampak pada ketidakmampuan pasien memahami penyebab 

penyakit, tujuan terapi, dan cara mencegah komplikasi. Kurangnya pemahaman dapat 

menimbulkan kecemasan, kepatuhan yang rendah terhadap anjuran medis, serta kesalahan 

dalam melakukan perawatan diri di rumah. Risiko infeksi timbul sebagai akibat dari prosedur 

invasif berupa pembedahan, yang meninggalkan luka operasi sebagai pintu masuk potensial 

bagi mikroorganisme. Proses penyembuhan luka yang belum optimal meningkatkan 

kemungkinan terjadinya infeksi. Jika tidak dicegah, komplikasi ini dapat memperlambat proses 

pemulihan, menimbulkan ketidaknyamanan, dan bahkan memperburuk kondisi kesehatan 

pasien. Oleh karena itu, pencegahan infeksi melalui perawatan luka aseptik, pemantauan tanda 

infeksi, serta edukasi pasien sangat penting untuk meminimalkan risiko tersebut. 
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Intervensi keperawatan yang diberikan meliputi pencegahan infeksi, manajemen nyeri, dan 

edukasi kesehatan. Hasil evaluasi menunjukkan adanya perbaikan yang signifikan. Pasien 

melaporkan penurunan nyeri dari skala sedang menjadi ringan, tampak lebih tenang, dan mulai 

dapat tidur dengan lebih baik. Keluarga juga menyatakan merasa lebih tenang setelah 

mendapatkan informasi yang jelas mengenai kondisi pasien. Perubahan positif ini sejalan 

dengan teori keperawatan yang menyebutkan bahwa intervensi komprehensif tidak hanya 

menargetkan gejala fisik, tetapi juga harus memperhatikan aspek psikologis dan edukatif. 

Penelitian terdahulu juga mendukung bahwa pemberian edukasi kesehatan mampu 

menurunkan tingkat kecemasan pasien dengan penyakit kronis, sedangkan manajemen nyeri 

multimodal efektif dalam mempercepat pemulihan. 

Dengan demikian, studi kasus ini menegaskan bahwa peran perawat sangat penting dalam 

memberikan asuhan keperawatan holistik pada pasien dengan limfadenopati. Perawat tidak 

hanya bertugas mengurangi gejala fisik, tetapi juga harus mampu memberikan dukungan 

emosional dan informasi yang memadai untuk meningkatkan kesiapan pasien dan keluarga 

dalam menghadapi penyakit. Pendekatan ini sesuai dengan konsep keperawatan yang 

memandang pasien sebagai individu utuh dengan kebutuhan biologis, psikologis, sosial, dan 

spiritual. 

 

5. KESIMPULAN  

Berdasarkan hasil studi kasus, dapat disimpulkan bahwa asuhan keperawatan komprehensif 

pada pasien dengan limfadenopati pascaoperasi memberikan dampak positif dalam aspek fisik 

maupun psikologis. Intervensi berupa pencegahan infeksi, manajemen nyeri, dan edukasi 

kesehatan terbukti mampu menurunkan intensitas nyeri, meningkatkan pengetahuan pasien 

serta keluarga, dan pada akhirnya memperbaiki kualitas hidup. Studi ini juga menegaskan 

pentingnya perawat untuk selalu mengintegrasikan pendekatan bio-psiko-sosial dalam setiap 

proses perawatan agar hasil yang dicapai lebih optimal. 

Saran yang dapat diberikan adalah perlunya peningkatan kompetensi perawat dalam 

melakukan pengkajian menyeluruh pada pasien dengan pembesaran kelenjar getah bening agar 

masalah keperawatan dapat teridentifikasi lebih cepat. Perawat diharapkan aktif memberikan 

edukasi berkesinambungan mengenai perawatan pascaoperasi, pencegahan komplikasi, dan 

pentingnya kontrol rutin. Keluarga pasien perlu dilibatkan secara penuh dalam proses 

perawatan karena dukungan keluarga terbukti mempercepat proses pemulihan. Untuk 
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penelitian selanjutnya, disarankan dilakukan studi dengan jumlah sampel lebih banyak serta 

pendekatan kuantitatif agar hasil penelitian dapat digeneralisasikan secara lebih luas. Penelitian 

juga dapat mengkaji efektivitas berbagai intervensi keperawatan spesifik, seperti teknik 

relaksasi tertentu atau model pendidikan kesehatan, terhadap penurunan kecemasan dan 

peningkatan kualitas hidup pasien dengan limfadenopati. 
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