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ABSTRAK

Latar Belakang: Apendisitis merupakan suatu proses inflamasi akut atau kronis yang
terjadi pada Apendiks vermiformis akibat tersumbatnya rongga Apendiks.
Apendiktomi adalah tindakan pembedahan untuk mengangkat Apendiks yang
mengalami peradangan. Survei pendahuluan di Rumah Sakit Umum Dr. Ferdinand
Lumban Tobing Kota Sibolga tanggal 23 Januari 2024 didapatkan sebanyak 24 orang
di tahun 2022 dan 60 orang di tahun 2023 penderita Apendisitis yang dilakukan
Apendiktomi. Tujuan: Melaksanakan asuhan keperawatan pada klien yang mengalami
post operasi apendisitis dengan nyeri akut tahun 2024. Metode Penelitian : Jenis
penelitian ini kualitatif deskriptif dengan metode pendekatan studi kasus pada 2
responden di Rumah Sakit Umum Dr. Ferdinand Lumban Tobing Kota Sibolga.
Pengukuran skala nyeri akut menggunakan metode numeric rating scale. Pengumpulan
data dilakukan dengan wawancara, observasi, pemeriksaan fisik, dan studi
dokumentasi. Hasil : Asuhan keperawatan dengan intervensi manajemen nyeri untuk
mengatasi nyeri akut pada klien post operasi apendisitis menunjukkan skala nyeri
berkurang. Pada hari pertama klien 1 mengalami penurunan skala nyeri dari skala 8
menjadi 7, pada hari kedua dari skala 6 menjadi 5, dan pada hari ketiga dari skala 4
menjadi 3. Sedangkan pada hari pertama klien 2 tidak mengalami penurunan skala
nyeri, pada hari kedua dari skala 6 menjadi 5, dan pada hari ketiga dari skala 3 menjadi
2. Hasil lain yang ditunjukkan dari 2 klien adalah frekuensi nadi membaik, pola nafas
membaik, kesulitan tidur menurun, gelisah menurun dan meringis menurun.
Kesimpulan : Asuhan keperawatan pada klien post operasi apendisitis dengan nyeri
akut klien 1 dan 2 sudah teratasi selama 3 hari.

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Apendisitis, Apendiktomi, Nyeri Akut
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NURSING ASSISTANCE OF A CLIENT WHO EXPERIENCED POST
OPERATION APENDISITIS WITH ACUTE PAIN AT THE
GENERAL HOSPITAL OF Dr. FERDINAND LUMBAN
TOBING CITY OF SIBOLGA IN 2024

ABSTRACT

Appendicitis is an acute or chronic inflammatory process that occurs in the
vermiform appendix due to blockage of the appendix cavity. Appendicectomy is a
surgical procedure to remove the inflamed appendix. A preliminary survey at Dr.
Ferdinand Lumban Tobing General Hospital, Sibolga City on January 23, 2024, found
that there were 24 people in 2022 and 60 people in 2023 with appendicitis who
performed appendicectomy. The objective was to carry out nursing care for clients
experiencing postoperative appendicitis with acute pain in 2024. This research was
descriptive qualitative with a case study approach method involving 2 respondents at
Dr. Ferdinand Lumban Tobing General Hospital, Sibolga City. The measurement of
acute pain scale used the numeric rating scale method. Data collection was carried out
through interviews, observation, physical examination, and documentation study.

The results showed that nursing care with pain management interventions to
address acute pain in postoperative appendicitis clients resulted in a reduced pain scale.
On the first day, client 1 experienced a decrease in pain scale from 8 to 7, on the second
day from 6 to 5, and on the third day from 4 to 3. Client 2 did not experience a decrease
in pain scale on the first day, but on the second day, the pain scale decreased from 6 to
5, and on the third day from 3 to 2. Other observed results in both clients included
improved pulse frequency, improved breathing patterns, decreased difficulty sleeping,
decreased anxiety, and decreased grimacing.

In conclusion, nursing care for postoperative appendicitis clients with acute
pain in clients 1 and 2 was resolved within three days.

Keywords: Nursing Care, Appendicitis, Appendicectomy, Acute Pain
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