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ABSTRAK

Latar Belakang : Operasi apendiktomi dilakukan sesegera mungkin untuk mengurangi risiko perforasi
lebih lanjut, seperti peritonitis atau abses. Apendiktomi adalah suatu tindakan pembedahan dengan
caramembuang apendiks. Berdasarkan data dari dinas kesehatan provinsi sumatera utara jumlah pasien
yang menderita penyakit apendisitis yang melakukan pre operasi apendiktomi pada periode januari-
desember 2018 sebanyak 82 orang dan 3 bulan terakhir yaitu bulan oktober-desember terdapat 27
orang. Berdasarkan Survey awal di RSUD Pandan Tapanuli Tengah pada tanggal 23 Januari 2024
bahwa data dengan Apendiktomi Pre Operasi pada tahun 2019 berjumlah 25 orang, pada tahun 2020
berjumlah 40 orang, pada tahun 2021berjumlah 43 orang, pada tahun 2022 berjumlah 100 orang, pada
tahun 2023 berjumlah 105 orang (Rekam Medik RSUD Pandan Kabupaten Tapanuli Tengah). Tujuan
: Melaksanakan Asuhan Keperawatan Pada Klien Pre Operasi Dengan Masalah Keperawatan Ansietas
Di Rumah Sakit Umum Daerah Pandan Tahun 2024. Metode Penelitian : Jenis penelitian ini adalah
kualitatif deskriptif dengan metode pendekatan studi kasus, dengan 2 responden dan lokasi penelitian
di RSUD Daerah Pandan Kabupaten Tapanuli Tengah Tahun. Pengukuran tingkat ansietas
menggunakan metode hamilton anxiety rating scale. Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara,
observasi, pemeriksaan fisik, dan studi dokumentasi. Hasil : Asuhan Keperawatan dengan intervensi
reduksi ansietas untuk mengatasi tingkat ansietas pada klien pre operasi apendiktomi menunjukkan
tingkat ansietas berkurang. Pada hari pertama klien 1 mengalami penurunan tingkat ansietas dari skor
12 menjadi 10, pada hari kedua dari skor 9 menjadi 7, pada hari ketiga dari skor 6 menjadi 5. Sedangkan
pada hari pertama klien 2 mengalami penurunan tingkat ansietas dari skor 14 menjadi 12, pada hari
kedua dari skor 11 menjadi 9, pada hari ketiga dari skor 9 menjadi 5. Hasil lain yang ditunjukkan dari
2 klien adalah tekanan darah menurun, frekuensi nadi membaik,gelisah menurun, gelisah menurun,
khawatir menurun dan kesulitan tidur menurun. Kesimpulan : Asuhan keperawatan pada klien pre
operasi apendiktomi dengan dengan masalah keperawatan Ansietas pada klien 1 dan 2 sudah teratasi
selama 3 hari.

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Pre Operasi, Apendiktomi, Ansietas
Literatur ~ : 27 literatur ( 2019 - 2024 )
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"NURSING CARE FOR PREOPERATIVE APPENDICECTOMY CLIENTS WITH
ANXIETY NURSING PROBLEMS AT THE PANDAN REGIONAL GENERAL
HOSPITAL IN 2024"

ABSTRACT

Appendicectomy surgery is performed as soon as possible to reduce the risk of further
perforation, such as peritonitis or abscess. Appendicectomy is a surgical procedure by removing
the appendix. Based on data from the North Sumatra provincial health office, the number of
patients suffering from appendicitis who performed preoperative appendictomy in the period
January-December 2018 was 82 people and in the last 3 months, namely October-December there
were 27 people. Based on an initial survey at Pandan Central Tapanuli Hospital on January 23,
2024 that data with Preoperative Appendicitis in 2019 amounted to 25 people, in 2020 amounted
to 40 people, in 2021 amounted to 43 people, in 2022 amounted to 100 people, in 2023 amounted
to 105 people (Medical Records of Pandan Hospital, Central Tapanuli Regency). The objective
was to carry out nursing care for preoperative clients with anxiety nursing problems at Pandan
Regional General Hospital in 2024. This research was descriptive qualitative with a case study
approach method, involving 2 respondents at Pandan Regional General Hospital, Central Tapanuli
Regency. The measurement of anxiety levels was done using the Hamilton Anxiety Rating Scale
method. Data collection was done through interviews, observations, physical examinations, and
documentation studies. The results showed that nursing care with anxiety reduction interventions
to overcome the level of anxiety in appendicectomy preoperative clients led to a reduced level of
anxiety. On the first day, client 1 experienced a decrease in the level of anxiety from a score of 12
to 10, onthe second day from a score of 9 to 7, and on the third day from a score of 6 to 5. Similarly,
on the first day, client 2 experienced a decrease in the level of anxiety from a score of 14 to 12, on
the second day from a score of 11 to 9, and on the third day from a score of 9 to 5. Other results
shown in both clients included decreased blood pressure, improved pulse frequency, decreased
anxiety, decreased worry, and decreased difficulty sleeping.The conclusion was that nursing care
for preoperative appendicectomy clients with the nursing problem of anxiety in clients 1 and 2 was
resolved within 3 days.

Keywords: Nursing Care, Preoperative, Appendicectomy, Anxiety, Deep Breath Relaxation
Technique
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