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Lampiran 1  

 

Jadwal Kegiatan Penelitian Gambaran Asuhan Keperawatan Pasien  

Gastritis Dalam Kesiapan Peningkatan Nutrisi Di Wilayah  

Kerja Upt Kesmas Sukawati I Gianyar Tahun 2019 
 

No Kegiatan 

Waktu 

Januari 

 2019 

Februari 

2019 

Maret 

2019 

April  

2019 

Mei  

2019 

Juni  

2019 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Studi Pendahuluan                         

2 Penyusunan Proposal                         

3 Seminar Proposal                         

4 Revisi Proposal                         

5 Pengurusan Izin Penelitian                         

6 Pengumpulan Data                         

7 Analisis Data                         

8 Penyusunan  Laporan                         

9 Sidang Hasil Penelitian                         

10 Revisi Laporan                         

11 Pengumpulan KTI                         
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Lampiran 2  

 

Realisasi Anggaran Biaya Penelitian Gambaran Asuhan 

Keperawatan Pada Pasien Gastritis Dalam Kesiapan  

Peningkatan Nutrisi Di Wilayah Kerja Upt  

Kesmas Sukawati I Gianyar  

Tahun 2019 
 

 

Alokasi dana yang diperlukan dalam penelitian ini direncanakan sebagai berikut : 

No Kegiatan  Rencana Biaya 

1 2 3 

1 Tahap persiapan 

a. Penyusunan proposal 

b. Penggandaan roposal 

c. Revisi proposal 

 

Rp. 250.000,00 

Rp. 150.000,00 

Rp. 250.000,00 

2 Tahap pelaksanaan 

a. Transportasi dan akomodasi untuk 

penelitian 

b. Pengolahan dan analisa data 

 

Rp. 300.000,00 

 

Rp. 200.000,00 

3 Tahap akhir 

a. Penyusunan laporan 

b. Penggandaan laporan 

c. Presentasi laporan 

d. Revisi laporan 

e. Biaya tidak terduga 

 

Rp. 250.000,00 

Rp. 150.000,00 

Rp. 100.000,00 

Rp. 250.000,00 

Rp. 300.000,00 

Jumlah  Rp. 2.200.000,00 
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Lampiran 3  

FORMAT PENGUMPULAN DATA 

 

 
Judul Penelitian : Gambaran Asuhan Keperawatan pada Pasien Gastritis 

dalam Kesiapan Peningkatan Nutrisi di Wilayah Kerja 

UPT Kesmas Sukawati 1 Gianyar Tahun 2019 

 

Kode Responden : 

 

Tanggal Pengisian : 

 

 

Petunjuk pengisian berikan tanda (√) pada kolom sesuai jawaban anda! 

 

A. Karakteristik Pasien 

1. Usia 59 tahun 

2. Jenis Kelamin 

Laki-laki      Perempuan 

3. Pendidikan 

Tidak Sekolah   SD  SMP 

SMA    Perguruan Tinggi 

4. Pekerjaan 

Tidak Bekerja  Petani   Pedagang 

Buruh  Wiraswasta 

 

Lainnya, Pengerajin Kayu 

 

 

 

          0       1 

2     0        1      9 0     4 

√ 

√ 

1     5 

√ 
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B. Lembar Observasi 

1. Pasien 1 Tn.SU 

No Gejala dan Tanda Mayor 
Sesuai 

Ya Tidak 

1 Subjektif : 

Pasien mengekspresikan keinginan untuk meningkatkan 

nutrisi. 

 

√ 

 

2 Objektif : 

Pasien tampak makan dengan teratur dan adekuat. 

1. Makan 3 kali sehari dengan teratur 

 

√ 

 

Gejala dan Tanda Minor 

3 Subjektif : 

Pasien mengekspresikan pengetahuan tentang pilihan 

makanan dan cairan yang sehat. 

 

√ 

 

4 Subjektif : 

Pasien mengikuti standar asupan nutrisi yang tepat untuk 

gastritis  

1. Makan dengan menu makanan diet gastritis : Nasi, 

kentang/jagung, ayam tanpa kulit, putih telur, tempe, 

tahu, sayur tanpa menimbulkan gas (bayam/ wortel/ 

buncis/ kangkung), buah-buahan (jeruk/ apel/ melon/ 

pisang/ mangga) 

  

√ 

5 Objektif : 

Pasien tampak menyiapkan dan menyimpan makanan 

atau minuman dengan baik 

 

√ 

 

6 Objektif : 

Sikap pasien terhadap makanan dan minuman sudah 

sesuai dengan tujuan kesehatan 

 

√ 
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FORMAT PENGUMPULAN DATA 

 

 
Judul Penelitian : Gambaran Asuhan Keperawatan pada Pasien Gastritis 

dalam Kesiapan Peningkatan Nutrisi di Wilayah Kerja 

UPT Kesmas Sukawati 1 Gianyar Tahun 2019 

 

Kode Responden : 

 

Tanggal Pengisian : 

 

 

Petunjuk pengisian berikan tanda (√) pada kolom sesuai jawaban anda! 

 

A. Karakteristik Pasien 

5. Usia 52 tahun 

6. Jenis Kelamin 

Laki-laki      Perempuan 

7. Pendidikan 

Tidak Sekolah   SD  SMP 

SMA    Perguruan Tinggi 

8. Pekerjaan 

Tidak Bekerja  Petani   Pedagang 

Buruh  Wiraswasta 

Lainnya................ 

 

 

 

 

 

          0       2 

2     0        1      9 0     4 

√ 

√ 

1     5 

√ 
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B. Lembar Observasi 

2. Pasien 2 Tn. TI 

No Gejala dan Tanda Mayor 
Sesuai 

Ya Tidak 

1 Subjektif : 

Pasien mengekspresikan keinginan untuk meningkatkan 

nutrisi. 

 

√ 

 

2 Objektif : 

Pasien tampak makan dengan teratur dan adekuat. 

2. Makan 3 kali sehari dengan teratur 

 

√ 

 

Gejala dan Tanda Minor 

3 Subjektif : 

Pasien mengekspresikan pengetahuan tentang pilihan 

makanan dan cairan yang sehat. 

 

√ 

 

4 Subjektif : 

Pasien mengikuti standar asupan nutrisi yang tepat untuk 

gastritis  

1. Makan dengan menu makanan diet gastritis : Nasi, 

kentang/jagung, ayam tanpa kulit, putih telur, tempe, 

tahu, sayur tanpa menimbulkan gas (bayam/ wortel/ 

buncis/ kangkung), buah-buahan (jeruk/ apel/ melon/ 

pisang/ mangga) 

  

√ 

5 Objektif : 

Pasien tampak menyiapkan dan menyimpan makanan 

atau minuman dengan baik 

 

√ 

 

6 Objektif : 

Sikap pasien terhadap makanan dan minuman sudah 

sesuai dengan tujuan kesehatan 

 

√ 
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Lampiran 4 

 

PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN 

(INFORMED CONSENT) 

SEBAGAI PESERTA PENELITIAN 

Yang terhormat Bapak/Ibu, Kami meminta kesediaannya untuk 

berpartisipasi dalam penelitian ini. Keikutsertaan dari penelitian ini bersifat 

sukarela/tidak memaksa. Mohon untuk dibaca penjelasan di bawah ini dengan 

seksama dan silahkan bertanya bila ada yang belum dimengerti. 

Judul Gambaran Asuhan Keperawatan 

pada Pasien Gastritis dalam 

Kesiapan Peningkatan Nutrisi di 

Wilayah Kerja UPT Kesmas 

Sukawati I Gianyar 

Peneliti Utama Ni Kadek Mirayati Irmayustini 

Institusi Jurusan Keperawatan Poltekkes 

Denpasar 

Lokasi Penelitian Wilayah Kerja UPT Kesmas 

Sukawati I Gianyar 

Sumber Pendanaan Swadana 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Gambaran Asuhan Keperawatan 

pada Pasien Gastritis dalam Kesiapan Peningkatan Nutrisi. Jumlah subjek/peserta 

sebanyak 2 responden. Penelitian ini memiliki syarat yaitu perawat yang merawat, 

pasien gastritis dengan kesiapan peningkatan nutrisi yang telah bersedia untuk 

dijadikan responden. Pasien akan diberikan asuhan keperawatan untuk mengetahui 
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bagaimana gambaran asuhan keperawatan pada pasian gastritis dalam kesiapan 

peningkatan nutrisi. 

Atas kesediaan berpartisipasi dalam penelitian ini, maka akan diberikan 

imbalan sebagai pengganti waktu yang diluangkan untuk penelitian ini, yaitu 

berupa buku mengenai gastritis. Peneliti menjamin kerahasiaan semua data peserta 

penelitian ini dengan menyimpannya dengan baik dan hanya digunakan untuk 

kepentingan penelitian. 

Kepesertaan Bapak/Ibu pada penelitian ini bersifat sukarela. Bapak/Ibu 

dapat menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan pada penelitian atau 

menghentikan kepesertaan dari penelitian kapan saja tanpa ada sanksi. Keputusan 

Bapak/Ibu/Saudara untuk menghentikan sebagai peserta penelitian tidak akan 

mempengaruhi mutu dan akses/kelanjutan pelayanan yang akan diberikan. 

Jika setuju untuk menjadi peserta penelitian ini, Bapak/Ibu/Saudara diminta 

untuk menandatangani formulir “Persetujuan Setelah Penjelasan” (Informed 

Consent) sebagai peserta penelitian setelah Bapak/Ibu benar-benar memahami 

tentang penelitian ini, Bapak/Ibu akan diberi Salinan persetujuan yang sudah 

ditandatangani. 

Bila selama berlangsungnya penelitian terdapat perkembangan baru yang 

dapat mempengaruhi keputusan Bapak/Ibu/Saudara untuk kelanjutan kepesertaan 

dalam penelitian, peneliti akan menyampaikan hal ini kepada Bapak/Ibu/Saudara. 

Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti, silahkan 

menghubungi peneliti ; Irmayustini dengan No HP : 082144415388. 

Tanda tangan Bapak/Ibu/Saudara di bawah ini menunjukkan bahwa 

Bapak/Ibu/Saudara telah membaca, memahami dan mendapat kesempatan untuk  
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PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN 

(INFORMED CONSENT) 

SEBAGAI PESERTA PENELITIAN 

Yang terhormat Bapak/Ibu, Kami meminta kesediaannya untuk 

berpartisipasi dalam penelitian ini. Keikutsertaan dari penelitian ini bersifat 

sukarela/tidak memaksa. Mohon untuk dibaca penjelasan di bawah ini dengan 

seksama dan silahkan bertanya bila ada yang belum dimengerti. 

Judul Gambaran Asuhan Keperawatan 

pada Pasien Gastritis dalam 

Kesiapan Peningkatan Nutrisi di 

Wilayah Kerja UPT Kesmas 

Sukawati I Gianyar 

Peneliti Utama Ni Kadek Mirayati Irmayustini 

Institusi Jurusan Keperawatan Poltekkes 

Denpasar 

Lokasi Penelitian Wilayah Kerja UPT Kesmas 

Sukawati I Gianyar 

Sumber Pendanaan Swadana 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Gambaran Asuhan Keperawatan 

pada Pasien Gastritis dalam Kesiapan Peningkatan Nutrisi. Jumlah subjek/peserta 

sebanyak 2 responden. Penelitian ini memiliki syarat yaitu perawat yang merawat, 

pasien gastritis dengan kesiapan peningkatan nutrisi yang telah bersedia untuk 

dijadikan responden. Pasien akan diberikan asuhan keperawatan untuk mengetahui 

bagaimana gambaran asuhan keperawatan pada pasian gastritis dalam kesiapan 

peningkatan nutrisi. 
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Atas kesediaan berpartisipasi dalam penelitian ini, maka akan diberikan 

imbalan sebagai pengganti waktu yang diluangkan untuk penelitian ini, yaitu 

berupa buku mengenai gastritis. Peneliti menjamin kerahasiaan semua data peserta 

penelitian ini dengan menyimpannya dengan baik dan hanya digunakan untuk 

kepentingan penelitian. 

Kepesertaan Bapak/Ibu pada penelitian ini bersifat sukarela. Bapak/Ibu 

dapat menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan pada penelitian atau 

menghentikan kepesertaan dari penelitian kapan saja tanpa ada sanksi. Keputusan 

Bapak/Ibu/Saudara untuk menghentikan sebagai peserta penelitian tidak akan 

mempengaruhi mutu dan akses/kelanjutan pelayanan yang akan diberikan. 

Jika setuju untuk menjadi peserta penelitian ini, Bapak/Ibu/Saudara diminta 

untuk menandatangani formulir “Persetujuan Setelah Penjelasan” (Informed 

Consent) sebagai peserta penelitian setelah Bapak/Ibu benar-benar memahami 

tentang penelitian ini, Bapak/Ibu akan diberi Salinan persetujuan yang sudah 

ditandatangani. 

Bila selama berlangsungnya penelitian terdapat perkembangan baru yang 

dapat mempengaruhi keputusan Bapak/Ibu/Saudara untuk kelanjutan kepesertaan 

dalam penelitian, peneliti akan menyampaikan hal ini kepada Bapak/Ibu/Saudara. 

Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti, silahkan 

menghubungi peneliti ; Irmayustini dengan No HP : 082144415388. 

Tanda tangan Bapak/Ibu/Saudara di bawah ini menunjukkan bahwa 

Bapak/Ibu/Saudara telah membaca, memahami dan mendapat kesempatan untuk 

bertanya kepada peneliti tentang penelitian ini dan menyetujui untuk menjadi 

peserta penelitian. 
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Lampiran 5 

 

Asuhan Keperawatan pada Tn.SU Dan Tn.TI dengan Diagnosa 

Medis Gastritis dalam Kesiapan Peningkatan Nutrisi  

Di Banjar Gelumpang, Desa Sukawati, Gianyar 

Tanggal 15-19 April 2019 

 

 
1. Pengkajian 

 

a.  Identitas Pasien Pasien 1 Pasien 2 

1 2 3 

Nama Pasien 

Tempat/ Tanggal Lahir 

 

Umur 

Agama 

Jenis Kelamin 

Status Perkawinan 

Pendidikan 

Suku 

Pekerjaan  

Lama Bekerja 

Alamat 

 

 

Diagnosa Medis 

Tn. SU 

Gianyar, 31 Desember 

1960 

59 tahun 

Hindu 

Laki-laki 

Kawin  

SD 

Bali 

Pengerajin Kayu 

25 tahun 

Br. Gelumpang, 

Ds.Sukawati, Kec. 

Sukawati 

Gastritis 

Tn. TI 

Gianyar, 24 Oktober 

1967 

52 tahun 

Hindu 

Laki-laki 

Kawin  

SD 

Bali 

Petani 

20 tahun 

Br. Gelumpang 

Ds. Sukawati, Kec. 

Sukawati 

Gastritis 

b.  Identitas Penanggung Jawab 

Nama 

Jenis Kelamin 

Usia 

Hubungan Dgn Pasien 

Pendidikan 

Pekerjaan 

Ny. RS 

Perempuan 

55 tahun 

Istri 

SD 

Ibu rumah tangga 

Ny. SI 

Perempuan 

48 tahun 

Istri 

SD 

Pedagang 
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1 2 3 

Alamat Br. Gelumpang, Ds. 

Sukawati, Kec. Sukawati 

Br. Gelumpang, Ds. 

Sukawati, Kec. Sukawati 

c.  Riwayat Kesehatan   

Riwayat kesehatan saat 

ini 

Pasien mengatakan 

semenjak didiagnosa 

gastritis pasien selalu 

menjaga pola makan, 

selalu minum obat ketika 

gastritis kambuh 

(antasida) dan bahkan 

pergi ke pelayanan 

kesehatan jika merasa 

sangat tidak tahan. 

Pasien mengatakan 

semenjak didiagnosa 

gastritis pasien selalu 

menjaga pola makan, 

selalu minum obat ketika 

gastritis kambuh 

(promag) dan bahkan 

pergi ke pelayanan 

kesehatan jika merasa 

sangat tidak tahan. 

Riwayat kesehatan masa 

lalu 

Pasien mengatakan tidak 

mengetahui riwayat 

imunisasinya, pasien 

mengatakan tidak 

memiliki riwayat alergi 

terhadap makanan dan 

obat, pasien mengatakan 

pernah di rawat di RSUD 

Sanjiwani karena DHF 

pada tahun 2011.  

Pasien mengatakan tidak 

mengetahui riwayat 

imunisasinya, pasien 

mengatakan tidak 

memiliki riwayat alergi 

terhadap makanan dan 

obat, pasien mengatakan 

pernah di rawat di RSUD 

Klungkung karena 

Kecelakaan pada tahun 

2015. 

Riwayat kesehatan 

keluarga 

 

 

 

 

 

Pasien mengatakan tidak 

ada anggota keluarga 

yang menderita penyakit 

yang sama, pasien 

mengatakan tidak 

memiliki riwayat 

Pasien mengatakan tidak 

ada anggota keluarga 

yang menderita penyakit 

yang sama, pasien 

mengatakan tidak 

memiliki riwayat 
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1 penyakit menurun, 

seperti 

2 

penyakit menurun, 

seperti  

3 

 DM, hipertensi, asma, dll DM, hipertensi, asma, dll 

 

Genogram 

 

Genogram Tn. SU                                                              Genogram Tn.TI 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan : 

          : Laki-laki meninggal  

          : Perempuan meninggal 

          : Laki-laki 

          : Perempuan 

          : Pasien 

          : Garis perkawinan 

------  : Tinggal satu rumah 

 

 

 

 

c 

c c 

c 

c 

c 

c 

c 

c 

 

c 

c c 

c 

c 

c 
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                    1                                          2                                        3 

d.  Data Fisiologis-Psikologis-Perilaku-Relasional-Lingkungan 

Data Fisiologis 

1.  Respirasi 

Pasien mengatakan tidak 

mengalami kesulitan saat 

bernafas, tidak ada batuk, 

dan tidak merasa sesak. 

Tidak ada suara nafas 

abnormal/tambahan. RR : 

20x/menit. 

Pasien mengatakan tidak 

mengalami kesulitan saat 

bernafas, tidak ada batuk, 

dan tidak merasa sesak. 

Tidak ada suara nafas 

abnormal/tambahan. RR : 

22x/menit. 

2.  Sirkulasi Pasien mengatakan  tidak 

memiliki riwayat tekanan 

darah tinggi. Tidak 

terdengar terjadinya 

perubahan suara jantung, 

Nadi : 80 x/menit, Waktu 

pengisian kapiler : 2 

detik.  

Pasien mengatakan  tidak 

memiliki riwayat tekanan 

darah tinggi. Tidak 

terdengar terjadinya 

perubahan suara jantung, 

Nadi : 84 x/menit, Waktu 

pengisian kapiler : 2 

detik. 

3). Nutrisi dan Cairan Pasien mengtakan biasa 

makan dengan frekuensi 

tiga kali dalam sehari, 

mampu menghabiskan 

satu porsi makanan 

berupa nasi putih dengan 

lauk dan sayur yang 

diganti setiap harinya 

seperti daging ayam 

tanpa kulit, tahu, tempe , 

telur, sayuran buncis dan 

buah pisang sesuai diet 

gastritis. Pasien 

mengatakan tidak ada 

kesulitan dalam menelan.  

Pasien mengtakan biasa 

makan dengan frekuensi 

tiga kali dalam sehari, 

mampu menghabiskan 

satu porsi makanan 

berupa nasi putih dengan 

lauk dan sayur yang 

diganti setiap harinya 

seperti daging ayam 

tanpa kulit, tempe, telur, 

sayur wortel dan buah 

melon sesuai diet 

gastritis. Pasien 

mengatakan tidak ada 

kesulitan dalam menelan.  
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1 2 3 

 Pasien biasanya minum 

air mineral tujuh sampai 

sepuluh gelas (250cc) 

sehari. 

Pasien biasanya minum 

air mineral delapan 

sampai sepuluh gelas 

(250cc) sehari. 

4.  Eliminasi Pasien mengatakan BAB 

satu kali dalam sehari, 

tidak ada masalah dalam 

proses BAB, konsistensi 

feses lembek warna 

kuning kecoklatan dan 

bau khas feses. Pasien 

BAK ± lima sampai 

dengan enam kali dalam 

sehari, urine berwarna 

jernih kadang kuning, 

bau khas urine. 

Pasien mengatakan BAB 

empat kali dalam 

seminggu, tidak ada 

masalah dalam proses 

BAB, konsistensi feses 

lembek warna kuning 

kecoklatan dan bau khas 

feses. Pasien BAK ± 

empat sampai dengan 

lima kali dalam sehari, 

urine berwarna jernih 

kadang kuning, bau khas 

urine. 

5. Aktivitas dan Istirahat Pasien mengatakan bisa 

melakukan aktivitas 

sehari-hari, tidak ada 

masalah dalam pola 

aktivitas dan latihan 

klien. ADL (activity 

dialy living) seperti 

makan atau minum, 

toileting, berpakian, 

mobilisasi di tempat 

tidur, berpindah dan 

ambulasi bisa dilakukan 

secara mandiri oleh klien. 

Pasien mengatakan bisa 

melakukan aktivitas 

sehari-hari, tidak ada 

masalah dalam pola 

aktivitas dan latihan 

klien. ADL (activity 

dialy living) seperti 

makan atau minum, 

toileting, berpakian, 

mobilisasi di tempat 

tidur, berpindah dan 

ambulasi bisa dilakukan 

secara mandiri oleh klien. 
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Pasien mengatakan tidur 

± enam  

Pasien mengatakan tidur 

± enam  

 sampai dengan delapan 

jam sehari, pasien 

terbangun jika ingin 

BAK atau BAB, pasien 

mengatakan puas pada 

saat tidur, saat bangun 

tidur pasien mengatakan 

merasa segar. 

sampai dengan tujuh jam 

sehari, pasien terbangun 

jika ingin BAK atau 

BAB, pasien mengatakan 

puas pada saat tidur, saat 

bangun tidur pasien 

mengatakan merasa 

segar. 

6.  Neurosensori Pasien mengatakan tidak 

mengalami gangguan 

terhadap ingatannya, 

pasien tidak mengalami 

gangguan menelan. 

Pasien mengatakan tidak 

mengalami gangguan 

terhadap ingatannya, 

pasien tidak mengalami 

gangguan menelan. 

7.  Reproduksi dan 

     Seksualitas 

Pasien mengatakan tidak 

ada masalah dengan pola 

seksualnya, hubungan 

pasien dengan istri dan 

kedua anaknya harmonis. 

Pasien mengatakan tidak 

ada masalah dengan pola 

seksualnya, hubungan 

pasien dengan istri dan 

kedua anaknya harmonis. 

Data Psikologi 

1. Nyeri dan 

kenyamanan 

 

 

 

2. Integritas ego 

 

 

 

 

 

 

Pasien mengatakan 

kadang-kadang merasa 

nyeri pada ulu hati. 

 

Pasien mengatakan 

bersyukur terhadap 

semua anggota tubuh 

yang dimilikinya dan 

bersyukur masih bisa 

bersosialisasi kepada 

 

Pasien mengatakan 

kadang-kadang merasa 

nyeri pada ulu hati. 

 

Pasien mengatakan 

bersyukur terhadap 

semua anggota tubuh 

yang dimilikinya dan 

bersyukur masih bisa 

bersosialisasi kepada 
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orang lain secara 

biasanya. 

orang lain secara 

biasanya. 

3.  Pertumbuhan dan 

     Perkembangan 

4.  Perilaku Kebersihan  

     Diri 

 

 

 

 

 

 

 

5.  Penyuluhan dan 

     Pembelajaran 

- 

 

Pasien mandi dua kali 

sehari menggunakan 

sabun, pasien menggosok 

gigi dua kali sehari padi 

dan malam menggunakan 

pasta gigi, dan mampu 

melakukan perawatan 

diri secara mandiri. 

 

Pasien mengatakan 

memahami sedikit 

mengenai diet gastritis, 

penyebab dan cara 

mencegah gastritis. 

- 

 

Pasien mandi dua kali 

sehari menggunakan 

sabun, pasien menggosok 

gigi dua kali sehari padi 

dan malam menggunakan 

pasta gigi, dan mampu 

melakukan perawatan 

diri secara mandiri. 

 

Pasien mengatakan 

memahami sedikit 

mengenai diet gastritis, 

penyebab dan cara 

mencegah gastritis. 

Data Relasional 

1.  Interaksi Sosial 

Pasien mengatakan tidak 

mengalami kesulitan 

dalam berinteraksi 

dengan orang lain, pasien 

tidak pernah mengalami 

perasaan untuk menarik 

diri dari lingkungannya.  

Pasien mengatakan tidak 

mengalami kesulitan 

dalam berinteraksi 

dengan orang lain, pasien 

tidak pernah mengalami 

perasaan untuk menarik 

diri dari lingkungannya.  

Data Lingkungan 

2.  Keamanan dan 

     Proteksi 

Tidak terobservasi 

adanya luka atau 

kerusakan jaringan kulit 

klien, Suhu tubuh klien 

dalam rentang normal : 

36, 2°C 

Tidak terobservasi 

adanya luka atau 

kerusakan jaringan kulit 

klien, Suhu tubuh klien 

dalam rentang normal : 

37°C 

e.  Pengkajian Fisik 
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1. Umum 1) Keadaan umum : Baik  1) Keadaan umum : Baik  

 2) Kesadaran: Compos 

Mentis  

3) GCS : E4, V5, M6  

4) TB/BB : 170 cm/55 

kg  

5) Postur tubuh : Tegak  

6) Warna tubuh : Sawo 

matang  

7) Turgor kulit : Elastis 

2) Kesadaran: Compos 

Mentis  

3) GCS : E4, V5, M6  

4) TB/BB : 168 cm/50 

kg  

5) Postur tubuh : Tegak  

6) Warna tubuh : Sawo 

matang  

7) Turgor kulit : Elastis 

2.  Gejala Kardinal 1) Suhu :36,2°C  

2) Nadi : 80x/menit  

3) TD : 120/70 mmHg  

4) Respirasi : 20x/menit  

1) Suhu :37°C  

2) Nadi : 84x/menit  

3) TD : 110/80 mmHg  

4) Respirasi : 22x/menit 

Pemeriksaan Fisik  

1.  Kepala dan Leher 

1) Inspeksi  

Bentuk kepala 

simetris, warna rambut 

hitam dan putih, kulit 

kepala bersih, tidak 

tampak lesi 

2) Palpasi  

Tidak ada massa, tidak 

ada nyeri tekan, tidak 

ada pembesarana 

kelenjar jugularis dan 

tyroid pada leher.  

2) Inspeksi  

Bentuk kepala 

simetris, warna rambut 

hitam dan putih, kulit 

kepala bersih, tidak 

tampak lesi 

2) Palpasi  

Tidak ada massa, tidak 

ada nyeri tekan, tidak 

ada pembesarana 

kelenjar jugularis dan 

tyroid pada leher.  

2.  Mata 1) Inspeksi 

Bentuk mata simetris, 

konjungtiva 

ananemis, kelopak 

mata tidak terdapat 

edema. 

3) Inspeksi 

Bentuk mata simetris, 

konjungtiva 

ananemis, kelopak 

mata tidak terdapat 

edema. 
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2) Palpasi 

Tidak teraba massa. 

4) Palpasi 

Tidak teraba massa. 

3.  Hidung 1) Palpasi 

Tampak tidak ada 

massa, tampak bersih. 

2) Palpasi 

Tidak ada nyeri tekan. 

1) Palpasi 

Tampak tidak ada 

massa, tampak bersih. 

2) Palpasi 

Tidak ada nyeri tekan 

4.  Telinga 1) Inspeksi 

Bentuk simetris, tidak 

ada lesi, tampak 

bersih.  

2) Palpasi  

Tidak ada benjolan 

dan nyeri tekan. 

1) Inspeksi 

Bentuk simetris, tidak 

ada lesi, tampak 

bersih.  

2) Palpasi  

Tidak ada benjolan 

dan nyeri tekan. 

5.  Mulut 1) Inspeksi 

Mukosa bibir kering, 

gigi tampak 

kekuningan, jumlah 

gigi  lengkap,  

terdapat karies gigi.  

2) Palpasi 

Tidak ada massa dan 

nyeri tekan. 

1) Inspeksi 

Mukosa bibir lembab, 

gigi tampak 

kekuningan, jumlah 

gigi  lengkap, terdapat 

karies gigi.  

2) Palpasi 

Tidak ada massa dan 

nyeri tekan. 

6.  Thorax 

 

 

 

 

 

 

 

1) Inspeksi  

Bentuk simetris, 

pergerakan dada 

simetris 

2) Palpasi 

Tidak ada nyeri tekan  

3) Perkusi  

1) Inspeksi  

Bentuk simetris, 

pergerakan dada 

simetris 

2) Palpasi 

Tidak ada nyeri tekan  

3) Perkusi  
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Terdengar suara 

vesikuler  

Terdengar suara 

vesikuler  

 4)  Auskultasi  

    Tidak terdengar suara 

    nafas tambahan 

4)  Auskultasi  

    Tidak terdengar suara 

    nafas tambahan 

7.  Abdomen 1) Inspeksi 

Bentuk simetris 

2) Auskultasi  

Terdengar bising usus 

10 kali/menit 

3) Perkusi  

Terdengar suara 

timpani  

4) Palpasi 

Tidak ada nyeri tekan, 

tidak ada pembesaran 

hati/lever. 

1) Inspeksi 

Bentuk simetris 

2) Auskultasi  

Terdengar bising usus 

12 kali/menit 

3) Perkusi  

Terdengar suara 

timpani  

4) Palpasi 

Tidak ada nyeri tekan, 

tidak ada pembesaran 

hati/lever. 

8.  Genetalia 1) Inspeksi 

Tidak terkaji 

2) Palpasi 

Tidak terkaji 

1) Inspeksi 

Tidak terkaji 

2) Palpasi 

Tidak terkaji 

9.  Muskoloskeletal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1) Inspeksi  

a) Atas  

Pergerakan normal, 

tidak ada fraktur tidak 

ada edema dan tidak 

ada lesi  

b) Bawah  

Pergerakan normal, 

tidak ada fraktur, tidak 

1) Inspeksi  

a) Atas  

Pergerakan normal, 

tidak ada fraktur tidak 

ada edema dan tidak 

ada lesi  

b) Bawah  

Pergerakan normal, 

tidak ada fraktur, tidak 
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ada edema dan tidak 

ada lesi.  

ada edema dan tidak 

ada lesi.  

 2) Palpasi  

a) Atas  

Tidak ada nyeri tekan, 

dan edema.  

b) Bawah  

Tidak ada nyeri tekan 

dan edema.  

Kekuatan otot  

555  555  

   555  555 

2) Palpasi  

a) Atas  

Tidak ada nyeri tekan, 

dan edema.  

b) Bawah  

Tidak ada nyeri tekan 

dan edema.  

Kekuatan otot  

555  555  

   555  555 

f.  Terapi Medis Pasien mengatakan 

minum obat antasida jika 

perlu dan jika maagh nya 

kambuh. 

Pasien mengatakan 

minum obat promag jika 

perlu dan jika maagh nya 

kambuh. 

2.  Analisa Data 

Data Etiologi Masalah 

Klien 1 

DS :  

Pasien mengekspresikan 

keinginan meningkatkan 

nutrisi, pasien 

mengekspresikan 

pengetahuan tentang 

pilihan makanan dan 

cairan yang sehat. 

DO : 

Pasien tampak makan 

dengan teratur dan 

adekuat, pasien tampak 

 

- 

Kesiapan Peningkatan 

Nutrisi 
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mengikuti standar asupan 

nutrisi yang tepat untuk. 

gastritis, pasien tampak 

menyiapkan dan 

menyimpan makanan 

atau minuman dengan 

baik, sikap klien terhadap 

makanan dan minuman 

tampak sudah sesuai 

dengan tujuan kesehatan 

  

Klien 2 

DS :  

Pasien mengekspresikan 

keinginan meningkatkan 

nutrisi, pasien 

mengekspresikan 

pengetahuan tentang 

pilihan makanan dan 

cairan yang sehat, 

DO : 

Pasien tampak makan 

dengan teratur dan 

adekuat, pasien tampak 

mengikuti standar asupan 

nutrisi yang tepat untuk 

gastritis, pasien tampak 

menyiapkan dan 

menyimpan makanan 

atau minuman dengan 

baik, sikap px terhadap 

makanan dan minuman 

 

- 

Kesiapan Peningkatan 

Nutrisi 
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tampak sudah sesuai 

dengan tujuan kesehatan. 

3.  Diagnosa Keperawatan 

Klien 1 : Kesiapan peningkatan nutrisi yang ditandai dengan pasien 

mengekspresikan keinginan meningkatkan nutrisi, pasien tampak makan dengan 

teratur dan adekuat, pasien mengekspresikan pengetahuan tentang pilihan 

makanan dan cairan yang sehat, pasien mengikuti standar asupan nutrisi yang 

tepat untuk gastritis, pasien tampak menyiapkan dan menyimpan makanan atau 

minuman dengan baik, sikap pasien terhadap makanan dan minuman tampak 

sudah sesuai dengan tujuan kesehatan. 

Klien 2 : Kesiapan peningkatan nutrisi yang ditandai dengan pasien 

mengekspresikan keinginan meningkatkan nutrisi, pasien tampak makan dengan 

teratur dan adekuat, pasien mengekspresikan pengetahuan tentang pilihan 

makanan dan cairan yang sehat, klien mengikuti standar asupan nutrisi yang tepat 

untuk gastritis, pasien tampak menyiapkan dan menyimpan makanan atau 

minuman dengan baik, sikap pasien terhadap makanan dan minuman tampak 

sudah sesuai dengan tujuan kesehatan. 

4.  Intervensi Keperawatan 

Intervensi Keperawatan Klien 1 Klien 2 

Kesiapan Peningkatan 

Nutrisi 

NOC 

Tujuan 

a. Pengetahuan: Diet 

sehat 

b. Pengetahuan: 

Manajemen nutrisi 

c. Kesiapan  nutrisi yang 

lebih baik 

d. Perilaku patuh: Diet 

yang sehat 

 

Kriteria hasil 

NOC 

Tujuan 

a. Pengetahuan: Diet 

sehat 

b. Pengetahuan: 

Manajemen nutrisi 

c. Kesiapan  nutrisi yang 

lebih baik 

d. Perilaku patuh: Diet 

yang sehat 

 

Kriteria hasil 
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a. Pasien mampu 

memahami diet sehat  

a. Pasien mampu 

memahami diet sehat  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

untuk gastritis 

b. Pasien mampu 

menerapkan anjuran 

dari tim tenaga 

kesehatan 

c. Kebutuhan nutrisi 

pasien terpenuhi 

 

NIC 

a. Kaji tanda-tanda vital 

b. Kaji asupan makanan 

dan kebiasaan makan 

pasien 

c. Identifikasi adanya 

intoleransi terhadap 

makanan 

d. Tentukan status gizi 

gizi dan kemampuan 

pasien untuk 

memenuhi kebutuhan 

nutrisi 

e. Beri pendidikan 

kesehatan tentang 

asupan gizi seimbang 

f. Beri pengetahuan 

sesuai kebutuhan 

mengenai diet sehat 

g. Ciptakan lingkungan 

yang optimal 

untuk gastritis 

b. Pasien mampu 

menerapkan anjuran 

dari tim tenaga 

kesehatan 

c. Kebutuhan nutrisi 

pasien terpenuhi 

 

NIC 

a. Kaji tanda-tanda vital 

b. Kaji asupan makanan 

dan kebiasaan makan 

pasien 

c. Identifikasi adanya 

intoleransi terhadap 

makanan 

d. Tentukan status gizi 

gizi dan kemampuan 

pasien untuk 

memenuhi kebutuhan 

nutrisi 

e. Beri pendidikan 

kesehatan tentang 

asupan gizi seimbang 

f. Beri pengetahuan 

sesuai kebutuhan 

mengenai diet sehat 

g. Ciptakan lingkungan 

yang optimal 
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h. Beri pilihan makanan 

dan tawarkan  

h. Beri pilihan makanan 

dan tawarkan  

 bimbingan terhadap 

pilihannya 

i. Pastikan makanan 

disajikan dengan 

menarik 

j.  Bantu pasien untuk 

     mencatat makanan 

     yang biasanya 

     dimakan dalam 24 

jam 

bimbingan terhadap 

pilihannya 

i. Pastikan makanan 

disajikan dengan 

menarik 

j.  Bantu pasien untuk 

     mencatat makanan 

     yang biasanya 

    dimakan dalam 24 jam 
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5.  Implementasi Keperawatan 

Klien 1 Klien 2 

Hari / Tgl Jam Implementasi Respon Hari / Tgl Jam Implementasi Respon 

1 2 3 4 5 6 7 8 

Senin, 15 

April 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

11.00 

wita 

 

 

 

11.05 

wita 

 

 

 

11.10 

wita 

 

 

 

 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

 

- Mengkaji asupan 

makanan dan 

kebiasaan makan 

pasien 

 

- Mengidentifikasi 

adanya intoleransi 

terhadap makanan 

 

 

 

- TD : 120/70 

mmHg, RR : 

20 x/menit, 

Suhu : 36,2 oC, 

Nadi : 80 

x/mnt 

- Pasien 

mengatakan 

biasa makan 

tiga kali sehari 

habis satu 

porsi 

- Pasien 

mengatakan 

tidak memiliki 

pantangan 

Senin, 15 

April 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

09.00 

wita 

 

 

 

09.05 

wita 

 

 

 

09.10 

wita 

 

 

 

 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

 

- Mengkaji 

asupan makanan 

dan kebiasaan 

makan pasien 

 

- Mengidentifikasi 

adanya intoleransi 

terhadap makanan 

 

 

 

- TD : 110/80 

mmHg, RR : 22 

x/menit, Suhu : 

37 oC, Nadi : 84 

x/menit 

- Pasien 

mengatakan 

biasa makan 

tiga kali sehari 

habis satu porsi 

- Pasien 

mengatakan 

tidak memiliki 

pantangan  
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1 2 3 4 5 6 7 8 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

11.15 

wita 

 

 

 

 

11.20 

wita 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Menentukan 

status gizi dan 

kemampuan 

pasien untuk 

memenuhi 

kebutuhan nutrisi 

- Memberikan 

pendidikan 

kesehatan tentang 

asupan gizi 

seimbang 

 

 

 

 

 

 

 

makanan 

- TB : 170 cm, 

BB : 55 kg, 

IMT : 17,9 

 

 

 

- Pasien 

mengatkan 

sudah mengerti 

dengan 

informasi yang 

diberikan, dan 

juga sudah 

sering 

mendapatkan 

informasi dari 

tenaga 

kesehatn 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

09.15 

wita 

 

 

 

 

09.20 

wita 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Menentukan 

status gizi dan 

kemampuan 

pasien untuk 

memenuhi 

kebutuhan nutrisi 

 

- Memberikan 

pendidikan 

kesehatan tentang 

asupan gizi 

seimbang 

 

 

 

 

 

 

makanan 

- TB : 168 cm, 

BB : 50 kg, 

IMT : 17,7 

 

 

 

- Pasien 

mengatkan 

sudah mengerti 

dengan 

informasi yang 

diberikan, dan 

juga sudah 

sering 

mendapatkan 

informasi dari 

tenaga 

kesehatn 
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1 2 3 4 5 6 7 8 

 11.25 

wita 

 

 

11.30 

wita 

 

 

 

 

11.40  

wita 

 

Menciptakan 

lingkungan yang 

optimal 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

- Memastikan 

makanan 

disajikan dengan 

menarik 

Lingkungan 

rumah pasien 

tampak bersih 

dan rapi  

- Pasien 

mengatakan 

tidak pernah 

memilih 

makanan 

 

- Makanan yang 

disajikan oleh 

istrinya 

tampak 

menarik 

 09.25 

wita 

 

 

09.30 

wita 

 

 

 

 

09.40 

wita 

Menciptakan 

lingkungan yang 

optimal 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

- Memastikan 

makanan 

disajikan dengan 

menarik 

- Lingkungan 

rumah pasien 

tampak bersih 

dan rapi 

- Pasien 

mengatakan 

tidak pernah 

memilih 

makanan 

 

- Makanan yang 

disajikan oleh 

keluarganya 

tampak 

menarik 

Selasa, 16 

April 2019 

 

 

10.00 

wita 

 

 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

- TD : 120/70 

mmHg, RR : 

20 x/menit, 

Suhu : 36,8 oC,  

Selasa, 16 

April 2019 

 

 

11.00 

wita 

 

 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

- TD : 120/70 

mmHg, RR : 

22 x/menit, 
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      Suhu : 36,5 oC, 

Nadi :  

  

 

10.20 

wita 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

10.40 

wita 

 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

 

 

 

 

 

- Memastikan 

makanan 

disajikan 

     dengan menarik 

 

Nadi : 80 

x/menit 

- Pasien 

disajikan 

makanan : nasi 

putih, ayam 

tanpa kulit, 

tahu, tempe, 

telur, buncis, 

pisang dan 

meminta 

direbuskan 

jagung 

- Tampak 

makanan yang 

disajikan 

menarik 

 

  

11.20 

wita 

 

 

 

 

 

 

11.40 

wita 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

 

 

- Memastikan 

makanan 

disajikan 

dengan menarik 

88 x/menit 

- Pasien 

disajikan 

makanan : nasi 

putih, ayam 

tanpa kulit, 

tempe, telur, 

wortel, melon, 

dan minta 

direbuskan ubi 

- Tampak yang 

disajikan 

menarik 
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1 2 3 4 5 6 7 8 

Rabu, 17 

April 2019 

11.00 

wita 

 

 

 

 

11.20 

wita 

 

 

 

 

 

 

11.40 

wita 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

 

 

- Memastikan 

makanan 

disajikan 

     dengan menarik 

- TD : 110/70 

mmHg, RR : 

20 x/menit, 

Suhu : 37 oC, 

Nadi : 80 

x/menit 

- Pasien 

disajikan 

makanan : nasi 

putih, telur, 

sayur toge, 

kentang, tahu, 

kangkung dan 

buah pisang 

- Tampak 

makanan klien 

disajikan 

menarik 

Rabu, 17 

April 2019 

13.00 

wita 

 

 

 

13.20 

wita 

 

 

 

 

 

13.40 

wita 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

 

- Memastikan 

makanan 

disajikan 

     dengan menarik 

- TD : 120/80 

mmHg, RR : 22 

x/menit, Suhu : 

37 oC, Nadi : 80 

x/menit 

- Pasien 

disajikan 

makanan : nasi 

putih, tahu, 

sayur buncis, 

telur, ikan asin 

dan buah melon 

 

- Tampak 

makanan klien 

disajikan 

dengan 

menarik 
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1 2 3 4 5 6 7 8 

Kamis, 18 

April 2019 

13.00 

wita 

 

 

 

13.20 

wita 

 

 

 

 

 

 

13.40 

wita 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

 

 

 

- Memastikan 

makanan disajikan 

dengan menarik 

- TD : 120/80 

mmHg, RR : 22 

x/menit, Suhu : 

36 oC, Nadi : 84 

x/menit 

- Pasien 

disajikan 

makanan : nasi 

putih, sayur 

wortel, telur 

rebus, ikan 

asin, sayur 

bayam, dan 

buah mangga 

- Tampak 

makanan pasien 

disajikan 

dengan menarik 

 

Kamis, 18 

April 2019 

10.00 

wita 

 

 

 

10.20 

wita 

 

 

 

 

 

 

10.40 

wita 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

 

 

- Memastikan 

makanan 

disajikan 

     dengan menarik 

- TD : 130/80 

mmHg, RR : 22 

x/menit, Suhu : 

37,2 oC, Nadi : 

88 x/menit 

- Pasien disajikan 

makanan : nasi 

putih, sup 

jagung, tahu, 

tempe, sayur 

kangkung, buah 

jeruk 

 

- Tampak 

makanan pasien 

disajikan 

dengan menarik 
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1 2 3 4 5 6 7 8 

Jumat, 19 

April 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

14.00 

wita 

 

 

 

 

14.20 

wita 

 

 

 

 

 

 

14.30 

wita 

 

 

 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

 

 

 

- Memastikan 

makanan disajikan 

dengan menarik 

 

- TD : 120/80 

mmHg, RR : 20 

x/menit, Suhu : 

36,6 oC, Nadi : 

80 x/menit 

 

- Pasien 

disajikan 

makanan : nasi 

putih, sayur 

undis, ayam 

sisit, sup 

kentang, ikan 

asin, buah 

mangga 

- Tampak 

makanan yang 

disajikan 

menarik 

Jumat, 19 

April 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

11.00 

wita 

 

 

 

 

11.20 

wita 

 

 

 

 

 

11.30 

wita 

 

 

 

 

- Mengkaji tanda-

tanda vital 

 

 

 

 

- Memberikan 

pilihan makanan 

dan tawarkan 

bimbingan 

terhadap 

pilihannya 

 

- Memastikan 

makanan 

disajikan dengan 

menarik 

 

 

- TD : 120/80 

mmHg, RR : 22 

x/menit, Suhu : 

36,8 oC, Nadi : 

84 x/menit 

 

- Pasien disajikan 

makanan : nasi 

putih, tempe 

bumbu, sup, 

ayam, mie 

buncis, buah 

jeruk 

- Tampak 

makanan yang 

disajikan 

menarik 

 

 



98 

 

1 2 3 4 5 6 7 8 

 14.40 

wita 

- Menimbang berat 

badan 

- BB : 55 kg  11.40 

wita 

- Menimbang berat 

badan 

- BB : 50 kg 
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6.  Evaluasi Keperawatan 

Klien 1 Klien 2 

Hari, Tgl, 

Jam 

Evaluasi Hari, Tgl, 

Jam 

Evaluasi 

1 2 3 4 

Jumat, 19 

April 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

S  

- Pasien 

mengatakan 

paham tentang diet 

sehat untuk 

gastritis 

- Pasien 

mengatakan bisa 

menerapkan 

anjuran yang 

diberikan oleh 

tenaga kesehatan 

 

O 

- Pasien tampak 

makan sesuai 

anjuran diet sehat 

yang diberikan 

- Pasien tampak 

makan makanan 

dengan gizi yang 

seimbang 

- Hasil TTV  

TD : 120/80 mmHg 

RR : 20 x/menit 

Suhu : 36,6 oC 

Nadi : 80 x/menit 

Jumat, 19 

April 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

S  

- Pasien 

mengatakan 

paham tentang 

diet sehat untuk 

gastritis 

- Pasien 

mengatakan bisa 

menerapkan 

anjuran yang 

diberikan oleh 

tenaga kesehatan 

 

O 

- Pasien tampak 

makan sesuai 

anjuran diet sehat 

yang diberikan 

- Pasien tampak 

makan makanan 

dengan gizi yang 

seimbang 

- Hasil TTV  

TD : 120/80 

mmHg 

RR : 22 x/menit 

Suhu : 36,8 oC 
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1 2 3 4 

 Berat badan : 55 kg 

A.  Tujuan tercapai 

  

 P. Pertahankan 

    kondisi pasien 

 Nadi : 84 x/menit 

Berat badan : 50 kg 

A.  Tujuan tercapai 

P.   Pertahankan 

      kondisi pasien 
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