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ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN DENGAN
ILEUS OBSTRUKTIF DI IGD RSUP SANGLAH DENPASAR
TAHUN 2021

ABSTRAK

Obstruksi ileus merupakan kegawatan dalam bedah abdominal dimana isi usus
tidak bisa melewati lumen usus sebagai akibat adanya sumbatan atau hambatan
mekanik. Kegawatan abdomen yang datang ke rumah sakit dapat berupa
kegawatan bedah atau non bedah. Penyebab tersering dari nyeri akut abdomen
salah satunya obstruksi usus. Tujuan penulisan KIAN ini adalah untuk
mengetahui bagaimana asuhan keperawatan nyeri akut pada pasien dengan ileus
obstruktif di IGD RSUP Sanglah Denpasar Tahun 2021. Hasil menunjukkan
bahwa pada tahap pengkajian didapatkan data subjektif pasien mengeluh nyeri
perut, pada kasus kelolaan I nyeri dengan skala 6 (0-10), pada kasus kelolaan II
nyeri dengan skala 7 (0-10), data objektif didapatkan pasien tampak meringis,
bersikap protektif, gelisah, frekuensi nadi meningkat, sulit tidur, dan pola napas
berubah. Berdasarkan pengkajian yang telah dilakukan, masalah keperawatan
utama yang di angkat adalah nyeri akut. Intervensi yang diberikan untuk
mengatasi masalah keperawatan nyeri akut meliputi manajemen nyeri dan terapi
relaksasi autogenik. Hasil evaluasi menunjukkan bahwa setelah diberikan terapi
relaksasi autogenik keluhan nyeri pada pasien dengan ileus obstruktif dapat
menurun. Asuhan keperawatan pada pasien ileus obstruktif yang mengalami nyeri
akut perlu mendapatkan perhatian dari setiap tenaga kesehatan khususnya perawat
untuk mencegah terjadinya komplikasi yang lebih berat.

Kata Kunci: Ileus Obstruktif, Nyeri Akut, Terapi Relaksasi Autogenik.



NURSING CARE FOR ACUTE PAIN IN PATIENTS WITH OBSTRUCTIVE
ILEUS IN THE EMERGENCY ROOM SANGLAH HOSPITAL DENPASAR
IN 2021

ABSTRACT

lleus obstruction is an emergency in abdominal surgery in which intestinal
contents can't pass through the intestinal lumen due to obstruction or mechanical
obstruction. The abdominal emergencies that come to the hospital can be either
surgical or non surgical. One of the causes of acute abdominal pain is intestinal
obstruction. The purpose of this KIAN is to see how nursing care with acute pain
in obstructive ileus patients in the emergency room of Sanglah General Hospital,
Denpasar in 2021. The results of the assessment showed, subjective data were
obtained from patients with abdominal pain complaints, in the case of pain
management I with a scale of 6 (0-10), in the case of pain management Il with a
scale of 7 (0-10), the patient's objective data appear grimaceous, protective,
restless, increased pulse rate, difficulty sleeping, and changes in breathing
patterns. Based on the assessment that has been done, the main nursing problem
raised is acute pain. The interventions given to address acute pain nursing
problems include pain management and autogenic relaxation therapy. The results
of the evaluation showed that after autogenic relaxation therapy was carried out,
the pain complaints in obstructive ileus patients were reduced. Nursing care for
obstructive ileus patients who experience acute pain needs the attention of every
health worker, especially nurses to prevent more severe complications.

Keywords: Obstructive lleus, Acute Pain, Autogenic Relaxation Therapy
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RINGKASAN PENELITIAN

Asuhan Keperawatan Nyeri Akut Pada Pasien Dengan Ileus Obstruktif
Di IGD RSUP Sanglah Denpasar Tahun 2021

Oleh:
I Kadek Dwiki Putra Udiana
NIM P07120320060

[leus adalah gangguan/hambatan pasase isi usus yang merupakan tanda
adanya obstruksi usus akut yang segera membutuhkan pertolongan atau tindakan
(Indrayani, 2013). Ileus obstruktif sering disebabkan oleh hernia inkarserata,
adhesi atau perlengkatan usus, invaginasi (intususepsi), askariasis, volvulus,
tumor, dan batu empedu yang masuk ke ileus (Wahyudi dkk, 2020).

Pasien yang mengalami ileus obstruktif akan timbul tanda dan gejala kolik
(kram) pada abdomen, distensi, mual dan muntah, peningkatan bising usus, serta
nyeri tekan abdomen (Price & Wilson 2016). Pemeriksaan penunjang yang dapat
dilakukan salah satunya foto polos abdomen, hal yang paling spesifik dari
obstruksi usus halus ialah distensi usus halus (diamater > 3 c¢m), adanya air fliud
level pada foto posisi setengah duduk, dan kekurangan udara pada kolon.

Penatalaksanaan pasien dengan ileus obstruktif bertujuan untuk dekompresi
bagian yang mengalami obstruksi untuk mencegah perforasi. Tindakan operasi
biasanya selalu diperlukan pipa lambung harus dipasang untuk mengurangi
muntah, mencegah aspirasi dan mengurangi distensi abdomen (dekompresi).
Operasi dapat dilakukan bila sudah tercapai rehidrasi dan organ-organ vital
berfungsi secara memuaskan, tindakan bedah dilakukan bila strangulasi, obstruksi
lengkap, hernia inkarserata, dan tidak ada perbaikan dengan pengobatan

konservatif. (Nurarif & Kusuma, 2015). Salah satu permasalahan yang dialami
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oleh pasien dengan ileus obstruktif adalah nyeri abdomen pasien-pasien dengan
ileus obstruksi umumnya datang dengan rasa nyeri yang hebat dan memerlukan
penanganan yang segera (Sembiring, 2017).

Mengatasi nyeri yang dialami pasien dapat dilakukan dengan strategi
manajemen nyeri farmakologi dan non farmakologi. Manajemen nyeri
farmakologi merupakan upaya atau strategi penyembuhan nyeri menggunakan
obat-obatan anti nyeri. Sedangkan manajemen nyeri non farmakologi untuk
meredakan nyeri, perawat perlu memberikan penatalaksanaan nyeri yang tepat
terhadap setiap individu, dan salah satunya dengan teknik relaksasi nafas dalam
dan imajinasi terbimbing untuk meredakan nyeri adalah dengan pemberian terapi
autogenik (Andriati 2019).

Tujuan Karya Ilmiah Akhir Ners (KIAN) ini adalah untuk mengetahui
bagaimana asuhan keperawatan nyeri akut pada pasien dengan ileus obstruktif di
IGD RSUP Sanglah Denpasar Tahun 2021. Pengkajian dilakukan pada tanggal 18
April 2021 dan 21 April 2021 kepada dua kasus kelolaan. Hasil pengkajian pada
kasus I didapatkan pasien mengeluh nyeri skala 6 tampak wajah meringis, sikap
protektif (waspada), gelisah, sulit tidur, nadi 96x/menit, pernafasan 28x/menit.
Sedangkan pada kasus II didapatkan pasien pasien mengeluh nyeri skala 7 tampak
wajah meringis, sikap protektif (waspad), gelisah, sulit tidur, nadi 98x/menit,
pernafasan 26x/menit. Berdasarkan hasil pengkajian tersebut maka didapatkan
masalah keperawatan nyeri akut.

Intervensi keperawatan yang diberikan kepada kedua kasus kelolaan yaitu
berfokus kepada pemberian terapi relaksasi autogenik. Pemberian terapi ini

dilakukan selama 1 x 4 jam untuk kasus kelolaan I maupun II. Hasil evaluasi
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didapatkan setelah pemberian terapi relaksasi autogenik pada kasus pertama
keluhan nyeri pasien menurun dengan skala 3 tampak wajah meringis menurun,
sikap protektif (waspada) menurun, gelisah menurun, klien mampu beristirahat,
nadi 88x/menit, dan pernafasan 20x/menit. Evaluasi pada kasus kedua
menunjukkan hasil yang serupa keluhan nyeri menurun dengan skala 4 tampak
wajah meringis menurun, sikap protektif (waspada) menurun, gelisah menurun,
klien mampu beristirahat, nadi 88x/menit, dan pernafasan 18x/menit. Berdasarkan
hasil tersebut dapat disimpulkan bahwa intervensi inovasi pemberian terapi
relaksasi autogenik dapat menurunkan rasa nyeri pada pasien.

Hasil karya ilmiah ini diharapkan dapat dijadikan referensi baru dalam
pemberian asuhan keperawatan pada pasien nyeri akut dan dapat menjadi bahan
pertimbangan bagi peneliti selanjutnya mengenai tatalaksana pemberian asuhan
keperawatan pada pasien nyeri akut khususnya dalam pemberian terapi relaksasi

autogenik.
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