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BAB |
PENDAHULUAN

A. LATAR BELAKANG

Gastritis merupakan kondisi peradangan pada lapisan mukosa lambung.
Penyebabnya ada bermacam-macam terutama bahan-bahan yang bersifat iritan
sehingga lapisan mukosa akan tergerus. Akibat dari kerusakan ini adalah
masuknya bakteri ke luka tersebut yang berasal dari makanan yang dikonsumsi
sehingga menyebabkan peradangan dinding lambung (Suwaryo & Melly, 2018).
Helicobacteri Phylory merupakan bakteri yang dapat menyebabkan gastritis.
Bakteri ini masuk pada area yang terinflamasi yang kemudian menyebabkan
permasalahan kesehatan. (Muda, 2021)

Berdasarkan pengertian di atas bisa diambil inti bahasan bahwa gastritis
merupakan suatu inflamasi di lapisan mokusa lambung yang disebabkan oleh
bakteri yang bernama Helicobacteri pylory yang biasanya pasien mengeluhkan
nyeri pada bagian ulu hati atau epigastrum.

Berdasarkan data yang dihimpun oleh (WHO, 2020) jumlah persentase
kematian yang menjadi permasalahan di dunia mencapai angka 17-21 % akibat
kasus gastritis. sedangkan persentase di Indonesia sendiri mencapai angka yang
cukup tinggi yaitu 40,8 % atau sekitar 274.396 jiwa. (Utami & Kartika, 2018)

Berdasarkan data WHO dapat di simpulkan bahwa penderita gastritis
cukup tinggi dengan presentase sekitar 17-21%. Semakin tingginya persentase
tiap waktunya pastinya menjadi salah satu pertimbangan dan tantangan bagi
kesehatan Dunia WHO untuk menangangi kasus ini lebih dalam.

Data yang dihimpun dari beberapa wilayah di Indonesia ternyata tinggi
sekali untuk kasus gastritis ini. Bersumber dari departemen kesehatan tiga
willayah yang memiliki persentase kasus paling tinggi berada di wilayah medan,
kemudian yang kedua adalah Jakarta, dan yang ketiga adalah Bali. (Sonia,2018).
Pada hasil studi kasus yang dilakukan oleh Verawati Lisda, dkk (2020) pada 128
mahasiswa Universitas Introduction Indonesia mengenai pengetahuan dan

perilaku pencegahan gastritis. Hasilnya ternyata didominasi oleh mahasiswa
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dengan kategori pengetahuan yang kurang mengenai gastritis sejumlah 64 orang.
Kemudian didominasi juga oleh mahasiswa sejumlah 113 orang yang beperilaku
negatif mengarah pada penyebab timbulnya gastritis.

Penelitian juga dilakukan oleh Oktoruddin, dkk tentang The Correlation
Of information And education stage of affected person With the Gastritis Incident
At Sindangbarang Public medical institution Cianjur 2019 menunjukkan adanya
korelasi antara pengetahuan menganai gastritis dengan pencegahan terhadap
gasritis. Semakin tinggi pengetahuan seseorang maka akan semakin sadar untuk
menghindari terjadinya gastritis.

Tanda dan gejala yang sangat sering dijumpai oleh penderita gastritis
adalah munculnya rasa nyeri dan tidak nyaman pada area perut. Hal tersebut
terjadi karena adanya peradangan pada dinding lambung (Raghavan, 2012).
Munculnya nyeri biasanya khas dengan adanya perilaku yang menunjukkan
kurang nyaman seperti ekspresi wajah menyeringai, suara rintihan, adanya
ketegangan otot, dan perasaan gelisah. Nyeri yang ditimbulkan dari masalah
tersebut dapat mengganggu aktifitas maupun istirahat apa bila tidak ditangani
segera. Pada kondisi yang lebih parah biasanya gastritis disertai dengan
perdarahan saluran cerna atas akibat peradangan yang parah (Mardalena, 2018).
Penyakit gastritis cukup berdampak komplikatif terhadap kesehatan apabila tidak
segera di tangani dengan segera maka akan mengganggu kesehatan jiwa. Kondisi
gastritis yang tidak segera diobati bisa menyebabkan kondisi yang parah atau
sering disebut dengan tukak lambung akibat luka pada lapisan lambung yang
parah (Mayasari et al., 2021).

Berdasaran data penderita gastritis di Indonesia dapat di simpulkan bahwa
gastritis di Indonesia cukup menjadi sesuatu yang perlu di perhatikan karena dapat
menyebabkan adanya suatu komplikasi penyakit yang dapat menggangu aktivitas
sehari-hari pasien, kemudian membuatnya tidak nyaman dan kualitas hidup
menurun. Presentase angka penderita gastritis di Indonesia dapat di ambil
kesimpulan yaitu sebesar kurang lebih 15-40%, tentunya itu angka yang cukup

tinggi untuk Indonsia sendiri.
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Nyeri merupakan perasaan yang tidak nyaman akibat kerusakan jaringan
tubuh akibatnya akan menghambat kegiatan. Banyak implementasi yang dapat
dilakukan untuk mengatasi nyeri salah satunya yang bisa dilakukan adalah
dengan penggunaan kompres air hangat. Air hangat memberikan efek rileks bagi
tubuh, sehingga produksi hormon endorfin meningkat. Hormon endorfin
merupakan hormon yang berfungsi sebagai analgetik alami yang dihasilkan oleh
tubuh. Produksi yang tinggi akan membantu tubuh merileksasikan otot dan
menurunkan tingkat nyeri yang muncul (Sumedi, 2019).

Penanganan nyeri harus dilakukan pengkajian terlebih dahulu untuk
mengetahui penyebab nyeri dan terapi apa yang sesuai dengan keluhan nyeri yang
dirasakan, sehingga tidak terjadi kesalahan dalam pemberian terapi. Karena tidak
semua nyeri itu sama terapinya. Teratasinya nyeri didapatkan karena adanya kerja
sama yang baik anatara klien dengan tenaga kesehatan. Keduanya saling
berkolaborasi untuk mengatasi masalah nyeri yang muncul. Adanya kesepahaman
akan memudahkan klien mendapatkan terapi yang sesuai dan efektif. Tindakan
non farmakologis seperti kompres hangat ini tidak menimbukan efek negatif yang
berbahaya sehingga dapat digunakan untuk meredakan nyeri penunjang selain
dengan obat-obatan(Ariesti et al., n.d.).

Selain dengan menggunakan terapi farmakologi dan non farmakologis, ada
hal yang tidak kalah penting juga untuk menghindari timbulnya nyeri muncul
kembali. Cara yang dapat dilakukan adalah dengan mengatur pola makan yang
tepat dan mengonsumsi makanan yang sehat serta hygienis sehingga lambung
tidak (Saadah, 2018). Dampak paling parah apabila masalah ini terus berlanjut
dan tidak segera diobati adalah munculnya syok neurologi yang dapat berujung
pada kematian (Pratiwi, wahyu 2013).

Berdasarkan sumber teori gate control dijelaskan jika nyeri mempunyai
komponen emosional dan kognitif serta sensasi secara fisik. Ternyata ada
mekanisme semacam gerbang yang dapat melokalisir nyeri didalam syaraf pusat.
Mekanisme tersebut dapat terjadi salah satunya dengan menggunakan terapi
kompres air hangat. Pada salah satu penelitian menerangkan bahwa terapi

kompres air hangat atau WWZ (Warm Water Zack) pada 15 responden
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menunjukan 9 orang diantaranya mengalami penurunan nyeri menjadi nyeri
ringan setelah dilakukan terapi tersebut. Terapi WWZ (Warm Water Zack) dapat
dilakkan dengan menggunakan botol karet maupun plastik yang diisi air hangat.
Efek yang ditimbulkan pada area nyeri adalah menurunkan ketegangan otot
sehingga area nyeri akan menjadi lebih rileks. Kompes hangat menyebabkan
pelebaran pembuluh darah sehingga aliran darah menjadi lancar(Sumedi, 2019).

Penelitian yang dilakukan kepada 3 responden dengan penyakit Gastritis
mengatakan bahwa nyeri yang timbul menimbulkan ketidaknyamanan dan
menghambat kegiatan mereka. Manajemen nyeri yang dilakukan biasanya mereka
hanya meminum obat untuk pereda rasa nyeri dan untuk menurunkan asam
lambung. Reponden mengatakan rata-rata nyeri yang dirasakan ada di skala 5-7
pada bagian perut atau epigastrium. Berdasarkan dari kasus tersebut maka penulis
melakukan suatu implemetasi keperawatan untuk mnegurangi rasa nyeri pada
pasien gastritis yaitu dengan terapi kompres WWZ yang sudah di buktikan oleh
beberapa peneliti bahwa kompres WWZ cukup efektif.

Dari data diatas dapat disimpulkan bahwa terapi kompres WWZ cukup
efektif untuk mengurangi rasa nyeri dari skala 6 menjadi 3. Dengan teknik WWZ
ini yang cukup mudah untuk diaplikasikan saat di rumah tentunya mempermudah
Kita agar penderita tidak merasakan nyeri berlebih pada saat gastritis menyerang.
Cara terapi kompres WWZ yaitu dengan cara mengisi air hangat pada botol bekas
dan kemudian dikompreskan pada area perut atau abdomen, tunggu sampai nyeri
berkurang dan apabila air sudah dingin atau tidak hangat maka pasien bisa
mengganti airnya kembali.

B. RUMUSAN MASALAH
Bagaimana gambaran asuhan keperawatan dengan masalah keperawatan nyeri
pada pasien dengan riwayat penyakit gastritis di desa Gunungasari?

C. TUJUAN
a. Tujuan umum

Tujuan dilakukannya studi kasus ini adalah untuk menggambarkan asuhan

keperawatan dengan masalah keperawatan nyeri pada pasien dengan riayat

penyakit gastritis di desa Gunungsari.
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b. Tujuan khusus
Tujuan khusus dari penulisan ini adalah
a. Mendeskripsikan hasil pengkajian pada pasien penderita gastritis
b. Mendekripsikan hasil analisa diagnosa keperawatan pada penderita
gastritis
c. Mendeskripsikan tanda dan gejala pada pasien sebelum dilakukan
tindakan keperawatan kompres hangat
d. Mendeskripsikan tanda dan gejala sesudah dilakukan tindakan kompres
hangat
e. Mendeskripsikan kemampuan dalam melakukan tindkn keperawatan
kompres hangat
D. MANFAAT
Studi kasus ini di harapkan memberikan manfaat bagi:
1. Bagi Masyarakat
Hasil penulisan ini dapat dijadikan sarana informasi bagi masyarakat
tentang bagaimana asuhan keperawatan dengan masalah keperawatan nyeri
pada pasien dengan riwayat penyakit gastritis di desa gunungsari
2. Perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi keperawatan
Dapat dijadikan acuan mengembangkan referensi ilmu pengetahuan dalam
khasanah ilmu keperawatan dengan masalah keperawatan gastritis dan
penanganannya
3. Bagi Penulis
Mendapatkan pengalaman dan mengaplikasikan hasil riset keperawatan,
Khususnya tentang asuhan keperawatan dengan masalah keperawatan nyeri

pada pasien gastritis di Desa Gunungsari.
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