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ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY. S DENGAN MASALAH NYERI 

AKUT AKIBAT PATOLOGIS SISTEM PERCENAAN: GASTRITIS 

DI RSUD DOKTER SOEDARSO PONTIANAK 

Penulis (Sandi, 2024)

Pembimbing (Ns. Ali Akbar, M. Kep)

Program studi D-III keperawatan STIKes Yarsi Pontianak

ABSTRAK

Studi kasus ini membahas Asuhan Keperawatan yang dilakukan pada 

Ny. S yang memiliki masalah keperawatan utama nyeri akut pada 

gastritis.  secara  umum  tujuan  penulisan  ini  adalah  dapat 

memberikan gambaran mengenai asuhan keperawatan pada Ny. S 

yang mengalami gastritis dengan masalah nyeri akut di rumah sakit 

soedarso pontianak. Metode penyelesaian masalah yang digunakan 

dengan pendekatan studi kasus yaitu mengacu pada upaya mandiri 

keperawatan seperti mengobervasi tanda tanda vital mengobervasi 

dan  mengkaji  nyeri  secara  komprehensif  dan  memberikan  serta 

mengajarkan  klien  untuk  memanajemen  nyeri  dengan  cara  non 

farmakologis yaitu dengan Teknik relaksasi dzikir. Hasil intervensi 

yang dilakukan peneliti  bahwa cara Teknik relaksasi  dzikir  dapat 



15

mengatasi masalah nyeri akut dari gastritis pada Ny. S, secara umum 

dikatakan berhasil hal ini di indikasikan dengan nyeri akut menjadi 

berkurang.  Saran:  untuk  selalu  menambah  pengetahuan  terkait 

penyakit gastritis dengan masalah nyeri akut.

Kata kunci: gastritis, Nyeri akut, relaksasi dzikir 

NURSING CARE IN NY. S WITH ACUTE PAIN PROBLEMS DUE TO 

PATHOLOGY OF THE DIGESTIVE SYSTEM: GASTRITIS AT 

DOKTER SOEDARSO PONTIANAK HOSPITAL

Author (Sandi, 2024)

Supervisor (Ns. Ali Akbar, M. Kep)

Nursing D-III study program STIKes Yarsi Pontianak

ABSTRACT

This case study discusses the Nursing Care carried out on Mrs. S who  

has the main nursing problem of acute pain in gastritis. In general, the  

purpose of this writing is to be able to provide an overview of nursing  
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care for Mrs. S who has gastritis with acute pain problems at Soedarso  

Pontianak Hospital. The problem-solving method used with a case study 

approach refers to independent nursing efforts such as operating vital  

signs, operating and comprehensively assessing pain and providing and  

teaching clients to manage pain in a non-pharmacological way, namely  

with dhikr relaxation techniques. The results of the intervention carried 

out by the researcher that the dhikr relaxation technique can overcome 

the acute pain problem of gastritis in Mrs. S, in general it is said to be  

successful, this is indicated by the acute pain being reduced. Suggestion:  

to  always  increase  knowledge  related  to  gastritis  with  acute  pain  

problems.

Keywords: gastritis, Acute pain, dhikr relaxation
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