KARYA TULIS ILMIAH

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN POST OPERASI
APPENDIKSITIS DENGAN MASALAH KEPERAWATAN

DEFISIENSI PENGETAHUAN
Di RSUD dr.Harjono Kabupaten Ponorogo

Oleh :
NOVANIA INTANSARI
NIM 16612872

PROGRAM STUDI D 11l KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
2019



ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN POST OPERASI
APPENDIKSITIS DENGAN MASALAH KEPERAWATAN

DEFISIENSI PENGETAHUAN

Di RSUD dr.Harjono KabupatenPonorogo

KARYA TULIS ILMIAH
Diajukan kepada Program Studi D Il Keperawatan Fakultas limu kesehatan
Universitas Muhammadiyah Ponorogo

Untuk Memperoleh Gelar Ahli Madya Keperawatan

Oleh :

NOVANIA INTANSARI
NIM 16612872

PROGRAM STUDI D 11l KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
2019



HALAMAN PERSETUJUAN PEMBIMBING

Karya Tulis Oleh  : NOVANIA INTANSARI
Judul . ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN POST
OPERASI APPENDIKSITIS DENGAN MASALAH

KEPERAWATAN DEFISIENSI PENGETAHUAN




HALAMAN PENGESAHAN
Karya Tulis Oleh  : NOVANIA INTANSARI
Judul : ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN POST
OPERASI APPENDIKSITIS DENGAN MASALAH
KEPERAWATAN DEFISIENSI PENGETAHUAN
Telah diuji dan disetujui ¢

riati, S. Kep ‘, \
ol A Kep

iv



Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Novania Intansari
Instansi : Program Studi D I1I Keperawatan Fakultas [lmu Kesehatan




RINGKASAN
ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN POST APPENDIKSITIS
DENGAN MASALAH KEPERAWATAN DEFISIENSI PENGETAHUAN
(Di Ruang Flamboyan RSUD Dr. Hardjono Ponorogo Th 2019)

Oleh :

Novania Intansari
16612872

Appendiksitis merupakan keadaan inflamasi dan obstruksi pada vermiforis.
Sehingga merupakan penyakit yang paling sering menentukan pembedahan
kedaruratan. Masalah utama dalam pada penderita Post operasi appendiksitis
adalah defisiensi pengetahuan . Tujuan dalam studi kasus ini adalah untuk
mengetahui asuhan keperawatan dengan pasien post appendisitis dengan
masalah keperawatan defisiensi pengetahuan meliputi pengkajian (analisa),
membuat diagnosa keperawatan, intervensi, implementasi, dan evaluasi
keperawatan.

Asuhan keperawatan dengan pasien post operasi appendisitis dengan
masalah keperawatan defisiensi pengetahuan dilakukan di Ruang Flamboyan
RSUD Dr. Hardjono Ponorogo selama 4 hari pada bulan Juni 2019. Metode
yang digunakan adalah proses keperawatan.

Hasil dari pengkajian didapatkan Sdr W menderita appendisitis selama 2
minggu. Pada Sdr W data bahwa klien mengatakan nyeri post operasi
appendisitis terasa seperti ditusuk-tusuk, nyeri pada perut kanan bawah, skala
nyeri yang dirasakan 8 (berat) nyeri terasa hilang timbul serta terpasan drain
pada perut kanan bawah. Tindakan keperawatan yang dilakukan antara lain
dengan melakukan pengkajian klien juga tidak mengetahui proses penyakit
yang dideritanya memberikan healty education kepada klien maupun keluarga
Klien.

Hasil evaluasi tindakan keperawatan yang didapatkan pada Sdr.W dengan
masalah defisiensi pengetahuan teratasi karena keadaan klien sudah membaik
dan pengetahuan klien mengenai proses penyakit sudah meningkat. Evaluasi
sudah dilakukan sesuai keadaan klien

Kata Kunci : Post Operasi Appendisitis, Defisiensi Pengetahuan
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