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ABSTRAK 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN DEWASA POST OPERASI 

APENDIKSITIS DENGAN MASALAH KEPERAWATAN RISIKO 

INFEKSI 

(Studi Kasus Di Ruang Flamboyan RSUD Dr. Harjono Ponorogo Tahun 2022) 

Oleh : 

Alfrisa Eka Nurulita 

19613311 

 

Tindakan pembedahan pada pasien apendiksitis yang tidak mendapatkan 

perawatan dengan tepat maka akan menimbulkan komplikasi yang mungkin dapat 

terjadi resiko infeksi pada luka operasi. Untuk menjaga agar tidak terjadi infeksi 

pada luka maka dibutuhkan peran aktif pasien dalam menjaga kebersihan diri, 

mobilisasi dini dan pemenuhan kebutuhan nutrisi pada masa pemulihan. Tujuan 

dalam studi kasus ini adalah untuk mengetahui asuhan keperawatan pada pasien 

dewasa post operasi apendiksitis dengan masalah keperawatan risiko infeksi. 

Asuhan keperawatan dengan post operasi apendiksitis dengan masalah 

keperawatan risiko infeksi dilakukan di Ruang Flamboyan RSUD Dr. Harjono 

selama 7 hari. Metode yang digunakan adalah pendekatan proses keperawatan. 

Hasil pengkajian di dapatkan data bahwa Ny. U mengeluh nyeri, perih, dan 

panas pada luka bekas operasi dengan skala nyeri 3, mual muntah  saat makan 

nasi. Selain itu, juga terdapat kemerahan pada area sekitar luka insisi. Tindakaan 

keperawatan yang dilakukan untuk mengatasi masalah antara lain dengan 

memberikan tindakan perawatan luka, memberikan edukasi kesehatan tentang 

tanda dan gejala infeksi, cara mencuci tangan yang benar dan memeriksa kondisi 

luka, serta cara meningkatkan asupan nutrisi dan kolaborasi terapi farmakologi. 

Hasil evaluasi tindakan keperawatan yang dilakukan pada  Ny. U dengan 

masalah risiko infeksi telah teratasi. Hal ini dibuktikan dengan keluhan nyeri 

menurun, kemerahan sudah tidak ada, dan nafsu makan meningkat. Evaluasi 

sudah dilakukan sesuai dengan keadaan pasien. 

 

Kata Kunci : Post Operasi Apendiksitis, Risiko Infeksi 
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ABSTRACT 

NURSING CARE IN ADULT PATIENTS POST OPERATION OF 

APPENDIXITIS WITH NURSING PROBLEMS RISK OF INFECTION 

(Case Study in the Flamboyant Room RSUD Dr. Harjono Ponorogo in 2022) 

By : 

Alfrisa Eka Nurulita 

19613311 

 

 

Surgery in patients with appendicitis who do not get proper treatment will 

cause complications that may increase the risk of infection in the surgical wound. 

To prevent infection from occurring in the wound, it is necessary for the patient to 

have an active role in maintaining personal hygiene, early mobilization and 

fulfilling nutritional needs during the recovery period. The purpose of this case 

study is to find out nursing care in postoperative adult patients with appendicitis 

with nursing problems at risk of infection. 

Nursing care with post-operative appendicitis with nursing problems at 

risk of infection was carried out in the Flamboyant Room, RSUD Dr. Harjono for 

7 days. The method used is the nursing process approach. 

The results of the study obtained data that Mrs. U complains of pain, 

stinging, and heat in the surgical wound with a pain scale of 3, nausea and 

vomiting when eating rice. In addition, there is also redness in the area around 

the incision wound. Nursing actions taken to overcome the problem include 

providing wound care, providing health education about signs and symptoms of 

infection, how to properly wash hands and check wound conditions, as well as 

how to increase nutritional intake and collaboration pharmacological therapy. 

The results of the evaluation of nursing actions performed on Ny. U with the 

problem of risk of infection has been resolved. This is evidenced by complaints of 

decreased pain, redness is gone, and increased appetite. Evaluation has been 

carried out according to the patient's condition. 

          

Keywords: Post Appendicitis Surgery, Infection Risk 
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