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ABSTRAK

PENERAPAN TERAPI GUIDED IMAGERY PADA PASIEN INFARK
MIOKARD AKUT (IMA) DENGAN MASALAH KEPERAWATAN NYERI
AKUT DI RUANG ICU RS AMAL SEHAT WONOGIRI

Oleh : Pandu Al Farruq Faishal Ahmad
NIM. 24650442

Infark Miokard Akut merupakan gangguan aliran darah ke jantung yang
menyebabkan sel otot jantung mengalami hipoksia. Penyempitan satu atau lebih
pembuluh arteri koraniar yang menyebabkan iskemi dan infark serta
mengakibatkan nekrosis otot jantung dapat menimbulkan rasa nyeri. Nyeri pada
pasien IMA yang umum dirasakan oleh para penderita adalah nyeri dada yang
terkadang menjalar kebagian lain sekitar dada. Guided imagery merupakan salah
satu intervensi keperawatan yang membimbing pikiran seseorang dapat
mengkhayalkan hal yang menyenangkan sesuai yang disukai sehingga tercapai
suatu hal yang positif. Studi kasus ini bertujuan untuk melakukan asuhan
keperawatan pada pasien infark miokard dengan masalah keperawatan nyeri akut.

Penerapan Terapi Guided Imagery pada pasien Infark Miokard dilakukan di
RS Amal Sehat Wonogiri selama 5 hari pada bulan September 2024. Metode
pengumpulan data yang digunakan yaitu wawancara, observasi dan dokumentasi,
dengan menggunakan format asuhan keperawatan.

Hasil pengkajian yang diperoleh dari pasien infark miokard yaitu masalah
keperawatan nyeri akut. Intervensi dilakukan selama 5 hari. Tindakan kepewatan
yang dilakukan untuk mengatasi masalah yaitu terapi guided imagery. Hasil
evaluasi pada pasien infark miokard dengan masalah keperawatan nyeri akut dapat
teratasi, skala nyeri 7 turun menjadi O.

Penerapan Terapi Guided Imagery pada pasien Infark Miokard dengan
masalah keperawatan nyeri akut diharapkan dapat diterapkan perawat khususnya
dalam penangan pasien infark miokard dengan tindakan terapi guided imagery.
Kata kunci : Infark Miokard, Nyeri Akut, Guided imagery



ABSTRACT

APPLICATION OF GUIDED IMAGERY THERAPY IN HEART PATIENTS (IMA)
WITH ACUTE PAIN NURSING PROBLEMS IN THE ICU ROOM OF AMAL
SEHAT HOSPITAL WONOGIRI

By : Pandu Al Farruq Faishal Ahmad
NIM. 24650442

Acute Myocardial Infarction is a disruption in blood flow to the heart which
causes heart muscle cells to experience hypoxia. Narrowing of one or more
coronary arteries which causes ischemia and infarction and results in heart muscle
necrosis can cause pain. The pain commonly felt by sufferers in AMI patients is
chest pain which sometimes spreads to other parts of the chest. Guided imagery is
a nursing intervention that guides a person's mind to imagine pleasant things that
they like so that something positive is achieved. This case study aims to provide
nursing care for myocardial infarction patients with acute pain nursing problems.

The application of Guided Imagery Therapy to Myocardial Infarction
patients was carried out at Amal Sehat Wonogiri Hospital for 5 days in September
2024. The data collection methods used were interviews, observation and
documentation, using a nursing care format.

The results of the assessment obtained from myocardial infarction patients
were acute pain nursing problems. The intervention was carried out for 5 days. The
medical action taken to overcome the problem is guided imagery therapy. The
results of the evaluation of myocardial infarction patients with acute pain nursing
problems were resolved, the pain scale was 7 down to 0.

It is hoped that the implementation of Guided Imagery Therapy in
Myocardial Infarction patients with acute pain nursing problems can be applied by
nurses, especially in treating myocardial infarction patients using guided imagery
therapy.

Keywords: Myocardial Infarction, Acute Pain, Guided imagery
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