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ABSTRAK 

 

ASUHAN KEPERAWATAN GAWAT DARURAT PADA PASIEN INFARK 

MIOKARD AKUT (IMA) DENGAN MASALAH KEPERAWATAN NYERI 

AKUT DI RSUD Dr. HARJONO KABUPATEN PONOROGO 

Mohammad Iqbal Gadafi 

Infark Miokard Akut (IMA) merupakan salah satu manifestasi klinis dari 

penyakit kardiovaskular yang masih menjadi penyebab utama kematian di dunia. 

IMA, atau yang lebih dikenal sebagai serangan jantung, terjadi akibat adanya 

sumbatan aliran darah ke otot jantung sehingga menyebabkan kematian sel miokard 

(kardiomiosit). Salah satu manifestasi klinis yang paling umum ditemukan pada 

pasien dengan IMA adalah nyeri dada.  

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hasil asuhan keperawatan 

terhadap masalah nyeri akut pada pasien dengan Infark Miokard Akut di RSUD Dr. 

Harjono Kabupaten Ponorogo. Jenis penelitian yang digunakan adalah kualitatif 

deskriptif berbentuk studi kasus dengan pendekatan studi dokumentasi. Subjek 

dalam penelitian ini adalah pasien dengan masalah keperawatan nyeri akut yang 

dirawat di ruang IGD dan ICVCU.  

Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, observasi, dan studi 

dokumentasi. Asuhan keperawatan dilaksanakan selama tiga hari, yaitu dari tanggal 

10 hingga 12 Mei 2025. Hasil studi menunjukkan bahwa pasien mengalami nyeri 

akut yang berhubungan dengan agen pencedera fisiologis.  

Setelah dilakukan intervensi keperawatan selama 3 x 24 jam, masalah 

keperawatan teratasi sebagian, yang dibuktikan dengan pencapaian lima dari lima 

kriteria hasil, yaitu penurunan nyeri, meringis, merintih, gelisah, dan perilaku 

menghindar nyeri. 

Kata kunci: Infark Miokard Akut, Nyeri Akut 
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ABSTRACT 

 

EMERGENCY NURSING CARE FOR PATIENTS WITH ACUTE 

MYOCARDIAL INFARCTION (AMI) WITH ACUTE PAIN NURSING 

PROBLEMS AT DR. HARJONO HOSPITAL, PONOROGO DISTRICT 

Mohammad Iqbal Gadafi 

Acute Myocardial Infarction (AMI) is one of the most common 

manifestations of cardiovascular disease and remains a leading cause of death 

worldwide. AMI, commonly known as a heart attack, occurs when blood flow to the 

heart muscle is obstructed, resulting in myocardial cell death. Chest pain is one of 

the most frequently reported symptoms in patients with AMI.  

This study aims to analyze the nursing care outcomes related to acute pain 

in a patient with Acute Myocardial Infarction at Dr. Harjono Regional General 

Hospital, Ponorogo Regency.  

The study used a qualitative descriptive case study design with a 

documentation study approach. The research subject was a patient treated in the 

Emergency Room (ER) and Intensive Coronary Care Unit (ICCU) with the nursing 

diagnosis of acute pain. Data collection methods included interviews, observation, 

and documentation. The nursing care was provided over three consecutive days, 

from May 10 to May 12, 2025.  

The results indicated that the patient experienced acute pain related to 

physiological injury agents. After three days of nursing intervention, the problem 

was partially resolved, as evidenced by improvement in all five outcome indicators: 

decreased pain, reduced grimacing, moaning, restlessness, and avoidance 

behaviors 

Keywords: Acute Myocardial Infarction, Acute Pain 
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