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BABI
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Gastritis merupakan suatu kondisi inflamasi yang terjadi pada mukosa
lambung yang ditetapkan berdasarkan gambaran dari histologis mukosa
lambung, berhubungan dengan proses inflamasi yang terjadi di epitel pelapis
lambung dan luka pada mukosa lambung yang dapat bersifat akut atau kronis
(Miftahussurur et al., 2021).

Berdasarkan World Health Organization (2020), insiden Gastritis di dunia
adalah sebesar 1,8 — 2,1 juta per tahun, dengan sebaran Inggris 22%, Cina 31%,
Jepang 14,5%, Kanada 35%, dan Prancis 29,5%. Menurut Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia, Gastritis menempati urutan keenam dengan total
33.580 pasien rawat inap, dan di urutan ketujuh dengan 201.083 pasien rawat
jalan. Angka kejadian Gastritis cukup tinggi di beberapa daerah dengan
prevalensi 274.396 kasus per 238.452.952 penduduk yaitu 40,8% (Yunanda et
al., 2023). Menurut Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, terdapat 63.408
kasus Gastritis pada tahun 2019, menjadikan Gastritis sebagai penyakit
terbanyak kelima dari sepuluh penyakit utama di provinsi tersebut (Nurjannah
& Fahmi, 2024). Sedangkan, menurut data dari Dinas Kesehatan Kota
Palembang, diketahui bahwa jumlah penderita penyakit Gastritis pada tahun
2021 sebanyak 49.115 (Syokumawena et al., 2024).

Trend serupa juga terlihat di RSUD Siti Fatimah sebagai lokasi penelitian,
di mana jumlah pasien gastritis menunjukkan fluktuasi signifikan selama enam
tahun terakhir: 16 orang (2020), 7 orang (2021), 3 orang (2022), 47 orang (2023),
110 orang (2024), dan 97 orang (2025). Peningkatan tajam sejak 2023 ini
mencerminkan pola nasional dan regional, menegaskan urgensi intervensi
kesehatan di tingkat rumah sakit.

Gastritis biasanya tidak menimbulkan keluhan, namun memiliki gejala khas
seperti rasa nyeri pada perut bagian atas, disertai mual muntah, kembung, dan

nafsu makan turun. Di antara berbagai gejala yang timbul akibat Gastritis, nyeri
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pada area epigastrium atau ulu hati merupakan keluhan yang paling sering
dialami oleh pasien. Nyeri ini dapat bersifat akut maupun kronis, dengan tingkat
keparahan yang bervariasi, mulai dari ringan hingga berat, serta dapat muncul
secara mendadak ataupun bertahap (Rosiani et al., 2020). Secara fisiologis, nyeri
merupakan respons sensorik dan emosional akibat iritasi atau kerusakan pada
mukosa lambung yang umumnya disebabkan oleh peningkatan asam lambung
atau paparan zat iritan tertentu. Akibatnya, nyeri yang tidak tertangani dengan
baik dapat mengganggu aktivitas sehari-hari, menurunkan kualitas tidur,
mengurangi nafsu makan, serta berdampak buruk pada kualitas hidup secara
keseluruhan. Bahkan, nyeri yang berlangsung terus-menerus dapat memicu stres
dan kecemasan, yang berpotensi meningkatkan produksi asam lambung dan
memperburuk kondisi Gastritis. Oleh karena itu, penatalaksanaan manajemen
nyeri menjadi salah satu aspek penting dalam perawatan pasien Gastritis, guna
mencegah komplikasi lanjutan dan mendukung proses penyembuhan secara
optimal (Sekar et al., 2020).

Intervensi utama yang diberikan kepada pasien Gastritis dengan masalah
keperawatan berupa nyeri akut adalah manajemen nyeri. Tujuan dari manajemen
nyeri ini adalah untuk membantu mengurangi bahkan menghilangkan sensasi
nyeri yang dirasakan oleh pasien, sehingga tingkat kenyamanan dapat meningkat
secara optimal. Intervensi ini menjadi bagian penting dalam pelaksanaan asuhan
keperawatan, mengingat perawat tidak hanya berfokus pada kondisi fisik pasien,
tetapi juga pada aspek kenyamanan secara holistik (Khomariyah, Ayubbana, and
Fitri 2021). Manajemen nyeri merupakan upaya sistematis yang
menggambarkan sejauh mana intensitas nyeri dapat dikenali, dikendalikan, dan
diatasi melalui berbagai bentuk intervensi, sehingga pasien mampu beradaptasi
secara lebih baik terhadap kondisi yang dialaminya. Pengkajian terhadap nyeri
bersifat subjektif dan dapat dilakukan dengan menggunakan alat ukur seperti
Visual Analog Scale (VAS), Numeric Rating Scale (NRS), Skala Nyeri
Deskriptif, serta Wong-Baker Faces Pain Rating Scale (Merdekawati et al.,
2019). Dalam praktik keperawatan, berbagai teknik nonfarmakologis digunakan

sebagai alternatif untuk pengendalian nyeri, seperti kompres hangat, relaksasi
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napas dalam, Transcutaneous Electric Nerve Stimulation (TENS), hipnosis,
akupresur, terapi musik, biofeedback, aromaterapi, hingga teknik imajinasi
terbimbing. Penerapan kompres hangat dinilai bermanfaat dalam mengurangi
ketegangan otot, serta memengaruhi persepsi kognitif dan motivasi afektif
pasien terhadap nyeri. Selain itu, metode ini juga dapat membantu pasien dalam
mengendalikan respons terhadap rasa nyeri, stres fisik, maupun tekanan
emosional yang ditimbulkan oleh kondisi nyeri yang dialami (Ambarsari et al.,
2022).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Syokumawena et al., (2024),
membuktikan bahwa penerapan pemberian kompres hangat adalah metode yang
sangat efektif dalam menurunkan nyeri pada pasien Gastritis. Sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Andika et al., (2023), yang menyatakan bahwa
kompres hangat memberikan beberapa efek, antara lain melebarkan pembuluh
darah dan meningkatkan peredaran darah di jaringan sekitar. Pada otot, panas
dapat mengurangi ketegangan, meningkatkan jumlah total sel darah putih, serta
memicu reaksi peradangan dan pelebaran pembuluh darah yang menyebabkan
sirkulasi darah dan tekanan kapiler meningkat. Selain itu, tekanan oksigen dan
karbon  dioksida  dalam  darah  meningkat, @ sementara  tingkat
keasaman darah menurun. Sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh
Khomariyah et al., (2021), yang menyebutkan bahwa terdapat pengaruh sebelum
dan setelah penerapan kompres hangat skala nyeri 6 (nyeri sedang) menjadi skala
nyeri 3 (nyeri ringan) setelah penerapan.

Prinsip kerja kompres hangat yang diletakkan pada Epigastrium
menggunakan buli-buli hangat dibungkus kain dengan kisara suhu <42°C selama
10-15 menit secara konduksi, dimana terjadi pemindahan panas dari buli-buli ke
dalam tubuh, sehingga menyebabkan pelebaran pembuluh darah dan penurunan
ketegangan otot, yang pada gilirannya mengurangi atau menghilangkan nyeri
(Siti Padilah et al., 2022). Selain itu, kompres hangat merangsang reseptor panas
pada kulit, yang dapat menekan reseptor rasa nyeri sesuai dengan Teori Gate
Control sehingga persepsi nyeri dapat terblokir (Andika et al., 2023). Teori Gate

Control menjelaskan bahwa persepsi nyeri dapat dikendalikan melalui
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mekanisme gerbang di sumsum tulang belakang yang mengatur transmisi impuls
nyeri ke otak. Pada pasien gastritis, pemberian kompres hangat berperan dalam
menurunkan sensasi nyeri dengan cara memberikan rangsangan suhu hangat
pada area epigastrium, yang kemudian mengaktifkan serabut saraf aferen
berdiameter besar (A-beta). Aktivasi serabut ini akan menutup gerbang transmisi
impuls nyeri yang dibawa oleh serabut saraf berdiameter kecil (A-delta dan C),
sehingga impuls nyeri tidak diteruskan ke pusat persepsi nyeri di otak. Dengan
demikian, penerapan kompres hangat berdasarkan Teori Gate Control dapat
membantu menurunkan intensitas nyeri pada pasien gastritis secara
nonfarmakologis melalui mekanisme modulasi sensori pada sistem saraf
(Rismawati et al., 2022).

Harapan peneliti terhadap penelitian studi kasus mengenai “Implementasi
Keperawatan Manajemen Nyeri pada Pasien Gastritis dengan Masalah Nyeri
Akut di RSUD Siti Fatimah Tahun 2026 ” adalah agar hasil penelitian ini dapat
membantu mengurangi intensitas nyeri pada pasien gastritis melalui penerapan
manajemen nyeri yang tepat. Selain itu, penelitian ini diharapkan mampu
meningkatkan kualitas dan kenyamanan asuhan keperawatan serta menjadi
referensi bagi perawat dan institusi kesehatan dalam mengembangkan praktik

keperawatan yang profesional dan berbasis bukti.

. Rumusan Masalah
Rumusan masalah pada studi kasus ini bagaimana implementasi
keperawatan manajemen nyeri pemberian kompres hangat pada pasien gastritis

dengan masalah nyeri akut di RSUD Siti Fatimah tahun 2026.

. Tujuan Studi Kasus
1. Tujuan Umum
Mendeskripsikan Implementasi Manajemen Nyeri Pada Pasien Gastritis

Dengan Masalah Nyeri Akut di RSUD Siti Fatimah Tahun 2026.
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2. Tujuan Khusus

a. Mampu mendeskripsikan implementasi keperawatan manajemen nyeri

(observasi, terapeutik, edukatif, dan kolaboratif) pada pasien Gastritis

dengan masalah nyeri akut

b. Mampu menganalisis hasil implementasi keperawatan manajemen nyeri

pada pasien Gastritis dengan masalah nyeri akut.

D. Manfaat Penelitian

1.

Bagi Pasien

Penelitian ini bertujuan untuk membantu pasien dalam meningkatkan
kemampuan manajemen nyeri, serta memperluas pemahaman pasien dan
keluarga mengenai nyeri akut dan upaya yang dapat dilakukan untuk
mengatasi masalah terkait nyeri akut.

Bagi Perkembangan Ilmu Pengetahuan Keperawatan

Diharapkan hasil penelitian ini dapat menjadi referensi bagi mahasiswa
keperawatan dan profesi keperawatan, sehingga dapat mendukung
peningkatan kualitas pembelajaran serta perkembangan ilmu keperawatan.
Bagi Rumah Sakit

Penelitian ini dapat dimanfaatkan sebagai sumber informasi bagi rumah
sakit terkait asuhan keperawatan manajemen nyeri dengan kompres hangat
pada pasien gastritis, serta sebagai referensi pengembangan praktik

keperawatan di RSUD Siti Fatimah tahun 2026.
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