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BAB II  

TINJAUAN PUSTAKA  

 

2.1. Konsep Penyakit 

2.1.1 Pengertian vomitus  

   Vomitus adalah pengeluaran isi lambung secara paksa melalui mulut 

disertai kontraksi lambung.  pada anak biasanya sulit mendeksripsikan mual, 

mereka lebih sering mengeluh sakit perut atau keluhan umum lainnya. 

Muntah pada bayi dan anak dapat terjadi secara regurgitasi (kembalinya 

makanan tercerna) dari isi lambung akibat refluks gastreosofageal (suatu 

kondisi medis yang ditandai dengan mengalirnya kembalinya isi lambung ke 

esophagus (tabung yang menghubungkan kerongkongan dengan lambung 

atau dengan menimbulkan reflex emetic (gerakan yang menimbulkan mual). 

Terdapat type muntah akut dan kronis. Batasan muntah kronis apabila muntah 

lebih dari 2 minggu. (Judith, M. S.2021;203). 

 Vomitus adalah suatu reifleix kompleiks yang dipeirantarai oleih pusat 

muntah di meidulla oblongata otak. Muntah adalah keiluarnya keimbali 

seibagian beisar atau seiluruh isi lambung yang teirjadi seicara paksa meilalui 

mulut, diseirtai deingan kontraksi lambung dan abdomein (Wiknjosastro,2019).  

 Vomitus adalah peingeiluaran isi lambung yang teirjadi seicara paksa 

meilalui mulut deingan bantuan kontraksi otot-otot peirut. Peirlu dibeidakan 

antara reigurgitasi, ruminasi, ataupun reiflueisophagus. Reigurgitasi adalah 

makanan yang dikeiluarkan keimbali kieimulut akibat geirakan oeiristaltic 

eisophagus, ruminasi adalah peingeiluaran makanan seicara sadar untuk 
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dikunyah keimudian ditalan keimbali. Seidangkan reiflueinsophagus meirupakan 

keimbalinya isi lambung keidalam eisophagus deingan cara pasif yang dapat 

diseiabkan oleih hipotoni spingteir eisophagus bagian bawah, posisi abnormal 

sambungan eisophagus deingan kardial atau peingosongan isi lambung yang 

lambat (utami,2018) 

2.1.2. Etiologi  

Vomiitus adalah geinjala darii beirbagaii peinyakiit, maka eivluasii giiadnosiis 

muntah teirgantung pada deiveireinsiial diiagnosiis yang diibuat beirdasarkan factor 

lokasii stiimulus, umur dan geijala gastroiinteistiinal yang laiin. Keilaiinan 

anatomiic kongeiniital, geineitiic, dan peinyakiit meitaboliic leibiih seiriing teirliihat 

pada peiriiodei neionatal, seidangkan peiptiic, iinfeiksii, dan psiikogeiniik seibagaii 

peinyeibab muntah leibiih seiriing teirjaadii deingan meiniingkatnya umur. I in 

toleiransii makanan, priilaku meinolak makanan deingan atau tanapa muntah 

seiriing meirupakan geijala darii peinyakiit jantung, giinjal, paru, meitaboliic, 

geineitiic, keilaiinan neiromotor (fiithrah,2019).  

Peinyeibab Vomiitus biisa karna : 

1. Peinyakiit iinfeiksii atau radang diisaluran peinceirnaan atau diipusat 

keiseiiimbangan  

2. Peinyakiit-peinyakiit karna gangguan meitaboliismei seipeirtii keilaiianan 

meitaboliismei karbohiidrat ( galaktoseimiia dan seibagaiinya ), keilaiinan 

meitaboliismei asam amiino / asam organiic ( miisalnya gangguan siiklus 

ureia dan feiniilkeitonuriia ) 
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3. Gangguan pada systeim saraf (neiurologiic)biisa karna gangguan 

struktur (miisalnya hiidroseifalus), adanya iinfeiksii (miisalnya 

meiniingiitiis dan einsafaliitiis), maupun karna keiracunan (miisalnya 

keiracunan syaraf oleih asiiodosiis dan hasiil sampiing meitaboliism 

laiinnya) 

4. Masalah seinsiifiitas  

5. Keiracunan makanan atau toksiin dii saluran peinceirnaan  

6. Kondiisii fiisiiologiis miisalnya yang teirjadii pada anak anak yang seidang 

meincarii peirhatiian dii liingkungan seikiitarnya deingan meingoreik 

keirongkongan deingan jarii teilunjuknya  

Peinyakiit gastroeinteiriitiis akut meirupakan peinyeibab muntah yang paliing 

seiriing teirjadii pada anak anak. Pada kondiisii iinii muntah biiasanya teirjadii 

beirsama sama deingan diiarei dan rasa sakiit pada peirut. Pada umumnya 

diiseibabkan oleih viirus dan bakteirii pathogein. Viirus utama peinyeibab muntah 

adalah rotaviirus, seimeintara bakteirii pathogein meincakup salmoneilla, shiigeilla, 

campylobacteir dan Eischeiriichiia colii.  

2.1.3. Patofisiologi 

 I impuls – iimpuls afeireins beirjalan keipusat muntah seibagaii afeirein pagus 

dan siimpatiis. Iimpuls – iimpuls afeirein beirasal darii lambung atau duodeinum 

dan muncul seibagaii reispon teirhadap diisteinsii beirleibiihan atau iiriitasii, atau 

kadang kadang seibagaii reispon teirhadap rangsangan kiimiiawii oleih bahan yang 

meinyeibabkan muntah. Muntah meirupakan reispon reipleiks siimpatiis teirhadap 
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beirbagaii rangsangan yang meiliibatkan beirbagaii aktiiviitas otot peirut dan 

peirnafasan (sayana.2020).  

` Reispon muntah diibagii 3 fasei beirbeida, yaiitu :  

a. Nauseia (mual) meirupakan seinsasii psiikiis yang dapat diitiimbulkan akiibat 

rangsangan pada organ, labiiriin, eimosii, dan tiidak seilalu diiiikutii ole ih 

reitchiing atau muntah. 

b. Reitchiing (muntah) meirupakan fasei diimana teirjadii geirak nafas spasmodiic 

deingan glottiis teirtutup, beirsamaan deingan adanya iinspiirasii darii otot dada 

dan diiafragma seihiingga meiniimbulkan teikanan iintra thoraks yang neigatiif. 

c. E imeisiis (eikspulsii) teirjadii biila fasei reitchiing meincapaii puncaknya dan 

diitandaii deingan kontraksii kuat otot peirut, diiiikutii deingan beirtambah 

turunannya diiafragma diiseirtaii deingan peineikanan meikaniismei antii reifluks 

pada fasei iinii, pylorus dan antrum beirkontraksii, pundus dan eisophagus 

beireilaksasii dan mulut teirbuka.  

2.1.4. Tanda dan gejala  

Tanda dan geijala Vomiitus antara laiin: 

1. Keiriingat diingiin 

2. Suhu tubuh yang meiniingkat 

3. Mual 

4. Nyeirii peirut 

5. Akral teiraba diingiin  

6. Wajah pucat 

7. Teirasa teikanan yang kuat pada abdomein dan dada 
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8. Peingeiluaran saliiva yang meiniingkat 

9. Biisa diiseirtaii deingan pusiing  

2.1.5. Komplikasi  

 Vomiitus pada anak jiika tiidak teirtanganii dapat meinyeibabkan seijumlah 

kompliikasii beiriikut (yustantii, seiptiiana veironiita 2020) :  

1.Deihiidrasii beirat  

Deihiidrasii beirat adalah kondiisii keitiika caiiran tubuh yang keiluar leibiih 

banyak dariipada yang diikonsumsii. Kondiisii iinii dapat meinyeibabkan tubuh 

tiidak beirfungsii seicara normal. Tubuh meimiiliikii kandungan aiir seibanyak 55-

80% darii total beirat badan. Aiir diidalam tubuh beirpeiran untuk meimbantu keirja 

siisteim peinceirnaan, meingeiluarkan kotoran dan racun diidalam tubuh, meinjaga 

suhu tubuh, seirta meilumasii seindii.  

2.keitiidakseiiimbangan kadar eileiktroliit 

Keitiidakseiiimbangan kadar eileiktroliit adalah kondiisii kadar eileiktroliit 

yang tiidak seiiimbang iinii dapat meiniimbulkan beirbagaii gangguan pada fungsii 

organ dii dalam tubuh. Bahkan pada kasus yang cukup parah, kondiisii iinii dapat 

meinyeibabkan keijang, koma, bahkan gagal jantung. 

3.Beirat badan tiidak naiik  

4.E isofagiitiis  

E isofagiitiis meirupakan peiradangan pada keirongkongan atau lapiisan 

eisofagus, yaiitu organ tubuh yang beirtugas untuk meinyalurkan makanan darii 

mulut kei bagiian lambung.  

5..Keirusakan giigii akiibat teirkeina asam lambung  
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6.Siindrom malorry -Weiiiss 

7.Siindrom malorry-Weiiiss  

Adalah kondiisii yang diitandaii deingan adanya robeikan dii diindiing 

dalam keirongkongan yang beirbtasan deingan lambung.  

2.1.6. Pemeriksaan Diagnostik 

1. Peimeiriiksaan labolatoriium 

a) Darah leingkap 

b) E ileiktroliit seirum pada anak yang seiriing diicuriigaii meingalamii 

deihiidrasii. 

c) Uriinaliisiis, kultur uriin, ureium dan kreiatiiniin untuk meindeiteiksii 

adanya iinfeiksii atau keilaiinan saluran keimiih atau adanya 

keilaiinan meitaboliic. 

d) Asam amiino plasma dan asam organiic uriin peirlu diipeiriiksa biila 

diicuriigaii adanya peinyakiit meitaboliic yang diitandaii deingan 

asiidosiis meitaboliic beirulang yang tiidak jeilas peinyeibabnya. 

e) Ammoniia seirum peirlu diipeiriiksa pada muntah siikliik untuk 

meinyiingkiirkan keimungkiinan deifeik paeida siiklus ureia.  

f) Faal heifar, ammoniia seirum, dan kadar glukosa darah peirlu 

diipeiriiksa biila diicuriigaii keia rah peinyakiit hatii. 

g) Amylasei seirum biiasanya akan meiniingkat pada  
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2.1.7. Penatalaksanaan 

Priioriitas peinatalaksanaan meiliiputii peingobatan deihiidrasii, 

peingheintiian caiiran/makanan oral dan deikompreisii lambung deingan seilang 

nasogastriik pada pasiiein deingan muntah eimpeidu. Ondanseitron antiieimeitiik 

(0,2 mg/kg oral; pareinteiral 0,15 mg/kg; maksiimum 4 mg) diiiindiikasiikan 

pada anak-anak yang tiidak dapat meimiinumnya seicara oral kareina muntah 

teirus-meineirus, muntah pasca opeirasii, muntah akiibat keimoteirapii, siindrom 

muntah siikliik, dan peinyakiit gunung akut  (Judiith,M.S.2020;203).  

 

2.2. Konsep asuhan keperawatan pada pasien vomitus  

2.2.1. pengkajian  

Peingkajiian meirupakan peimiikiiran dasar darii proseis keipeirawatan 

yang beirtujuan untuk meingumpulkan iinformasii atau data teintang pasiiein, 

agar dapat meingiideintiifiikasii, meingeinalii masalah- masalah, keibutuhan 

keiseihatan dan keipeirawatan pasiiein, baiik fiisiik, meintal, sociial dan liingkungan 

(Deirmawan,2020). 

a. Iideintiitas pasiiein  

Dalam panduan peinyusunan karya tuliis iilmiiah, iideintiitas pasiiein meiliiputii 

nama, TTL, umur, jeiniis keilamiin, agama, peindiidiikan, peikeirjaan,status 

peirniikahan, suku/bangsa, tanggal masuk rs, tanggal peingkajiian,no 

meidreic, diiagnosei meidiis dan alamat. 

b. Riiwayat keiseihatan  

1. Riiwayat keiseihatan seikarang  

2. keiluhan utama saat masuk rumah sakiit  



 

13 
 

Meinurut ( keimeinkeis,2022), pasiiein yang meindeiriita vomiitus datang kei 

rumah sakiit deingan keiluhan mual muntah. 

3. keiluhan utama saat diikajii  

Keiluhan yang diirasakan pasiiein pada saat diikajii, biiasanya pasiiein 

meingeiluh mual. pada keiluhan utama saat diikajii, diiuraiikan dalam 

beintuk narasii deingan konseip PQRST. 

4. riiwayat keihamiilan  

Peinyakiit iinjeiksii yang peirnah dii deiriita iibu saat hamiil, peirawatan 

ANC, iimuniisasii TT.  

5. riiwayat keilahiiran  

Apakah usiia keihamiilan cukup, lahiir preimaturei, bayii keimbar, peinyakiit 

peirsaliinan, apgar scorei.  

6. riiwayat keiseihatan dahulu  

Peinyakiit dahulu meiliiputii hal yang ada hubungannya deingan 

peinyakiit seikarang, seipeirtii riiwayat apakah peirnah meingalamii 

peinyakiit vomiitus seibeilumnya.  

7. riiwayat keiseihatan keiluarga 

Riiwayat keiluarga untuk peinyakiit-peinyakiit yang heireidiiteir/fiimiiliieir 

(moeilya eit al,2019). 

c. pola aktiiviitas seiharii-harii  

1. Nutriisii  

Pada pasiiein vomiitus akan meingalamii peinurunan beirat badan kareina 

meingalamii peirubahan pola nafsu makan. 
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2. Eiliimiinasii  

 E iliimiinasii pada pasiiein yang meingalamii muntah meirujuk pada proseis 

peingeiluaran iisii lambung meilaluii mulut. mual seindiirii adalah peirasaan 

tiidak nyaman dii bagiian beilakang teinggorokan atau lambung yang 

meimpeiriingatkan seiseiorang bahwa muntah akan seigeira teirjadii. 

3. Iistiirahat dan tiidur  

Pada pasiiein vomiitus meingalamii keisuliitan untuk tiidur kareina adanya 

mual muntah pada malam harii seihiingga pasiiein meirasa geiliisah pada 

saat untuk beiriistiirahat ataupun saatnya untuk tiidur.  

4. Aktiiviitas  

 Pada pasiiein meingalamii peinurunan aktiiviitas, pasiiein teirliihat leimas, 

leisu, dan kurang beirseimangat, aktiiviitas pasiiein akan teirganggu kareina 

harus beiriistiirahat. 

d. Riiwayat nutriisii  

Meilakukan peingkajiian teirkaiit pasiiein dii saat lahiir langsung diibeiriikan 

ASI i oleih iibunya atau diibeiriikan susu formula dan juga meingkajii pola 

peirubahan nutriisii tiiap tahap usiia, contohnya usiia 0-4 bulan jeiniis 

nutriisii yang diibeiriikan iialah ASI i deingan lama peimbeiriian 2 tahun. 

ei. Peirtumbuhan dan peirkeimbangan  

1. Peirtumbuhan  

Bagaiimana tumbuh keimbang anak yang diikajii seipeirtii BB, TB, dan 

waktu tumbuh giigii. 

2. Peirkeimbangan  
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 Meingeitahuii usiia anak diisaat iia sudah mampu beirguliing, duduk, 

meirangkak, beirdiirii, beirjalan, kapan awal mulanya pasiiein biisa 

teirseinyum, dan beirbiicara peirtama kalii.  

f. Riiwayat iimuniisasii  

 Meiliiputii jeiniis iimuniisasii yang peirnah diilakukan, usiia peimbeiriiannya 

dan bagaiimana reiaksii pasiiein seiteilah peimbeiriian iimuniisasii. 

g. peimeiriiksaan fiisiik  

 Meinurut (moeilya eit al,2019) untuk meilakukan peimeiriiksaan fiisiik 

pada anak diipeirlukan peimeiriiksaan khusus, baiik teirhadap pasiiein 

maupun teirhadap orang tuanya. Peimeiriiksaan fiisiik pada anak 

meiliiputii : 

1. keiadaan umum  

Kliiein tampak leimas keisadaran : composmeintiis. 

2. Peimeiriiksaan tanda-tanda viital  

Peimeiriiksaan tanda-tanda viital yaiitu nadii, teikanan darah ( manseit 

harus seisuaii umur ), freikueinsii napas, suhu, peingukutan panjang badan 

anak, peingukuran liingkar keipala anak, peingukuran liingkar leingan atas 

anak, peingukuran liingkar dada anak, peingukuran liingkar peirut anak. 

2. Peimeiriiksaan heiad to toei  

 Meinurut (Muttaqiin 2015) ada dua macam peimeiriiksaan fiisiik yaiitu 

peimeiriiksaan fiisiik seicara umum (status geineiral) untuk meindapatkan 

gambaran umum dan peimeiriiksaan seiteimpat (Status local). Hal iinii 

diipeirlukan untuk dapat meilaksanakan peirawatan total (total carei). 
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1.Keiadaan umum 

a.Keisadaran pasiiein yaiitu apatiis, sopor, koma, geiliisah dan komposmeintiis.  

b.Keisakiitan, keiadaan peinyakiit yaiitu akut, kroniik, riingan, seidang, beirat, 

dan pada kasus fraktur biiasanya akut.  

2.Tanda- tanda viital tiidak normal kareina ada gangguan baiik fungsii 

maupun beintuk.  

3.Peimeiriiksaan darii keipala kei ujung jarii kakii atau tangan harus 

diipeirhiitungkan keiadaan proksiimal seirta bagiian diistal teirutama meingeinaii 

status neiurovaskuleir. 

Peimeiriiksaan fiisiik diilakukan peirsiisteim yang meiliiputii: 

a.Siisteim reispiirasii: 

1)Iinspeiksii: tiidak ada peirubahan yang meinonjol seipeirtii beintuk dada. ada 

tiidaknya seisak nafas, peirnafasan cupiing hiidung, dan peingeimbangan paru 

antara kanan dan kiirii siimeitriis. 

2)Palpasii: tiidak ada nye irii teikan, geirakan vokal freimiitus antara kanan dan 

kiirii sama. 

3)Peirkusii: bunyii peiru reisonan 

4)Auskultasii: suara nafas veisiikuleir tiidak ada suara nafas tambahan seipeirtii 

wheieiziing atau ronchii. 

b.Siisteim Kardiiovaskular: 

1)Iinspeiksii: kuliit dan meimbran mukosa pucat 
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2)Palpasii: tiidak ada peiniingkatan freikueinsii dan iirama deinyut nadii, tiidak 

ada peiniingkatan JVP, CRT biiasanya meinurun >3 deitiik pada eikstreimiitas 

yang meingalamii luka. 

3)Peirkusii: bunyii jantung peikak 

4)Auskultasii: teikanan darah normal atau hiipeirteinsii (kadang teirliihat 

seibagaii reispon nyeirii), tiidak teirdeingar suara tambahan seipeirtii murmur dan 

gallop). 

c.Siisteim peirsarafan: 

1)Iinspeiksii: meiniilaii keisadaran pasiiein deingan GCS, tiidak ada keijang, tiidak 

ada keilaiinan neirvus craniialiis 

2)Palpasii: tiidak ada nyeirii keipala 

d.Siisteim Peirkeimiihan: 

1)Iinspeiksii: pasiiein tiidak meingalamii gangguan, warna uriin jeirniih, pasiie in 

biiasanya masiih meinggunakan kateiteir, buang aiir keiciil 3-4x/harii 

2)Palpasii: tiidak ada nyeirii teikan pada kandung keimiih 

ei.Siisteim peinceirnaan : 

1)Iinspeiksii: keiadaan mulut beirsiih, mukosa leimbab 

2)Palpasii: tiidak ada nyeirii teikan atau massa pada abdomein 

3)Peirkusii: normal suara tiimpanii 

4)Auskultasii: biisiing usus meingalamii peinurunan kareina eifeik aneisteisii 

f.Siisteim peingiindeiraan 
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I inspeiksii: pada mata teirdapat gangguan seipeirtii konjungtiiva aneimiis (jiika 

teirjadii peirdarahan), peirgeirakan bola mata normal, pupiil iisokor. Tiidak ada 

gangguan pada pada siisteim peindeingaran dan peinciiuman. 

g.Siisteim eindokriin 

I inspeiksii: tiidak ada peimbeisaran keileinjar tiiroiid, tiidak ada peimbeisaran 

keileinjar parotiis. 

h.Siisiiteim Muskuloskeileital 

I infeiksii: Yaiitu geirakan abnormal keitiika meinggeirakkan bagiian yang ceideira 

dan keimampuan Rangei Of Motiion (ROM) meingalamii gangguan atau 

peinurunan. Pasiiein tiidak biisa meinggeirakan bagiian tubuh yang teirdapat 

luka opeirasii 

ii.Siisteim I inteigumein 

1.Iinfeiksii (Look) 

Yaiitu meiliihat adanya suatu deiformiitas (angulasii atau meimbeintuk sudut, 

rotasii atau peimutaran dan peimeindeikan), jeijas, tulang yang keiluar darii 

jariingan lunak, siikatriik (jariingan parut baiik yang alamii maupun buatan 

seipeirtii beikas opeirasii), warna kuliit, beinjolan, peimbeingkakan atau 

ceikungan deingan hal-hal yang tiidak biiasa (abnormal) seirta posiisii dan 

beintuk darii eikstreimiitas (deiformiitas).  

2.Palpasii (Feieil) 

Adanya reispon nyeirii atau keitiidaknyamanan, suhu diiseikiitar luka, fluktuasii 

pada peimbeingkakan, nyeirii teikan (teindeirneiss), kreipiitasii, leitak keilaiinan 

(seipeirtiiga proksiimal, teingah atau diistal). 
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h. Data psiikologiis  

1. Status eimosii  

Kajii eimosii kliiein kareina proseis peinyakiit yang tiidak diikeitahuii /tiidak 

peirnah dii beirii tahu seibeilumnya. 

2. Konseip diirii  

Peiniilaiian iindiiviidu teintang niilaii peirsonal yang diipeiroleih deingan 

meimeiriiksa seibeirapa baiik peiriilaku seiseiorang seisuaii iideial diirii. 

3. Gaya komuniikasii  

Kajii cara kliiein beirbiicara, cara meimbeiriikan iinformasii, peinolakan 

untuk reispon, komuniikasii nonveirbal, keicocokan bahasa veirbal dan 

nonveirbal. 

4. Pola kopiing  

Meirupakan suatu cara bagaiimana Kliiein untuk meingurangii atau 

meinghiilangkan masalah yang diihadapii. 

ii. Data sosiial  

Yang dii mana meiliiputii iinformasii meingeinaii peiriilaku maupun peirasaan 

seirta eimosii yang diialamii peindeiriita yang beirhubungan, seirta tanggapan 

keiluarga teirhadap peinyakiit yang diideiriita kliiein. 

j. Data spiiriitual  

Keigiiatan keiagamaan yang biiasa diilakukan pasiiein dan bagaiiman 

support darii dalam keiluarga. 
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k. Data hospiitaliisasii 

Meincarii iinformasii bagaiimana peimahaman baiik keilurga maupun pasiie in 

teintang sakiit dan rawat iinap. 

 l. Data peinunjang  

 Peimeiriiksaan peinunjang pada pasiiein yang meingalamii muntah dapat 

meimbantu meingiideintiifiikasii peinye ibab dan meimandu tiindakan meidiis 

yang teipat. Beiriikut beibeirapa peimeiriiksaan yang reileivan: 

1.Teis Darah: Peimeiriiksaan darah dapat meindeiteiksii tanda-tanda iinfeiksii 

atau kondiisii laiin yang mungkiin beirhubungan deingan 

muntah. 

2.Teis Uriinei: Teis uriinei juga dapat meimbeiriikan iinformasii teintang 

kondiisii keiseihatan pasiiein dan meimbantu dalam diiagnosiis. 

3.Teis Tiinja: Peimeiriiksaan tiinja dapat meimbantu meimastiikan peinyeibab 

muntah, teirutama jiika ada keicuriigaan teirhadap iinfeiksii 

atau gangguan peinceirnaan. 

4.Eindoskopii: Peimeiriiksaan viisual saluran peinceirnaan meinggunakan 

alat khusus yang diiseibut eindoskop. Meitodei iinii meimbantu 

meiliihat kondiisii peirut dan usus seicara langsung. 

5. Biiopsii: Dalam beibeirapa kasus, dokteir dapat meingambiil sampe il 

jariingan darii saluran peinceirnaan untuk diianaliisiis leibiih lanjut. 
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2.2.2. Diagnosa keperawatan  

Masalah keipeirawatan yang muncul pada pasiiein vomiitus seisuaii deingan 

jurnal yang diipeiroleih SDKI i diiantaranya adalah :  

1. Nauseia beirhubungan deingan rasa makanan atau miinuman yang 

tiidak einak ( D.0076) 

2. Riisiiko Keitiidakseiiimbangan eileiktroliit beirhubungan deingan mual 

muntah (D.0037) 

3. Reisiiko aspiirasii (D.0006) 

4. Gangguan pola tiidur beirhubungan deingan hambatan liingkungan  

(D.0055)  

5. Gangguan rasa nyaman beirhubungan deingan mual muntah 

(D.0074) 

2.2.3. Perencanaan 

No  DIAGNOSA  SLKI SIKI  

1 Ri isi iko keiti idakseiiimbangan 

eileiktroliit beirhubungan 

deingan muntah ( D.0037 ) 

 

Keiseii imbangan 

eileiktroliit 

meiniingkat diibeirii 

kodei L.0302 

Peimantauan eileiktroliit(Ii.03122). 

Observasi 

 Moniitor keimungkiinan peinyeibab 

keitiidakseii imbangan eileiktroliit 

 Moniitor kadar eileiktroliit seirum 

 Moniitor mual, muntah, diiarei 

 Moniitor keihiilangan caiiran, jiika 

peirlu 

 Moniitor tanda dan geijala 

hiipokaleimiia (miis: keileimahan otot, 

i inteirval QT meimanjang, 

geilombang T datar atau teirbaliik, 

deipreisii seigmein ST, geilombang U, 

keileilahan, pareisteisi ia, peinurunan 

reifleiks, anoreiksiia, konstiipasi i, 
motiili itas usus meinurun, pusiing, 

deipreisii peirnapasan) 

 Moniitor tanda dan geijala 

hiipeirkaleimiia (miis: peika rangsang, 

geiliisah, mual, muntah, takiikardiia 

meingarah kei bradiikardiia, 

fi ibri ilasii/takiikardiia veintriikeil, 

geilombang T tiinggii, geilombang P 
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datar, kompleiks QRS tumpul, blok 

jantung meingarah asiistol) 

 Moniitor tanda dan geijala 

hiiponatreimiia (miis: diisoriieintasii, 

otot beirkeidut, sakiit keipala, 

meimbranei mukosa keiriing, 

hiipoteinsi i postural, keijang, leitargii, 

peinurunan keisadaran) 

 Moniitor tanda dan geijala 

hiipeirnatreimiia (miis: haus, deimam, 

mual, muntah, geiliisah, peika 

rangsang, meimbranei mukosa 
keiriing, takiikardiia, hiipoteinsii, 

leitargii, konfusii, keijang) 

 Moniitor tanda dan geijala 

hiipokalseimi ia (miis: peika rangsang, 

tanda Chvosteik [spasmei otot 

wajah] dan tanda Trousseiau 

[spasmei karpal], kram otot, 

i inteirval QT meimanjang) 

 Moniitor tanda dan geijala 

hiipeirkalseimiia (miis: nyeiri i tulang, 

haus, anoreiksiia, leitargii, 
keileimahan otot, seigmein QT 

meimeindeik, geilombang T leibar, 

kompleik QRS leibar, iinteirval PR 

meimanjang) 

 Moniitor tanda dan geijala 

hypomagneiseimi ia (miis: deipreisii 

peirnapasan, apatiis, tanda 

Chvosteik, tanda Trousseiau, 

konfusi i, diisriitmiia) 

 Moniitor tanda gan geijala 

hypeirmagneiseimi ia (miis: 
keileimahan otot, hiiporeifleiks, 

bradiikardiia, deipreisi i SSP, leitargii, 

koma, deipreisi i) 

Terapeutik 

 Atur iinteirval waktu peimantauan 

seisuai i deingan kondiisi i pasiiein 

 Dokumeintasiikan hasiil 

peimantauan 

Edukasi 

 Jeilaskan tujuan dan proseidur 

peimantauan 

 Iinformasiikan hasiil peimantauan, 

ji ika peirlu 

 

2 Gangguan rasa 

nyaman beirhubungan 

Status 

keinyamanan 

manajeimein nyeirii (Ii.08238). 



 

23 
 

deingan mual muntah ( 

D.0074 ) 

meiniingkat diibeirii 

kodei L.08064 

Tiindakan yang 

diilakukan pada 

i inteirveinsii 

manajeimein nyeirii 

beirdasarkan SIiKIi, 

antara laiin: 

 

Tiindakan yang diilakukan pada 

i inteirveinsii manajeimein nyeiri i 

beirdasarkan SIiKIi, antara laiin: 

Observasi 

 Iideintiifi ikasi i lokasii, karakteiriistiik, 

durasii, freikueinsii, kualiitas, 

i inteinsiitas nyeirii 

 Iideintiifi ikasi i skala nyeiri i 

 Iideinfiiti ikasii reispon nyeirii non 

veirbal 

 Iideintiifi ikasi i faktor yang 
meimpeirbeirat dan meimpeiriingan 

nyeiri i 

 Iideintiifi ikasi i peingeitahuan dan 

keiyaki inan teintang nyeirii 

 Iideintiifi ikasi i peingaruh budaya 

teirhadap reispon nyeiri i 

 Iideintiifi ikasi i peingaruh nyeirii pada 

kualiitas hiidup 

 Moniitor keibeirhasiilan teirapii 

kompleimeinteir yang sudah 

diibeiriikan 

 Moniitor eifeik sampiing 

peinggunaan analgeiti ik 

Terapeutik 

 Beiri ikan Teikniik nonfarmakologi is 
untuk meingurangii nyeirii (miis: 

TEiNS, hypnosi is, akupreisur, teirapii 

musiic, bi iofeieidback, teirapii piijat, 

aromateirapii, Teikniik iimajiinasii 

teirbiimbi ing, kompreis 

hangat/diingiin, teirapii beirmaiin) 

 Kontrol liingkungan yang 

meimpeirbeirat rasa nyeirii (miis: suhu 

ruangan, peincahayaan, 

keibi isi ingan) 

 Fasiili itasii iisti irahat dan tiidur 

 Peirtiimbangkan jeiniis dan sumbeir 

nyeiri i dalam peimiiliihan strateigi i 

meireidakan nyeiri i 

Edukasi 

 Jeilaskan peinyeibab, peiriiodei, dan 

peimiicu nyeiri i 

 Jeilaskan strateigii meireidakan nyeirii 

 Anjurkan meimoniitor nyeiri i seicara 

mandiirii 

 Anjurkan meinggunakan analgeisiik 

seicara teipat 

 Ajarkan Teikniik farmakologi is 

untuk meingurangii nyeirii 
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Kolaborasi 

 Kolaborasii peimbeiriian analgeitiik, 

ji ika peirlu 

3 Gangguan pola tiidur 

beirhubungan deingan 
hambatan liingkungan  

( D.0055 )  

 

Pola tiidur 

meimbaiik diibeiri i 
kodei L.05045 

dalam SLKIi. 

Dukungan tiidur (Ii.05174). 

Observasi 

 Iideintiifi ikasi i pola aktiivi itas dan 

tiidur 

 Iideintiifi ikasi i faktor peingganggu 

tiidur (fiisi ik dan/atau psiikologi is) 

 Iideintiifi ikasi i makanan dan 

miinuman yang meingganggu tiidur 

(miis: kopii, teih, alcohol, makan 

meindeikatii waktu tiidur, miinum 

banyak aiir seibeilum tiidur) 

 Iideintiifi ikasi i obat tiidur yang 

diikonsumsii 

Terapeutik 

 Modi ifi ikasi i liingkungan (miis: 

peincahayaan, keibi isi ingan, suhu, 

matras, dan teimpat tiidur) 

 Batasii waktu tiidur siiang, jiika 

peirlu 

 Fasiili itasii meinghiilangkan streiss 

seibeilum tiidur 

 Teitapkan jadwal tiidur rutiin 

 Lakukan proseidur untuk 

meiniingkatkan keinyamanan (miis: 

piijat, peingaturan posi isi i, teirapii 

akupreisur) 

 Seisuai ikan jadwal peimbeiriian obat 

dan/atau Tiindakan untuk 
meinunjang siiklus tiidur-teirjaga 

Edukasi 

 Jeilaskan peintiingnya tiidur cukup 
seilama sakiit 

 Anjurkan meineipatii keibi iasaan 

waktu tiidur 

 Anjurkan meinghiindarii 

makanan/miinuman yang 

meingganggu tiidur 

 Anjurkan peinggunaan obat tiidur 

yang tiidak meingandung supreisor 

teirhadap tiidur REiM 

 Ajarkan faktor-faktor yang 

beirkontriibusi i teirhadap gangguan 
pola tiidur (miis: psiikologi is, gaya 

hiidup, seiriing beirubah shiift 

beikeirja) 



 

25 
 

 

2.2.4. Implementasi  

 I impleimeintasii keipeirawatan adalah seirangkaiian keigiiatan yang 

diilakukan oleih peirawat untuk meimbantu pasiiein darii masalah status keiseihatan 

yang diihadapii meinuju status keiseihatan seisuaii kriiteiriia hasiil yang diiteitapkan. 

(Suwiignjo eit al, 2022). 

2.2.5. Evaluasi  

   Meinurut (Suwiignjo eit al, 2022), Eivaluasii keipeirawatan meirupakan 

tahap akhiir darii proseis asuhan keipeirawatan yang meinjeilaskan bahwa tujuan 

darii tiindakan keipeirawatan teilah teircapaii atau meimeirlukan peindeikatan laiin. 

Untuk meineintukan eivaluasii hasiil diibagii 5 komponein yaiitu : 

1) Meineintukan kriiteiriia, standar dan peirnyataan eivaluasii. 

2) Meingumpulkan data meingeinaii keiadaan kliiein teirbaru. 

3) Meinganaliisa dan meingeimbandiingkan data teirhadap kriiteiriia darii 

standar. 

4) Meirangkum hasiil dan meimbuat keisiimpulan. 

5) Meilaksanakan tiindakan seisuaii beirdasarkan keisiimpulan.    

  

 Ajarkan reilaksasii otot autogeiniic 

atau cara nonfarmakologi i laiinnya 
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