
 

ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN POST 

/LAPARATOMI EKSPLORASI ATAS INDIKASI APENDISITIS 

DI RUANGAN SRIBADUGA RSUD BANDUNG KIWARI: DENGAN 

PENDEKATAN EVIDENCE BASED NURSING SPIRITUAL 

EMOTIONAL FREEDOM TECHNIQUE (SEFT) 

 

 

KARYA ILMIAH AKHIR KOMPREHENSIF 
 

 

 

 

 

Disusun oleh : 

NURHAOLAH 

NIM .100324011 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS ‘AISYIYAH BANDUNG 

2025 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN POST 

/LAPARATOMI EKSPLORASI ATAS INDIKASI APENDISITIS 

DI RUANGAN SRIBADUGA RSUD BANDUNG KIWARI: DENGAN 

PENDEKATAN EVIDENCE BASED NURSING SPIRITUAL 

EMOTIONAL FREEDOM TECHNIQUE (SEFT) 

 

Diajukan Untuk Menyelesaikan Pendidikan Program Studi Profesi Ners 

 Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas A’isyiyah  Bandung 

 
 

 

 

 

 

Disusun oleh : 

NURHAOLAH 

NIM .100324011 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS ‘AISYIYAH BANDUNG 

2025 

 



 



 



 



 



 

MOTTO 

“ Siapa yang menempuh jalan untuk mencari ilmu, maka Allah akan mudahkan 

baginya jalan menuju surga.” (HR Muslim, no.2669).19 

 

 

“Barangsiapa yang keluar untuk menuntut ilmu, maka ia berada di jalan Allah 

hingga ia pulang.” (HR. Tirmidzi). 

 

 

“Allah niscaya akan mengangkat orang- orang yang beriman diantaramu dan 

orang-orang yang diberi ilmu beberapa derajat. Allah Maha teliti terhadap apa 

yang kamu kerjakan.” (QS. Al-Mujadalah: 11) 
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ABSTRAK 

 

 

Nurhaolah 

100324011 

 

ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN POST 

LAPARATOMI EKSPLORASI ATAS INDIKASI APENDISITIS DI 

RUANGAN SRIBADUGA RSUD BANDUNG KIWARI : DENGAN 

PENDEKATAN EVIDENCE BASED NURSING SPIRITUAL EMOTIONAL 

FREEDOM TECHNIQUE (SEFT) 

V; 2025 ; 144 halaman, 8 tabel ; 2 bagan ; 2 gambar ; 2 lampiran 

Makanan cepat saji adalah makanan yang dapat disajikan dengan waktu yang 

sesingkat mungkin. Seiring dengan perkembangan, kebiasaan masyarakat dalam 

mengkonsumsi makanan semakin beraneka ragam termasuk kegemaran 

mengkonsumsi makanan cepat saji. Padahal jika dikonsumsi berlebihan, makanan 

cepat saji dapat menimbulkan berbagai gangguan kesehatan salah satunya yaitu 

apendisitis. Kasus apendisitis biasanya dilakukan tindakan operasi seperti 

laparatomi yang dapat menimbulkan respons berupa nyeri. Rasa nyeri tersebut 

biasanya timbul setelah operasi. Sehingga dibutuhkan manajemen nyeri pada 

pasien post laparatomi baik dengan teknik terapi farmakologi dan nonfarmakologi. 

Pada teknik terapi non farmakologi pasien dilatih secara mandiri untuk dapat 

mengurangi nyerinya salah satunya dengan terapi SEFT. Tujuan karya tulis ilmiah 

ini untuk melaksanakan asuhan keperawatan dan mengetahui penurunan skala nyeri 

akut pada pasien post laparatomi eksplorasi atas indikasi apendisitis dengan 

menggunakan pendekatan evidence based nursing Spiritual Emotional Freedom 

Technique (SEFT). Metode penelitian ini adalah deskriptif berupa studi kasus 

dengan pendekatan proses keperawatan meliputi pengkajian, diagnosa 

keperawatan, intervensi, implementasi dan evaluasi. Sampel penelitian ini yaitu dua 

pasien post eksplorasi laparatomi. Kesimpulan penelitian menunjukan skala nyeri 

post eksplorasi laparatomi sebelum diberikan implementasi sebesar 6 dan 5 

sedangkan skala nyeri pasien turun menjadi 3 pada kedua pasien setelah diberikan 

implementasi selama 3x24 jam. 

 

Kata kunci : asuhan keperawatan, apendisitis, Laparatomi eksplorasi, SEFT 

Kepustakaan 14 (2011-2025) 
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ABSTRACT 

 

NURSING CARE FOR ACUTE PAIN IN PATIENTS POST LAPARATOMI 

EXPLORATION FOR INDICATIONS OF APENDISITIS IN THE SRIBADUGA 

ROOM OF BANDUNG KIWARI HOSPITAL: WITH AN APPROACH 

EVIDENCE BASED NURSING SPIRITUAL EMOTIONAL FREEDOM 

TECHNIQUE (SEFT) 

 

V; 2025 ; 144 pages, 8 tables ; 2 charts ; 2 images ; 2 attachments 

Fast food that can be served in the shortest possible time. Along with development, 

people's habits in consuming food are increasingly diverse, including the tendency 

to eat fast food. In fact, if consumed excessively, fast food can cause various health 

problems, one of which is apendisitis. In cases of apendisitis, surgical procedures 

such as laparatomi are usually performed, which can cause a response in the form 

of pain. This pain usually occurs after surgery. So pain management is needed in 

post laparatomi patients using both pharmacological and non-pharmacological 

therapy techniques. In non-pharmacological therapy techniques, patients are 

trained independently to reduce their pain, one of which is SEFT therapy. The 

purpose of this scientific paper is to carry out nursing care and determine the 

reduction in the scale of acute pain in patients post exploratory laparatomi for 

indications of apendisitis using the approach evidence based nursing Spiritual 

Emosional Freedom Technique (SEFT). This research method is descriptive in the 

form of a case study with a nursing process approach including assessment, nursing 

diagnosis, intervention, implementation and evaluation. The sampel for this study 

was two patients post exploratory laparatomi. The conclusion of the study showed 

that the post-exploratory laparatomi pain scale before implementation was 6 and 

5, while the patient's pain scale dropped to 3 in both patients after implementation 

was given for 3x24 hours. 

Keywords: nursing care, apendisitis, exploratory laparatomi, SEFT 
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