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Nursing Care For Dyspepsia Patients With Acute Pain And The Application Of 

Warm Compress Using Warm Water Zack (Wwz) At Banyumas Regional Public 

Hospital 

Tri Khoerul Masykuroh1, Kasron2  
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ABSTRAK 
Dispepsia merupakan penyakit sindrom saluran pencernaan dengan gejala yang 

sering ditemukan di kalangan masyarakat yaitu adanya rasa nyeri atau tidak nyaman 

pada bagian atas atau ulu hati, penyakit dispepsia disebabkan oleh faktor diet 

maupun lingkungan, seperti pengeluaran cairan pada asam lambung, fungsi motorik 

lambung, persepsi visceral lambung, psikologi, dan infeksi Helicobacter pylori. 

Nyeri akut adalah suatu kondisi yang lebih dari sekedar sensasi tunggal yang 

disebabkan oleh stimulus dan nyeri sendiri bersifat subjektif dan sangat bersifat 

individual yang ditandai dengan keluhan nyeri, gelisah, meringis, frekuensi nadi 

meningkat. Salah satu intervensi mengurangi tingkat nyeri berdasarkan Evidance 

Based Nursing yaitu terapi kompres hangat warm water zack (WWZ). Tujuan karya 

ilmiah ini yaitu menggambarkan pengelolaan asuhan keperawatan pada pasien 

dispepsia dengan masalah keperawatan nyeri akut dan tindakan keperawatan 

kompres hangat warm water zack (WWZ). Metode penelitian yang digunakan adalah 

wawancara dengan pendekatan asuhan keperawatan. Terapi kompres hangat warm 

water zack (WWZ) ini diberikan sebanyak 3 kali dengan durasi waktu 10-20 menit. 

Hasil evaluasi sumatif yang didapat yaitu skala nyeri 8 setelah 3 hari menjadi skala 

4. Penerapan kompres hangat warm water zack (WWZ) dapat menurunkan nyeri pada 

pasien dispepsia. 

Kata kunci : Dispepsia, Nyeri akut, Kompres hangat Warm Water Zack (WWZ) 

ABSTRACT 

Dyspepsia is a digestive tract syndrome disease with symptoms that are often found 

in the community, namely pain or discomfort in the upper or pit of the stomach, 

dyspepsia is caused by dietary and environmental factors, such as the release of 

fluid in gastric acid, gastric motor function, gastric visceral perception, 

psychology, and Helicobacter pylori infection. Acute pain is a condition that is 

more than just a single sensation caused by a stimulus and pain itself is subjective 

and very individual characterized by complaints of pain, restlessness, grimacing, 

increased pulse rate. One intervention to reduce anxiety levels based on Evidence 

Based Nursing is warm water zack (WWZ) warm compress therapy. The purpose 

of this scientific paper is to describe the management of nursing care in dyspepsia 

patients with acute pain nursing problems and warm water zack (WWZ) warm 

compress nursing actions. The research method used is an interview with a nursing 

care approach. Warm water zack (WWZ) warm compress therapy is given 3 times 

with a duration of 10-20 minutes. The results of the summative evaluation obtained 

were that the pain scale 8, but after 3 days it became 4. The application of warm 

water zack (WWZ) warm compresses can reduce pain in dyspepsia patients. 

Keywords: Dyspepsia, Acute pain, Warm compress Warm Water Zack (WWZ) 
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