BAB IV

PEMBAHASAN

Pada Bab ini akan diuraikan pembahasan tentang tahap—
tahap asuhan keperawatan yang telah dilakukan padaNy.Z di Desa
Cempaka Kecamatan Sungkai Jaya Kabupaten Lampung Utara.

Tahun 2023, yang mengalami penyakit hipertensi yang diderita selama 8
tahun.Hipertensi merupakan masalah global karena prevalensinya yang terus
menigkatsejalandenganperubahangayahidupsepertimerokok,obesitas,aktivitasfisik
,danstrespsikosisial. MenurutWHOdanthelnternasionalSocietyofHipertension
(ISH), saat ini terdapat 600 juta penderita hipertensi diseluruh duniadan 3 juta
diantaranya meninggal setiap tahunnya. Tujuh dari setiap
penderitatersebuttidakmendapatkanpengobatansecaraadekuat.Dilndonesiamasalah

hipertensicederungmeningkat.

4.1 Tahappengkajian

Padatahappengkajiandilakukansesuaidengantahap-tahappengkajian
yangadapadateoriyaitutahap pengkajianmodel Friedman antaralainData
pengenalankeluarga,Riwayatdantahapanperkembangankeluarga,Dat
alingkungan, Strukturkeluarga,Fungsikeluarga, Kopingkeluarga.Kem
udiansetelahobservasidanwawancara
padaanggotakeluargaTn.SpadaM e i 2023di Desa Cempaka

Kecamatan Sungkai JAya Kabupaten Lampung Utara, data yang
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diperoleh kemudian dianalisa, dirumuskan
dandilakukanscoringuntuk

memprioritaskanmasalahkeperawatankeluarga.

PadasaatpengkajiandidapakanriawayatpenyakitNy.Zbahwaora
ngtuanya (Ayah) memiliki penyakit yang sama dengan Ny.Z yaitu
hipertensi danNy.Z mengatakan pernah dirawat di Rumah sakit
bebrapa tahun yang lalu. Padasaat pengkajian Ny.Z mengeluh sering
sakit kepala dan sakit pada bagian kudukbelakang, setalah di cek
tekanan darah Ny.Z 150/90mmHg. Ny.Z
mengatakanbeliautelahmenderitapenyakithipertensiselama8tahunya
nglalukarenapola
hidupdankelebihanberatbadan.Padasaatpertamakalimenderitahipertensi
keluargamelakukanpengobatanherbalnamunkarenatidakrutingejalayangdideritatid

ak hilang.

4.2 TahapDiagnosakeperawatan

SetelahmelakukanpengkajianterhadapNy.Zdankeluargamakadidapatkan dua
masalah  Nyeri  (tingkat sedang) pada Ny.Z dengan hipertensi
danKetidakefektifanpemliharaankesehatan.Diagnosayangdiangkatpadakasussesua
i dengan diagnosayang ada dalam teori SDKI SLKI SIKI namun
tidaksemuadiagnosayangadadalamteoridiangkatkarenadisesuaikandenganhasil

datayangdidapatpadasaatmelakukanpengkajianpadaanggotakeluarga.
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4.3 Tahapperencanaan

Perencanaanyangdilakukanmengacupada perencanaaan
olehSDKI SLKI SIKI
berdasarkan5tugaskesehatankeluargayaitukeluargamampumengenal
masalah,keluargamampumemutuskan,keluargamampumerawat,kelu

argamampumemodifikasilingkungandankeluarga

mampumemanfaatkan fasilitaskesehatan.Intervensiyang
dilakukanyangpertamayaituberikan
pendidikankesehatanmengenaiprosespenyakithipertensipengertian,p
enyebab,tandadangejala,pencegahan,caramengontroldanpengobatan)
denganmenggunakanleafleat/lembarbalik.
Yangkeduayaituberidukunganataumotivasikepadakeluargamembuat

keputusanyangtepatdalammerawat. anggota keluarga (Ny.Z) yang

menderitahipertensidenganmemberikan harapan pada Ny.Z dalam
prosespengobatanhipertensi.
YangketigayaitulibatkankeluargadalammerawatNy.Zyangmengalamihiperte
nsidenganmenyiapkandiet/pengobatantradisionalhipertensiuntuk Ny.Zyang
bertujuan untuk menurunkan tekanan darah padapenderita hipertensi. Kemudian
manajemen lingkungan rumah yang aman
dannyamanbagiNy.Z.Laluselanjutnyamemotivasikeluargamemeriksakan

kesehatansecararutinkefasilitaskesehatanyangada.
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4.4 Tahaplmplementasi

ImplementasiharipertamayangdilakukanpadaNy.Zadalahmemberikan

pendidikankesehatanmengenaiprosespenyakitpengertian,penyebab,tandadan

gejala,pencegahan,caramengontroldanpengobatan).

Implementasi kedua yang dilakukan pada keluarga Ny.Zyaitu
memberidukungan/ motivasi
kepadakeluargadenganmembuatkeputusanyangtepatdalammerawata

nggotakeluargayangmenderitahipertensi.

Implementasiyangketigayaitumelibatkan keluarga
dalammerawatNy.Zdenganmemberikanpengobatantradisioaljusment
imun.Penatalaksanaan  hipertensi  seperti  kepatuhan  diet,
memodifikasi lingkungan dansebagainya merupakan hal penting
yang dapat mengontrol hipertensi pada pasien.Dalammelaksanakan
pengobatan hipertensi ini, dukungan dan motivasi
kepadapasienpentingdilakukanolehkeluarga,kerenakelurgamemberikan

pembuatanjusmentimun.
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pengaruhyangpentingdalammempercepat kesembuhan pasien.
Salahsatuupayayangdapatdilakukanpasienbesertakeluargaadalahdengan
melakukan upaya serta penanganan nonfarmakoogiseperti
pemberianjusmentimun.MenurutpenelitianyangdilakukanolehZauhani&Zainal,pe
mberianjustimunkepada20lansiadenganhipertensiterbuktidapatmenurunkan
tekanan darah lansia hingga 4,4 mmHg (sistolik) dan 2,5 mmHg(diastolik). Hal
tersebut didukung pula dengan penelitian yang dilakukan
olehRyanAdrian(2006)menyebutkanbahwapemberian200ccjustimundapatmenuru
nkantekanan darah hingga8 mmHg.
Manfaatbaikyangdapatdihasilkandarikonsumsijusmentimunsecara
rutindapatmendukungkontroltekanandarah  padahipertensi,namunhaltersebut

dirasa kurang efektif apabila keluarga kurang memahami cara
Berdasarkan hal tersebut maka Penulis melakukan

penyuluhansertademonstrasimengenaimanfaatdancaramembuatjusm
entimungunameningkatkanpengetahuansertaketerampilankeluargate

ntangcaramerawat

pasiendenganhipertensisebagaisaranauntukmenurunkantekanandara
hpenderitahipertensi tersebut.

Implementasiyang keempat adalah managemen lingkungan
rumahyangamandalamprosesperawatananggotakeluargayangmengal
amihipertensi(Ny.Z).Implementasiyangterakhirdilakukanadalahmen
ganjurkankeluarga

memeriksakankesehatansecararutinkefasilitaskesehatanyangada.Menurut
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jurnal penelitian 4 dari 10 lansia mengatakn mendapat dukungan berupa
keluargamemberitahukaninformasitentangpentingnyamemeriksakan tekanan
darahpada lania, keluarga menemani lansia untuk memeriksakan tekanan
darahnya kepelayanan kesehatan.Keluarga mengingatkan jadwal pemeriksaan
tekanan darah,serta keluarga memberikan semangat kepada lansia untuk tetap
menjaga kesehatan lansia.Sedangkan 6 lansia lainnya mengatakan keluarga tidak
memberikan informasi pentingnya memeriksa tekanan darah pada lansia, lansia
mengunjungi fasilitaskesehatan tanpa dampingan keluarga.

(Wulandhanidkk, 2014)
45 TahapEvaluasi

Pada evaluasi sudah sesuai denganSOAP(subjektif,objektif,assesment
danplanning).Evaluasi dilakukan setiap hari selama lima hari.
Evaluasi pada hari pertama didapatkan keluarga tidak mengetahui
tentang hipertensi (penyebab,tanda dan gela, cara pengobatan dan
cara mengontrol, data objektif di dapatkan keluarga tampak bingung
ketika ditanya mengenai hipertensi,intervensi yang dilakukan adalah
berikan pendidikan kesehatan,melibatkan keluarga dalammerawat
anggota keluargayangmengalami hipertensi.

Hari kedua didapatkan data subjektif dari keluarga
mengatakan bersedia diberi penyuluhan tentang hipertensi. Evaluasi
pada hari ketiga didapatkan keluarga mengatakan akan memberikan

diet rendah garam dan mengontrol

102
Fakultas Kesehatan Universitas Muhammadiyah Pringsewu Lampung



Hipertensi dengan membuat jus mentimun. Setelah dilakukan implementasi

Penerapan jus mentimun ibu.S mengatakan sakit kepalanya berkurang dan
tekanan darahnya berkurang daril60/120mmHg menjadi 120/90mmHg. Dimana
hal tersebut sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Zauhani &Zainal,
pemberian jus timun kepada 20 lansia dengan hipertensi terbukti dapat
menurunkan tekanan darah lansia hingga 4,4 mmHg (sistolik) dan 2,5
mmHg(diastolik). Hal tersebut didukung pula dengan penelitian yang dilakukan
oleh RyanAdrian (2006) menyebutkan bahwa pemberian 200cc jus timun dapat
menurunkan tekanan darah hingga8 mmHg.

Evaluasi pada hari keempat keluarga mengatakan akan memberikan
lingkungan yang nyaman bagi ibu.Z dan evaluasi yang kelima keluarga

mengatakan bersedia memeriksakan kesehatan kefasilitas kesehatan terdekat.
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