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ABSTRAK 

 

Asuhan keperawatan pada klien dengan masalah gagal jantung kongestif  

dengan masalah  intoleransi Aktivitas, Gagal Jantung Kongestif  merupakan  

ketidakmampuan jantung  untuk  memompa  darah  ke  seluruh tubuh. Resiko 

Gagal Jantung Kongestif  akan meningkatkan pada orang lanjut usia karena  

fungsi  ventrikel  akibat penuaan, bagaimanakah asuhan keperawatan pada klien 

yang mengalami gagal jantung kongestif dengan masalah keperawatan intoleransi 

aktivitas, penelitian bertujuan untuk melaksanakan asuhan keperawatan dan 

melakukan pengkajian, diagnosis, menyusun perencanaan, melaksanakan 

tindakan, melakukan evaluasi. 

Desain penelitian yang digunakan adalah studi kasus partisipan dalam 

penelitian menggunakan 2 partisipan dengan masalah gagal jantung kongestif 

dengan masalah keperawatan intoleransi aktivitas. 

Hasil yang didapatkan dalam penelitian pada pasien 1 Tn.S yaitu pasien 

sesak nafas, sesak nafas dirasakan seperti terkekan benda berat, pasien 

mengatakan sesak yang dirasakan hilang timbul, berkurang saat sakit dalam posisi 

rileks atau (Semi Fowler), dan kaki bengkak, sianosis, terdapat distensi vena 

jugularis, pasien terlihat lemah, pasien tidak dapat beraktivitas seacara mandiri, 

aktivitas pasien dibantu keluarga dan perawat, pasien hanya berbaring ditempat 

tidur, sedangkan pasien 2 yaitu Ny.Z pasien sesak nafas, sesak yang dirasakan 

seperti tertekan, pasien mengatakan sesak yang dirasakan hilang timbul, frekuensi 

tidak menentu, pasien mengatakan sesak terasa saat beraktivitas berat, sianosis, 

terdapat distensi vena jugularis, pasien terlihat lemah, pasien tidak dapat 

beraktivitas seacara mandiri, aktivitas pasien dibantu keluarga, pasien berbaring 

ditempat tidur. Kesimpulan yang didapat dari kedua subyek penelitian di temukan 

2 diagnosa untuk pasien 1 dan 2 yaitu: Intoleransi Aktivitas b.d Ketidak 

Seimbangan Antara Suplai Dan Kebutuhan Oksigen. 

 

Kata Kunci : Gagal Jantung Kongestif, Intoleransi Aktivitas 
Referensi :  21 (2010-2019) 
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Abstract 

 

Nursing care to clients with congestive heart failure problems with activity 

intolerance problems, congestive heart failure is the inability of the heart to pump 

blood throughout the body. The risk of congestive heart failure will increase in the 

elderly due to the ventricular function due to aging, how the nursing care of 

clients experiencing congestive heart failure with the concern of intolerance 

activity, research aims to implement nursing care and conduct assessment, 

diagnosis, drafting planning, carrying out actions, conducting evaluations. 

The design of the research used is the case study of participants in the 

study using 2 participants with congestive heart failure problems with the 

problem of nursing intolerance activity. 

Results obtained in the study in patients 1 Mr. S ie shortness of breath, 

shortness of breath felt like heavy objects, patients say the perceived tightness is 

lost, reduced when sick in a relaxed position or (Semi Fowler), and legs Swelling, 

cyanosis, there are jugular vein distention, the patient looks weak, the patient can 

not activity a self-service, patient activities assisted by families and nurses, 

patients only lying in bed, while patients 2 are Ny. Z patients congested Breath, 

tightness is felt like depressed, the patient said the perceived tightness is lost, the 

frequency is erratic, the patient said tightness felt during heavy activity, cyanosis, 

there is a jugular vein distention, patients look weak, patients Can not do a self-

service, family-assisted patient activity, the patient is lying in bed. Conclusions 

gained from both subjects of research in the find 2 diagnoses for patients 1 and 2 

namely: intolerance activity b. d inbalance between supply and oxygen needs. 

 

Keywords: Congestive Heart Failure, Intolerance Activity 
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