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ABSTRAK
ANALISIS ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA PADA TAHAP
PERKEMBANGAN KELUARGA LANSIA DENGAN MASALAH
KEPERAWATAN KESIAPAN PENINGKATAN KOPING KELUARGA
DILAKUKAN BRISK WALKING EXERCISE DI DESA PEKUNCEN
KECAMATAN SEMPOR

Latar Belakang : Lansia atau lanjut usia yaitu seseorang dengan usia yang telah mencapai
usia 60 tahun ke atas. Kelompok lansia rawan terhadap berbagai penyakit kronik seperti
hipertensi. Upaya yang dapat dilakukan untuk mengontrol hipertensi salah satunya dengan
aktivitas fisik misalnya olahraga Brisk Walking Exercise.

Tujuan : Melakukan analisis asuhan keperawatan keluarga pada tahap perkembangan
keluarga lansia dengan masalah keperawatan kesiapan peningkatan koping keluarga
dilakukan Brisk Walking Exercise Di Desa Pekuncen Kecamatan Sempor.

Metode : Menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus. Subyek studi
kasus yang akan dikaji adalah lima lansia dengan masalah keperawatan kesiapan
peningkatan koping keluarga. Alat dalam penelitian ini adalah format asuhan keperawatan,
Nursing kit, dan SOP Brisk Walking Exercise. Penyajian data yang penulis lakukan dengan
menarik kesimpulan berdasarkan data subyektif dan obyektif, yang disajikan dalam metode
pendokumentasian dan resume asuhan keperawatan.

Hasil : Hasil pengkajian yang dilakukan pada keluarga didapatkan data salah satu anggota
keluarga mengalami hipertensi. Diagnosa keperawatan priorita pada studi kasus ini yaitu
kesiapan peningkatan koping keluarga lansia hipertensi. Intervensi keperawatan yang
dilakukan yaitu status koping keluarga dan penerapan Brisk Walking Exercise. Hasil
inovasi Tindakan pemberian terapi Brisk Walking Exercise menunjukkan penurunan
tekanan darah. Pemberian terapi Brisk Walking Exercise efektif menurunkan tekanan
darah.

Rekomendasi : Hasil asuhan keperawatan ini dapat dijadikan acuan penyusunan SOP
manajemen hipertensi dalam komunitas menggunakan metode Brisk Walking Exercise.

Kata Kunci : Brisk Walking Exercise; Kesiapan peningkatan koping keluarga; Lansia
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ABSTRACT
ANALYSIS OF FAMILY NURSING CARE AT THE DEVELOPMENT STAGE
OF ELDERLY FAMILY WITH NURSING PROBLEMS OF IMPROVING
FAMILY COPING READINESS CONDUCTED BRISK WALKING EXERCISE
IN PEKUNCEN VILLAGE, SEMPOR DISTRICT

Background: Elderly individuals, commonly defined as those aged 60 years and older, are
susceptible to various chronic diseases, including hypertension. One effective approach to
managing hypertension is through physical activity, such as brisk walking.

Objective: To analyse family nursing care at the developmental stage of elderly families
facing nursing problems and assess their readiness to enhance family coping by
implementing the Brisk Walking Exercise program in Pekuncen Village, Sempor District.
Method: A descriptive method with a case study approach was employed in this research.
The study focused on five elderly individuals experiencing nursing issues related to
improving family coping readiness. The tools used for this study included nursing care
formats, nursing kits, and the Standard Operating Procedure (SOP) for Brisk Walking
Exercise. The author presented the data and drew conclusions based on subjective and
objective data documented in nursing care reports.

Results: The study identified one family member with hypertension within the sampled
family. The primary nursing diagnosis in this case study was the readiness to enhance
coping in elderly families dealing with hypertension. The nursing interventions applied
included assessing the family's coping status and implementing brisk walking exercise
therapy. The implementation of nursing care involved evaluating the family's coping status
and delivering brisk walking exercise therapy. The innovative approach of providing brisk
walking exercise therapy resulted in a notable decrease in blood pressure, demonstrating
the effectiveness of this intervention in lowering blood pressure.

Recommendation: The results of this nursing care study can serve as a valuable reference
for establishing standard operating procedures (SOPSs) for hypertension management within
the community, specifically utilizing the brisk walking exercise method.

Keywords:
Brisk Walking Exercise; Readiness to improve family coping; Elderly
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Lansia atau lanjut usia yaitu seseorang dengan usia yang telah mencapai
60 tahun ke atas. Lanjut usia merupakan proses alami semua orang, dimasa
lansia ini, seseorang akan mengalami kemunduran fisik, psikologis, dan sosial
secara bertahap. Kelompok lansia rawan terhadap berbagai penyakit kronik
seperti diabetes melitus, stroke, gagal ginjal, dan hipertensi disebabkan karena
pada usia lansia mengalami kemunduran fungsi organ. Hipertensi atau darah
tinggi merupakan salah satu masalah kesehatan yang sering dialami oleh lansia
(Hmiah dan Imelda, 2020).

Hipertensi atau yang lebih familiar disebuat darah tinggi termasuk
golongan penyakit tidak menular dengan tanda dan gejala tekanan darah di atas
140/90 mmHg. Hipertensi merupakan penyakit pembunuh diam-diam (silent
killer) disebabkan tidak adanya gejala yang khas, beresiko kematian, dan dapat
menimbulkan komplikasi jika tidak terkontrol. Banyak penderita hipertensi yang
tidak mengetahui bahwa dirinya mengalami hipertensi sebelum mengecek
tekanan darah atau disebut the silent disease, menyebabkan masyarakat tidak
sadar jika mengalami hipertensi kebanyakan mereka menyadari hipertensi ketika
hipertensi itu sudah parah dan menimbulkan komplikasi (Nirmasari Meily et al,
2020).

Hipertensi menyebabkan tingginya angka morbiditas dan mortalitas di
seluruh dunia. Tercatat data di seluruh dunia setiap tahunnya hampir 9,5 juta
kasus hipertensi, angka tersebut termasuk dalam bahaya yang mengancam
(Situmorang, 2020). Menurut data Kementerian Kesehatan Republik Indoneasia
(2019) menyatakan bahwa total penderita hipertensi akan terus meningkat,
diperkirakan tahun 2025 sejumlah 1.5 Miliar orang mengidap hipertensi dan 9,4

orang akan mengalami mortalitas akibat komplikasi dari hipertensi.
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Penyebab kematian tertinggi di Indonesia yaitu akibat penyakit tidak
menular salah satunya hipertensi dengan pravelensi 66% (Wardoyo, 2021). Data
yang dikeluarkan oleh World Health Organization (2018) memaparkan data
bahwa 26,4% penduduk dunia mengidap hipertensi dengan perbandingan 26,6%
pria dan 26,1% wanita. Pengidap hipertensi di negara berkembang sejumlah
60%, termasuk Indonesia. Menurut Riset Kesehatan Dasar (2018) pravelensi
hipertensi berdasarkan kategori usia >18 tahun terdiagnosis tenaga kesehatan
dengan jumlah 9,4%, minum obat hipertensi sejumlah 9,5%. Jadi, terdapat 0,1%
penduduk tidak terdiagnosis hipertensi oleh tenaga kesehatan tetapi patuh
minum obat. Menurut data Dinas Kesehatan Kabupaten Kebumen (2021)
pravelensi penyakit tidak menular (PTM) hipertensi sejumlah 69.899 penduduk.

Resiko penderita hipertensi dapat meningkat disebabkan kurangnya
aktivitas fisik dan dapat meningkatkan resiko obesitas. Orang yang tidak aktif
melakukan olahraga atau tidak melakukan aktivitas fisik cenderung detak
jantungnya lebih tinggi sehingga otot jantung bekerja lebih keras setiap
kontraksinya. Semakin otot jantung memompa dengan keras dan sering maka
tekanan pada arteri akan semakin besar (Yulisa, 2018). Seseorang yang tidak
melakukan aktivitas fisik secara rutin memiliki resiko 30-50% lebih besar
mengalami hipertensi (Price dalam Muirah, 2018). Dalam melakukan aktivitas
fisik, lansia memerlukan dukungan keluarga, dukungan keluarga berperan
penting dalam memberikan kenyamanan fisik serta psikologis. Terdapat
berbagai macam dukungan keluarga, misalnya dukungan emosional,
penghargaan, instrumental, dan dukungan informasional (Sugiharti et al, 2020).

Penanganan penyakit hipertensi dilakukan dengan terapi farmakologi dan
non-farmakologi. Terapi farmakologi merupakan terapi yang digunakan untuk
penanganan penyakit hipertensi dengan cara pemberian obat-obatan yang
mengandung antihipertensive, sedangkan terapi non-farmakologis merupakan
penanganan penyakit hipertensi dengan bahan-bahan alami atau terapi olahraga
(exercise) (Nirnasari et al, 2020). Dalam penanganan penyakit hipertensi
memerlukan dukungan peningkatan koping keluarga. Namun, sangat kerap

keluarga mengalami penurunan koping keluarga yang disebabkan kurangnya



pengetahuan anggota keluarga, keterbatasan dalam komunikasi antar keluarga
dan penderita, sikap produktif keluarga tidak sesuai dengan kemampuan, dan
gaya koping tidak sesuai antara keluarga dengan penderita (Prasetyo, 2017).

Upaya pencegahan yang dapat dilakukan untuk mengontrol hipertensi
salah satunya dengan aktivitas fisik misalnya olahraga (Siswati et al, 2021).
Brisk Walking Exercise merupakan olahraga atau aktivitas fisik yang dapat
menurunkan tekanan darah, teknik ini merupakan latihan jalan cepat. Terapi ini
merupakan bentuk latihan aerobik, latihan aktivitas sedang pada pasien
hipertensi dengan teknik jalan cepat selama 20-30 menit dengan rata-rata
kecepatan 4-6 km/jam (Ramayanti, 2021). Keunggulan dari latihan ini yaitu
cukup efektif meningkatkan kemampuan denyut jantung, memacu kontraksi
otot, pemecahan glikogen dan peningkatan oksigen jaringan. Latihan ini bisa
meminimalisir pembentukan plak dengan perantara penggunaan lemak dan
peningkatan penggunaan glukosa (Ramayanti et al, 2021).

Latihan jalan kaki salah satu cara yang dapat diterapkan untuk aktivitas
fisik sederhana yang menghasilkan sesuatu yang positif terhadap tingkat
kesehatan dan kebugaran. Manfaat jalan kaki tidak jauh berbeda dengan olahraga
aerobik. Jalan kaki bermanfaat meningkatkan ketahanan jantung dan paru-paru
serta meningkatkan kemampuan diri untuk melakukan aktivitas sehari-hari tanpa
mudah merasa lelah (Rezky et al, 2019).

Penelitain yang telah dilakukan oleh Astuti dkk (2020) diperoleh hasil
bahwa Brisk Walking Exercise dapat menurunkan tekanan darah selama kurun
waktu tiga kali implementasi, diperoleh hasil tekanan darah awal 166/94 mmHg,
setelah implementasi menjadi 158/87 mmHg.

Penelitian yang telah dilakukan oleh Ismilania, dkk (2022) dengan judul
“Pemberian Brisk Walking Exercise Untuk Menurunkan Tekanan Darah Pada
Lansia Hipertensi Di Puskesmas Kedungjati Kecamatan Kedungjati Kabupaten
Grobogan” diperoleh hasil penurunan darah tinggi grade 1 menurun setelah
diberikan implementasi Brisk Walking Exercise selama 3 hari berturut-turut.

Hasil observasi dan wawancara yang telah dilakukan pada penderita

hipertensi di Desa Pekuncen Kecamatan Sempor Kabupaten Kebumen dengan
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jumlah 3 responden, diperoleh hasil 1 responden rutin mengikuti kegiatan

Prolanis di Puskesmas Sempor 2, 2 responden tidak pernah mengikuti kegiatan

Prolanis. Berdasarkan kepatuhan minum obat dari hasil wawancara diperoleh 2

responden patuh minum obat, 1 responden tidak pernah minum obat sama sekali.

Berdasarkan dari studi kasus tersebut, penulis tertarik mengambil

penelitian karya ilmiah yang berjudul “Asuhan Keperawatan Keluarga Pada

Tahap Perkembangan Keluarga Lansia Dengan Masalah Keperawatan Kesiapan

Peningkatan Koping Keluarga Dilakukan Brisk Walking Exercise Di Desa

Pekuncen Kecamatan Sempor”.

B. Tujuan

1. Tujuan Umum

Menjelaskan Asuhan Keperawatan Keluarga Tahap Perkembangan Keluarga

Lansia Dengan Masalah Keperawatan Kesiapan Peningkatan Koping

Keluarga Dilakukan Brisk Walking Exercise Di Desa Pekuncen Kecamatan

Sempor.

2. Tujuan Khusus

a.

Memaparkan hasil pengkajian pada lansia dengan masalah kesiapan
peningkatan koping keluarga.
Memaparkan hasil analisa data pada lansia dengan masalah kesiapan
peningkatan koping keluarga.
Memaparkan hasil intervensi pada lansia dengan masalah kesiapan
peningkatan koping keluarga.
Memaparkan hasil implementasi pada lansia dengan masalah kesiapan
peningkatan koping keluarga.
Memaparkan hasil evaluasi pada lansia dengan masalah kesiapan
peningkatan koping keluarga.
Menganalisis Brisk Walking Exercise pada lansia dengan masalah

kesiapan peningkatan koping keluarga.
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C. Manfaat
1. Manfaat Keilmuan

Menambah informasi dan referensi kepustakaan bagi mahasiswa dengan

melakukan asuhan keperawatan keluarga pada lansia tahap perkembangan

keluarga lansia dengan masalah keperawatan kesiapan peningkatan koping

keluarga dilakukan Brisk Walking Exercise.

2. Manfaat Aplikatif

a. Penulis
Menambah wawasan dan pengalaman penulis tentang asuhan
keperwatan pada lansia tahap perkembangan keluarga lansia dengan
masalah keperawatan kesiapan peningkatan koping keluarga.

b. Puskesmas
Sebagai dasar masukan bagi puskesmas dalam memberikan dan
meningkatkan mutu pelayanan asuhan keperawatan pada lansia dengan
masalah keperawatan kesiapan peningkatan koping keluarga dilakukan
Brisk Walking Exercise.

c. Masyarakat/Klien
Memberikan informasi dan manfaat nyata pada klien dan keluarga terkait
pemberian asuhan keperawatan pada lansia dengan masalah keperawatan
kesiapan peningkatan koping keluarga dilakukan Brisk Walking

Exercise.
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Lampiran 3 Lembar Penjelasan Responden

PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN
(PSP)

Saya mahasiswa berasal dari Universitas Muhammadiyah Gombong dengan
ini meminta Bapak/Ibu untuk berpartisipasi dengan sukarela dalam studi kasus yang
berjudul “Analisis Asuhan Keperawatan Keluarga Pada Tahap Perkembangan
Keluarga Lansia Dengan Masalah Keperawatan Kesiapan Peningkatan Koping
Keluarga Dilakukan Brisk Walking Exercise Di Desa Pekuncen Kecamatan
Sempor”.

1. Tujuan dari studi kasus ini adalah melakukan Asuhan Keperawatan Keluarga
Pada Tahap Perkembangan Keluarga Lansia Dengan Masalah Keperawatan
Kesiapan Peningkatan Koping Keluarga Dilakukan Brisk Walking Exercise Di
Desa Pekuncen Kecamatan Sempor.

2. Prosedur pengambilan bahan data dengan cara wawancara terpimpin dengan
menggunakan pedoman wawancara yang akan berlangsung lebih kurang 20- 30
menit. Cara ini mungkin menyebabkan ketidaknyamanan tetapi Bapak/Ibu tidak
perlu khawatir karena studi kasus ini untuk kepentingan pengembangan asuhan
atau pelayanan keperawatan.

3. Keuntungan yang anda peroleh dalam keikutsertaan anda pada studi kasus ini
adalah Bapak/lbu turut terlibat aktif mengikuti perkembangan asuhan dan
tindakan yang diberikan.

4. ldentitas beserta seluruh informasi yang Bapak/Ibu sampaikan akan tetap

dirahasiakan.

Mahasiswa

Rayyasti Nur Asyifa, S.K
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Lampiran 4 Lembar Persetujuan Responden

INFORMED CONCENT
(Persetujuan Menjadi Partisipasi)

Saya yang bertanda tangan dibawah ini menyatakan bahwa saya telah
mendapat penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai studi kasus yang
akan dilakukan oleh Rayyasti Nur Asyifa, S.Kep dengan judul “Asuhan
Keperawatan Keluarga Pada Tahap Perkembangan Keluarga Lansia Dengan
Masalah Keperawatan Kesiapan Peningkatan Koping Keluarga Dilakukan Brisk
Walking Exercise Di Desa Pekuncen Kecamatan Sempor”.

Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada studi kasus ini secara
sukarela tanpa paksaan. Bila selama studi kasus ini saya menginginkan
mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan sewaktu-waktu tanpa sanksi

apapun.

Gombong, 2023

Saksi Yang Membuat Pernyataan
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Lampiran 5 Lembar Observasi

Lembar Observasi Kesiapan Peningkatan Koping Keluarga

No

Observasi

Pre

Post

3

5 1 2 131415

Perasaan

diabaikan

Kekhawatiran
tentang
anggota
keluarga

Kemampuan
memenuhi
kebutuhan
anggota

keluarga

Komitmen
pada
perawatan
atau

pengobatan

Komunikasi
antar anggota

keluarga
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Lembar Observasi Brisk Walking Exercise

No Observasi Dilakukan Tidak Dilakukan

1. | Tahap | melangkahkan satu kaki
ke depan

2. | Tahap Il melakukan tarikan kaki
belakang ke depan

3. | Tahap Il relaksasi

4. | Tahap IV dorong

Lembar Observasi Tekanan Darah

Keluarga | Pertemuan | 1 2 3 4 5 6 7 8
1 Pre
Post
2 Pre
Post
3 Pre
Post
4 Pre
Post
5 Pre
Post
Rata-rata TD Pre
Rata-rata TD Post
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Lampiran 6 SOP Intervensi

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR
BRISK WALKING EXERCISE

PENGERTIAN Olahraga aerobik dengan teknik gerakan berjalan
secepat mungkin tanpa kehilangan kontak atau sentuhan
dengan tanah

TUJUAN 1. Meningkatkan kapasitas maksimal denyut jantung,

merangsang kontraksi otot, pemecahan glikogen dan
peningkatan oksigen

2. Mengurangi pembentukan plak melalui peningkatan
penggunaan lemak dan peningkatan penggunaan
glukosa

3. Menurunkan tekanan darah, kolesterol baik HDL
meningkat, dan darah tidak saling lengket, sehingga
resiko penggumpalan darah yang berpotensi
menyumbat darah menjadi berkurang

4. Meningkatkan kekuatan otot, kelenturan persendian,
dan kelincahan gerak

KEBIJAKAN Klien yang menderita hipertensi

PETUGAS Tim penelitian

ALAT DAN BAHAN

1.
2.
3.
4.

Speaker
Spighnomanometer
Lembar Observasi
Musik

PROSEDUR
PELAKSANAAN

A. Tahap Pra Interaksi

B. Tahap Orientasi

1. Melihat data hipertensi klien

1. Memberi salam

2. Memperkenalkan diri
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3. Menanyakan perasaan klien hari ini

4. Menjelaskan tujuan dan prosedur

5. Menanyakan persetujuan dan kesiapan klien

C. Tahap Kerja

1. Membaca tasmiyah

2. Lakukan pemeriksaan tekanan darah sebelum
melakukan brisk walking exercise

3. Melangkahkan satu kaki ke depan

4. Melakukan tarikan kaki belakang ke depan

5. Relaksasi (pinggang berada pada posisi yang
sama dengan bahu, sedangkan lengan vertical dan
parallel disamping badan

6. Dorongan (mempercepat laju jalan kaki dengan
dorongan  tenaga secara  penuh  untuk
mendapatkan rentang waktu yang sesingkat
mungkin ketika melakukan langkah-langkah kaki,
langkah kaki jangan terlalu pendek dan jangan
pula terlalu panjang, jaga keseimbangan tubuh

7. Lakukan pemeriksan tekanan darah berulang
setelah melakukan brisk walking exercise

D. Tahap Terminasi

1. Evaluasi perasaan Kklien setelah dilakukan
tindakan

2. Memberikan apresiasi kepada klien

3. Rencana tindak lanjut (kontrak waktu, tempat, dan
tanggal)

4. Membaca tahmid

5. Berpamitan dengan klien

6. Mengisi lembar observasi

Sumber : Nadesul (2017)
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