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ABSTRAK 
 

ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA PADA TAHAP 
PERKEMBANGAN REMAJA DENGAN PERILAKU CENDERUNG  

BERESIKO PADA REMAJA DI DESA BLATER KECAMATAN 
PONCOWARNO KABUPATEN KEBUMEN 

 
Latar Belakang : Kenakalan remaja saat ini adalah salah satunya merokok data perokok 
di dunia saat ini di dunia telah mencapai 1,1 miliyar orang di antaranya 17 juta remaja laki-
laki,Sedangkan di Indonesia menjai salaah satu dari 5 negara konsumen rokok terbesar 
Tujuan : Menggambarkan asuhan keperawatan pada tahap perkembangan remaja dengan 
masalah perilaku kesehatan cenderung beresiko 
Metode: Metode studi kasus berupa asuhan keperawatan keluarga dengan remaja perokok. 
Data diperoleh dengan diantaranya yaitu form askep keluarga, form pelaksanaan tindakan, 
pemberian permen susu di berikan sebanyak 14 hari berturut turut dan di observasi 3 hari 
sekali sebagai penerapan,lembar observasi. mengalami penurunan dari pasien An.H dan 
An.A dari yang 6 menjadi 4 batang per hari sedangkan An. F dari 1 batang menjadi tidak 
merokok sama sekali 
Hasil :Setelah dilakukan tindakan kepada tiga responden remaja dengan masalah konsumsi 
rokok, diagnosa yang muncul perilaku cenderung beresiko. Dengan intervensi keluarga 
mampu mengidentifikasi masalah kesehatan, Implementasi yang dilakukan yaitu 
pendidikan kesehatan serta inovasi yang diberikan yaitu konsumsi permen susu dalam 14 
hari dan di observasi 3 hari sekali di didapatkan hasil pasien 1 sebelum diberi penerpan 
konsumsi rokokok 6 batang perhari setelah dilakukan penerapan menjadi 4 batang perhari. 
Sedangkan pasien 2 sebelum diberi penerpan konsumsi rokokok 6 batang perhari setelah 
dilakukan penerapan menjadi 4 batang perhari.  Sedangkan pasien 3 sesudah di berikan 
penerapan konsumsi rokok 1 batang per hari  
Rekomendasi: Konsumsi permen susu terbukti efektif dalam menurunkan konsumsi rokok 
pada remaja  perokok, Perilaku Cenderung Beresiko teratasi. 
 

Kata kunci : Konsumsi Permen Susu,Remaja,Rokok 
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ABSTRACT 
 

 NURSING CARE FAMILY IN THE STAGE 
DEVELOPMENT OF ADOLESCENTS WITH TENDENED BEHAVIOR 

RISKS FOR TEENAGERS IN BLATER VILLAGE, DISTRICT 
PONCOWARNO, KEBUMEN DISTRICT 

 
Background: Current juvenile delinquency is one of the smoking data in the world. 
Currently, the world has reached 1.1 billion people, of which 17 million are male teenagers, 
while Indonesia is one of the 5 largest cigarette consuming countries. 
Objective: To describe nursing care at the developmental stage of adolescents with 
behavioral health problems who tend to be at risk 
Methods: Case study method in the form of family nursing care with adolescent smokers. 
Data obtained by including family askep form, action implementation form, provided milk 
candy is given for 14 consecutive days and observed every 3 days as an application, 
observation sheet. decreased from patient An.H and An.A from 6 to 4 cigarettes per day 
while An. F from 1 cigarette to not smoking at all 
Results: After taking action on three adolescent respondents with cigarette consumption 
problems, diagnoses that appear behavior tends to be at risk. With family interventions able 
to identify health problems, the implementation carried out is health education and the 
innovation given is the consumption of milk candy in 14 days and is observed every 3 days 
in the results obtained by patient 1 before being given the application of cigarette 
consumption of 6 cigarettes per day after implementation to 4 cigarettes per day. While 
patient 2 before being given the application of smoking consumption of 6 cigarettes per 
day after application to 4 cigarettes per day.  While patient 3 after being given the 
application of cigarette consumption of 1 cigarette per day  
Translated with DeepL.com (free version) 
Recommendation: Milk candy consumption is effective in reducing cigarette consumption 
in adolescent smokers, Risky Tendency Behavior is resolved. 
 
Keywords: Cigarettes, Milk Candy Consumption, Teenagers 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Keluarga merupakan perkumpulan dari dua orang atau lebih dengan 

adanya aturan, emosional dari seseorang yang memiliki tugas masing-

masing. (S. Hadi et al., 2020) Dalam sebuah periode rentang kehidupan yaitu 

pada fase remaja. Perkembangan pada masa ini termasuk segmen kehidupan   

dalam alur pertumbuhan seseorang, yang termasuk masa peralihan bisa 

tunjukan pada pertumbuhan masa dewasa yang sehat. Agar bisa menjalankan 

pergaulan yang sesuai,remaja harus melakukan tugasnya pertumbuhan pada 

usia remaja secara sempurna,dan mampu menerima dirinya sendiri berikut 

macam-macam kualitasnya,mengendalikan kemampuan mengendalikan 

emosi dari orang tua atau orang lain yang memiliki kekuasaan , sebagai 

pengembangan keterampilan komunikasi dan pergaulan sesama teman 

sebayanya, baik secara mandiri ataupun kelompok,memperoleh  manusia 

yang menjadi identitas untuk dapat menerima dirinya sendiri dan mempunyai 

kepercayaan terkait kemampuan  sendirinya,memperkokoh keahlian 

mengatur diri atas dasar skala nilai, prinsip,atau perjalanan kehidup. Dapat 

mengurangi reaksi dan penyesuaian dirinya(Saputro, 2018). 

Menurut WHO, ada 1.2 Miliyar atau 18% usia remaja di dunia. 

Presentase remaja di Indonesia sebanyak 44.5 juta (Zulkhairi et al., 2019) 

Masa remaja didefinisiksn  sebagai masa  peralihan,dimana dirinya sendiri 

dapat menemukan jati dirinya di era pergaulan antar sesama remaja. Pada 

perubahan ini remaja mengalami perubahan baik secara fisik, emosi, sosial,  

psikologi ataupun pemahaman yang berkaitan dengan  dirinya. Pembaharuan 

itu mengharuskan remaja agar dapat melakukan adaptasi terhadap dirinya dan 

social remaja juga diharuskan  untuk membina komunikasi yang baik sesame 

teman sebaya di sekolah dan diluar sekolah. (Aristya & Rahayu, 2018) 

Salah satu faktor yang menjadi  pemicu masalah pada remaja salah 

satu indikasinya adalah merokok (Amnah et al., 2022) 
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WHO Report on the Global Tobacco Epidemic tahun 2021 di 

sebutkan telah terakumulasi 8,7 juta seseorang mengalami kematian 

diakibatkan merokok. Namun 7 juta lebuh mengalami kematian di sebabkan 

perokok yang aktif dan beberapa orang meregang nyawa karena paparan asap 

rokok dari orang sekitar. Indonesia berada di tingkat tertinggi sebagai negara 

yang memiliki jumlah perokok paling banyak di Asia Tenggara. (R. M. Sari 

& Prasetyo, 2023). 

Ada beberapa faktor yang dapat menimbulkan anak remaja merokok 

di akibatkan ada dorongan dari masalah yang dihadapi, pengaruh orang tua, 

lingkungan, teman. Menurut Sitepue (2019:13) anak muda melalui merokok 

karena kemauan diri sendiri, dan di hasut merokok oleh orang sekitar. Awal  

mulainya dari perokok pasif kemudian menjadi perokok aktif.,(Jami et al., 

2002)(Putra et al., 2023). Beberapa penelitian menunjukan efek negatif dari 

rokok tidak hanya efek jangka panjang saja, ada juga efek jangka pendeknya 

ialah stress, batuk,peningkatan denyut jantung, dan peningkatan tekanan 

darah. (Z. Hadi, 2018) 

60 juta dari penduduk Indonesia mengalami gangguan kesehatan 

karena nikotin yang terkandung dalam rokok, dan penyebab konsumsi rokok 

terdapat  lebih dari 400 ribu orang mengalami kematian setiap tahunnya (Putri 

et al., 2022) Akibat Merokok bagi kita yaitu : Merokok banyak memiliki 

kerugian disbanding keuntungan bagi tubuh seseorang. Munculnya pikiran 

pada  diri sendiri.menimbulkan rasa tidak nyamn dan asam di karenakan tidak 

merokok, tidak mau belajar, dan  sesuatu yang baik  pada diri kita hilang 

ketika kita menjadi seorang perokok. Dampak akibat dari asap rokok bagi  

orang sekitar salah satunya Ketika kita merokok, asap rokok .dapat merugikan  

orang  sekitar dan juga lingkungan. (Setyani & Sodik, 2018). Perilaku 

kesehatan cenderung beresiko juga dapat menjadi salah satu hambatan remaja 

untuk mengubah gaya hidup/perilaku untuk memperbaiki status kesehataan. 

Kunci utama bagi seorang perokok adalah dengan menghentikan  

kebiasaan merokok, tetapi berhasil dalam upaya tersebut, untuk mencoba 

memahami beberapa aspek terpenting memberikan motivasi berhenti perokok 
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dapat dengan cara pencegahan yang harus di penuhi dan memenuhi. Sehingga 

cara untuk berhenti merokok adalah dengan niat dalam diri seorang perokok 

untuk memutuskan berhenti merokok (Woellandari, 2020). Kolaborasi 

dengan tenaga kesehatan dan bercerita dengan orang lain, merupakan salah 

upaya untuk berhenti merokok .adapun cara yang lain  yaitu dengan makanan 

enak.Tidak banyak orang tau bahwa susu  juga mampu membantu orang 

untuk berhenti merokok 

Susu tanpa rasa akan mengakibatkan reaksi kimia pada lidah yang 

menimbulkan  tidak nyaman pada saat merokok.Memakan  permen susu 

dapat menurunkan jumlah konsumsi rokok, karena dengan makan permen 

dapat menggantikan  kemauan orang untuk merokok(S. M. Sari et al., 2019). 

Berdasarkan latar belakang di  atas, peneliti atau penulis terkait untuk 

melakukam pemberian susu atau produk susu yang berbentuk permen susu 

untuk mengurangi konsumsi rokok pada remaja. 

 

B. Rumusan Masalah 

Bagaimana gambaran asuhan keperawatan keluarga pada tahap 

perkembangan remaja dengan masalah perilaku cinderung berisiko pada 

remaja di Desa Blater Kecamatan Poncowarno?  

 

C. Tujuan Studi Kasus 

1. Tujuan Umum 

Menggambarkan asuhan keperawatan keluarga pada tahap 

perkembangan remaja dengan masalah perilaku cinderung beresiko pada 

remaja di Desa Blater Kecamatan Poncowarno?  

2.  Tujuan Khusus 

a. Mendiskripsikan hasil pengkajian asuhan keperawatan keluarga 

dengan masalah 

Perilaku cinderung beresiko pada remaja 

b. Memaparkan diagnosa keperawatan pada keluarga dengan masalah 

perilaku cinderung beresiko pada remaja 
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c. Memaparkan intervensi keperawatan pada keluarga dengan masalah 

perilaku cinderung beresiko apda remaja. 

d. Memaparkan implementasi keperawatan pada keluarga dengan 

masalah perilaku cinderung beresiko pada remaja 

e. Memaparkan evaluasi keperawatan pada keluarga dengan masalah 

perilaku cinderung beresiko pada remaja 

f. Menyertakan Jumlah konsumsi rokok sebelum dan sesudah di 

berikan tindakan pemberian permen susu. 

 

D. Manfaat Studi Kasus 

Studi Kasus ini di harapkan dapat memberikan manfaat bagi: 

1. Keluarga 

Meningkatkan pengetahuan keluarga tentang konsumsi permen susu 

untuk mengurangi konsumsi rokok pada remaja 

2. Perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi keperawatan 

Menambah peluasan ilmu dan teknologi terapan bidang keperawatan 

dalam konsumsi permen susu untuk mengurangi konsumsi rokok pada 

remaja 

3. Penulis 

Memperoleh pengalaman dalam mengaplikasikan hasil riset 

keperawatan, Kususnya Studi kasus tentang pelaksanaan dalam 

menurunkan konsumsi rokok pada remaja. 

4. Remaja 

Mengurangi konsumsi rokok pada remaja dengan mengunakan terapi 

permen susu 
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PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN (PSP) 

 

1.  Kami adalah peneliti berasal dari Universitas Muhammadiyah Gombong DIII 

Keperawatan dengan ini meminta anda untuk berpartisipasi dengan sukarela 

dalam penelitian yang berjudul “Asuhan Keperawatan Keluarga Pada Tahap 

Perkembangan Keluarga Usia Remaja Dengan Masalah Perilaku Kesehatan 

Cenderung Berisiko pada Remaja” 

2. Tujuan dari penulisan studi kasus ini adalah mengatasi masalah pada keluarga 

yang memiliki anak remaja perokok dengan menggunakan terapi Konsumsi 

Permen Susu untuk mengurangi konsumsi rokok pada remaja. Penelitian ini 

akan berlangsung selama 3 hari berturut turut. 

3. Prosedur pengambilan bahan data dengan cara wawancara terpimpin dengan 

menggunakan pedoman wawancara yang akan berlangsung lebih kurang 15-20 

menit. Cara ini mungkin menyebabkan ketidaknyamanan tetapi anda tidak perlu 

khawatir karena penelitian ini untuk kepentingan pengembangan asuhan atau 

pelayanan keperawatan. 

4. Keuntungan yang anda peroleh dalanı keikutsertaan anda pada penelitian im 

adalah anda turut terlibat aktif mengikuti perkembangan asuhan atau tindakan 

yang diberikan. 

5. Nama dan jati diri anda beserta seluruh informasi yang saudara sampaikan akan 

tetap dirahasiakan. 

6.  Jika saudara membutuhkan informasi sehubungan dengan penelitian misilahkan 

menghubungi peneliti pada nomor Hp : 0859144711140 

Peneliti 

 

 

(Atta Setyani D.A) 
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