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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG 

PROGRAM STUDI D-3 KEPERAWATAN KAMPUS  KABUPATEN 

TRENGGALEK 

 

ABSTRAK 

 

 

Brastha Dhiva Tonny Prayoga (2024). Asuhan Keperawatan Keluarga Dengan 

Salah Satu Anggotan Menderita Hipertensi di Wilayah Kerja Ngulankulon. Karya 

Tulis Ilmiah Studi Kasus, Program Studi Diploma -3 Keperawatan Trenggalek 

Jurusan Keperawatan , Politeknik Kemenkes Malang. Pembimbing, Ns. Dewi , 

S.Kep, M.Kep dan Penguji Ns. Edi , S.Kep, M.Kep 

 

Asuhan keperawatan merupakan suatu proses atau rangkaian kegiatan 

keperawatan yang langsung diberikan kepada pasien. Proses keperawatan salah 

satunya asuhan keperawatan yang diberikan pada pasien hipertensi yang mana 

hipertensi merupakan suatu keadaan dimana terjadi gangguan pada mekanisme 

pengaturan tekanan darah atau kondisi saat tekanan darah berada pada nilai 140/90 

mmHg atau lebih. Tujuan penelitian ini adalah untuk memberikan Asuhan 

Keperawatan Keluarga Dengan Salah Satu Anggota Menderita Hipertensi Diwilayah 

Kerja Puskesmas Ngulankulon. 

Desain penelitian yang digunakan adalah dekskriptif. Lokasi pengambilan 

data pada salah satu anggota keluarga yang menderita hipertensi di Desa 

Ngulanwetan Kecamatan Pogalan Kabupaten Trenggalek. Metode pengumpulan data 

yang digunakan berupa wawancara, studi dokumentasi, pemeriksaan fisik. 

Penelitian menunjukkan adanya kesesuaian dan kesenjangan antara teori 

dengan fakta, Diagnosa keperawatan yang muncul meliputi nyeri akut berhubungan 

dengan ketidakmampuan keluarga merawat keluarga yang sakit dan defisit 

pengetahuan berhubungan dengan ketidakmampuan anggota keluarga mengenal 

masalah kesehatan. Intervensi yang digunakan sesuai dengan kondisi pasien. 

Implementasi dilaksanakan berdasarkan intervensi yang telah disusun namun tidak 

semua dilaksanakan di implementasi keperawatan. Evaluasi yang dilakukan selama 

2 minggu dengan masalah teratasi pada setiap diagnose. 

Keluarga dengan hipertensi memerlukan pengawasan serta perawatan 

khusus. Peran keluarga hingga petugas kesehatan diperlukan dalam memberikan 

motivasi, pelayanan dan informasi tentang asuhan keperawatan pada keluarga 

dengan hipertensi demi tercapainya kestabilan tekanan darah. 

 

Kata Kunci :Hipertensi, Asuhan Keperawatan Keluarga 
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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG 

PROGRAM STUDI D-3 KEPERAWATAN KAMPUS  KABUPATEN 

TRENGGALEK 

ABSTRACT 

 

 

Brastha Dhiva Tonny Prayoga (2024). Family Nursing Care with One of the 

Members Suffering from Hypertension in the Ngulankulon Work Area. Case Study 

Scientific Writing, Trenggalek Nursing Diploma-3 Study Program Nursing 

Department, Polytechnic Ministry of Health Malang. Supervisor, Ns. Dewi, S.Kep, 

M.Kep and Examiner Ns. Edi, S. Kep, M. Kep 

 

Nursing care is a process or series of nursing activities that are directly given to 

patients. One of the nursing processes is nursing care given to hypertensive 

patients, where hypertension is a condition where there is a disturbance in the blood 

pressure regulation mechanism or a condition when blood pressure is at a value of 

140/90 mmHg or more. The purpose of this study was to provide Family Nursing 

Care with One Member Suffering from Hypertension in the Ngulankulon Health 

Center Working Area. 

The research design used is descriptive. The location of data collection on one of 

the family members suffering from hypertension in Ngulanwetan Village, Pogalan 

District, Trenggalek Regency. Data collection methods used are interviews, 

documentation studies, physical examinations. 

Research shows that there are conformities and gaps between theory and fact, 

nursing diagnoses that arise include acute pain related to the inability of families to 

care for sick families and knowledge deficits related to the inability of family 

members to recognize health problems. The interventions used are in accordance 

with the patient's condition. Implementation is carried out based on interventions 

that have been prepared but not all are implemented in nursing implementation. 

Evaluation is carried out for 2 weeks with the problem resolved in each diagnosis. 

Families with hypertension require special supervision and care. The role of the 

family to health workers in providing motivation, services and information about 

nursing care for families with hypertension in order to achieve blood pressure 

stability. 

 

Keywords: Hypertension, Family Nursing Care 
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