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FORMAT A SUHAN KEPERAWATAN KELUARGA
KELOLA JUDUL : ASUHAN KEPERAWATAN

KELUARGA BAPAK ... DENGAN

MASALAH KESEHATAN...

A. PENGKAJIAN

ook

DataUmum
NamaKeluarga(KK)
Umur
AlamatdanTelpon
KomposisiKeluarga

N Nama Sex | Hub. | Umur
0 (TTL)

Pend

Pek

Status
Kes

e.
I.

e Budaya yang berhubungan dengan kesehatan :
Agama :
StatusSosekKeluarga

1) Anggota keluarga yang mencari nafkah :

2) Pengahsilan :

3) Upaya/Pekerjaan lain :

4) Harta benda yang dimiliki :

5) Kebutuhan yang dikeluarkan tiap bulan :
AktivitasRekreasi




B. Riwayat dan Tahap PerkembanganKeluarga

1) Tahap perkembangan keluarga saatini :

2) Tahap perkembangan keluarga yang belumterpenubhi :
3) Riwayat keluargainti :

4) Riwayat keluargasebelumnya

. Lingkungan
1. Karakteristikrumah :

a) Luasrumah:
b) Tipe rumah :
c) Kepemilikan :
d) Jumlah dan ratio kamar/ruangan :
e) Ventilasi/jendela :
f) Pemanfaatan ruangan :
g) Septic tank : ada/tidak :
h)  Sumber air minum :
i) Kamar mandi/WC :
J)  Sampah :
k) Kebersihan lingkungan :

2) Karakteristik tetangga dan komunitasRW
a) Kebiasaan:

b) Aturan/kesepakatan :

3) Mobilitas geografiskeluarga :
4) Perkumpulan keluarga dan interaksi denganmasyarakat :
5) Sistem pendukungkeluarga :

. Strukturkeluarga

1) Pola kemunikasikeluarga :
2) Struktur kekuatankeluarga :
3) Strukturperan :

4) Nilai dan normabudaya :

. Fungsikeluarga
1) Fungsiafektif :
2) Fungsisosialisasi :
a) Kerukunan hidup dalam keluarga :
b) Interaksi dan hubungan dalam keluarga :
c) Anggota keluarga yang dominan dalam pengambilan keputusan :
d) Kegiatan keluarga waktu senggang :
e) Partisipasi dalam kegiatan sosial :

3) Fungsi perawatankeluarga
a) Pemeriksaan fisik (Head to Toe) dan 5 Tugas kesehatankeluarga



F. Stress dan kopingkeluarga
1) Stressor jangkapendek :
2) Stressor jangkapanjang :
3) Kemampuan keluarga berespon terhadapmasalah :
4) Strategi koping yangdigunakan :
5) Strategi adaptasidisfungsional :

G. HarapanKeluarga
a) Terhadap masalah kesehatannya :
b) Terhadap petugas kesehatan yang ada :

2. ANALISIS DATA

Analisis Data
DATA-DATA MASALAH KEPERAWATAN
DS:
DO:
DS:
DO:

3. DIAGNOSIS KEPERAWATAN

DAFTAR DIAGNOSIS
KEPERAWATAN



4. RENCANA KEPERAWATAN

PRIORITAS MASALAH

NO KRITERIA NILAI | SKOR | RASIONAL
1 | Sifat Masalah (1)
d. Gangguankesehatan/Aktual 3
e. Ancamankesehatan/Risiko (2)
f. Tidak/ bukanmasalah/Potensial @
2 | Kemungkinan masalah dapat diubah /
diatasi (2)
d. Mudah (2)
e. Sedang/sebagian 1)
f. Sulit )
3 | Potensi masalah dapat dicegah (1)
d. Tinggi (3)
e. Cukup 2
f. Rendah 1)
4 | Menonjolnya masalah (1)
a. Dirasakan oleh keluarga dan perlu
segeradiatasi 2
b. Dirasakan oleh keluarga tetapi tidak
perlusegeradiatasi (@))
c. Tidak dirasakanolehkeluarga )
TOTAL SKOR
RENCANA ASUHAN
KEPERAWATAN KELUARGA
Diagnosis Tujuan Evaluasi Rencana | Rasional

Keperawatan | Umum | Khusus | Kriteria

Standar

Tindakan

5. IMPLEMENTASI DAN EVALUASI KEPERAWATAN

Diagnosis Tanggal/ jam Implementasi

Evaluasi
(SOAP)
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PROSEDUR PELAKSANAAN
Kompres Hangat Memakai Jahe

A. Topik
Kompres hangat memakai jahe untuk meringankan skala nyeri pada klien
Gout Arthritis

B. Kompres Hangat Jahe

Kompres jahe hangatdapat menurunkan nyeri pada persendian. Kompres jahe
merupakan pengobatan tradisional atau trapi yang alternatife untuk
mengurangi nyeri. Kompres jahe memiliki kandungan enzim siklo-oksigenasi
yang dapat mengurangi peradangan, selain itu jahe juga memiliki efek
farmakologis yaitu rasa nyeri, kaku, dan spasme otot atau terjadinya
vasodialtasi pembuluh darah, manfaat yang maksimal akan dicapai pada
waktu 20 menit.

C. Manfaat
Dari hasil kegiatan ini diharapkan klien dapat menerapkan kompres hangat
menggunakan jahe, untuk menurunkan skala nyeri pada klien saat Gout

Arthritismuncul kembali.

D. Prosedur Kerja
Persiapan alat dan bahan sebagai berikut:
1. Alat
a. Parutan jahe
b. Baskom kecil
c. Handuk kecil
2. Bahan
a. Jahe 100 gram
b. Air hangat secukupnya



3. Carakerja

Untuk pelaksanaan kompres hangat jahe mengikut langkah-langkah

sebagai berikut:

a.
b.
C.

Siapkan jahe 100 gram

Kupas jahe

Cuci jahe dengan air bersih

Parut jahe

Siapkan wadah baskom dan isi dengan air hangat suhu 40-50°C
secukupnya

Masukan hansuk kecil ke dalam air hangat tersebut kemudian tunggu
beberapa saat sebelum handuk diperas

Peraskan handuk kemudian tempelkan ke daerah sendi yang klien
merasa nyeri

Pengompresan selama 20 menit

Setelah selesai bereskan alat semua peralatan yang telah dipakai
Sebaiknya kompres jahe dilakukan dua kali dalam sehari pagi dan sore

agar mendapatkan hasil yang optimal.



