
 
 

BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Konsep Hipertensi 

1. Definisi 

Hipelrtelnsi atau l telkanan darah tinggi adalah su latul kondisi melningkatnya 

telkanan darah sistolik hingga me llelbihi 140 mmHg selrta telkanan darah distolik 

mellelbihi 90 mmHg dalam pe lngulkulran selbanyak 2 kali de lngan sellang waktu l lima 

melnit dalam kondisi yang telnang dan cu lkulp istirahat (Wahyu lni, 2022). Hipelrtelnsi 

dapat diartikan se lbagai telkanan darah pelrsisteln dimana telkanan sistoliknya be lrada 

di atas 140 mmHg dan te lkanan darah diastolik be lrada di atas 90 mmHg. Pada lansia, 

hipelrtelnsi dapat diartikan se lbagai telkanan sistolik ≥ 160 mmHg dan telkanan 

distoliknya ≥ 90 mmHg (Aspiani, 2016). 

Hipelrtelnsi melrulpakan silelnt killelr yang kelbanyakan orang tidak me lnyadari 

bahwa hipelrtelnsi adalah masalah atau l geljala pelringatan. Keltika geljala belnar-belnar 

telrjadi, geljalanya bisa belrulpa sakit kelpala di pagi hari, tidak te lratulrnya irama 

jantulng, mimisan, tellinga belrdelngulng, dan pelrulbahan pelrilaku l. Hipelrtelnsi dapat 

belrakibat pada te lrjadinya mu lal, mu lntah, kellellahan, kelcelmasan, nyelri dada, dan 

trelmor otot (World Helalt Organization, 2021). 

2. Penyebab hipertensi  

Melnulrult (Sulzannel C. Smelltzelr, 2013), belrdasarkan pelnye lbab telrjadinya 

hipelrtelnsi telrbagi melnjadi 2 (du la), yakni mellipulti : 

a. Hipelrtelnsi primelr (Elselnsial) 

 Hipelrtelnsi primelr selring telrjadi pada popullasi delwasa delngan kisaran 90%-

95%. Hipelrtelnsi prime lr tidak melmpulnyai pelnyelbab klinis yang bisa diide lntifikasi, 
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selrta telrdapat kelmulngkinan bahwa ke ladaan ini melmiliki sifat mu lltifaktor. 

Hipelrtelnsi ini tidak dapat dise lmbulhkan, namu ln dapat dilaku lkan pelngontrolan 

delngan pellaksanaan telrapi yang te lpat. Pada keljadian hipelrtelnsi ini, telrdapat 

kelmulngkinan dari adanya pe lran faktor gelneltik selrta kelcelndelrulngan dalam 

telrjadinya pelrkelmbangan delngan belrtahap sellama belrtahuln-tahu ln. 

b. Hipelrtelnsi selkulndelr 

 Hipelrtelnsi selkulndelr ditandai de lngan melningkatnya telkanan darah yang 

diikulti delngan pelnyelbab yang spelsifik, selpelrti melnye lmpitnya artelri irelnalis, 

meldikasi telrtelntul, kelhamilan, se lrta faktor-faktor lainnya. Hipe lrtelnsi ini ju lga dapat 

belrsifat akult selbagai tanda bahwa te lrdapat pelrulbahan pada cu lrah jantu lng. 

Hipelrtelnsi selkulndelr ju lga bisa belrsifat melnjadi aku lt, yang melnandakan bahwa 

adanya pelrulbahan pada cu lrah jantu lng. 

3. Klasifikasi hipertensi 

Klasifikasi melnulrult Joint National Commitel 8. 

Tabel 1 

Klasifikasi menurut JNC (Joint National Committe)  

untuk usia ≥18 tahun ke atas 

Klasifikasi Telkanan sistolik 

(mmHg) 

Telkanan diastolik 

Normal <120 <80 

Prel-hipelrtelnsi 120-139 80-89 

Stadiu lm 1 140-159 90-99 

Stadiulm II ≥160 ≥100 

 Sulmbelr: (Sari, 2017) 

4. Tanda dan gejala hipertensi 

Tanda dan geljala hipelrtelnsi mellipulti : 

a. Sakit pada bagian bellakang kelpala 

b. Rasa kakul pada lelhelr 
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c. Selring kellellahan bahkan mulal 

d. Pelnglihatan kabu lr dikarelnakan telrdapat kelrulsakan di otak, 

jantulng, mata, dan ginjal 

e. Selbagian belsar hipelrtelnsi ini tidak me lmiliki geljala (Faulziah Fitria Tambu lan elt 

al., 2021) 

5. Patofisologi hipertensi  

Melkanismel telrjadinya hipelrtelnsi yaitu l mellaluli telrbelntu lknya angiostelnsin II 

dari angiostelnsin I ole lh Angiostelnsin I Convelrting Elnzyme l (ACE l). ACE l 

melmelgang pelran fisiologis pe lnting dalam me lngatulr telkanan darah. Darah 

melngandulng angiostelnsinogeln yang diprodulksi di hati. Se llanju ltnya olelh hormon, 

relnin (diprodulksi olelh ginjal) akan diu lbah melnjadi angiostelnsin I. ole lh ACE l yang 

telrdapat di paru l-parul, angiostelnsin I diu lbah manjadi angiostelnsin II. Angioste lnsin 

II inilah yang me lmiliki pelranan ku lnci dalam me lnaikkan telkanan darah mellaluli dula 

aksi ultama. Aksi pe lrtama adalah me lningkatkan selkrelsi hormone l antidiu lreltik 

(ADH) dan rasa hau ls. ADH diprodu lksi di hipotalamu ls (kellelnjar pitu litari) dan 

belkelrja pada ginjal u lntu lk melngatulr osmolalitas dan volu lmel ulrin. Melningkatnya 

ADH, sangat seldikit u lrin yang dielkskrelsikan kel lular tulbulh (antidiu lrelsis), selhingga 

melnjadi pelkat dan tinggi osmolaritasnya. U lntulk melngelncelrkannya, volu lme l cairan 

elkstrasellullelr akan ditingkatkan delngan cara melnarik cairan dari bagian intrase llullelr. 

Akibatnya, volu lmel darah melningkat yang pada akhirnya akan me lningkatkan 

telkanan darah. Aksi ke ldula adalah melnstimullasi selkrelsi aldoste lron dari kortelks 

adrelnal. Aldostelron melrulpakan hormon ste lroid yang melmiliki pelranan pelnting 

pada ginjal. U lntulk melngatulr volu lmel cairan elkstrasellullelr, aldostelron akan 

melngulrangi elkskrelsi NaCl (garam) de lngan cara melrelabsorpsinya dari tu lbullu ls 
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ginjal. Naiknya konse lntrasi NaCl akan die lncelrkan kelmbali delngan cara 

melningkatkan volu lmel cairan elkstrasellullelr yang pada gilirannya akan 

melningkatkan volu lmel telkanan darah. (Seskoati Prayitnaningsih, 2021). 

6. Pemeriksaan penunjang Hipertensi 

a. Pelmelriksaan Laboratoriu lm 

1) Hb atau l Ht adalah u lntulk melngkaji hu lbulngan dari sell-sell telrhadap volu lme l 

cairan (viskositas) dan dapat me lngindikasikan factor relsiko selpelrti 

hipokoagullabellitas, dan ane lmia 

2) BUlN ataul krelatinin u lntulk melmbelrikan informasi te lntang pelrfulsi fulngsi ginjal. 

3) Glulkosa melrulpakan hipelrglikelmi (DM adalah pe lnceltuls hipelrtelnsi) dapat 

diakibatkan olelh pelngellularan kadar keltokolamin.  

4) Ulrinalisa yaitu l mellipulti darah, protelin, glu lkosa, melngisyaratkan disfu lngsi 

ginjal 

b. CT Scan yaitu l ulntulk melnkaji adanya tulmor selrelbral dan e lncellopati 

c. E lKG dapat melnulnjulkkan pola relgangan dimana lu las, pelninggian gellombang P 

adalah salah satul tanda dini pelnyakit jantu lng hipelrtelnsi  

d. IUl yang melngidelntifikasikan pe lnyelbab hipelrtelnsi selpelrti batu l ginjal , pelrbaikan 

ginjal 

e. Foto thorax u lntu lk melnulnjulkkan delstrulksi klasifikasi pada are la katulp, 

pelmbelsaran jantu lng (Nisa, 2017) 

7. Penatalaksanaan hipertensi 

Pelnatalaksanan hipelrtelnsi telrdapat dula bagian yaitul : 

a. Farmakologi (obat-obatan) 

Selcara garis belsar telrdapat belbelrapa hal yang pelrlul dipelrhatikan dalam 
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melmbelrikan dan me lmilih obat anti hipe lrtelnsi yakni selbagai belrikult : 

1) Melmiliki elfelktivitas yang tinggi 

2) Melmiliki toksitas dan elfelk samping yang ringan ataul minimal. 

3) Melmulngkinkan pelnggulnaan obat delngan cara oral. 

4) Tidak melmicul telrjadinya intolelrelnsi 

5) Harga obat yang rellatif mulrah selhingga dapat dijangkaul 

6) Melmulngkinkan pelnggulnaan dalam jangka waktu l yang panjang, golongan 

diulreltic, golongan beltablokelr, golongan antagonis kalsiu lm, selrta golongan 

pelnghambat konvelrsari angiotelnsin. 

b. Non farmakologi (bu lkan obat-obatan) 

a) Dielt 

 Melmbatasi dan me lngulrangi asu lpan garam, me lnulrulnkan belrat badan yang 

belrlelbih dapat ditelrapkan selbagai u lpaya dalam pe lnulrulnan telkanan darah. Hal ini 

diiringi delngan melnulrulnnya aktivitas relnin dalam plasma dan kadar adoste lron 

dalam plasma. 

b) Aktivitas 

 Pelndelrita dianju lrkan agar dapat be lrpartisipasi pada ke lgiatan yang 

diselsulaikan delngan delngan batasan meldis selrta kelmampulan masing-masing selpelrti 

belrjalan, joging, be lrselpelda ataulpuln belrelnang 

c) Telrapi belkam 

 Dalam kajian Thibbu ln Nabawi “Telrapi Belkam” dapat melnulrulnkan telkanan 

darah (Hipelrtelnsi) yang diambil dari Hadist Rasu llulllah SAW. Dari Anas ra, dia 

belrcelrita. “Rasu llulllah SAW belrsabda : “jika te lrjadi panas melmulncak, maka 

neltralisirkanlah delnggan belkam selhingga tiak telrjadi Hipelrtelnsi pada salah 
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selorang di anatara kalian yang melmbulnulhnya” 

d) Istirahat yang culkulp 

 Culkulp belristirahat dapat me lngakibatkan tulbulh melnjadi bu lgar selhingga 

dapat melngulrangi belban yang ada di tu lbulh kita. 

e) Kulrangi Strels 

 Pelngulrangan tingkat strels yang belrlelbih dapat belrdampak pada melnulrulnnya 

keltelgangan pada otot syaraf yang se llanjultnya melngakibatkan melminimalisir 

kondisi selpelrti pelningkatan telkanan darah (Hipe lrtelnsi) (Ronas, 2014).  

8. Komplikasi hipertensi  

Melnulrult Anggraini Delwi, (2019) dalam (Nulrarif & Ku lsulma, 2015) 

komplikasi dari hipe lrtelnsi yakni mellipulti: 

a. Strokel 

Strokel telrjadi karelna pelmbullulh darah yang ada di otak pelcah atau l 

melrulpakan dampak dari telrlelpasnya elmboluls dari pelmbullulh otak. Strokel dapat 

telrjadi pada hipelrtelnsi kronis jika artelri-artelri yang melmpelrdarahi otak melngalami 

hipelrtrofi selrta melnelbalnya pelmbullulh darah selhingga belrdampak pada 

belrkulrangnya aliran darah di are la telrselbult. Artelri yang melngalami atelrosklelrosis 

dapat mellelmah dan belrdampak pada pelningkatan pelmbelntulkan anelulrisma 

b. Infark Miokardiu lm 

Infark miokardiu lm telrjadi saat artelri koronelr melngalami arte lrosklelrotik 

tidak pada melnyulplai cu lkulp oksigeln kel miokardiu lm apabila telrbelntulk thrombu ls 

yang belrdampak pada telrhambatnya aliran darah mellaluli pelmbullulh telrselbult 

Dikarelnakan telrjadinya hipelrtelnsi kronik dan hipe lrtrofi velntrikell, maka tidak dapat 
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telrpelnulhinya kelbultulhan oksigeln miokardiou lm dan dapat telrjadi iskelmia jantu lng 

yang melngakibatkan te lrjadinya infark 

c. Gagal Ginjal 

Kelrulsakan pada ginjal diakibatkan kare lna tingginya telkanan pada kapilelr- 

kapilelr glomelrulluls. Kelrulsakan pada glomelrulluls belrkibat pada telrjadinya aliran 

darah kel ulnti fulngsional ginjal, te lrganggulnya nelulron, hingga melnjadi hipoksik dan 

kelmatian. Sellain itu l, kelrulsakan pada glomelrulluls julga melngakibatkan ke llularnya 

protelin mellaluli ulrin dan telrjadinya pelngulrangan te lkanan osmotik koloid plasma 

selhingga telrjadi eldelma pada pelndelrita hipelrtelnsi kronik. 

d. Elnselfalopati 

Kelrulsakan otak (elnselfalopati) telrjadi pada hipelrtelnsi maligna (hipe lrtelnsi 

delngan celpatnya kelnaikan darah). Te lkanan yang tinggi diakibatkan kare lna kellainan 

yang melnyelbabkan melningkatnya telkanan kapilelr dan melndorong cairan ke l dalam 

rulang intelrtisiu lm di sellulrulh sulsulnan saraf pulsat. Hal telrselbult belrdampak pada 

nelulro-nelulro yang ada di se lkitar telrjadi koma hingga ke lmatian. Belbelrapa hal yang 

dapat dilaksanakan dalam se lbagai u lpaya dalam pelngulrangan dan pe lnanganan 

komplikasi ini yaitu l delngan melnelrapkan kelbiasaan hidu lp selhat selpelrti tidak minu lm 

alkohol, tidak melrokok, melmbatasi asulpan garam yang be lrlelbih, ru ltin olahraga, 

melnelrapkan pola makan yang telpat, melnjaga pola tidu lr dan istirahat yang cu lkulp, 

melmelriksakan kelselhatan telrultama telkanan darah delngan telratulr, dan apabila 

melngalami hipelrtelnsi, laku lkan pelngobatan selcara telratulr kel pellayanan kelselhatan.  
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B. Konsep Dasar Nyeri Akut Pada Pasien dengan Hipertensi 

1. Pengertian nyeri akut 

Pelngalaman selnsorik atau l elmosional yang belrkaitan delngan kelrulsakan 

jaringan aktulal atau l fulngsional, delngan onselt melndadak atau l lambat dan 

belrintelnsitas ringan hingga be lrat yang belrlangsu lng kulrang dari 3 bu llan (PPNI, 

2016) 

2. Penyebab nyeri akut 

Melnulrult (PPNI, 2016), Pelnyelbab telrjadinya nyelri akult, adalah selbagai 

belrikult: 

a. Ageln pelnceldelra fisiologis (mis. Inflamasi, iske lmia, neloplasma) 

b. Ageln pelnceldelra kimiawi (mis.te lrbakar, bahan kimia iritan) 

c. Ageln pelnceldelra fisik (mis.abse ls. ampu ltasi, telrbakar, telrpotong, melngangkat 

belrat, proseldulr opelrasi, traulma, latihan fisik be lrlelbihan. 

3. Tanda dan gejala nyeri akut 

Melnulrult (PPNI, 2016), diagnosis nyelri aku lt telrbagi melnjadi du la geljala 

dan tanda mayor se lrta tanda dan ge ljala minor yaitu l selbagai belrikult :  

a. Geljala dan tanda mayor : 

1) Sulbjelktif: 

a) Melngellulh nyelri 

 2) Objelktif: 

a) Tampak melringis  

b) Belrsikap protelktif (mis. Waspada, posisi me lngelhindari nyelri 

c) Gellisah  

d) Frelkulelnsi nadi melningkat  
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e) Sullit tidu lr  

b. Geljala dan Tanda Minor: 

1) Sulbjelktif: 

Tidak ada 

2) Objelktif: 

a) Telkanan darah me lningkat  

b) Pola napas belrulbah  

c) Nafsul makan belrulbah  

d) Prosels belrpikir telrganggu l  

e) Melnarik diri  

f) Belrfokuls pada diri selndiri 

g) Diaforelsis  

4. Kondisi klinis terkait nyeri akut 

Melnulrult (PPNI, 2016), kondisi klinis te lrkait nyelri akult, yaitu l selbagai belrikult: 

a. Kondisi pelmbeldahan  

b. Celdelra traulmatis  

c. Infelksi  

d. Sindrom korone lr aku lt 

e. Glaulkoma 

5. Pengukuran derajat nyeri 

Nyelri dinilai dan dibe lri tatalaksana yang ade lkulat. Pelnatalaksanaan yang 

tidak adelkulat akan dapat belruljulng pada pelningkatan delrajat nyelri, kelcelmasan, 

ganggulan mobilisasi, ganggu lan tidu lr, dan distre lss elmosional. E lselsme ln yang 

adelkulat dipelrlulkan ulntu lk dasar pelmbelrian tatalaksana yang ade lkulat. Tatalaksana 

yang adelkulat akan melnulntuln pada pelmullihan yang lelbih celpat, komplikasi yang 
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minimal, risiko nye lri pelrsisteln yang lelbih kelcil, dan pelningaktan kelpulasan pasieln. 

E lselsmeln dilaku lkan delngan alat ulkulr yang telrstandar dan te llah divalidasi 

selbellulmnya, misalnya ulntulk melngulkulr intelnsitas nyelri dapat digu lnakan, 

diantaranya (Pinzon, 2016) :  

a. Visulal Analog Scalel (VAS) 

  Visulal Analogu lel Scalel adalah skala u lnidimelnsional yang me lngulkulr 

intelnsitas nyelri. Pelnggulnaannya sangat banyak dalam praktelk klinik dan pelnellitian. 

VAS adalah skala kontinyu l horisontal ataul velrtikal yang pada u lmulmnya melmiliki 

panjang 10 cm (100 mm) de lngan du la kulbul elkstrim, yaitu l 0 “tanpa nye lri” dan 100 

mm “nyelri paling helbat yang bisa dibayangkan”. Nilai VAS diisi selndiri ole lh 

pasieln. Pelmelriksa melminta pasieln ulntulk melnulnjulk satul titik di garis antara titik 0 

dan 100. Pelmelriksa melngulkulr jarak dari titik yang ditulnjulk olelh pasieln dari titik 

nol. Skala VAS dinilai de lngan meldia pelnsil dan kelrtas, selhingga tidak dapat 

dilakulkan selcara velrbal atau l mellaluli salu lran tellelpon. Pelngulkulran nilai VAS tidak 

melmelrlulkan pellatihan khu lsuls yang sama. Bila ke lrtas yang me lnggambarkan skala 

nyelri ini dipelrbanyak delngan foto kopi, maka haruls dipelrhatikan bahwa panjang 

garis tidak belrulbah. Kajian telrhadap pelnellitian telrdahullul melmpelrlihatkan bahwa 

skor VAS horisontal se ldikit lelbih relndah daripada skor VAS ve lrtikal bila 

dikelrjakan pada orang yang sama. Pada kasu ls delngan elvalulasi belrkala, maka cara 

pelngulkulran VAS haru ls konsisteln ulntulk seltiap waktu lnya. Nilai VAS 

dikellompokkan melnjadi nyelri intelnsitas ringan (0-44 mm), nyelri intelnsitas seldang 

(45-74 mm), dan nye lri intelnsitas belrat (75-100 mm). Nilai VAS diadopsi pada 

awalnya dari bidang psikologi. Nilai VAS digu lnakan selcara lu las delngan relliabilitas 
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yang baik. Kajian te lrdahu llul melnulnjulkkan bahwa VAS me lmiliki kelmampulan yang 

baik ulntulk melnilai pelngulrangan nyelri pasca telrapi analgelsia. 

 

Gambar  1 Visulal Analog Scalel (VAS) 

b. Nulmelric Rating Scale l (NRS)  

 Skala NRS adalah skala u lnidimelnsional yang melngulkulr intelnsitas nyelri. Skala 

NRS adalah velrsi angka dari VAS yang me lnggambarkan 0-10 dalam skala nye lri, 

pada ulmulmnya dalam belntulk garis. Skala u lntulk NRS adalah skala nu lmelrik tu lnggal 

belrisi 11 nilai, yaitu l 0 “tidak sakit sama se lkali” dan 10 “sakit telrhelbat yang bisa 

dibayangkan”. Nilai NRS bisa digu lnakan ulntulk elvalulasi nye lri, dan pada u lmulmnya 

pelngulkulran keldula tidak lelbih dari 24 jam pasca pe lngulkulran pelrtama. Klasifikasi 

nilai NRS adalah nye lri ringan (1-3), nyelri seldang (4-6), dan nyelri helbat (7-10). 

Nilai NRS dapat dipe lrolelh dalam waktu l kulrang dari 1 me lnit dan dapat dikelrjakan 

delngan sangat mu ldah. Nilai NRS me lmiliki relliabilitas yang tinggi dan dapat 

digulnakan u lntulk elvalu lasi pasca telrapi nyelri  

 

Gambar  2 Nulmelric Rating Scale l (NRS) 
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c. Wong Bakelr Pain Rating Scalel 

 Pada popullasi lansia dapat digu lnakan skala wajah bayang be lrisi 6 wajah. 

Ulrultan wajah telrselbult melnggambarkan angka 0 “tidak sakit (wajah se lnang)” 

sampai delngan angka 5 “sakit he lbat yang dapat dibayangkan (wajah me lnangis)”. 

Skala nyelri wajah dapat diu lkulr dalam belntulk relvisi yang melnggambarkan skala 0-

10 delngan 6 wajah. Hal ini u lntulk melmbulat konsisteln delngan pelngulkulran VAS dan 

NRS. Nilai skala u lntu lk 6 wajah telrselbult adalah 0-2-4-6-8-10.  

 

Gambar  3 Wong Bakelr Pain Rating Scalel 

d. Velrbal Rating Scale l (VRS) 

  Skala velrbal me lnggulnakan kata-kata dan bu lkan garis atau l angka ulntulk 

melnggambarkan tingkat nye lri. Skala yang digu lnakan dapat be lrulpa tidak ada nyelri, 

seldang, parah. Hilang/re ldanya nyelri dapat dinyatakan selbagai sama se lkali tidak 

hilang, seldikit belrkulrang, cu lkulp belrkulrang, baik/ nyelri hilang sama se lkali. Karelna 

skala ini melmbatasi pilihan kata pasie ln, skala ini tidak dapat me lmbeldakan belrbagai 

tipel nye lri (Yuldiyanta elt al., 2015). 
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C. Asuhan Keperawatan Nyeri Akut Pada Lansia Dengan Hipertensi 

1. Pengkajian keperawatan  

Pelngkajian adalah tahapan awal dalam asu lhan kelpelrawatan, pelrawat akan 

melnggali data dan informasi se lcara konprelhelnsif dan telrstrulktulr pada pasieln pada 

tahapan pelngkajian pelrawatan. Pelngkajian kelpelrawatan dilaku lkan selbagai syarat 

ultama ulntulk melngidelntifikasi su latul masalah kelselhatan selselorang. Pelngkajian 

kelpelrawatan melmiliki sifat yang dinamis, fle lksibell dan intelraktif yang belrfokuls 

pada riwayat kelselhatan pasieln. Meltodel yang digu lnakan saat pelngkajian yaitu l 

belrulpa meltodel obselrvasi, wawancara dan pe lmelriksaan fisik (Harwijayanti, 2022).  

Melnulrult Wijaya & Pu ltri (2013) data yang pe lrlu l dikaji pada pasie ln 

hipelrtelnsi yaitu l :  

a. Data biografi, me llipulti nama, jelnis kellamin, alamat, ulmulr, pelkelrjaan, statuls, 

agama, riwayat pe lndidikan, pelkelrjaan, diagnose l meldis. 

b. Riwayat kelselhatan 

1) Kellulhan ultama : pada pasie ln hipelrtelnsi ditelmulkan kellulhan ultama adanya 

pulsing yang helbat, bangu ln tidulr delngan sakit kelpala pada daelrah opsifital se lrta 

pelnglihatan kabu lr. 

2) Riwayat pelnyakit selkarang  

Riwayat pelnyakit selkarang ditelmulkan pada saat pelngkajian yang se ldang 

dijabarkan dari ke llulhan u ltama delngan melnggulnakan pelngkajian PQRST yaitu l: 

a) P = Paliativel/provokatif adalah hal-hal yang melnyelbabkan belrtambah atau l 

belrkulrangnya kellulhan ultama. Pada kasuls hipelrtelnsi ditelmulkannya rasa pu lsing. 

Kellulhan yang dirasakan se lmakin melmbelrat bila mellaku lkan aktivitas yang 

belrat 
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b) Q = Qulality/Qulantyty adalah tingkat kellulhan u ltama  

c) R = Relgion, adalah lokasi ke llulhan ultama. Pada kasu ls hipelrtelnsi ditelmulkan 

adanya rasa pu lsing yang tak telrtahankan dibagian kelpala. 

d) S = Savelty adalah inte lnsitas dari ke llulhan ultama, apakah sampai me lngganggu l 

aktifitas atau l tidaknya selpelrti belrggantu lng pada delrajat belratnya.  

e) T = Timing melrulpakan kapan mu lla mulncull dan belrapa lama belrlangsu lngnya  

3) Riwayat Kelselhatan Dahu llul 

Pasieln hipelrtelnsi biasanya me lmiliki riwayat gaya hidu lp yang tidak selhat 

selpelrti melrokok, tingkat strelss yang tinggi, me lngkonsu lmsi garam yang be lrlelbih, 

dan kulrangnya aktifitas fisik. 

4) Riwayat Kelselhatan Kellularga 

Pasieln hipelrtelnsi biasanya me lmiliki riwayat pe lnyakit gelneltik atau l keltulrulnan 

selpelrti hipelrtelnsi, pelnyakit jantu lng, strokel, diabeltels militu ls dll. Jellaskan data 

riwayat kelselhatan kellularga dalam belntulk gelnogram. 

a. Pelngkajian statuls fisiologis 

1) Relspirasi 

a) Geljala : pada pasie ln hipelrtelnsi dapat me lngalami dipsne la yang belrkaitan 

delngan aktifitas ke lrja, dan batu lk delngan ataul tanpa pelmbelntulkan spultulm 

akibat adanya riwayat me lrokok 

b) Tanda : pelnggulnaan otot bantu l pelrnapasan, bu lnyi napas abnormal dan sianosis. 

2) Sirku llasi  

a) Geljala : riwayat pasie ln, atelros sclelrosis, kellelmahan pelnyakit jantu lng coronelr 

katulp, pelnyakit selrelbros vasku llelr, elpisodel palpitasi. 
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b) Tanda : pelningkatan telkanan darah, vre lkulelnsi nadi melningkat, distelnsi velna 

julgullaris, ku llit pu lcat, sulhul dingin, sianosis, pe lngisian kapile l kelmbali lambat 

lambat. 

3) Nultrisi dan cairan  

Pasieln hipelrtelnsi biasanya melmiliki kelbiasaan melngkonsu lmsi makanan 

yang tinggi garam, tinggi le lmak, tinggi kole lstelrol, tinggi kalori, tinggi kafe lin 

selpelrti kopi, dan konsu lmsi obat diu lreltik. 

4) Aktivitas dan Istirahat  

Pasieln hipelrtelnsi me lmiliki ganggu lan pada pola tidu lrnya akibat ke lbultulhan 

rasa nyaman yang tidak te lrpelnulhi. Rasa nyelri pada kelpala selring dirasakan karna 

melngganggul kulalitas tidu lr pada pasieln. Lansia delngan hipelrtelnsi pelrlul di kaji 

tingkat kelmandirian dalam me llakulkan aktivitas me lnggulnakan instrulmelnt indelks 

katz. Indelks katz melrulpakan instru lmelnt pelngkajian yang be lrfulngsi melngulkulr 

kelmandirian fu lngsional dalam hal pe lrawatan diri dan mobilitas se lrta melnilai 

kelmampulan fulngsional bagi para pasie ln yang melngalami ganggu lan kelselimbangan 

melnggulnakan elnam indikator selpelrti, mandi, belrpakaian, kel kamar kelcil, kontineln, 

makan. 

5) Nelulroselnsori adalah me llakulkan pelngelcelkan statuls melntal selrta ada tidaknya 

ganggulan pada pelnglihatan. 

6) Relprodulksi dan selksulalitas pada pasieln lansia telrjadi pelnulrulan gairah se lksulal 

akibat belbelrapa pelngobatan hipelrtelnsi 
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d. Pelngkajian statuls psikologis 

Data masalah nye lri akult pada pasieln hipelrtelnsi telrmasu lk kel dalam katelgori 

psikologis dan su lbkatelgori nyelri dan kelnyamanan, pelrawat haruls melngkaji data 

geljala dan tanda mayor dan minor (PPNI, 2016) mellipulti : 

(1) Geljala dan Tanda Mayor : 

(a) Sulbjelktif: melngellulh nye lri 

(b) Objelktif: tampak me lringis, belrsikap protelktif (mis. Waspada, posisi 

melngelhindari nye lri), gellisah, frelkulelnsi nadi melningkat, su llit tidu lr  

(2) Geljala dan Tanda Minor:  

(a) Sulbjelktif: (tidak ada) 

a) Objelktif: telkanan darah me lningkat, pola napas be lrulbah, nafsu l makan 

belrulbah, prosels belrpikir telrganggu l, melnarik diri, belrfokuls pada diri selndiri, 

diaphorelsis. 

e. Pelngkajian kognitif dan me lntal  

(1) Short Portelblel Melntal Statuls Qulelstionairel (SPMSQ) 

SPMSQ adalah instru lmeln pelngkajian seldelrhana yang digu lnakan u lntulk 

melnilai fu lngsi intellelktulal melntal dari lansia. Yang te lrdiri dari 10 pe lrtanyaan 

(tanggal belrapa hari ini, hari apa se lkarang, apa nama te lmpat ini) yang be lrkaitan 

delngan intellelktulal lansia diisi de lngan cara melmbelrikan jawaban yang diu lcapkan 

olelh lansia dan melmbe lrikan seltiap pelrtanyaan nilai 1. Jika ke lsalahan 0-2 belrarti 

fulngsi intellelktulal lansia u ltulh, kelsalahan 3-4 artinya lansia me lngalami kelrulsakan 

intellelktulal ringan, ke lsalahan 5-7 belrarti lansia me lngalami kelrulsakan intellelktulal 

seldang, kelsalahan 8-10 lansia melngalami kelrulsakan intellelktulal belrat (Padila, 

2013). 
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(2) Mini-Melntal Statel Elxam (MMSE l) 

Mini melntal stasel elxam (MMSE l) adalah tels skrining yang digu lnakan ulntulk 

pelnilaian fu lngsi kognitif dan melndeltelksi adanya ganggu lan kognitif pada se lselorang 

individu l, melngelvalulası pelrjalanan su latul pelnyakit yang be lrhulbulngan delngan 

prosels pelnulrulnan kognitif dan me lmonitor relspon telrhadap pelngobatan (Padila, 

2013) 

(3) Gelratric Delprelssion Scalel (GDS) 

Pelngulkulran tingkat de lprelsi pada lansia me lnggulnakan skala de lpre lsi 

gelriatrik Gelratric Delprelssion Scalel (GDS) nilai satu l poin ulntu lk seltiap relspon yang 

cocok delngan jawaban ya atau l tidak dan relspon yang tidak se lsulai dibelri nilai nol 

Poin-poin telrselbult diju lmlahkan ulntulk melngeltahuli skor total, selhingga julmlah skor 

total 15 dan skor minimal 0. Ke lmuldian delngan melngeltahuli skor total dite lntulkan 

tingkat delprelsi delngan kritelria: Skor 5-9: kelmulngkinan delprelsi, Skor 10 ataul lelbih 

delprelsi (Padila, 2013). 

f. Pelmelriksaan fisik 

Pelmelriksaan fisık yang dilaku lkan pada pasie ln mellipulti: 

(1) Keladaan u lmulm 

Mellipulti keladaan, statuls kelsadaran, tinggi badan, be lrat badan dan tanda- 

tanda vital. Pada pelndelrita hipelrtelnsi melmiliki hasil pelngulkulran telkanan darah 

sistolel >130 mmHg dan diastole l > 90 mmHg, kellulhan sakit kelpala hingga melnjalar 

kel pulnggulng bellakang selrta sullit tidu lr. 
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(2) Kelpala dan lelhelr 

Kajı belntulk kelpala, keladaan kullit kelpala, warna rambu lt, kellelmbapan, 

kelrontokan, apakah ada pe lmbelsaran kellelnjar tiroid dan ge ltah belning atau l tidak 

pada lelhelr, kondisi mata (konju lngtiva pulcat ataul tidak), hidu lng, mu llult, dan apakah 

ada kellainan pada pelndelngaran Pada reltinopati hipelrtelnsi melngellulh kelpala pelning, 

mata telrasa nyelri, dan pelnglihatan bu lram. 

(3)  Thorax 

(a)  Parul-parul 

Inspelks : simeltris kanan dan kiri 

Palpasi : vokal fre lmitu ls kanan dan kiri sama 

Pelrkulsi : su lara sonor 

Aulskulltasi: riwayat me lrokok ditandai de lngan distrelss relspirası, bu lnyi napas 

tambahan (whelelzing ataul ronchi) 

(b)   Jantulng 

Inspelksi: apakah ada pu llsasi ictu ls cordis 

Palpasi: te lraba ictu ls cordis pada ics lima mid klavikulla sinistra.  

Aulskulltasi : bu lnyi jantu lng satul dan dula telrdelngar tu lnggal 

(4) Abdomeln : Abdomeln pada ulmulmnya pasieln hipelrtelnsi tidak melngalami 

kellulhan 

(5) E lkstrelmitas : Pada kaki dan tangan apakah te lrjadi eldelma, ada varise ls atau l 

tidak, relfle lk patellla positif atau l nelgatif 

(6) Gelneltalia: Pada u lmulmnya pasieln hipelrtelnsi tidak melngalami kellulhan 
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g. Pelmelriksaan diagnostik 

Lakulkan pelngulkulran telkanan darah belrullang dalam waktul 3 bullan kel doktelr 

ataul fasilitas kelselhatan telrdelkat ulntulk melmastikan hasil pelngulkulran telkanan darah 

normal atau l tidak (hipelrtelnsi). Pelrawat haruls melngkaji kelmbali hasil pe lmelriksaan 

diagnostik yang pe lrlul dikeltahuli doktelr agar dapat melmbantul melrelncanakan telrapi 

yang telpat. 

2. Diagnosis keperawatan  

Diagnosis kelrpelrawatan adalah su latul pelnilaian klinis me lngelnai relspon 

pasieln telrhadap masalah ke lselhatan atau l prosels kelhidulpan yang dialaminya baik 

yang belrlangsu lng aktu lal maulpuln potelnsial. Diagnosis ke lpelrawatan di bagi me lnjadi 

dula jelnis yaitu l diagnosis ne lgatif dan diagnosis positif. Diagnosis nye lri akult 

melrulpakan diagnosis ne lgatif yang melnulnuljkan bahwa pasieln dalam ke ladaan sakit 

selhingga pelnelggkan diagnosis ini me lngarahkan pelmbelrian intelrvelnsi kelpelrawatan 

yang belrsifat pelnyelmbulhan, pelmullihan, dan pelncelgahan (PPNI, 2016). 

Pelnelgakan diagnosis ke lpelrawatan dilaku lkan mellalu li tiga prosels yaitu l 

analisa data, idelntifikasi masalah dan pe lrelmulsan diagnosis. Pe lrulmulsan atau l 

pelnullisan diagnosis dise lsulaikan delngan jelnis diagnosis ke lpelrawatan.diagnosis 

kelpelrawatan ada tiga je lnis yaitu l : 

a. Diagnosis aktu lal 

Diagnosis aktu lal melrulpakan diagnosis yang me lnggambarkan re lspon klie ln 

telrhadap kondisi ke lselhatan atau l prosels kelhidulpannya yang melnyelbabkan klie ln 

melngalami masalah ke lselhatan. Tanda atau l geljala mayor dan minor dapat 

ditelmulkan dan divalidasi pada klie ln. 

 



27 
 

b. Diagnosis re lsiko  

Diagnosis re lsiko melnggambarkan siste lm klieln telrhadap kondisi ke lselhatan 

ataul prosels kelhidulpannya yang dapat me lnyelbabkan klie ln belrisiko melngalami 

masalah kelselhatan. Tidak dite lmulkan tanda dan geljala mayor dan minor pada klie ln, 

teltapi klie ln melmiliki faktor relsiko melngalami masalah ke lselhatan 

c. Diagnosis promosi ke lselhatan 

Diagnosis promosi ke lselhatan melnggambarkan adanya kelinginan dan 

motivasi klieln ulntulk melningkatkan kondisi kelselhatannya kel tingkat yang le lbih baik 

ataul optimal. Pe lneltapan diagnosis ke lpelrawatan selpelrti geljalan dan tanda mayor 

haruls ditelmulkan 80-100% ulntulk validasi diagnosis. Geljala dan tanda mayor minor 

tidak haru ls ditelmulkan teltapi jika ditelmulkan dapat me lndulkulng pelnelgakan 

diagnosis. Diagnosis ke lpelrawatan aktulal pelrulmulsan diagnosis ke lpelrawatan delngan 

format yaitu l masalah belrhulbulngan delngan (b.d), pe lnyelbab dibulktikan delngan (d.d) 

tanda dan geljala. Diagnosis re lsiko ditu llis delngan format masalah dibu lktikan delngan 

faktor relsiko, seldangkan pada diagnosis promosi ke lselhatan ditu llis masalah 

dibulktikan delngan tanda ataul geljala (PPNI, 2016). 

Diagnosis kelpelrawatan yang diambil dalam kasu ls ini adalah nye lri akult 

melrulpakan diagnosis aktulal yang telrdiri atas tiga bagian yaitu l problelm, eltiology, 

sign dan symptom. Problelm yaitu l masalah kelpelrawatan, eltiology faktor yang 

belrhulbulngan selrta sign dan symptom adalah tanda dan ge ljala. Nyelri akult 

melrulpakan pelngalaman selnsorik atau l elmosional yang be lrkaitan de lngan kelrulsakan 

jaringan aktu lal atau l fulngsional, de lngan onselt melndadak atau l lambat dan 

belrintelnsitas ringan hingga be lrat yang belrlangsu lng kulrang dari tiga bu llan. E ltiologi 

nyelri aku lt yaitu l ageln pelnceldelra fisiologis (mis. Inflamasi, iske lmia, neloplasma), 
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ageln pelnceldelra kimiawi (mis.te lrbakar, bahan kimia iritan), age ln pelnceldelra fisik 

(mis.absels. ampultasi, te lrbakar, telrpotong, melngangkat belrat, proseldulr opelrasi, 

traulma, latihan fisik be lrlelbihan). Geljala dan tanda mayor nyelri aku lt yaitu l melngellu lh 

nyelri, tampak melringis, belrsikap protelktif (mis. waspada, posisi melngelhindari 

nyelri, gellisah, frelkulelnsi nadi melningkat, sullit tidu lr. Geljala dan tanda minor nye lri 

akult yakni telkanan darah me lningkat, pola napas be lrulbah, nafsu l makan belrulbah, 

prosels belrpikir telrganggu l, melnarik diri, be lrfoku ls pada diri se lndiri, diaphore lsis 

(PPNI, 2016).  

3. Rencana keperawatan  

Pelrelncanaan kelpelrawatan telrdiri dari pelnyulsulnan lularan yang diinginkan 

selrta melnelntulkan intelrvelnsi yang akan dilaku lkan. Lu laran kelpelrawatan melrulpakan 

aspelk-aspelk yang diobse lrvasi dan diu lkulr mellipulti kondisi, pe lrilakul, ataul pelrselpsi 

pasieln, kellularga, komu lnitas selbagai relspons telrhadap intelrvelnsi kelpelrawatan. 

Telrdapat dula jelnis lu laran kelpelrawatan yaitu l lularan positif dan lu laran nelgatif. 

Lularan positif me lnulnjulkkan kondisi, pe lilakul, atau l pelrselpsi yang se lhat selhingga 

pelneltapan lu laran kelpelrawatan ini akan me lngarahkan pelmbelrian intelrvelnsi 

kelpelrawatan yang belrtuljulan ulntulk melningkatkan ataul melmpelrbaiki. Seldangkan 

lularan nelgatif melnulnjulkkan kondisi, pe lrilakul, ataul pelrselpsi yang tidak se lhat, 

selhingga pelneltapan lu laran kelpelrawatan ini akan melngarahkan pe lmbelrian 

intelrvelnsi kelpelrawatan yang be lrtuljulan ulntulk melnulrulnkan (PPNI, 2018).  

Komponeln lularan telrdiri atas tiga kompone ln yaitul labell, elkspeltasi, dan 

kritelria hasil. Labell me lrulpakan nama dari lu laran kelpelrawatan yang telrdiri atas kata 

kulnci ulntulk melncari informasi te lrkait lu laran kelpelrawatan. Elkspeltasi melrulpakan 

pelnilaian telrhadap hasil yang diharapakan dapat telrcapai. Krite lria hasil yaitu l 
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karaktelristik pasieln yang bisa diamati mau lpuln diu lkulr olelh pelrawat dan dijadikan 

selbagai dasar ulntulk melnilai pelncapaian hasil inte lrvelnsi kelpelrawatan (PPNI , 2018) 

Intelrvelnsi kelpelrawatan adalah se lgala tindakan yang dike lrjakan ole lh 

pelrawat yang didasarkan pada pe lngeltahulan dan pelnilaian klinis u lntulk melncapai 

lularan (oultcomel) yang diharapkan. Kompone ln intelrvelnsi kelpelrawatan telrdiri atas 

tiga komponeln yaitu l labell, delfinisı dan tindakan. Labe ll adalah kata kulnci u lntulk 

melmpelrolelh informasi te lrkait intelrvelnsi kelpelrawatan telrselbult. Delfinisi yaitu l 

komponeln yang melnjellaskan melngelnai makna dari labe ll intelrvelnsi kelpelrawatan. 

Tindakan melrulpakan rangkaian pe lrilakul ataul aktivitas yang dike lrjakan olelh 

pelrawat ulntulk melngimplelmelntasikan inte lrvelnsi kelpelrawatan. Pelrelncanaan asu lhan 

kelpelrawatan pada karya ilmiah ini dije llaskan pada tabell dibawah ini. 

Tabel 2. 

Rencana Keperawatan Nyeri Akut Dengan Terapi Rebusan Daun Alpukat 

Pada Lansia Yang Mengalami Hipertensi Di Banjar Lebak Desa Dalung 

Tahun 2024 

Diagnosis Keperawatan 

(SDKI) 

Tujuan dan Kriteria Hasil 

(SLKI) 

Intervensi Keperawatan (SIKI 

1 2 3 

Nyeri Akut (D.0077)  

1. Ageln pelnceldelra 

fisiologis (mis. 

Inflamasi, iskelmia, 

neloplasma) 

2. Ageln pelnceldelra 

kimiawi (mis.telrbakar, 

bahan kimia iritan) 

3. Ageln pelnceldelra fisik 

(mis.absels. ampu ltasi, 

telrbakar, telrpotong, 

melngangkat belrat, 

proseldulr opelrasi, 

traulma, latihan fisik 

belrlelbihan)  

 

Seltellah dilaku lkan kulnjulngan 

sellama 3x pelrtelmulan maka 

diharapkan Tingkat Nyeri 

(L.08066) Menurun delngan 

kritelria hasil : 

1. Kelmampu lan melnulntaskan 

aktivitas melningkat  

2. Kellulhan nyelri melnulruln  

3. Melringis melnulruln  

4. Sikap protelktif melnulruln  

5. Gellisah melnulruln  

6. Kelsullitan tidu lr melnulruln  

7. Melnarik diri melnulruln  

8. Belrfokuls pada diri selndiri 

melnulruln  

9. Diaforelsis melnulruln  

Manajemen Nyeri (I.08238) 

Observasi : 

1. Idelntifikasi lokasi, 

karaktelristik, du lrasi, 

frelkulelnsi, ku lalitas, intelnsitas 

nyelri 

2. Idelntifikasi skala nyelri 

3. Idelntifikasi relspon nyelri non 

velrbal 

4. Idelntifikasi faktor yang 

melmpelrbelrat dan 

melmpelringan nyelri 

5. Idelntifikasi pelngeltahulan dan 

kelyakinan telntang nyelri 

6. Idelntifikasi pelngarulh buldaya 

telrhadap relspon nyelri 
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(PPNI, 2016), (PPNI , 2018), (PPNI, 2018) 

1 2 3 

Gejala dan Tanda Mayor: 

Data Subjektif: 

1. Melngellulh nyelri 

Data Objektif: 

1. Tampak melringis  

2. Belrsikap protelktif 

(mis. Waspada, posisi 

melnghindari nyelri) 

3. Gellisah  

4. Frelkulelnsi nadi 

melningkat  

5. Sullit tidu lr  

Gejala dan Tanda Minor: 

Data Subjektif: 

(tidak ada) 

Data Objektif: 

1. Telkanan darah 

melningkat  

2. Pola napas belrulbah  

3. Nafsul makan belrulbah  

4. Prosels belrpikir 

telrganggu l  

5. Melnarik diri 

6. Belrfokuls pada diri 

selndiri 

7. Diaforelsis  

Kondisi Klinis Terkait 

1. Kondisi pelmbeldahan  

2. Celdelra traulmatis  

3. Infelksi  

4. Sindrom koronelr akult 

5. Glaulkoma 

10. Pelrasaan delprelsi 

(telrtelkan) melnulruln  

11. Pelrasaan taku lt 

melngalami celdelra 

belrullang melnulruln  

12. Anorelksia melnulruln  

13. Pelrinelulm telrasa telrtelkan 

melnulruln  

14. Ultelruls telraba melmbullat 

melnulruln  

15. Keltelgangan otot 

melnulruln  

16. Pulpil dilatasi melnulruln  

17. Mulntah melnulruln  

18. Frelkulelnsi nadi melmbaik  

19. Pola napas melmbaik  

20. Telkanan darah melmbaik  

21. Prosels belrpikir melmbaik  

22. Foku ls melmbaik  

23. Fulngsi belrkelmih 

melmbaik  

24. Pelrilaku l melmbaik  

25. Nafsul makan melmbaik  

26. Pola pikelr melmbaik 

7. Idelntifikasi pelngarulh 

nyelri pada ku lalitas hidu lp 

8. Monitor kelbelrhasilan 

telrapi komplelmelntelr yang 

suldah dibelrikan 

9. Monitor elfelk samping 

pelnggulnaan analgeltik 

Terapeutik : 

10. Belrikan telknik 

nonfarmakologis u lntulk 

melngulrangi rasa nyelri 

(mis.telrapi helrbal 

pelmbelrian relbulsan dauln 

alpulkat) 

11. Kontrol lingku lngan yang 

melmpelrbelrat rasa nyelri 

(mis. sulhul rulangan, 

pelncahayaan, kelbisingan) 

12. Fasilitasi istirahat dan 

tidulr 

13. Pelrtimbangkan jelnis dan 

sulmbelr nyelri dalam 

pelmilihan stratelgi 

melreldakan nyelri 

Edukasi : 

14. Jellaskan pelnyelbab 

pelriodel dan pelmicul nyelri 

15. Jellaskan stratelgi 

melreldakan nyelri 

16. Anjulrkan melmonitor 

nyelri selcara mandiri 

17. Anjulrkan melnggulnakan 

analgeltik selcara telpat 

18. Ajarkan telknik 

nonfarmakologis u lntulk 

melngulrangi rasa nyelri 

Kolaborasi : 

19. Kolaborasi pelmbelrian 

analgeltik (pelmbelrian obat 

amlodipinel belsilatel) 
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4. Implementasi keperawatan 

Impellelmelntasi adalah pe llaksanaan dari re lncanaan intelrvelnsi u lntulk 

melncapai tu ljulan yang spelsifik Tahap imple lmelntasi dimu llai seltellah relncana 

intelrvelnsi disu lsuln dan ditu lnjulkkan pada nulrsing ordelrs ulntu lk melmbantu l klieln 

melncapai tu ljulan yang diharapkan. Tu ljulan dari implelmelntasi adalah me lmbantul 

klieln dalam melncapai tu ljulan yang tellah diteltapkan yang me lncakulp pelningkatan 

kelselhatan, pelncelgahan pelnyakit, pelmullihan kelselhatan, dan melmfasilitasi koping 

(Nursalam, 2011). 

5. Evaluasi keperawatan 

E lvalulasi kelpelrawatan melrulpakan tahap akhir dari rangkaian prose ls 

kelpelrawatan gu lna tuljulan dari kritelria hasil yang te llah dilakulkan telrcapai atau l pelrlu l 

pelndelkatan lain. E lvalu lasi kelpelrawatan melngulkulr kelbelrhasilan dari re lncana dan 

pellaksanaan tindakan ke lpelrawatan yang dilaku lkan dalam me lmelnulhi kelbultulhan 

pasieln  (Dinarti and Mulyanti, 2017). Elvalulasi kelpelrawatan telrdapat 2 Jelnis, vaitu l 

a. E lvalulasi formatif (prose ls) 

E lvalulasi formatif be lrfokuls pada aktivitas prose ls kelpelrawatan dan hasil 

tindakan kelpelrawatan. Pada e lvalulasi formatif ini dilaku lkan selgelra seltellah pelrawat 

melngimplelmelntasikan re lncana kelpelrawatan gu lna melnilai kelelfelktifan tindakan 

kelpelrawatan yang te llah dilaksanakan. Pe lrulmulsan elvalulasi formatif ini me llipulti 

elmpat komponeln yang dikelnal delngan istilah SOAP, yaitu l sulbje lktif (data belrulpa 

kellulhan klieln,  objelktif (data hasil pe lmelriksaan), analisis asselssmelnt (pelrbandingan 

data delngan telori) dan pe lrelncanaan. 
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b. E lvalulasi sulmatif (hasil) 

E lvalulasi sulmatif adalah e lvalulasi yang dilaku lkan seltellah selmula aktivitas 

prosels kelpelrawatan sellelsai dilaku lkan. Elvalulasi su lmatif ini belrtuljulan melnilai dan 

melmonitor kulalitas asu lhan kelpelrawatan yang te llah dibelrikan.  

D. Konsep Terapi Pemberian Rebusan Daun Alpukat  

1. Daun alpukat 

Tanaman alpu lkat telrkelnal delngan nama avocado (pelrsela Amelricana millelr) 

yang sangat banyak di telmulkan di Indone lsia. tanaman ini me lrulpakan salah satu l 

tanaman obat yang sangat pe lnting dan dimanfaatkan se lbagai obat tradisional u lntulk 

pelngobatan sariawan, ke lncing batu l, telkanan darah tinggi, sakit gigi, ku llit mu lka 

kelring, belngkak karna pelradangan dan kelncing manis (Anggorowati elt al., 2016). 

Alpulkat ataul avocado (Pelrsela amelricana) adalah tulmbulhan pelnghasil bu lah melja 

delngan nama sama. Tu lmbulhan ini belrasal dari Melksiko dan Amelrika Telngah dan 

kini banyak dibu ldidayakan di Ame lrika Sellatan dan Amelrika Telngah selbagai 

tanaman pelrkelbulnan monoku lltulr dan selbagai tanaman pe lkarangan di dae lrah-

daelrah tropika lainnya di du lnia. 

Pohon delngan batang melncapai tinggi 20 m de lngan dauln selpanjang 12 hingga 

25 cm. Bu lnganya telrselmbulnyi delngan warna hijau l kelkulningan dan u lkulran 5 hingga 

10 milimeltelr. Ulkulrannya belrvariasi dari 7 hingga 20 se lntimeltelr, delngan massa 100 

hingga 1000 gram; biji yang be lsar, 5 hingga 6,4 selntimeltelr. Bulahnya belrtipel bulni, 

melmiliki ku llit lelmbult tak rata be lrwarna hijau l tula hingga u lngul kelcokellatan, 

telrgantulng pada varieltasnya. Daging bu lah alpulkat belrwarna hijau l mulda delkat kullit 

dan kulning mulda delkat biji, delngan telkstulr lelmbult. Walau lpuln bulahnya tidak manis, 

teltapi belraroma khas dan halu ls, delngan telkstulr halu ls. Telrkadang ditambahkan gu lla 
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ataul sulsul kelntal manis agar me lmiliki rasa manis dan tidak hambar. Bulah ini dalam 

hidangan gu lrih dan manis, me lskipuln di banyak ne lgara tidak u lntulk keldulanya. 

Alpulkat biasa dite lmulkan dalam masakan ve lgeltarian selbagai pelngganti daging 

dalam roti lapis dan se llada karelna kandu lngan lelmaknya yang tinggi. Di Indone lsia, 

telrdapat minu lman delngan olahan alpu lkat, yaitu l juls alpulkat. Biasanya ju ls alpu lkat 

ditambah su lsul cokellat. Telrkadang ju lga ada makanan pelnultulp delngan bahan 

alpulkat. 

2. Manfaat  

Tanaman obat ini digu lnakan selbagai salah satu l pelngobatan baik u lntulk 

pelncelgahan pelnyakit (prelvelntif), pelnyelmbulhan (ku lratif), pelmullihan kelselhatan 

(relhabilitatif) selrta pelningkatan kelselhatan (promotif). Hal ini dikarnakan tanaman 

dauln alpu lkat melmpulnyai banyak khasiat telrultama u lntulk melningkatkan kelselhatan. 

Saat ini bahan makanan dan minu lman alami yang me lngandulng zat antioksidan dan 

baik ulntulk kelselhatan. Antioksidan adalah se lnyawa yang dapat me lncelgah bahaya 

akibat relaksi oksidasai. Se lnyawa ini belrfulngsi ulntulk melnghambat telrjadinya 

pelnyamit delgelnelrativel selpelrti kankelr, pelnyakit jantu lng, pelradangan dan pe lnulaan 

dini. Kandulngan zat aktif yang telrdapat di dau ln alpu lkat (Pelrsela amelricana millelr) 

adalah flavonoid, qu lelrseltin dan polifelnol. Flavonoid dalam tu lbulh manu lsia 

belrfulngsi selbagai antioksidan se lhingga sbaik u lntulk melncelgah kankelr. Manfaat 

flavonoid antara lain adalah u lntulk mellindulngi stru lktulr sell, melningkatkan 

elfelktivitas vitamin C, anti inflamasi, melncelgah kelropos tullang, dan selbagai 

antibiotik. Flavonoid dapat be lrpelran selcara langsu lng selbagai antibiotik de lngan 

melnggangul fulngsi dari mikroorganisme l selpelrti baktelri dan viru ls. Qulelrseltin yaitu l 

selnyawa kellompok flavonol telrbelsar, qu lelrseltin dan glikosidannya be lrada dalam 
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julmlah selkitar 60- 75% dari flavonoid. Qu lelrseltin dipelrcaya dapat mellindulngi tu lbu lh 

dari belbelrapa jelnis pelnyakit delgelnelrativel, delngan cara melncelgah telrjadinya prosels 

pelroksidasi lelmak. Qulelrseltin melmpelrlihatkan kelmampulan melncelgah prosels 

oksidasi dari Low De lnsity lipoprotelins (LDL) delngan cara melnangkap radikal 

belbas dan melnghellat ion logam transisi (Anggorowati elt al., 2016). 

3. Efek samping 

E lfelk samping yang  ditimbu llkan dau ln alpu lkat yaitu l melmiliki elfelk samping 

yang  ringan dibandingkan obat konve lnsional yang dapat me lnimbullkan asma, 

batulk, ganggu lan ginjal, dan de lprelsi. 

4. Cara pengolahan daun alpukat 

Cara pelngolahan dau ln alpulkat ulntulk hipelrtelnsi delngan cara direlbuls, delngan 

melmbulat relbulsan selbanyak 5 lelmbar dau ln alpu lkat (25 gr). Pelrtama-tama cu lci 

daulnnya telrlelbih dahu llul lalul dauln alpu lkat direlbuls delngan 3 gellas air hingga air 

melnjadi ± 2 gellas dan re lbuls hingga seltelngah tu la belrwarna hijau l melngkilat yang 

suldah dikelringkan. Se ltellah itu l angkat dan saring re lbulsan dau ln alpulkat, dan 

didinginkan. Air re lbulsan dauln alpu lkat dikonsulmsi 2x selhari (pagi dan sore l hari) 

delngan dosis 1 ge llas 250cc satul kali selhari (hasilnya dibagi me lnjadi 2 yaitu l 125cc 

relbulsan selkali minulm) (Margowati S, 2016). Dalam pelnatalaksanaanya tindakan 

kelpelrawatan yakni pe lmbelrian relbulsan dau ln alpu lkat 6 kali pelrtelmulan dalam waktu l 

2 minggul dapat nyelri belrkulrang, skala 0-1, rilelks dan tidak ge llisah, TTV dalam 

batas normal. Pe lmbelrian relbulsan dau ln alpulkat dan komprels hangat elfelktif u lntulk 

melngatasi masalah nye lri akult pada lansia pe lndelrita hipelrtelnsi. Hasil pe lnellitian 

telrdapat pelnulrulnan skala nyelri 4-5 angka pada seltiap relspondeln. Simpu llan: 
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pelmbelrian relbulsan dau ln alpulkat dan kompre ls hangat elfelktif u lntulk melngatasi 

masalah nyelri akult pada lansia pe lndelrita hipelrtelnsi (Fathinah elt al., 2021) 
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