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GAMBARAN ASUHAN KEPERAWATAN PASIEN PENYAKIT 

JANTUNG KORONER DENGAN INTOLERANSI AKTIVITAS 

 DI RUANG SAHADEWA RSUD SANJIWANI GIANYAR  

TAHUN 2019 

 

ABSTRAK 

 

Intoleransi aktivitas penyakit jantung koroner (PJK) merupakan keadaan dimana 

jantung tidak adekuat dalam mencukupi kebutuhan energi dan oksigen saat 

beraktivitas fisik yang mengakibatkan iskemia kemudian daya pompa jantung 

melemah dan merasa lelah. Asuhan keperawatan intoleransi aktivitas merupakan 

aktivitas keperawatan yang paling penting untuk menggambarkan proses 

perawatan pasien PJK. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran asuhan 

keperawatan pasien PJK dengan intoleransi aktivitas di ruang Sahadewa RSUD 

Sanjiwani Gianyar tahun 2019. Penelitian ini menggunakan metode deskriptif 

dengan rancangan studi kasus terhadap dua dokumen yang diamati secara 

mendalam menggunakan lembar observasi berupa check list dengan cara studi 

dokumentasi. Hasil penelitian pada pengkajian ditemukan beberapa perbedaan 

gejala dan tanda dengan teori, diagnosa keperawatan yang ditegakkan intoleransi 

aktivitas tanpa dilengkapi Symptom (S), perencanaan sebagian besar berbeda 

karena perbedaan acuan yang digunakan, implementasi juga beberapa tindakan 

tidak dicantumkan pada dokumen pasien, serta evaluasi menggunakan SOAP 

dengan perbedaan Objective, Assesment dan Planning. Penelitian ini 

menunjukkan bahwa terdapat kesamaan dalam pendokumentasian asuhan 

keperawatan, tetapi ada beberapa perbedaan data dengan teori yang dijadikan 

acuan oleh peneliti. Hal ini menunjukkan bahwa pendokumentasian asuhan 

keperawatan dipengaruhi oleh teori yang ditetapkan sebagai standar oleh pihak 

perawat di RSUD Sanjiwani Gianyar dan peneliti. 

 

Kata kunci : Asuhan Keperawatan, Intoleransi Aktivitas, Penyakit Jantung 

Koroner 
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DESCRIPTION OF NURSING CARE PATIENTS CORONARY HEART 

DISEASE WITH ACTIVITY INTOLERANCE IN SAHADEWA WARD  

SANJIWANI GIANYAR HOSPITAL 2019 

 

ABSTRACT 

 

Intolerance of coronary heart disease (CHD) activity is a condition in which the 

heart is inadequate in meeting the energy and oxygen requirements during 

physical activity that results in ischemia and then pumps the heart to weaken and 

feels tired. Nursing care activity intolerance is the most important nursing activity 

to describe the care process for CHD patients. The purpose of this study is to 

describe the nursing care of CHD patients with activity intolerance in the 

Sahadewa ward of Sanjiwani Hospital Gianyar in 2019. This study used a 

descriptive method with a case study design of two documents observed in depth 

using an observation sheet in the form of a check list by means of documentation 

study. The results on the study found some differences in symptoms and signs with 

the theory, nursing diagnoses enforced intolerance activity without supplementary 

Symptom (S), planning was largely different because of differences in references 

used, implementation also there were several actions not included in patient 

documents, and evaluation using SOAP with different Objective, Assessment and 

Planning. This study shows that there are similarities in documenting nursing 

care, but there are several differences in data with the theory used as a reference 

by researchers. This shows that the documentation of nursing care is influenced 

by the theory set as standard by nurses in Sanjiwani Hospital Gianyar and 

researchers. 

 

Keywords: Nursing Care, Activity Intolerance, Coronary Heart Disease 
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Gambaran Asuhan Keperawatan Pasien Penyakit Jantung Koroner Dengan 

Intoleransi Aktivitas Di Ruang Sahadewa RSUD Sanjiwani Gianyar  

Tahun 2019 

 

Oleh: Ni Kadek Dwi Wulandari (P07120016065) 

 

Penyakit jantung koroner (PJK) adalah kondisi dimana terjadi 

ketidakseimbangan antara suplai darah ke otot jantung berkurang akibat 

tersumbatnya pembuluh darah arteri koronaria dengan penyebab tersering adalah 

aterosklerosis (Wijaya & Putri, 2013). Kegiatan fisik serta emosi menyebabkan 

jantung bekerja lebih berat sehingga menyebabkan kebutuhan jantung akan 

oksigen meningkat. Jika arteri menyempit atau tersumbat sehingga aliran darah ke 

otot tidak dapat memenuhi kebutuhan jantung akan oksigen, maka bisa terjadi 

kekurangan oksigen (Kasron, 2012). Kekurangan oksigen (iskemia) dengan cepat 

akan mengurangi cadangan energi (Muttaqin, 2014). Intoleransi aktivitas adalah 

ketidakcukupan energi untuk melakukan aktivitas sehari-hari (Tim Pokja SDKI, 

2016). Intoleransi aktivitas pada PJK adalah keadaan dimana jantung tidak 

adekuat dalam mencukupi kebutuhan energi dan oksigen saat beraktivitas fisik 

yang mengakibatkan iskemia kemudian daya pompa jantung melemah sehingga 

darah tidak beredar sempurna ke seluruh tubuh dan akan sulit bernapas serta 

merasa sangat lelah. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran asuhan keperawatan 

pasien penyakit jantung koroner dengan intoleransi aktivitas di ruang Sahadewa 

RSUD Sanjiwani Gianyar tahun 2019. Jenis penelitian yang digunakan yaitu 

peneltian deskriptif dengan rancangan studi kasus. Teknik pengumpulan data yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah studi dokumentasi dengan mengobservaasi 

dua dokumen keperawatan pada pasien PJK dengan intoleransi aktivitas sesuai 

kriteria inklusi dan ekslusi penelitian. Waktu penelitian dilakukan pada tanggal 26 

April 2019 dengan mengambil dokumen rekam medik pasien yang pernah dirawat 

inap sebelumnya. Alat pengumpulan yang digunakan berupa lembar observasi 
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dalam bentuk check list yang harus diisi oleh peneliti yang terdiri dari dua pilihan 

(ya dan tidak). 

Hasil dari penelitian ini yaitu kedua dokumen keperawatan memiliki 

pendokumentasian pada bagian proses keperawatan yang meliputi pengkajian 

keperawatan, diagnosa keperawatan, intervensi keperawatan, implementasi 

keperawatan, dan evaluasi keperwatan. Terdapat beberapa data yang berbeda pada 

bagian pengkajian keperawatan yang mana data obyektif minor dokumen pasien 1 

menunjukkan gambaran EKG iskemia, sedangkan dokumen pasien 2 tidak. 

Diagnosa keperawatan pada kedua dokumen keperawatan terdapat perbedaan 

pada teori yaitu penulisan kedua dokumen keperawatan tidak dilengkapi Symptom 

(S) sesuai dengan metode penulisan PES, perencanaan keperawatan pada kedua 

dokumen keperawatan terdapat perbedaan acuan perencanaan keperawatan di 

rumah sakit yang menggunakan NIC/NOC dengan acuan yang dijadikan peneliti 

yaitu SLKI untuk tujuan dan kriteria hasil serta SIKI untuk intervensi 

keperawatan, pelaksanaan keperawatan pada kedua dokumen keperawatan 

terdapat perbedaan pada waktu dan terapi pelaksanaan yang dievaluasi 

menggunakan metode SOAP serta beberapa tindakan ada yang tidak sesuai 

dengan acuan peneliti sehingga tidak dicantumkan pada dokumen pasien, evaluasi 

keperawatan pada kedua dokumen terdapat perbedaan waktu saat mengevaluasi, 

beberapa komponen Objective (O) tidak tercantum sesuai dengan SLKI pada 

dokumen pasien 1, serta perbedaan penulisan bagian Assesment (A) dan Planning 

(P). 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan mengenai asuhan 

keperawatan pasien PJK dengan intoleransi aktivitas, peneliti mengalami beberapa 

hambatan dalam penyusunan karya tulis ilmiah ini. Demi kemajuan penelitian 

selanjutnya peneliti menyarankan  kepada perawat dan pihak rumah sakit sebagai 

tim kesehatan perlu memantau intoleransi aktivitas secara komprehensif, 

penulisan dokumentasi asuhan keperawatan yang baik, serta sosialisasi 

pengaplikasian ilmu keperawatan terbaru. Terakhir, kepada peneliti selanjutnya 

diharapkan memperhatikan gejala dan tanda akibat PJK yang dapat 

mempengaruhi kebutuhan dasar manusia lainnya. 
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