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A. PENGKAJIAN 
	1. IDENTITAS 
	

	a. IDENTITAS PM
	KASUS 1
	KASUS 2

	Nama
	 PM. P
	PM. A

	Umur
	72 Tahun
	68 Tahun

	Alamat
	Genuk, Semarang
	Meranggen, Demak

	Pendidikan
	Tamat SD
	Tamat SD

	Tanggal masuk panti 
	09 – Maret - 2018
	11 – November - 2017

	Jenis kelamin
	Perempuan
	Perempuan

	Suku
	Jawa
	Jawa

	Agama
	Islam
	Islam

	Status perkawinan
	Belum Kawin
	Janda

	Hari/Tanggal pengkajian/Jam
	Rabu /20-11-2019/08.00 WIB
	Senin/25-11-2019/11.00 WIB

	2. RIWAYAT KESEHATAN
	
	

	a. Riwayat Penyakit Sekarang 
	a. PM.P  mengatakan sering nyeri lutut dan kaki > 3 bulan 
b. PM.P jalan menggunakan sella tongkat 4 kaki 
c. PM. P mengatakan setiap pagi duduk dikursi, dan tidak kuat untuk berdiri lama.
d. PM. P mengatakan nyeri lutut dirasakan saat merasa kecapean jalan lama(P)
e. PM. P mengatakan Nyeri terasa seperti mencengkram (Q
f. PM. P mengatakan nyeri di lutut (R).
g. PM. P mengatakan skala nyeri 4 (S).
h. PM. P mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul (T).












	a. PM.A mengatakan nyeri kaki sudah lama dan 
k arena tiba-tiba jatuh di kamar mandi 
b. PM.A jalan menggunakan walker
c. PM. A mengatakan kakinya terkadang gemetar saat berjalan
d. PM. A mengatakan rasa nyeri yang dirasakan terkadang mengganggu aktivitasnya.
e. PM. A mengatakan nyeri lutut dirasakan saat terlalu banyak melakukan aktivitas (P)
f. PM. A mengatakan Nyeri terasa seperti berdenyut (Q)
g. PM. A mengatakan nyeri di lutut kanan kiri (R)
h. PM. A mengatakan skala nyeri 4 (S)
i. PM. A mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul (T)




	b. Riwayat Kesehatan Dahulu 
	a. Penyakit : PM. P tidak pernah dirawat di rumah sakit dan jika sakit panas hanya di rawat di rumah, dan pernah mengalami farises dan asam urat.
b. Alergi : PM.  P mengatakan alergi dengan udang, jika makan udang seluruh badannya gatal-gatal
c. Kebiasaan : PM. P tidak merokok, tidak minum kopi, dan tidak minum alcohol.











	a. Penyakit : PM. A tidak pernah dirawat di rumah sakit, PM. A mengatakan mempunyai tekanan darah tinggi dan asam urat 
b. Alergi : PM. A mengatakan tidak ada alergi.
c. Kebiasaan : PM. A tidak merokok, tidak merokok, tidak minum kopi, dan tidak minum alcohol.

	c. Riwayat Kesehatan Keluarga 

	PM.P mengatakan di keluarganya sehat semua 




	PM.A mengatakan keluarganya ada yang punya darah tinggi itu ibunya 

	d. Suhu
	36,2 ºC
	35,9 ºC

	e. Tekanan Darah
	110/90 mmHg
	140/90 mmHg

	f. Berat Badan
	60 Kg
	52 Kg

	g. Nadi
	78 x/m
	84 x/m

	h. Tinggi Badan
	145 Cm
	155 Cm

	i. Pernapasan 
	18 x/m
	20 x/m

	j. Diagnosa Medis
	
	

	k. Persepsi Pasien Alasan Masuk Rumah Pelayanan
	PM.P mengatakan dibawa ke panti oleh adiknya karena di rumah tidak sanggup lagi untuk mengurusnya

	PM.A mengatakan dibawa ke panti oleh tetangganya karena di rumah sendirian di tinggal kakanya kejakarta dan di rumah tidak ada yang mengurusinya 

	3. KEBUTUHAN OKSIGEN
	
	

	a. Pernapasan 
	 18 x/m irama teratur 
	20 x/m irama teratur

	b. Sesak napas 
	 Tidak ada
	Tidak  ada

	c. Nyeri dada 
	 Tidak ada
	Tidak  ada

	d. Cuping hidung 
	 Tidak ada
	Tidak ada 

	e. 
	
	

	f. 
	
	

	g. 
	
	

	4. KEBUTUHAN NUTRISI
	
	

	a. Makan 
	 Frekuensi 3x/ hari 
	Frekuensi 3x/ hari 

	b. Jenis makanan
	 Nasi , bubur, kueh 
	Nasi , bubur, kueh

	c. Nafsu makan 
	  Baik 
	Baik 

	d. Disfagia
	 Tidak ada
	 Tidak ada 

	e. Kondisi gigi 
	 Tidak lengkap 
gigi sudah banyak yang tanggal tersisa tinggal 12 buah
	Tidak lengkap 
gigi tersisa tinggal 10 buah 

	5. KEBUTUHAN CAIRAN DAN ELEKTROLIT 
	
	

	a. Minum 
	 6 -8 gelas / hari
	6 – 8 gelas / hari 

	b. Mukosa mulut 
	 Tampak lembab 
	Tampak lembab

	c. Kebiasaan BAK 
	 2 – 3 x/hari 
	2 – 3 x/hari 

	d. Inkontinensia 
	 Tidak ada 
	 Tidak ada 

	e. Retensio urin
	 Tidak ada 
	Tidak ada 

	f. Hematuri 
	 Tidak ada 
	Tidak ada 

	g. Kebiasaan BAB 
	 1 – 2 x/hari 
	1 – 2 x/hari 

	h. Warna 
	 Kuning 
	  Kuning 

	i. Konstipasi 
	 Tidak ada 
	 Tidak ada 

	6. KEBUTUHAN AKTIVITAS DAN ISTIRAHAT 
	
	

	a. Indeks KATZ 
	 Skor A
Kemandirian dalam hal makan, kontinen (BAK/BAB), berpindah, ke kamar kecil, berpakaian, dan mandi 
	Skor B
Kemandirian dalam hal makan, kontinen ( BAK/BAB), berpindah, ke kamar kecil,  kecuali  mandi

	b. Indeks barthel 
	 Skor 91
 Ketergantungan ringan
	 Skor 80
Ketergantungan moderat 

	c. Resiko jatuh (Skala Morse)
	 Skor 55 
Resiko jatuh rendah 
	  Skor 65 
Resiko jatuh tinggi 

	d. Kebiasaan olah raga 
	 Setiap pagi mengikuti kegiatan di panti
	 Setiap pagi mengikuti kegiatan dipanti 

	e. Merasa mudah lelah 
	 PM.P mengatakan merasa mudah lelah setelah lama berjalan 
	 PM A mengatakan merasa mudah lelah setelah dari kamar mandi dan banyak aktivitas 

	f. Apakah pernah mengalami jatuh 
	 PM.P mengatakan belum pernah jatuh 
	 PM.A mengatakan pernah terjatuh saat di rumah dan saat di kamar mandi di ruangan ini 

	g. Kebiasaan tidur 
	 Tidur siang 1 Jam
 Tidur malam 6-7 Jam 
	 Tidur siang 1 Jam
 Tidur malam 6-7 Jam

	h. Perasaan setelah bangun tidur 
	 PM.P mengatakan setelah bangun tidur merasa puas nyenyak
	 PM.A mengatakan setelah bangun tidur merasa nyenyak kadang terbangun malam 

	7. KEBUTUHAN SOSIAL 
	
	

	a. Agama 
	 Islam 
	 Islam 

	b. Kegiatan beribadah sehari-hari 
	PM.P mengatakan beribadah sholat sambil duduk 
	PM.A mengatakan beribadah sholat sambil duduk

	c. Kebutuhan spiritual 
	PM.P mengatakan ini semua takdir Tuhan
	PM.A mengatakan sakit dan keadaanya ini takdir Allah 

	d. 
	
	

	e. 
	
	

	f. 
	
	

	8. KOMUNIKASI 
	
	

	a. Berbicara 
	 Baik bisa menggunakan bahasa jawa dan Indonesia  dan masih jelas 
	 Baik bisa menggunakan bahasa jawa dan Indonesia, namun harus agak keras dalam berbicara 

	9. POLA PERSEPSI 
( SENSORI )
	
	

	a. Penglihatan 
	 Baik 
	Baik 

	b. Pendengaran 
	Baik 
	 Baik 

	c. Penciuman 
	Baik 
	Baik 

	d. Pengecapan 
	Baik 
	Baik 

	e. Perabaan 
	Baik 
	Baik 

	
	
	

	10. KOPING DAN TOLERANSI STRESS
	
	

	a. Jika merasa stress, bagaimana kebiasaan anda untuk mengatasinya ? 
	PM.P mengatakan jika banyak pikiran stress diam tidak membicarakan kepada orang yang tidak di kenal 
	 PM.A mengatakan jika stress di ruangan bercerita dengan perawat dan teman sebelahnya 

	b. Apakah anda merasa stress akhir-akhir ini ?
	PM.P mengatakan sekarang sudah menikmati hidup di rumah pelayanan ini
	PM.A mengatakan tidak stress karena sudah menikmati hidup di rumah pelayanan 

	c. Ketika itu bagaimana perasaannya dan bagaimana cara mengatasi ?
	PM.P mengatakan cara mengatakannya dengan sholat dan berdoa 
	PM.A mengatakan cara mengatasinya dengan cerita kepada teman sebelahnya  

	d. Yang menjadi dukungan jika stress ?
	PM.P mengatakan dukungan jika stress banyak kegiatan diruangan
	PM.A mengatakan dukungan jika stress banyak teman satu ruangan yang mau menerimanya bercerita 

	11. MENTAL
	
	

	a. Hasil SPSMQ
	Hasil SPSMQ dengan intreptasi salah 2 ( Fungsi Intelektual Baik )
	Hasil SPSMQ dengan intreptasi salah 4 ( gangguan Fungsi Intelektual Ringan )

	b. Hasil MMSE
	Skor 29 
Normal 
	Skor 28
Normal

	c. 
	
	

	12. SOSIAL EKONOMI
	
	

	a. Pekerjaan 
	 Tidak bekerja 
	 Tidak bekerja 

	13. KEBIASAAN KEGIATAN DI PANTI
	
	

	a. Pagi 
	Mandi, makan dan aktifitas bersama
	Mandi, makan dan aktifitas bersama

	b. Siang 
	Makan, tidur siang dan bersih-bersih 
	Makan, tidur siang dan bersih-bersih 

	c. Malam 
	Istirahat tidur 
	Istirahat tidur 

	
	
	

	14. DISCHARGE PLANING 
	
	

	a. Di rumah tinggal bersama siapa ?
	PM.P mengatakan sudah nyaman hidup di rumah pelayanan 
	PM.A mengatakan sudah nyaman hidup di rumah pelayanan dan tidak akan pulang ke rumah 

	b. Perawatan diri 
	Mandiri 
	Mandiri 

	c. Perlu alat bantu 
	Menggunakan alat bantu jalan sella tongkat 4 kaki 
	Menggunakan alat bantu jalan walker 

	15. KESAN PERAWAT TERHADAP PM SECARA MENYELURUH
	
	

	
	Perawat yang berada di rumah pelayanan mengatakan PM.P baik selalu mengikuti kegiatan di rumah pelayanan ini dan orangnya cukup diam 
	Perawat yang berada di rumah pelayanan mengatakan PM.A baik selalu mengikuti kegiatan di rumah pelayanan ini dan menjadi ketua ruangan atau yang di tuakan diruangan 


	16. PENGKAJIAN FISIK 
	
	

	a. Kepala 
	Inspeksi : wajah simetris bentuk bulat, rambut beruban dan masih ada yang hitam 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan 
	Inspeksi : wajah simetris bentuk oval, rambut sudah beruban semua 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan

	b. Mata  
	Inspeksi : konjungtiva normal, pupil isokor 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan 
	Inspeksi : konjungtiva normal, pupil isokor 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan

	c. Telinga 
	Inspeksi : telinga terlihat tidak ada masa 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan di jaringan lunak dan jaringan keras 
	Inspeksi : telinga terlihat tidak ada masa 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan di jaringan lunak dan jaringan keras

	d. Hidung 
	Inspeksi : bentuk simetris, tidak ada massa 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan  
	Inspeksi : bentuk simetris, tidak ada massa 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan  

	e. Gigi dan mulut 
	Inspeksi : bibir kering , gigi sudah banyak yang tanggal tersisa tinggal 12 buah
	Inspeksi : bibir kering , gigi sudah banyak yang tanggal tersisa tinggal 10 buah

	f. Leher 
	 Inspeksi : tidak ada pembengkakan kelenjar tiroid 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan 
	Inspeksi : tidak ada pembengkakan kelenjar tiroid 
Palpasi : tidak ada nyeri tekan

	g. Dada 
	Inspeksi : pola pernapasan normal, dada simetrris, frekuensi napas 18 x/m
Palpasi :tidak ada nyeri tekan, taktil fremitus normal 
Perkusi : suara resonan dug,dug,dug 
Auskultasi : suara vesikuler inspirasi dan ekspirasi 
	Inspeksi : pola pernapasan normal, dada simetrris, frekuensi napas 20 x/m
Palpasi :tidak ada nyeri tekan, taktil fremitus normal 
Perkusi : suara resonan dug,dug,dug 
Auskultasi : suara vesikuler inspirasi dan ekspirasi

	h. Abdomen 
	Inspeksi : bentuk abdomen gendut 
Palpasi : tidak ada nyeri di 4 kuadra 
Auskultasi : suara peristaltic 8-10x/m 
Perkusi : bunyi timpani 
	Inspeksi : bentuk abdomen datar 
Palpasi : tidak ada nyeri di 4 kuadra 
Auskultasi : suara peristaltic 8-10x/m 
Perkusi : bunyi timpani

	i. Ekstremitas atas 
	Inspeksi: warna kulit coklat, kering, tidak terdapat lesi, kuku kotor  Kekuatan otot 5.5.
Palpasi: Tidak terdapat edema maupun nyeri tekan.
	Inspeksi: warna kulit coklat, kering, tidak terdapat lesi, kuku kotor dan pecah-pecah. Kekuatan otot 5.5.
Palpasi: Tidak terdapat edema maupun nyeri tekan.

	j. Ekstremitas bawah 
	Inspeksi: warna kulit coklat, kering, tidak terdapat lesi, kuku kotor dan pecah-pecah. Kekuatan otot 4.4.
Palpasi: Tidak terdapat edema maupun nyeri tekan.
	Inspeksi: warna kulit coklat, kering, tidak terdapat lesi, kuku kotor dan pecah-pecah. Kekuatan otot 3.4.
Palpasi: Tidak terdapat edema maupun nyeri tekan.








Pengkajian Status Mental Gerontik
a. Short Portable Status Mental Questioner (SPSMQ)
[bookmark: _TOC_250007]Tabel  Pengkajian Short Portable Status Mental Questioner (SPSMQ)

	Ny. P
	Ny.A 
	
	

	Benar
	Salah
	Benar
	Salah
	No
	Pertanyaan

	
	· 
	
	· 
	01
	Tanggal berapa hari ini?

	· 
	
	· 
	
	02
	Hari apa sekarang?

	· 
	
	· 
	
	03
	Apa nama tempat ini?

	· 
	
	· 
	
	04
	Dimana alamat anda?

	· 
	
	· 
	
	05
	Berapa umur anda?

	
	· 
	
	· 
	06
	Kapan anda lahir?

	· 
	
	
	· 
	07
	Siapa presiden Indonesia sekarang?

	· 
	
	
	· 
	08
	Siapa presiden Indonesia sebelumnya?

	· 
	
	· 
	
	09
	Siapa nama ibu anda?

	· 
	
	· 
	
	10
	Kurangi 3 dari 20 dan tetap pengurangan 3 dari setiap angka baru, semua secara menurun

	8
	2
	6
	4
	Jumlah


Kesimpulan:
Skor yang didapatkan dari hasil pengkajian :
1. Ny. P yaitu salah 2 sehingga disimpulkan Ny. P memiliki fungsi intelektual baik
2. Ny. A yaitu salah  4 sehingga disimpulkan Ny. A memiliki gangguan fungsi intelektual ringan
b. MMSE (Mini Mental Status Exam)
[bookmark: _TOC_250006]Tabel    Pengkajian MMSE (Mini Mental Status Exam)

	No
	Aspek Kognitif
	Nilai 
	Nilai Ny. P
	Kriteria
	Nilai Ny. A
	Kriteria

	1
	Orientasi
	5
	4
	Menyebutkan dengan benar
a. Tahun     : 2019
b. Musim    :  panas
c. Tanggal  :tidak tau
d. Hari        : rabu
e. Bulan     : november
	4
	Menyebutkan dengan benar
a. Tahun     : 2019 
b. Musim    : panas
c. Tanggal  :tidak tau
d. Hari        : selasa
e. Bulan     : november

	2
	Orientasi
	5
	5
	Di mana kita sekarang?
a. Negara	: indonesia
b. Provinsi	: jawa tengah 
c. Kota	: semarang 
d. Di	: pucang gading 
e. Wisma	: cempaka 
	4
	Di mana kita sekarang?
a. Negara	: Indonesia 
b. Provinsi	: Jawa tengah 
c. Kota	: Semarang 
d. Di	: Pucang gading 
e. Wisma	:tidak tau

	3
	Registrasi
	3
	3
	Sebutkan nama tiga objek (oleh pemeriksa) 1 detik dan mengatakan asing-masing obyek.





	objek yang di perintahkan.
	3
	Sebutkan nama tiga obyek (oleh pemeriksa) 1 detik dan mengatakan asing-masing objek.
(Kipas, TV, Radio : Benar)





	4
	Perhatian dan kalkulasi
	5
	5
	Minta klien untuk memulai dari angka 100 kemudian dikurangi 7 sampai 5 kali / tingkat:

	5
	Minta klien untuk memulai dari angka 100 kemudian dikurangi 7 sampai 5 kali / tingkat:
(93,84,77, 70,63)



	5.
	Mengingat
	3
	3
	Minta klien untuk mengulangi ketiga objek pada no 2 (registrasi) tadi. Bila benar, 1 point masing- masing objek.

	3
	Minta klien untuk mengulangi ketiga objek pada no 2 (registrasi) tadi. Bila benar, 1 point masing-masing objek.
(Kipas, TV, Radio)



	6
	Bahasa
	9
	9
	Tunjukkan pada klien suatu benda dan tanyakan
nama pada klien
a. Missal jam tangan
b. Missal pensil
Minta klien untuk mengulangi kata berikut: “tidak ada, jika, dan, atau, tetapi”. Bila benar nilai satu poin
a.	Pertanyaan benar 2 buah: tak ada, tetapi Minta klien untuk menuruti perintah berikut terdiri dari 3 langkah.
“ ambil kertas ditangan anda, lipat dua dan taruh dilantai”
a. Ambil kertas ditangan anda
b. Lipat dua
c. Taruh dilantai
Perintahkan pada klien untuk hal berikut ( bila aktivitas sesuai perintah nilai 1 point)
a. “tutup mata anda”
Perintahkan pada klien untuk menulis satu kalimat dan menyalin gambar
b. Tulis satu kalimat
c. Menyalin gambar

	9
	Tunjukkan pada klien suatu benda dan tanyakan
nama pada klien
c. Missal jam tangan
d. Missal pensil
Minta klien untuk mengulangi kata berikut: “tidak ada, jika, dan, atau, tetapi”. Bila benar nilai satu poin
a.	Pertanyaan benar 2 buah: tak ada, tetapi Minta klien untuk menuruti perintah berikut terdiri dari 3 langkah.
“ ambil kertas ditangan anda, lipat dua dan taruh dilantai”
d. Ambil kertas ditangan anda
e. Lipat dua
f. Taruh dilantai
Perintahkan pada klien untuk hal berikut ( bila aktivitas sesuai perintah nilai 1 point)
d. “tutup mata anda”
Perintahkan pada klien untuk menulis satu kalimat dan menyalin gambar
e. Tulis satu kalimat
f. Menyalin gambar





	
	Total nilai 
	
	29
	Kesimpulan : Normal
	28
	Kesimpulan : Normal




9. Pengkajian Risiko Jatuh 
[bookmark: _TOC_250003]Tabel    Pengkajian Skala Resiko Jatuh dengan (skala morse)
	NO
	PENGKAJIAN
	SKALA
	NILAI Ny.P
	NILAI
 Ny.A

	1
	Riwayat jatuh:
Apakah pasien pernah jatuh?
	Tidak
	0
	25
	

 25

	
	
	Ya
	25
	
	

	2
	Diagnosa sekunder:
Apakah pasien memiliki lebih dari satu penyakit?
	Tidak
	0
	15
	15

	
	
	Ya
	15
	
	

	3
	Alat bantu jalan:
	
	
	15
	

15

	
	Bed rest/dibantu perawat
	
	0
	
	

	
	Kruk/tongkat/walker
	
	15
	
	

	
	· Berpegangan pada benda-benda di sekitar (kursi, lemari, meja)
	
	30
	
	

	4
	Terapi Intravena: apakah saat pasien terpasang infus?
	Ya
	20
	0
	0

	
	
	Tidak
	
	
	

	5
	Gaya berjalan/cara berpindah:
	
	
	0
	

10

	
	· Normal/ bed rest/immobile (tidak dapat bergerak sendiri)
	
	0
	
	

	
	· Lemah (tidak bertenaga)
	
	10
	
	

	
	· Ganguan tidak normal (pincang/diseret)
	
	20
	
	

	6
	Status Mental
	
	
	
	

	
	· Pasien menyadari kondisi dirinya
	
	0
	0
	0

	
	· Pasien mengalami keterbatasan daya ingat
	
	15
	
	

	
	TOTAL NILAI
	
	
	55
(Resiko tinggi)
	65
(Resiko tinggi)

























B. ANALISA DATA
	No
	Data Fokus (PM.P)
	Masalah
	Etiologi
	Tanda Tangan

	1











	DS :
a. PM.P  mengatakan sering nyeri lutut
b.  PM. P mengatakan nyeri dirasakan saat merasa kecapean jalan lama(P)
c. PM. P mengatakan Nyeri terasa seperti mencengkram (Q
d. PM. P mengatakan nyeri di lutut (R).
e. PM. P mengatakan skala nyeri 4 (S).
f. PM. P mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul (T).
g. PM.P berjalan pelan dan tidak kuat lama jauh karena nyeri lutu

DO :
a. Wajah PM.P tampak meringis saat menahan nyeri lutut di tekan 
b. TD 110/90 mmHg, N : 78x/m, Rr : 18x/m
c. Kekuatan otot ekstremitas bawah 4.4.

	Nyeri Kronis 
( D. 0074)

	Kondisi musculoskeletal kronis 
	Eno



	No
	Data Fokus (PM.A)
	Masalah
	Etiologi
	Tanda Tangan

	1











	DS :
a. PM.A mengatakan nyeri lutut sudah lama 
b. PM. A mengatakan nyeri dirasakan saat terlalu banyak melakukan aktivitas (P)
c. PM. A mengatakan Nyeri terasa seperti berdenyut (Q)
d. PM. A mengatakan nyeri di kaki (R)
e. PM. A mengatakan skala nyeri 5 (S)
f. PM. A mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul (T)

DO :
d. Wajah PM.A tampak meringis saat menahan nyeri lutut di tekan 
e. TD 140/90 mmHg, N : 80x/m, Rr : 20x/m
	Nyeri Kronis 
( D. 0074)

	Kondisi musculoskeletal kronis 
	Eno


C. DIAGNOSA KEPERAWATAN 
Nyeri kronis (D.0074)  b.d Kondisi musculoskeletal kronis

D. INTERVENSI KEPERAWATAN 
	No
	Diagnosa Keperawatan
	Tujuan dan kriteria Hasil
	Rencana tindakan 
	Paraf 

	
	
	Tujuan 
	Kriteria Hasil
	
	

	1
	Nyeri Kronis 
( D. 0074)















	Setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 3x7 jam Tingkat Nyeri (L.08066) Menurun
	a.  Keluhan nyeri Menurun (5) 
b.  Meringis menurun (5)
c. Perasaan takut mengalami cedera berulang menurun (5)
d. Ketegangan otot menurun (5)
 
	1. Manajemen nyeri (I.08238)
· Identifikasi lokasi, karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas, intensitas nyeri 
· Identifikasi nyeri non verbal 
· Monitor keberhasilan terapi terapi komplementer yang sudah diberikan 
· Berikan teknik nonfarmakologis untuk mengurangi nyeri 
· Kontrol lingkungan yang memperberat rasa nyeri 
· Jelaskan penyebab, periode, dan pemicu nyeri 
· Pemantauan tanda-tanda vital 
2. Terapi Relaksasi otot Progresif ( I.05187)
· Identifikasi tempat yang tenang dan nyaman 
· Monitor secara berkala untuk memastikan otot rileks 
· Monitor adanya indicator tidak rileks ( mis: adanya gerakan, pernapasan yang berat )
· Berikan posisi bersandar pada kursi atau posisi lainnya yang nyaman 
· Anjurkan bernapas dalam dan perlahan 
· Anjurkan fokus pada sensasi otot yang relaks dan menegang 
	Eno 









E. IMPLEMENTASI KEPERAWATAN
IMPLEMENTASI KEPERAWATAN PADA PM.P

	Hari ke 1
	Respon 
	Hari ke 2
	Respon 
	Hari ke 3
	Respon 

	Jam 07.30 WIB
Mengidentifikasi lokasi,karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas, intensitas nyeri dan  nyeri non verbal 

(Eno)
	S : PM.P  mengatakan 
· P : PM. P mengatakan nyeri lutut  dirasakan saat merasa kecapean jalan lama
· Q : Nyeri terasa seperti mencengkram 
· R : Nyeri di lutut kiri
· S :  skala nyeri 4 (1-10)
· T : PM. P mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul dan saat berjalan 

O : 
· PM.P tampak meringis saat di tekan lututnya 
· PM.P mengatakan punya asam urat 

	Jam 08.00 WIB

Melakukan terapi relaksasi otot progresif

(Eno)
	S : PM.P mengatakan nyaman dengan tehnik seperti ini
O : 
PM.P mengikuti dengan baik relaksasi otot progrrsif dengan posisi duduk 
	Jam 08.00 WIB

Melakukan terapi relaksasi otot progresif

(Eno)
	S : PM.P mengatakan nyaman dengan tehnik seperti ini dan membuat tidak kaku di kaki 
O : 
PM.P mengikuti dengan baik relaksasi otot progrrsif dengan posisi duduk

	Jam 08.00 WIB

Melakukan pemeriksaan tanda-tanda vital

(Eno)
	S :- 
O : TD 110/90 mmHg, N : 78x/m, Rr : 18x/m, S : 36,2ºC
	Jam 09.00 WIB
Mengidentifikasi lokasi,karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas, intensitas nyeri dan  nyeri non verbal 

(Eno)
	S : PM.P  mengatakan 
· P : PM. P mengatakan nyeri lutut  dirasakan saat jalan lama
· Q : Nyeri terasa seperti mencengkram 
· R : Nyeri di lutut kiri
· S :  skala nyeri 4 (1-10)
· T : PM. P mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul dan saat berjalan 

O : 
· PM.P tampak meringis saat di tekan lututnya 

	Jam 09.00 WIB
Mengidentifikasi lokasi,karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas, intensitas nyeri dan  nyeri non verbal 

(Eno)
	S : PM.P  mengatakan 
· P : PM. P mengatakan nyeri lutut masih dirasakan saat jalan lama
· Q : Nyeri terasa seperti mencengkram 
· R : Nyeri di lutut kiri
· S :  skala nyeri 4 (1-10)
· T : PM. P mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul dan saat berjalan lama

O : 
· PM.P masih tampak meringis saat di tekan lututnya 


	Jam 10.00 WIB

Melakukan terapi relaksasi otot progresif


(Eno)
	S : PM.P mengatakan baru pertama kali melakukan ini dan mau melakukanya 
O : 
· PM.P melakukan terapi relaksasi otot progresif di atas tempat tidur sambil duduk
· PM.P masih belum melakukan secara baik
	Jam 10.00 WIB

Melakukan pemeriksaan tanda-tanda vital

(Eno)
	S : - 
O : 
TD 120/80 mmHg, N : 80x/m, Rr : 18x/m, S : 36,1ºC
	Jam 10.00 WIB

Melakukan pemeriksaan tanda-tanda vital


(Eno)
	S : - 
O : 
TD 120/90 mmHg, N : 80x/m, Rr : 18x/m, S : 36,3ºC

	Jam 11.00 WIB

Monitor secara berkala untuk memastikan otot rileks 


(Eno)
	S : PM.P mengatakan rileks setelah relaksasi otot progresif 
O : kekuataan otot ekstremitas bawah 4,4
	Jam 10.30 WIB

Monitor secara berkala untuk memastikan otot rileks 


(Eno)
	S : PM.P mengatakan rileks setelah relaksasi otot progresif 
O : kekuataan otot ekstremitas bawah 4,4 
	Jam 10.30 WIB

Monitor secara berkala untuk memastikan otot rileks 


(Eno)
	S : PM.P mengatakan rileks setelah relaksasi otot progresif 
O : kekuataan otot ekstremitas bawah 4,4



EVALUASI KEPERAWATAN PADA PM.P
	Evaluasi keperawatan 
	Hari ke 1
	Hari ke 2
	Hari ke 3 

	Nyeri Kronis 
	S : PM.P  mengatakan 
· P : PM. P mengatakan nyeri kaki dan lutut  dirasakan saat merasa kecapean jalan lama
· Q : Nyeri terasa seperti mencengkram 
· R : Nyeri di lutut kiri
· S :  skala nyeri 4 (1-10)
· T : PM. P mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul dan saat berjalan 

O : 
· PM.P tampak meringis saat di tekan lututnya 
· PM.P sudah melakukan relaksasi otot progresif 



A : Masalah nyeri kronis belum teratasi 
· Keluhan nyeri Menurun (3) 
· Meringis menurun (3)
· Ketegangan otot menurun (3)


P : Lanjutkan intervensi 
· Manajemen nyeri (I.08238)
· Terapi Relaksasi otot Progresif 
( I.05187)

	S : 
· P : PM. P mengatakan nyeri kaki dan lutut  dirasakan saat merasa kecapean jalan lama
· Q : Nyeri terasa seperti mencengkram 
· R : Nyeri di lutut kiri
· S :  skala nyeri 4 (1-10)
· T : PM. P mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul dan saat berjalan 

O : 
· PM.P tampak meringis saat di tekan lututnya 
· PM.P sudah melakukan relaksasi otot progresif 


A : Masalah nyeri kronis belum teratasi 
· Keluhan nyeri Menurun (3) 
· Meringis menurun (3)
· Ketegangan otot menurun (3)

P : Lanjutkan intervensi 
· Manajemen nyeri (I.08238)
· Terapi Relaksasi otot Progresif ( I.05187)



	S : 
· P : PM. P mengatakan nyeri kaki dan lutut masih dirasakan saat jalan lama
· Q : Nyeri terasa seperti mencengkram 
· R : Nyeri di lutut kiri
· S :  skala nyeri 4 (1-10)
· T : PM. P mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul dan saat berjalan lama

O : 
· PM.P masih tampak meringis 
· PM.P sudah melakukan relaksasi otot progresif 


A : Masalah nyeri kronis belum teratasi 
· Keluhan nyeri Menurun (4) 
· Meringis menurun (3)
· Ketegangan otot menurun (3)

P : Lanjutkan intervensi 
· Manajemen nyeri (I.08238)
· Terapi Relaksasi otot Progresif ( I.05187)









IMPLEMENTASI KEPERAWATAN PADA PM.A


	Hari ke 1
	Respon 
	Hari ke 2
	Respon 
	Hari ke 3
	Respon 

	Jam 07.30 WIB
Mengidentifikasi lokasi,karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas, intensitas nyeri dan  nyeri non verbal 

(Eno)
	S : PM.A  mengatakan 
·  PM. A mengatakan nyeri lutut dirasakan saat terlalu banyak melakukan aktivitas (P)
· PM. A mengatakan Nyeri terasa seperti berdenyut (Q)
· PM. A mengatakan nyeri di lutut kanan kiri kaki (R)
· PM. A mengatakan skala nyeri 4 (S)
· PM. A mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul (T)


O : 
· PM.A tampak meringis saat di tekan lututnya 
· PM.A mengatakan punya asam urat sudah lama

	Jam 08.00 WIB

Melakukan terapi relaksasi otot progresif

	S : PM.A mengatakan nyaman dan senang dengan tehnik seperti ini
O : 
PM.A mengikuti dengan baik relaksasi otot progrrsif dengan posisi duduk 
	Jam 08.00 WIB

Melakukan terapi relaksasi otot progresif

	S : PM.A mengatakan nyaman dan senang dengan tehnik seperti ini
O : 
PM.A mengikuti dengan sangat baik relaksasi otot progrrsif dengan posisi duduk

	Jam 08.00 WIB

Melakukan pemeriksaan tanda-tanda vital

(Eno)
	S :- 
O : TD 140/90 mmHg, N : 80x/m, Rr : 20x/m, S : 35,9ºC
	Jam 09.00 WIB
Mengidentifikasi lokasi,karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas, intensitas nyeri dan  nyeri non verbal 

(Eno)
	S : PM.A  mengatakan 
· P : PM. A mengatakan nyeri lutut  dirasakan setelah berjalan
· Q : Nyeri terasa seperti berdenyut
· R : Nyeri di lutut kiri dan kanan
· S :  skala nyeri 4 (1-10)
· T : PM. A mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul dan saat berjalan 

O : 
· PM.A tampak meringis saat di tekan lututnya 
· PM.A mengatakan punya asam urat sudah lama

	Jam 09.00 WIB
Mengidentifikasi lokasi,karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas, intensitas nyeri dan  nyeri non verbal 

(Eno)
	S : PM.A  mengatakan 
· P : PM. A mengatakan nyeri lutut  dirasakan saat merasa kecapean jalan lama
· Q : Nyeri terasa seperti berdenyut
· R : Nyeri di lutut kiri dan kanan 
· S :  skala nyeri 3 (1-10)
· T : PM. A mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul dan saat berjalan 

O : 
· PM.A tampak meringis saat di tekan lututnya 
· PM.A mengatakan punya asam urat 


	Jam 09.20 WIB

Melakukan terapi relaksasi otot progresif


(Eno)
	S : PM.A mengatakan baru pertama kali melakukan ini dan mau melakukanya 
O : 
· PM.A melakukan terapi relaksasi otot progresif di atas tempat tidur sambil duduk 
· PM.A masih belum melakukan secara baik meskipun ada beberapa gerakan yang sulit
	Jam 10.00 WIB

Melakukan pemeriksaan tanda-tanda vital

(Eno)
	 S : - 
O : 
TD 140/90 mmHg, N : 82x/m, Rr : 20x/m, S : 36,3ºC
	Jam 10.00 WIB

Melakukan pemeriksaan tanda-tanda vital

(Eno)
	S : - 
O : 
TD 140/90 mmHg, N : 82x/m, Rr : 20x/m, S : 36,3ºC

	Jam 11.00 WIB

Monitor secara berkala untuk memastikan otot rileks 


(Eno)
	S : PM.A mengatakan rileks setelah relaksasi otot progresif 
O : kekuataan otot ekstremitas bawah 3,4
	Jam 11.00 WIB

Monitor secara berkala untuk memastikan otot rileks 


(Eno)
	S : PM.A mengatakan rileks setelah relaksasi otot progresif 
O : kekuataan otot ekstremitas bawah 3,4
	Jam 11.00 WIB

Monitor secara berkala untuk memastikan otot rileks 


(Eno)
	S : PM.A mengatakan rileks setelah relaksasi otot progresif 
O : kekuataan otot ekstremitas bawah 3,4












EVALUASI KEPERAWATAN PM.A

	Evaluasi keperawatan 
	Hari ke 1
	Hari ke 2
	Hari ke 3 

	Nyeri Kronis 
	S : 
PM.A  mengatakan 
·  PM. A mengatakan nyeri lutut dirasakan saat terlalu banyak melakukan aktivitas (P)
· PM. A mengatakan Nyeri terasa seperti berdenyut (Q)
· PM. A mengatakan nyeri di kaki (R)
· PM. A mengatakan skala nyeri 4 (S)
· PM. A mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul (T)


O : 
· PM.A tampak meringis saat di tekan lututnya 
· Kekuataan otot ekstremitas bawah 3,4 



A : Masalah nyeri kronis belum teratasi 
· Keluhan nyeri Menurun (3) 
· Meringis menurun (3)
· Perasaan takut mengalami cedera berulang menurun (3)
· Ketegangan otot menurun (3)


P : Lanjutkan intervensi 
· Manajemen nyeri (I.08238)
· Terapi Relaksasi otot Progresif 
( I.05187)

	S : 
PM.A  mengatakan 
·  PM. A mengatakan nyeri lutut dirasakan saat terlalu banyak melakukan aktivitas (P)
· PM. A mengatakan Nyeri terasa seperti berdenyut (Q)
· PM. A mengatakan nyeri di kaki (R)
· PM. A mengatakan skala nyeri 4 (S)
· PM. A mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul (T)


O : 
· PM.A tampak meringis saat di tekan lututnya 
· Kekuataan otot ekstremitas bawah 3,4 

A : Masalah nyeri kronis belum teratasi 
· Keluhan nyeri Menurun (3) 
· Meringis menurun (3)
· Perasaan takut mengalami cedera berulang menurun (3)
· Ketegangan otot menurun (3)

P : Lanjutkan intervensi 
· Manajemen nyeri (I.08238)
· Terapi Relaksasi otot Progresif ( I.05187)



	S : 
PM.A  mengatakan 
·  PM. A mengatakan nyeri lutut dirasakan saat terlalu banyak melakukan aktivitas (P)
· PM. A mengatakan Nyeri terasa seperti berdenyut (Q)
· PM. A mengatakan nyeri di kaki (R)
· PM. A mengatakan skala nyeri 3 (S)
· PM. A mengatakan nyeri yang dirasakan hilang timbul (T)
PM.A mengatakan nyeri sedikit berkurang dengan relaksasi jadi nyaman 

O : 
· PM.A tampak meringis saat di tekan lututnya 
· PM.A skoooperatif dalam gerakan relaksasi otot progrresif 
· Kekuataan otot ekstremitas bawah 3,4 
· 
A : Masalah nyeri kronis belum teratasi 
· Keluhan nyeri Menurun (4) 
· Meringis menurun (4)
· Perasaan takut mengalami cedera berulang menurun (4)
· Ketegangan otot menurun (3)

P : Lanjutkan intervensi 
· Manajemen nyeri (I.08238)
· Terapi Relaksasi otot Progresif ( I.05187)
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