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MOTTO

Boleh jadi kamu membenci sesuatu padahal ia amat baik bagimu, dan boleh jadi (pula) kamu
menyukai sesuatu padahal ia buruk bagimu: Allah mengetahui sedang kamu tidak
(Qs. Al Bagarah : 2016)

Cobalah dulu baru cerita, pahamilah dulu baru menjawab, pikirlah dulu baru beri penilaian,
berkerjalah dulu baru berharap
(Socrates)

Perjalanan bukan hanya tentang mencapai tujuan, tapi juga tentang bagaimana cara kita bisa
menikmati proses. Tak jarang justru proses perjalanan jauh lebih menarik dari tujuan itu sendiri
(Dzawin Nur Ikram)
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ABSTRAK

Latar Belakang : Manajemen kesehatan keluarga tidak efektif adalah pola penanganan masalah
kesehatan dalam keluarga tidak memuaskan untuk memulihkan kondisi kesehatan pada keluarga.
Masalah manajemen kesehatan dapat muncul pada keluarga dengan penyakit kronis, salah satunya
hipertensi. Hipertensi adalah suatu keadaan yang menyebabkan tekanan darah secara terus
menerus dimana tekana sistolik lebih dari 140 mmHg, tekanan diastolic 90 mmHg atau lebih.
Tujuan penulis ini bertujuan untuk mendeskripsikan pengelolaan manajemen kesehatan keluarga
tidak efektif dengan hipertensi.

Tujuan : Penulisan ini bertujuan untuk memberikan deskripsi atau gambaran tentang pengelolaan
manajemen kesehatan keluarga tidak efektif dengan hipertensi di desa puntan.

Metode : Metode penyusunan karya tulis ilmiah yang digunakan adalah deskriptif dengan studi
kasus. Pengelolaan manajemen kesehatan keluarga tidak efektif dengan hipertensi dilakukan
secara 3 hari dengan keluarga dengan melakukan wawancara dan observasi, untuk proses
keperawatan dengan tahap pengakajian, diagnosa keperawatan, intervensi keperawatan,
implementasi, evaluasi, dan melakukan pemeriksaan fisik.

Hasil : Hasil pengelolaan didapatkan masalah manajemen kesehatan keluarga tidak efektif berhasil
diatasi keluarga dapat menejlaskan kembali penyakit hipertensi, penyebab dan gejala hipertensi,
keluarga klien mampu mengikuti arahan yang diberikan untuk memelihara kesehatan pada
hipertensi.

Simpulan : Berdasarkan tindakan keperawatan yang dilakukan, maka dapat di simpulkan bahwa
pengelolaan manajemen kesehatan keluarga tidak efektif dengan hipertensi dapat teratasi dengan
baik.

Saran : Diharapkan instansi kesehatan dapat menyediakan leaflet dan poster untuk memberikan
pendidikan kesehatan kepada pengunjung mengenai penyakit hipertensi.

Kata Kunci  : manajemen kesehatan keluarg tidak efektif, hipertensi
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ABSTRACT

Background : Ineffective family health management is an unsatisfactory pattern of handling
health problems in the family to restore health conditions in the family. Health management
problems can arise in families with chronic diseases, one of which is hypertension. Hypertension
is a condition that causes continuous blood pressure where systolic pressure is more than 140
mmHg, diastolic pressure is 90 mmHg or more. The author's aim is to describe the management
of ineffective family health management with hypertension.

Purpose : This paper aims to provide a description or description of the management of ineffective
family health management with hypertension in Puntan Village.

Methods : The method of preparing scientific papers used is descriptive with case studies. The
management of ineffective family health management with hypertension is carried out for 3 days
with the family by conducting interviews and observations, for the nursing process with the stages
of assessment, nursing diagnosis, nursing intervention, implementation, evaluation, and physical
examination.

Results : The results of the management showed that the problem of ineffective family health
management was successfully overcome. The family could explain hypertension, the causes and
symptoms of hypertension, the client's family was able to follow the directions given to maintain
health in hypertension

Conclusion : Based on the nursing actions taken, it can be concluded that the ineffective
management of family health management with hypertension can be resolved properly.
Suggestion : It is hoped that health agencies can provide leaflets and posters to provide health
education to visitors about hypertension.

Keywords: ineffective family health management, hypertension
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