




Kategori Umur

Depkes RI



Kategori Usia

Remaja



Kebiasaan kesehatan yang diadopsi
oleh anak dan remaja akan mempengaruhi

potensi mereka untuk hidup sehat
dan produktif



Isu Kehamilan

Dan Bayi 

o Angka Kematian Bayi
o Bayi Lahir Prematur Dan Bayi 

Berat Lahir Rendah (BBLR) 
o Kesehatan Prekonsepsi
o Perawatan Prenatal
o Penggunaan Zat Pada Saat

Prenatal
o Menyusui
o Sudden Unexplained Infant 

Death



o Cedera
o Malnutrisi dan Gizi
o Masalah Lingkungan
o Penganiayaan Anak 
o Anak Berkebutuhan

Khusus
o Imunisasi

Masalah Kesehatan

Anak



o Perilaku Seksual Berisiko
o Kehamilan Remaja
o Infeksi human 

immunodeflciency virus 
(HIV)

o Infeksi menular seksual
lainnya (IMS). 

o Penyalahgunaan Zat

Masalah Kesehatan

Remaja



Masalah
Kesehatan
Remaja



Masalah Kesehatan

Remaja



Masalah Kesehatan

Remaja



o Kemiskinan

Faktor" Mempengaruhi

Kesehatan Anak & Remaja



o Penggunan
Pelayanan
Kesehatan

Faktor" Mempengaruhi

Kesehatan Anak & Remaja



Promosi Kesehatan dan Pencegahan Penyakit

Strategi Meningkatkan

Kesehatan Anak & Remaja



Peran
Orangtua

Peranan Tanggung Jawab

Meningkatkan Kesehatan Anak & Remaja



Peran 
Masyarakat

Peranan Tanggung Jawab

Meningkatkan Kesehatan Anak & Remaja



Peran 
Swasta

Peranan Tanggung Jawab

Meningkatkan Kesehatan Anak & Remaja



Peran 
Pemerintah

Peranan Tanggung Jawab

Meningkatkan Kesehatan Anak & Remaja



Peran 
Perawat
Kesehatan 
Komunitas

Peranan Tanggung Jawab

Meningkatkan Kesehatan Anak & Remaja



Masalah Etika

Hukum & Etika
Kesehatan Anak dan Remaja



Hukum & Etika
Keperawatan



Hukum & Etika
Keperawatan



Perkembangan
Masa Remaja



o Menerima citra tubuh
o Menerima identitas seksual
o Mengembangkan sisitem nilai

personal
o Membuat persiapan untuk hidup

mandiri
o Menjadi mandiri atau bebas dari

orangtua
o Mengembangkan ketrampilan

mengambil keputusan
o Mengembangkan identitas seseorang

yang dewasa

Tugas Perkembangan

Masa Remaja



1. Pencegahan Primer
• Pencegahan sebelum sakit atau disfungsi dan diaplikasikan ke populasi

sehat

2. Pencegahan Sekunder
• Kegiatan yang dilakukan pada saat terjadinya perubahan derajat

kesehatan masyarakat dan ditemukannya masalah kesehatan

3. Pencegahan Tersier
• Kegiatan yang menekankan pada pengembalian individu pada tingkat

fungsinya secara optimal dari ketidakmampuan keluarga

Tingkat
Pencegahan



Data Langsung
• Wawancara informan
• Observasi partisipan: kepercayaan/keyakinan

masyarakat, norma, nilai, kekuatan, struktur
kekuasaan, proses penyelesaian masalah

• Windshield surveys: kehidupan dan 
lingkungan masyarakat (karakteristik
masyarakat, tempat berkumpul, kualitas
perumahan, ritme kehidupan bermasyarakat, 
ikatan geografis

• Angket

Metode Pengumpulan

Data

Data Laporan
• Secondary analysis: hasil

dari pertemuan dengan
masyarakat, dokumen
publik, survey kesehatan, 
data statistik dan catatan
kesehatan

• Survey: data dari sampel





o Pengkajian

o Analisa Data 

o Prioritas Masalah

o Diagnosa Keperawatan

o Intervensi Keperawatan

o Implementasi Keperawatan

o Evaluasi Keperawatan

ASKEP Asuhan

Keperawatan



Format Asuhan

Keperawatan



Community as partner model
(Anderson & McFarlane, 2011) 

Core teridiri dari
• Riwayat 
• Demografi

Suku
Nilai dan 
Keyakinan

Subsistem, terdiri dari
• Lingkungan fisik
• Pelayanan Kesehatan dan Sosial

Ekonomi
• Keamanan dan transportasi
• Politik dan Pemerintahan
• Komunikasi
• Pendidikan

Rekreasi

Persepsi
• Warga masyarakat
• Persepsi perawat

ASKEP Asuhan

Keperawatan



Mengaplikasikan model Community As Partner dalam
pengkajian

o Penentuan kelompok atau agregat

o Penentuan masalah kesehatan

o Penentuan variabel

o Pengembangan kisi-kisi instrumen

o Penentuan sumber data yang akan diambil

o Penentuan metode pengumpulan data yang akan digunakan

o Pembuatan instrumen pengukuran

ASKEP Asuhan

Keperawatan





No Komponen Analisis Keterangan/Isi Analisis
1 Nama Kasus
2 Data Demografis
3 Deskripsi Kasus Singkat Ringkasan masalah dan data utama yang ada
4 Data Pengkajian Informasi yang diperoleh (riwayat, antropometri, kebiasaan, dll.)
5 Diagnosa Keperawatan Diagnosa utama dan diagnosa pendukung (sesuai hasil pengkajian)

6
Intervensi yang 
Direncanakan

Rencana tindakan keperawatan, edukasi, konseling, atau pendampingan

7 Outcome yang Diharapkan
Hasil yang diharapkan setelah intervensi, baik jangka pendek maupun jangka
panjang

8 Evaluasi Strategi evaluasi efektivitas intervensi dan monitoring kondisi pasien
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