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I\SUHI\N KePerRNANNNATAN KeLUARGA s

* Suatu  Proses Pemberian Pelayanan
Kesehatan Sesuai Kebutuhan Keluarga
Dalam Lingkup Praktik Keperawatan Yang

Dengan Menempatkan

Keluarga Dan Komponennya Sebagai

Fokus Pelayanan

* Pendekatan Asuhan Keperawatan
Keluarga Menggunakan SDKI, SLKI, SIKI
Dan Pemenuhan 5 Tugas Kesehatan

Keluarga

KeLUARGA
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* Individu Dalam Konteks
Keluarga o
* Kumpulan Anggota

Keluarga 3
* Sub Sistem Dalam "
Keluarga
* Keluarga Sebagai Sistem
» Keluarga Sebagai
Bagian Dari Masyarakat




NASUHANAN KePERNANNTAN KELUNARGA

» Ketidak Mampuan Koping Keluarga

* Penurunan Koping Keluarga

* Pemeliharaan Kesehatan Tidak Efektif

* Perilaku Kesehatan Cenderung Berisiko

* Manajemen Kesehatan Keluarga Tidak Efektif

* Manajemen Kesehatan Tidak Efektif ;

* Gangguan Proses Keluarga

* Ketegangan Peran Pemberi Asuhan -

* Penampilan Peran Tidak Efektif O
;

y

Ketidak Patuhan
Defisit Pengetahuan
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KETEG/ANGAN PErRAN PEMSERI
ASUHAN

Kesulitan Dalam Melakukan Peran Pemberi
Asuhan Dalam Keluarga

Mayor:

« Khawatir Klien Kembali Dirawat Di RS
 Kwatir Kelanjutan Perawatan Klien

+ Khawatir Tdk Mampu Memberi Asuhan

Etiologi:

Beratnya Penyakit Penerima Asuhan

Pemberi Asuhan Krg Mendapatkan Waktu
Istirahat Dan Rekreasi

Keluarga Atau Pemberi Asuhan Jauh Dari
Kerabat Lain

KETIOAK MAMPUAN KOPING
KELUARGA

Perilaku Org Terdekat Yg Membatasi
Kemampuan Dirinya Dan Klien Untuk
Beradaptasi Dengan Masalah Kesehatan
Klien

Mayor:

* Merasa Diabaikan

« Tidak Memenuhi Kebutuhan Anggota
Keluarga

 Tidak Toleran

* Mengabaikan Anggota Klg

Etiologi:

Bisa Disebabkan Karena Pola Koping Yang
Berbeda Atau Resistensi Keluarga Terhadap
Perawatan/Pengobatan Yg Kompleks

PENURUNAN KOrPING KELUARGA

Ketidakadekuatan Atau Ketiakefektifan
Dukungan, Rasa Nyaman, Bantuan Dan
Motivasi Org Terdekat Kepada Klien Untuk
Mengelola Masalah Kesehatannya

Mayor:

* Klien Mengeluh Khawatir Terhadap Respon
Org Terdekat Pada Masalah Kesehatan

* Orang Terdekat Menarik Diri Dari Klien

* Terbatasnya Komunikasi Org  Terdekat
Dengan Klien

Etiologi:

Bisa Disebabkan Karena Kelelahan Org Terdekat
Dalam Memebrikan Dukungan, Penyakit Kronis
Yg Menghabiskan Kemempuan Dukungan Org
Terdekat, Krisis Situasional Yg Dialami Org
Terdekat, Org Terdekat Terlalu Focus Pada
Kondisi Di Luar Keluarga
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reMeELIHARAAN
KESEHATAN TIONAK eFeKTIF

Ketidakmampuan Mengidentifikasi,
Mengelola, Dan Atau Menemukan
Bantuan Untuk Mempertahankan
Kesehatan

Mayor:

* Kurang Menunjukkan Perilaku Adaptif
Terhadap Perubahan Lingkungan

 Kurang Menunjukkan Pemahaman
Terhadap Perilaku Sehat

 Tidak Mampu Menjalankan Perilaku
Sehat

Etlologl
Hambatan Kognitif

 Ketiakmampuan Membuat Penilaian Yg
Tepat

* Kurangnya Ketrmpilan Motoric
Halus/Kasar

* Ketiakadekuatan Ketrampilan
Komunikasi

» Gangguan Perspepsi

reriILAKU KESEHATAN
CENUERUNG S=RISIKO

Hambatan Kemampuan Dalam Mengubah
Gaya Hidup Untuk Memperbaiki Status
Kesehatannya

Mayor
Menunjukkan Penolakan Terhadap
Perubahan Status Kesehatan

* Gagal Melakukan Tindakan Pencegahan
Masalah Kesehatan

* Menunjukkan Upaya Peningkatan Status
Kesehatan Yg Minimal

Etiologi:

+ Kurang Paparan Informasi

+ Ketidakadekuatan Dukungan Social

* Self Efficacy Yg Rendah

* Status Sosio Eko Yg Renah

 Sikap Negative Terhadap Yankes

* Pemeilihan Gaya Hidup Tidak Sehat
(Merokok, Alcohol Berlebihan)

MANAJEMEN KESEHATAN
KELUARGA TIONAK EFEKTIF

Pola Penanganan Masalah Kesehatan Dalam
Keluarga Tidak Memuaskan Untuk
Memulihkan Kondisi Kesehatan Keluarga

Mayor:

Mengungkapkan Tidak Memahami
Masalah Kesehatan

Mengungkapkan Sulit Menjalankan
Perawatan Yg Ditetapkan

Gejala Penyakit Anggota Keluarga
Semakin Memberat

Aktivitas Keluarga Mengatasi Masalah Kes
Tdk Tepat

Etiologi:

Komplesitas Sist Pelayanan Kesehatan
Kompleksitas Program Perawatan
Kesehatan

Kesulitan Ekonomi, Konflik Keluarga
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PENAMPILAN PERAN TIONK EFEKTIF

GANGGUAN PrROSES KELUARGA

Pola Perilaku Yg Berubah Atau Tidak Sesuai Dengan Harapan, Perubahan Dalam Hubungan Atau Fungsi Keluarga

Norma Dan Lingkungan Mayor: . . o
+ Keluarga Tidak Mampu Beradaptasi Thd Situasi
Mayor: « Tidak Mampu Berkomunikasi Secara Terbuka Dalam Anggota
* Merasa Bingung Menjalankan Peran Keluarga
* Merasa Harapan Tdk Terpenuhi
* Merasa Tiak Puas Dalam Menjalankan Peran Minor:
* Konflik Peran, Adaptasi Ttdk Adekuat «  Keluarga Tdk Mampu Memenuhi Kebutuhan Fisik/
* Strategi Koping Tdk Efektif Emosional/Spiritual Anggota Keluarga
Etiologi: . .
. Ha%apan Peran Tidak Realistis Etiologi:
« Hambatan Fisik * Perubahan Status Kesehatan Anggota Keluarga
e Hdr * Perubahan Finansial
* Perubahan Citra Tubuh * Perubahan Status Social
* Stress *  Krisis Perkembangan
* Perubahan Peran *  Perubahan Peran Dalam Keluarga
* Kurang Adekuat System Pendukung «  Krisis Situasional
* Faktor Ekonomi
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Sllahban Welakukan Pealimm

TerIMNA KASIH

Bukan Kemana Kita Pergi, Tapi Dengan Siapa Kita Pergi
Buka Apa Yang Kita Makan, Tetapi Dengan Siapa Kita Makan




