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ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN. D DENGAN GANGGUAN 

KEBUTUHAN AKTIVITAS AKIBAT CORONARY ARTERY 

DISEASE (CAD) DI  RSUD AL-IHSAN PROVINSI  

JAWA BARAT 

 

ABSTRAK  

 

xvii, 111 hal, 5 Bab, 6 tabel, 1 gambar, 4 lampiran 
 

Data penyakit jantung di Povinsi Jawa Barat diatas rata-rata nasional pada tahun 

2018 dengan prevalensi sebesar 1,6% atau diperkirakan 186.809 orang. Coronary 

Artery Disease (CAD) adalah penyempitan atau penyumbatan arteri koroner, 

arteri yang menyalurkan darah ke otot jantung. Tujuan studi kasus ini yaitu 

memberikan asuhan keperawatan pada Tn. D dengan gangguan kebutuhan 

aktivitas akibat coronary artery disease di RSUD Al-Ihsan Provinsi Jawa Barat. 

Metode yang digunakan studi kasus ini merupakan pendekatan proses 

keperawatan yang terdiri atas pengkajian, diagnose, perencanaan, implementasi 

dan evaluasi. Subjek dalam studi kasus ini adalah satu orang pasien dengan 

diagnose CAD. Hasil pengkajian didapatkan pasien mengeluh nyeri, sesak dan 

badan terasa lemas. Diagnose yang ditemukan salah satunya Intoleransi 

Aktivitas. Rencana keperawatan merujuk pada Standar Intervensi Keperawatan 

Indonesia (SIKI), rencana tindakan keperawatan dapat dilaksanakan pada 

implementasi keperawatan. Evaluasi keperawatan terhadap diagnose keperawatan 

yang ditemukan teratasi sebagian. Berdasarkan studi kasus yang telah 

dilaksanakan dapat disimpulkan bahwa dengan memberikan beberapa tindakan 

terkait kebutuhan aktivitas seperti menganjurkan tirah baring, membantu semua 

aktivitas pasien dapat teratasi sebagian. Adapun rekomendasi, penulis berharap 

kepada pihak yang terkait dalam lingkup rumah sakit khususnya untuk perawat 

agar lebih memperhatikan kondisi pasien jantung koroner dalam kebutuhan 

aktivitas sehari-hari. Dan bagi pasien, supaya tidak melakukan aktivitas terlalu 

berat dan membutuhkan energy terlalu banyak. 

 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Jantung Koroner, Kebutuhan Aktivitas 

Daftar pustaka : 19 (2012-2023) 
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NURSING CARE IN TN. D WITH INTERRUPTION OF ACTIVITY 

REQUIREMENTS DUE TO THE CORONARY ARTERY 

DISEASE (CAD) IN THE PROVINCE AL-IHSAN 

HOSPITAL WEST JAVA 

 

ABSTRACT 

 

xvii, 111 pages, 5 chapters, 6 tables, 1 picture, 4 appendices 

 

Heart disease data in West Java Province is above the national average in 2018 

with a prevalence of 1.6% or an estimated 186,809 people. Coronary Artery 

Disease (CAD) is narrowing or blockage of the coronary arteries, the arteries that 

supply blood to the heart muscle. The purpose of this case study is to provide 

nursing care to Mr. D with impaired activity requirements due to coronary artery 

disease at Al-Ihsan Hospital, West Java Province. The method used in this case 

study is a nursing process approach consisting of assessment, diagnosis, planning, 

implementation and evaluation. The subject in this case study was one patient 

with a diagnosis of CAD. The results of the study found that the patient 

complained of pain, tightness and a feeling of weakness in the body. One of the 

diagnoses found was Activity Intolerance. The nursing plan refers to the 

Indonesian Nursing Intervention Standards (SIKI), nursing action plans can be 

implemented in nursing implementation. Nursing evaluation of nursing diagnoses 

found to be partially resolved. Based on the case studies that have been carried 

out, it can be concluded that by providing several actions related to activity needs 

such as advising bed rest, helping all patient activities can be partially resolved. 

As for recommendations, the authors hope that related parties within the scope of 

the hospital, especially nurses, will pay more attention to the condition of 

coronary heart patients in their daily activities. And for patients, so that they don't 

do activities that are too strenuous and require too much energy. 
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