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ABSTRAK 

STUDI KASUS 

ASUHAN KEPERAWATAN LANJUT USIA DENGAN MASALAH 

KEPERAWATAN RISIKO JATUH 

Oleh : 

Indriani Saputri 

18613169 

 

 Jatuh pada lansia sebagian besar disebabkan oleh perubahan terkait usia 

dan kondisi lingkungan yang tidak menguntungkan, bertambahnya uisa maka 

seseorang akan mengalami berbagai macam penurunan fungsi tubuh sehingga 

dapat berisiko untuk terjatuh. Penelitian ini menggunakan tindakan keperawatan 

dalam mencegah terjadinya jatuh pada lansia dengan meberikan asuhan 

keperawatan pencegahan jatuh. Tujuan dari penelitian ini untuk melakukan 

tindakan asuhan keperawatan pada lansia dengan masalah keperawatan risiko 

jatuh. Metode yang digunakan dalam penelitian ini yaitu metode pemecahan 

masalah dengan pendekatan keperawatan. Sampel yang digunakan yaitu seorang 

lansia yang berpotensi tinggi untuk terjatuh di UPT PSTW Kabupaten Magetan.  

Hasil pemberian Asuhan Keperawatan yaitu masalah keperawatan Risiko 

Jatuh teratasi sebagian, selama dilakukan tindakan Asuhan keperawatan Ny.S 

tidak mengalami jatuh tetapi Ny.S termasuk dalam kondisi yang berisiko tinggi 

untuk mengalami jatuh dikarenakan oleh faktor degeneratif. Data fokus yang 

didapatkan pada pemeriksaan kekuatan otot yaitu ekstermitas kana atas dan bawah 

5 dan 3, ekstermitas kiri atas dan bawah 5 dan 4. Nilai keseimbangan 

menyebutkan Ny.S berisiko jatuh tinggi dengan nilai 11. Hasil penelitian yang 

dicapai sama dengan fakta yang ada sehingga tidak terdapat kesenjangan antara 

teori dengan hasil. Dengan adanya penelitian ini diharapkan akan semakin 

menambah pengetahuan masyarakat khususnya dalam bidang ilmu keperawatan. 

 

Kata kunci : Asuhan Keperawatan, Risiko jatuh, Lansia 
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ABSTRACT 

CASE STUDY 

ELDERLY NURSING CARE WITH NURSING PROBLEMS THE RISK OF 

FALLING 

 

By : 

Indriani Saputri 

18613169 

 

 Falls in the elderly are mostly caused by age-related changes and 

unfavorable environmental conditions, with increasing age, a person will 

experience various kinds of decline in body functions so they can be at risk for 

falling. This study uses measures to prevent falls in the elderly by providing fall 

prevention care. The purpose of this study was to carry out additional care 

measures for the elderly with problems and even the risk of falling. The method 

used in this study is a problem-solving method with an approaching approach. 

The sample used is an elderly person who may fall at UPT PSTW, Magetan 

Regency. 

 The results of providing Nursing Care, namely the Fall Risk nursing 

problem was partially resolved, as long as the nursing care action was carried 

out, Mrs.S did not fall but Mrs.S was included in a high risk condition for falling 

due to degenerative factors. The focal data obtained on the examination of muscle 

strength are the upper and lower right extremities 5 and 3, the upper and lower 

left extremities 5 and 4. The balance value states that Mrs.S is at high risk of 

falling with a value of 11. There is no gap between theory and results. With this 

research, it is hoped that it will increase public knowledge, especially in the field 

of nursing. 

 

Keywords: Nursing Care, Fall Risk, Elderly 
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