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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN PADA LANSIA YANG MENGALAMI
GANGGUANAKTIVITASDENGANMASALAHKEPERAWATAN
HAMBATAN MOBILITAS FISIK

(StudiKasusdiUPTPelayananSosial TresnaWerdhaMagetan) Oleh :
ALFIATRIDAMAYANTI
NIM : 22613568

Lansia merupakan kelompok usia yang mengalami perubahan fisiologis,
terutama pada sistem muskuloskeletal yang dapat menyebabkan hambatan
mobilitas fisik dan berdampak pada gangguan aktivitas harian.

Penelitian ini dilakukan untuk melaksanakan asuhan keperawatan pada
lansia dengan hambatan mobilitas fisik di UPT Panti Sosial Tresna Werdha
Magetan.Metodeyangdigunakanadalahstudikasusdengan kualitatifpendekatan
proses keperawatan meliputi pengkajian, diagnosis, intervensi, implementasi, dan
evaluasi.

Hasil pengkajian menunjukkan adanya penurunan kekuatan otot,
keterbatasan rentang gerak, serta ketergantungan dalam memenuhi kebutuhan
aktivitassehari-hari. Intervensikeperawatanyang diberikanberupaedukasi teknik
mobilisasi sederhana, latihan rentang gerak (ROM), dan fasilitasi penggunaan alat
bantu berjalan.

Implementasi keperawatan dilakukan secara bertahap dengan pemantauan
kondisifisikklien.Hasilevaluasimenunjukkanpeningkatankemampuanmobilitas,
penurunan keluhan nyeri, dan meningkatnya partisipasi lansia dalam aktivitas
mandiri.

Kesimpulan dari penelitian ini menunjukkan bahwa pemberian asuhan
keperawatanyangterarahdanberkesinambungandapatmeningkatkankemandirian
serta kualitas hidup lansia yang mengalami hambatan mobilitas fisik.

KataKunci:RangerOfMotion(ROM)HambatanMobilitasFisik,Asuhan
Keperawatan
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ABSTRACT

NURSINGCAREFORELDERLYPARENTSWITHACTIVITYIMPAIRMENT AND
NURSING PROBLEMS OF PHYSICAL MOBILITY BARRIERS

(CaseStudyatUPT TresnaWerdhaMagetan) By :
ALFIATRIDAMAYANTI
22513568

The elderly are an age group that experiences physiological changes,
especially in the musculoskeletal system, which can cause physical mobility
problems and impact daily activities.

This study was conducted to provide nursing care to elderly people with
physicalmobilityimpairmentsattheUPTPantiSosialTresnaWerdhaMagetan. The
method used was a case study with a qualitative nursing process approach,
including assessment, diagnosis, intervention, implementation, and evaluation.

Theassessmentresultsindicateddecreasedmusclestrength,limitedrange of
motion, and dependence in meeting daily activity needs. Nursing interventions
provided included education on simple mobilization techniques, range of motion
(ROM) exercises, and facilitation of the use of walking aids.

Nursing implementation is carried out in stages by monitoring the client's
physicalcondition. Theevaluationresultsshowanincreaseinmobilityabilities,a
decrease in pain complaints, and increased participation of the elderly in
independent activities.

Theconclusionofthisstudyshowsthatprovidingtargetedandcontinuous
nursing care can improve the independence and quality of life of elderly people
who experience physical mobility limitations.

Keywords:RangeofMotion(ROM),PhysicalMobilitylmpairments,Nursing Care
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