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Xii + 103 halaman + 2 Tabel + 14 Lampiran 

ABSTRAK 

 

Skabies merupakan kelainan dermatologi yang diakibatkan oleh infeksi dan 
sensitivitas sarcoptes scabies, skabies masih menjadi permasalahan dinegara 
berkembang, walaupun terjadi penurunan prevalensi di Indonesia belum terbebas 
dari penyakit skabies dan salah satu masalah penyakit menular di Indonesia. Pada 
anak usia sekolah yaitu 6-13 tahun yang sering bermain diluar rumah, melakukan 
aktifitas fisik yang tinggi, serta beresiko terpapar sumber penyakit dan perilaku 
hidup yang tidak sehat. 
Tujuan penelitian ialah untuk mendeskripsikan asuhan keperawatan keluarga pada 
anak usia sekolah dengan skabies di wilayah kerja Puskesmas Anak Air Kota 
Padang. Waktu penelitian dari bulan Agustus 2023 sampai Juni 2024 dengan 
pendampingan kasus dilakukan tanggal 10 Februari sampai 16 Maret 2024. 
Metode penelitian bersifat deskriptif berbentuk studi kasus. Populasi sebanyak 3 
orang, yang memenuhi kriteria dengan sampel sebanyak 1 orang pasien skabies 
yang ditetapkan dengan Teknik axcidental sampling. Hasil penelitian didapatkan 
bahwa keluarga kurang mengetahui penyakit yang dialami anaknya, klien merasa 
gatal-gatal di malam hari dan menimbulkan bekas luka dan klien sering mengeluh 
kesulitan tidur. Diagnosis keperawatan yang didapatkan yaitu defisit pengetahuan, 
gangguan integritas kulit dan gangguan pola tidur. Intervensi keperawatan yang 
dilakukan edukasi tentang penyakit skabies, dukungan pengambilan keputusan, 
melakukan perawatan skabies, memodifikasi lingkungan serta memanfaatkan 
fasilitas kesehatan. Evaluasi yang didapatkan klien dan keluarga dapat mengenal 
dan dapat menerapkan lingkungan yang bersih dan sehat, mengatasi gangguan 
integritas kulit dengan memakai salf yang dioleskan ke seluruh tubuh sesudah 
mandi, serta mengatasi gangguan pola tidur. Disimpulkan bahwa hasil asuhan 
keperawatan yang dilakukan dapat diterapkan dan didemostrasikan perilaku hidup 
bersih dan sehat sehingga memperkecil penularan skabies dikeluarga dan 
masyarakat. 
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Xii + 103 pages + 2 Tables + 14 Appendices 

 

ABSTRACT 

 

Scabies is a dermatological disorder caused by infection and sensitivity of scabies 
sarcoptes. Scabies is still a problem in developing countries, even though there is 
a decrease in prevalence in Indonesia, it is not yet free from scabies and is one of 
the infectious disease problems in Indonesia. School-aged children, namely 6-13 
years old, often play outside the home, carry out high levels of physical activity, 
and are at risk of being exposed to sources of disease and unhealthy living 
behavior. 
The aim of the research is to describe family nursing care for school-aged children 
with scabies in the working area of the Air Children's Health Center in Padang 
City. The research period is from August 2023 to June 2024 with case assistance 
carried out from February 10 to March 16 2024. The research method is 
descriptive in the form of a case study. The population was 3 people, who met the 
criteria with a sample of 1 scabies patient determined using the accidental 
sampling technique. The research results showed that the family did not know 
about the disease their child was experiencing, the client felt itchy at night and 
caused scars and the client often complained of difficulty sleeping. The nursing 
diagnoses obtained were knowledge deficit, impaired skin integrity and disturbed 
sleep patterns. Nursing interventions include education about scabies, supporting 
decision making, providing scabies treatment, modifying the environment and 
utilizing health facilities. The evaluation obtained by the client and family can 
recognize and be able to implement a clean and healthy environment, overcome 
skin integrity disorders by using ointment that is rubbed all over the body after 
bathing, and overcome sleep pattern disorders. It was concluded that the results of 
the nursing care provided could be implemented and demonstrated clean and 
healthy living behavior so as to reduce the transmission of scabies in the family 
and community. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A.  Latar Belakang 

Keluarga merupakan unit terkecil dalam masyarakat. Keluarga diartikan 

sebagai suatu hubungan dimana individu menjalin hubungan perkawinan 

dengan menjadi orang tua. Keluarga juga diartikan sebagai sekelompok orang 

yang hidup bersama melalui perkawinan, persalinan atau adopsi, berinteraksi 

dan saling ketergantungan, berkontribusi terhadap peningkatan status 

kesehatan anggota keluarga (Siregar et al., 2020). Apabila salah satu anggota 

keluarga mempunyai gangguan kesehatan maka akan berdampak pada 

kesehatan seluruh anggota keluarga. Selanjutnya, jika salah satu anggota 

keluarga mengidap penyakit menular, maka anggota keluarga lainnya juga 

akan terkena penyakit yang sama. Untuk itu keluarga mempunyai peranan 

yang sangat penting terhadap derajat kesehatan anggotanya dalam 

memelihara kesehatan dan mengidentifikasi permasalahan kesehatan sesuai 

dengan tahap perkembangan keluarga, yaitu tahap perkembangan keluarga. 

panggung anak pertama, panggung prasekolah, panggung dengan anak usia 

sekolah, teater dengan remaja, teater dengan anak-anak dewasa atau santai, 

teater dengan adegan keluarga paruh baya dan keluarga lanjut usia. 

 

Dalam tahapan perkembangan keluarga yang mempunyai anak usia sekolah 

(usia 6-12 tahun), yaitu: melakukan sosialisasi anak, mempertahankan 

hubungan perkawinan yang memuaskan, memenuhi kebutuhan setiap anggota 

keluarga (seperti kebutuhan pakaian, makan dan minum, serta tempat 

tinggal), mendorong anak untuk mencapai pengembangan daya intelektual, 

menyediakan aktivitas untuk anak (Siregar et al., 2020). Dalam tahap 

perkembangan keluarga dengan anak usia sekolah sering terpapar kondisi 

yang rentan terhadap penyakit yang berkaitan dengan perilaku hidup bersih 

dan sehat, seperti diare, gigi berlubang, masalah gizi dan masalah kulit 

(Simbolon dan Simorangkir, 2018). Salah satu penyakit yang rentan pada 
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anak yaitu masalah kulit, hal ini dikarenakan oleh faktor iklim, misalnya suhu 

dan 
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kelembapan yang dapat meningkatkan kolonisasi bakteri atau jamur (Rina 

Gustina., 2020), karena pada anak usia sekolah mereka hanya berfokus untuk 

bermain, sehingga mereka kurang peduli dengan personal hygiene bahkan 

lingkungan tempt tinggalnya kotor. Faktor lain seperti lindungan yang padat 

penduduk, kondisi sosial ekonomi, kurangnya pengetahuan keluarga tentang 

penyakit menular dan lain-lain. Hal inilah yang dapat mempengaruhi 

perkembangan penyakit kulit pada anak usia sekolah salah 

satunya yaitu skabies. 

 

Skabies  memiliki  gejala  utama  yaitu  gatal  luar  biasa  yang  dirasakan  

pada malam hari, disertai ruam dan bintik-bintik merah seperti jerawat. Ruam 

yang muncul dapat juga berupa lepuhan kecil dan bersisik. Biasanya terdapat 

pada sela-sela jari kaki dan tangan, serta pelipatan seperti ketiak (Kandou 

Manado et al., 2016). Skabies terjadi ketika tungau betina yang telah dibuahi 

menembus kedalam kulit dan masuk menuju epidermis. Tungau dipermukaan 

kulit mengeluarkan cairan bening yang berasal dari air liur yang kemudian 

membentuk kolam disekitar tubuhnya, saat tenggelam gerakan kaki tungau 

yang terus menerus menggali sehingga terbentuk gambaran terowongan di 

stratum korneum, setelah itu tungau memproduksi sekitar 2-3 telur perharinya 

(Arlian et al, 2017). 

 

Scabies adalah penyakit kulit menular yang diisebabkan oleh Sarcoptes 

scabiei. Scabies endemis di wilayah beriklim tropis dan sub tropis. Infestasi 

tungau ini sangat mudah menyebar dari orang ke orang melalui kontak fisik 

dan sering menyerang seluruh penghuni dalam satu rumah (Noviana 

Rahmawati 2021). Scabies atau sering disebut dengan kudis/ gudik/ buduk 

merupakan penyakit yang sangat menular terutama pada sekelompok orang 

yang tinggal bersama. Adapun factor yang mempengaruhi timbulnya penyakit 

ini adalah tingkat ekonomi yang rendah, rumah yang padat huni, rendahnya 

tingkat pendidikan, air bersih yang terbatas dan perilaku kebersihan yang 

kurang. Kepadatan penghuni di satu tempat tinggal merupakan factor yang 

lebih mempengaruhi dibanding factor lain karena penghuni yang padat 
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menyebabkan kontak fisik yang erat sehingga memudahkan transmisi atau 

penularan penyakit (Sungkar, 2016).  

 

Berrdasarkan World Heralth Organization (WHO) tahurn 2022 mernyatakan 

bahwa prervalernsi angka kerjadian skabiers ada serbanyak 130 ju rta orang 

didurnia sertiap tahurnnya.  kerjadian skabiers berrvariasi murlai dari 0,3% mernjadi 

46%. Mernurrurt Organisasi Kerserhatan Durnia (WHO), scabiers terrmasurk 

pernyakit tropis yang terrabaikan (NTD). Scabiers adalah pernyakit kurlit yang 

u rmurm di daerrah tropis dan surbtropis serperrti Asia, Aurstralia, Amerrika Serlatan, 

Karibia, dan Arika.  

 

Pada tahurn 2021 angka prervalernsi scabiers di Indonersia serbersar 0,45 kasurs perr 

10.000 perndurdurk dan angka pernermuran kasurs barur serbersar 4,03 kasu rs perr 

100.000 perndurdurk. Pada tahurn 2021 dilaporkan terrdapat 10.976 kasu rs barur 

scabiers yang 89%. Pada tahurn 2022 angka prervalernsi scabiers di Indonersia 

serbersar 0,54 kasurs perr 10.000 perndurdurk dan angka pernermuran kasu rs baru r 

serbersar 4,6 kasurs perr 100.000 perndurdurk. Pada tahu rn 2022 dilaporkan terrdapat 

12.612 kasu rs barur scabiers yang hampir 90%. Perningkatan derterksi kasurs serjak 

dini diperrlurkan dalam perngerndalian kasurs scabiers (Profil Kerserhatan 

Indonersia, 2021).  

 

Berrdasarkan data dari Dinas Kerserhatan Provinsi Surmaterra Barat pada tahurn 

2022, pernyakit ku rlit dan inferksi merncapai angka 10 bersar derngan 71.756 

kasu rs. Berrdasarkan data dari Dinas Kerserhatan Kota Padang pada tahurn 2022, 

ada 2.476 kasu rs scabiers di Kota Padang, derngan popu rlasi terrtinggi yaitur 

kerlurrahan Balai Gadang. Pada tahurn tahurn 2023 terrjadi perningkatan kasurs 

scabiers serbanyak 3.259 kasurs scabiers. Kasurs terrbanyak pernyakit scabiers di 

dapatkan pada Kerlurrahan Padang Sarai yang berrjurmlah 107 kasurs dan 

Kerlu rrahan Balai Gadang berrjurmlah 100 kasurs.  

 

Gerjala u rtama skabiers, gatal yang serring mu rncurl di malam hari, mermang tidak 

mermbahayakan kerhidurpan manursia (Cherng ert al., 2020), tertapi itu r sangat 
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merngganggur aktivitas dan produrktivitas (Sara, Haji, dan Gerbrertsadik, 2018). 

Pernyakit kurlit ini serring ditermurkan di termpat yang popurlasinya padat, kurmurh, 

dan tidak berrsih (Wijayanti dan Ainiyah, 2019). Skabiers dapat mernyerrang 

sermura ursia dan jernis kerlamin, terrmasu rk anak-anak ursia serkolah, rermaja, dan 

orang derwasa (Srinivas ert al., 2019). Kontak langsu rng derngan pernderrita 

skabiers, serperrti berrjabat tangan ataur berraktivitas derngan orang lain, dapat 

mernyerbabkan pernyakit skabiers mernurlar (Wocherbo, Haji, dan Asnaker, 2019). 

Pernurlaran sercara tidak langsurng dapat terrjadi kertika pakaian, handurk, termpat 

tidurr, dan fasilitas urmurm yang dipakai berrsama-sama (Berar ert al., 2020) 

dalam (Sertiawan ert al., 2021).  

 

Pada anak-anak serringkali tidak mernyadari perntingnya mernjaga kerberrsihan 

diri dan lingkurngannya, masalah skabiers serring terrjadi pada merrerka. Anak-

anak sernang berrmain berrsama termannya tanpa mermperrhatikan kerberrsihan 

dirinya serndiri, serhingga kermurngkinan pernurlaran pernyakit merlaluri kontak 

sercara langsurng tertap tinggi. Ini terrjadi karerna anak-anak sernang berrmain dan 

berrsalaman derngan termannya. Anak-anak yang tidak mermperrhatikan perrilaku r 

kerserhatan merrerka lerbih rerntan terrhadap pernyakit (Tahani & Risnawati, 2022). 

 

Pernyakit scabiers sangat berrbahaya jika tidak sergerra diobati, itur dapat 

mernyerbabkan derrmatitis akibat garu rkan serperrti impertigo, erktima, serlu rlitis, 

limfadernitis, folikurlitis, dan bisu rl. Serlain itur, inferksi bakterri dapat terrjadi pada 

anak-anak ursia serkolah yang mernderrita ku rdis dan turbu rh merrerka. komplikasi 

yang terrjadi di ginjal. Pernyakit skabiers mermiliki dampak fisik, serperrti 

perrurbahan intergritas kurlit karerna gatal pada malam hari dan gangguran fisik 

pada ku rku r. Dampak psikologis, karerna aktivitas sercara tidak langsurng 

terrganggur. 

 

Gerjala klinis dan diagnosis dari skabiers yakni derngan mernermu rkan 2 tanda 

dari 4 tanda urtama ataur tanda kardinal yaitur, prurriturs nokturrna, artinya gatal 

dimalam hari, ditermurkan dalam serkerlompok manu rsia, terrbernturknya 

terrowongan ataur kanalikurli ditermpat-termpat prerdilerksi, dan yang sangat 
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pernting yaitur ditermurkannya turngau r. Pernurlaran skabiers diserbabkan karerna 

kontak langsurng derngan kurlit pernderrita skabiers ataur tidak langsu rng derngan 

bernda yang su rdah terrkontaminasi turngau r. Skabiers bisa berrdampak 

mernurrurnkan kuralitas hidurp pernderritanya serrta jika dibiarkan akan mernjadi 

skabiers kronis serhingga mernimburlkan komplikasi berrurpa impertigo, post-

scabiertic prurriturs dan gangguran psikologis (Mayerstika & Hasmira, 2021). 

 

Rasa gatal mernyerbabkan ruram serperrti berrsisik, yang akhirnya berrdampak 

pada harga diri anak yang mernderrita scabiers. Kerlainan kurlit ini mirip derngan 

derrmatitis serperrti papurla, versikerl, u rrtikaria, dan kondisi lain. Mernurrurt 

Tu rnjurngsari ert al. (2019), kerrursakan ini dapat mernyerbabkan perngerroposan, 

abrasi dan inferksi serkurnderr. Urnturk itu r, perrawat harurs mernangani masalah 

skabiers. jika perrawatan tidak diberrikan di ru rmah, hal ini dapat mermperngarurhi 

kernyamanan anak dalam berraktivitas, merngganggur keru rturhan kurlit, dan 

merngganggur pernampilan turbu rh. Urnturk itur, kita harurs mermbantur kerlu rarga 

mernjaga kerserhatan pribadi dan urntu rk merncergah scabiers di rurmah perrlur 

perndampingan dari perrawat. Perncergahan scabiers terrmasurk merngiderntifikasi 

tanda dan gerjala awal pernyakit, merngertahuri faktor risiko pernyakit, 

merndapatkan perrawatan merdis sergerra, mernghindari kontak kurlit derngan 

orang yang mernderrita scabiers ataur orang lain, mernghilangkan kurtur yang 

mernermperl, mernjaga kerberrsihan ru rmah, dan tidak berrbagi sercara terraturr. 

barang-barang serperrti handurk, serprai, ataur pakaian (Lernsoni ert al., 2020). 

 

Perran perrawat berrturgas serbagai perrawat kerlurarga urnturk mermberrikan 

perrawatan kerserhatan merlaluri perndidikan kerserhatan kerlu rarga, terrurtama pada 

kerlurarga yang mernderrita pernyakit terrserbu rt (Currrier, 2015). Tu rjuran dari perran 

perrawat kerlu rarga ini adalah urnturk mermberri tahur kerlurarga terntang pernyakit 

yang merrerka alami, mermberrikan perrawatan yang merrerka burtu rhkan, dan 

merncergah pernyerbaran pernyakit mernjadi lerbih cerpat. Perrawat dapat 

merngajarkan cara mernjaga kerberrsihan pribadi. Masyarakat serring 

merngabaikan scabiers ini karerna tidak merngancam jiwa se rhingga kurrang 

pernanganannya. Namurn, scabiers yang kronis ataur berrat dapat mernyerbabkan 
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komplikasi berrbahaya dan pernurlaran yang tinggi, yang dapat merngganggur 

aktivitas. 

 

Asurhan kerperrawatan kerlurarga adalah urnturk mermbantur kliern mermandirikan 

serbagai anggota kerlurarga. Perrawat kerlurarga merlaku rkan banyak hal, serperrti 

merngajar, koordinator, perlayanan, permbaharuran, advokat, konsurltan, 

kolaborasi, perngerlola, dan pernerliti. Salah satur tu rgasnya adalah 

merngiderntifikasi kerlurarga yang rerntan terrhadap masalah kerserhatan ataur 

kerlurarga miskin yang mermiliki masalah kerserhatan di masyarakat, merlakurkan 

perndidikan kerserhatan terrhadap kerlurarga, merlakurkan kurnjurngan ru rmah sersurai 

rerncana ataur kurnjurngan perrawatan kerserhatan rurmah tangga, mermberrikan 

perlayanan kerperrawatan dasar langsu rng maurpu rn tidak langsu rng, mermberrikan 

perlayanan kerserhatan sersurai rerncana, serperrti merlacak kerterraturran berrobat 

pasiern derngan perngobatan jangka panjang, dan mermberrikan permbiayaan 

kerpada pasiern. 

 

Berrdasarkan hasil pernerlitian (Winda dan Fahrurl Razi, 2019) terntang perrilakur 

perncergahan skabiers derngan mernjaga kerberrsihan badan derngan mandi 2 kali 

serhari sercara terraturr, mernjaga lingkurngan rurmah agar serlalur dalam keradaan 

berrsih, dan tidak mermakai pakaian dan handurk sercara Berrsama-sama agar 

tidak terrturlar pernyakit scabiers. Ervalu rasi hasil pernerlitian terrserbu rt kliern mampur 

mermahami perrilakur hidurp berrsih dan serhat u rnturk merncergah pernurlaran 

scabiers, mampu r mernjaga kerberrsihan rurmahnya. 

 

Sturdi perndahurluran pada tanggal 16 Serptermberr 2023 di Purskersmas Anak Air 

didapatkan data kurnjurngan pernderrita scabiers pada tahu rn 2022 serbanyak 188 

orang, pada tahurn 2023 merngalami perningkatan dari tahu rn serberlu rmnya 

dimana didapatkan serbanyak 248 orang dan pada anak ursia serkolah berru rsia 

dari 6 3 13 tahu rn didapatkan serbanyak 122 orang pada burlan Janurari sampai 

Dersermberr 2023. Dimana didapatkan data di wilayah Padang Sarai 67 orang, 

Batipu rah Panjang 51 orang, Balai Gadang 2 orang, Lurbu rk Buraya 1 orang dan 
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Kasang 1 orang. Pada saat berrku rnjurng ker pu rskersmas didapatkan 3 orang yang 

berrkurnjurng ker Purskersmas. 

 

Berrdasarkan hasil wawancara derngan salah satu r anggota kerlu rarga yang 

mernderrita scabiers pada tanggal 21 Oktoberr 2023 di Purskersmas Anak Air, 

kliern merngatakan merngerlu rh gatal-gatal diserrtai bitnik-bintik kercil pada 

bagian kaki dan tangannya. Kerlu rarga merngira rasa gatal yang dialaminya 

merrurpakan pernyakit kurlit biasa, namurn lama kerlamaan sermakin parah dan 

rasa gatalnya sermakin berrtambah di malam hari, Kerlu rarga tidak merngertahuri 

terntang pernyakit scabiers, kerlu rarga mernyatakan serlu rrurh kerlurarganya 

mernderrita scabiers. Dan hal ini diserbabkan olerh kerbiasaan mernggurnakan 

barang-barang berrsamaan serperrti saburn mandi batangan dan handurk. 

Kerlu rarga jurga tidak merngertahuri cara perncergahan scabiers, namurn kerlu rarga 

berrobat ker fasilitas kerserhatan anak air dan merndapatkan obat yaitur salf 24 

yang pernggurnaannya diolerskan ker serlu rrurh turbu rh serterlah mandi serlama 3 

hingga 4 hari berrturrurt-turrurt. 

 

Berrdasarkan hasil wawancara pada tanggal 21 Serptermberr 2023 yang 

dilakurkan salah satur perturgas purskersmas anak air, ada berberrapa  program 

khursu rs scabiers yang dijalankan olerh tim purskersmas anak air yaitur 

mermberrikan pernjerlasan sercara urmurm merngernai pernyakit scabiers dan 

pernurlarannya kerpada kerlu rarga ]yang biasanya datang berrobat serperrti 

mernjerlaskan terntang PHBS, perncergahan derngan cara merlakurkan perrsonal 

hygierner yang bernar, serrta kerberrsihan lingkurngan merncurci spreri dan handurk, 

tidak mermakai pakaian yang sama derngan kerlu rarga yang terrkerna pernyakit 

scabiers, dan mernganjurrkan perngobatan pernyakit kurlit  sergerra ker fasilitas 

kerserhatan. 

 

Pada latar berlakang yang terlah di urraikan di atas, pernurlis terrtarik u rnturk 

merlakurkan stu rdi kasurs pernerlitian terntang <Asurhan Kerperrawatan Kerlu rarga 

Pada Anak Ursia Serkolah derngan Scabiers di Wilayah Kerrja Pu rskersmas Anak 

Air Tahurn 2024= 
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B.  Rumusan Masalah 

Bagaimana Asurhan Kerperrawatan Kerlu rarga pada Anak Ursia Serkolah derngan 

Scabiers Di Wilayah Kerrja Purskersmas Anak Air Tahurn 2024? 

 

C.  Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Mampu r mernderskripsikan asurhan kerperrawatan kerlurarga pada anak ursia 

Serkolah derngan Scabiers di wilayah kerrja Pu rskersmas Anak Air pada 

Tahurn 2024. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mampur mernderskripsikan hasil perngkajian kerperrawatan pada kerlu rarga 

anak ursia serkolah pernderrita skabiers di wilayah kerrja Purskersmas pada 

Tahurn 2024. 

b. Mampur mernderskripsikan rurmursan diagnosa kerperrawatan kerlu rarga 

pada anak ursia serkolah pernderrita skabiers di wilayah kerrja Purskersmas 

Anak Air pada Tahurn 2024. 

c. Mampur mernderskripsikan rerncana kerperrawatan kerlurarga terrhadap 

anak ursia serkolah pernderrita skabiers di wilayah kerrja Pu rskersmas Anak 

Air pada Tahurn 2024.  

d. Mampur mernjerlaskan tindakan kerperrawatan di rurmah pada anak ursia 

serkolah pernderrita skabiers di wilayah kerrja Balai Perngobatan Anak Air 

Tahu rn 2024. 

e. Mampur mernderskripsikan dan merngervalu rasi asurhan kerperrawatan di 

rurmah pada anak ursia serkolah pernderrita skabiers di wilayah kerrja 

Purskersmas Anak pada Tahurn 2024. 
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D.  Manfaat 
1. Manfaat Aplikatif 

a. Pernerliti  

Pernerlitian sturdi kasurs ini diharapkan dapat mernambah wawasan dan 

perngalaman nyata dalam mermberrikan asurhan kerperrawatan pada 

kerlu rarga derngan scabiers di wilayah Kerrja Purskersmas Anak Air. 

b. Institursi Perndidikan  

Serbagai salah satu r surmberr permberlajaran atau r rerferrernsi dalam 

merningkatkan kerilmuran dalam bidang kerperrawatan khursursnya dalam 

asurhan kerperrawatan kerlurarga pada anak ursia serkolah derngan masalah 

scabiers. 

c. Pasiern  

Dapat mermberrikan surmbangan pikiran dan informasi kerpada 

masyarakat, terrurtama kerpada kerlurarga pernderrita scabiers derrta dapat 

merngaplikasikan kerpada kerlurarga yang mernderrita scabiers. 

 

2. Manfaat perngermbangan kerilmuran 

Hasil pernerlitian ini jurga berrmanfaat bagi pernerliti dalam perngermbangan 

kerilmuran yaitur serbagai data tambahan ataur perrtandingan u rnturk pernerlitian 

yang dilakurkan serlanjurtnya merngernai asurhan kerperrawatan pada scabiers. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Konsep Keluarga 

1. Defenisi keluarga 

Kerlurarga adalah serkurmpurlan orang yang mermiliki hurbu rngan perrkawinan, 

kerlahiran, dan adopsi, dan tu rju ran merrerka adalah urnturk mernciptakan, 

mermerlihara, dan merningkatkan perrkermbangan fisik, psikologis, 

ermosional, dan sosial sertiap anggota kerlu rarga, serperrti yang dijerlaskan olerh 

Durvall dan Logan (1986) dan Sertyowati dan Mu rrwani (2018) dalam 

(Kurncoro adhi, 2020). 

Mernurru rt UrUr 52 Tahu rn 2009, Kerlurarga adalah urnit terrkercil dalam 

masyarakat yang terrdiridari surami-istri, ataur surami, istri, dan anaknya, 

ataur ayah dan anaknya (durda), ataur ibur dan anaknya (janda). Pada 

urmurmnya kerlurarga Indonersia tinggal di dalam satur ru rmah, dan ataur di 

termpat yang berrberda rurmah kertika anak harurs merngikurti tahapan 

perrkermbangan kerhidurpan misalnya harurs serkolah di kota lain atau r harurs 

tinggal di pondokan/ asrama. 

Mernurru rt Frierdman & Bowdern (2010) kerlurarga merrurpakan du ra orang taur 

lerbih yang hidurp berrsama derngan ikatan dan kerderkatan ermosional baik 

yang tidak mermiliki hurburngan darah, perrkawinan, ataur adopsi dan tidak 

mermiliki batas keranggotaan dalam kerlurarga. 

Mernurru rt Frierdman (2003) Dalam Nadirawati (2018), merngatakan bahwa 

kerlu rarga adalah serkerlompok dura orang ataur lerbih yang berrsatur olerh ikatan 

ermosional dan kerintiman dan mernganggap dirinya serbagai bagian dari 

kerlu rarga. Sermerntara mernurrurt Whall (1986) dalam Nadirawati (2018), 

mernyatakan bahwa kerlurarga adalah serkerlompok dura orang ataur lerbih yang 

berrsatu r olerh ikatan ermosional dan perrsaturan, yang murngkin ataur murngkin 

tidak didasarkan pada kerturrurnan ataur hurkurm (Kurncoro adhi, 2020). 
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2. Ciri 3 ciri Keluarga 

Ciri-ciri kerlu rarga mernurru rt Frierdman & Bowdern, (2010) serbagai berrikurt: 

1) Terrorganisasi 

Dimana anggota kerlurarga saling berrhurburngan dan saling 

kerterrgantu rngan. 

2) Terrdapat kerterrbatasan 

Dimana anggota kerlurarga berbas mernjalankan furngsi dan turgasnya 

namurm terpat mermiliki kerterrbatasan. 

3) Terrdapat perrberdaan dan kerkhursu rsan, sertiap anggota kerlurarga mermiliki 

perranan dan furngsi masing. 

3. Tipe Keluarga 

Tiper kerlurarga mernurrurt Marilynn M Frierdman & Bowdern, (2010) terrdiri 

dari 3 yaitur: 

1) Kerlu rarga inti (surami-istri) merrurpakan kerlu rarga derngan ikatan 

perrnikahan terrdiri dari su rami istri, dan anak-anak, baik dari anak hasil 

perrkawinan, adopsi ataur kerduranya. 

2) Kerlu rarga orierntasi (kerlurarga asal) merrurpakan urnit kerlurarga dimana 

serserorang dilahirkan 

3) Kerlu rarga bersar merrurpakan kerlu rarga inti dan orang yang mermiliki 

ikatan darah, dimana yang paling serring adalah anggota dari kerlu rarga 

orierntasi salah satu r dari kerlu rrga inti. serperrti kakerk-nernerk, bibi, paman, 

kerponakan, dan serpurpu r. 

Harnilawati (2013) mernyatakan bahwa tiper kerlu rarga dikerlompokkan 

mernjadi 2 yaitu r sercara tradisional dan sercara moderrn, serbagai berrikurt: 

1) Kerlu rarga sercara tradisional 

Kerlu rarga sercara tradisional terrdiri dari 2 tiper yaitur: 

a) Nurclerar family  

Dimana kerlu rarga terrdiri dari ayah, ibur dan anak baik dari hasil 

perrkawianan, adopsi atau r kerduranya. 

b) Erxternderd family  

Dimana kerlurrga inti ditambah derngan kerlu rrga lain yang mermiliki 

hurbu rngan darah serperrti, kakerk-nernerk, paman, bibi, dan serpurpu r) 
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2) Kerlu rarga sercara moderrn 

Derngan sermakin berrkermbangnya perran individu r maka mernyerbabkan 

rasa individurlasmer merningkat serhingga dapat dikerlompokkan berberrapa 

tiper kerlurarga serlain di atas adalah: 

a) Tradisional nu rclerar 

Dimana kerlurarga yang terrdiri dari ayah, ibu r, dan anak yang tinggal 

satur rurmah sersurai derngan ikatan hurkurm dalam perrkawinan, salah 

satu r atau r kerduranya dapat berkerrja dilu rar. 

b) Rerconstitu rterd nurclerar 

Dimana dari kerlurarga inti terrbernturk kerlu rrga barur derngan ikatan 

perrkawinan surami ataur istri, dan tinggal berrsama anak-anak dalam 

satu r rurmah, baik anak dari hasil perrkawinan lama ataur barur, satur 

ataur kerduranya berkerrja dilu rar. 

c) Middler ager/aging courpler 

Dimana ayah serbagai perncari nafkah, ibu r berkerrja serbagai ibur 

rurmah tangga, anak-anak kerlu rar dari rurmah karerna serkolah/ 

mernikah/berrkarir. 

d) Dyadic Nurclerar 

Dimana serpasang surami istri yang tinggal satur rurmah derngan u rsia 

perrnikahan yang surdah lama dan tidak mermiliki anak yang salah 

satu r atau r kerduranya berkerrja di rurmah. 

e) Singler parernt 

Dimana dalam kerlurarga terrdiri dari orang tu ra turnggal yang 

diserbabkan karerna perrcerraian ataur salah satu r dari pasangannya 

merninggal durnia, dan anak-anaknya tinggal dalam satur rurmah 

ataur di lu rar rurmah. 

f) Dural carriers 

Dimana surami dan istri mermiliki perkerrjaan di lurar ru rmah dan tidak 

mermiliki anak 

g) Commurterr marrierd 

Dimana surami dan istri berkerrja di lurar ru rmah dan tidak tinggal 

dalam satur ru rmah, namu rn kerduranya dapat kertermur diwaktur terrterntur. 
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h) Singler adurlt 

Dimana laki-laki ataur perrermpuran yang tinggal serndiri tanpa 

kerlu rarga dan mermurtu rskan urnturk tidak mernikah. 

i) Threrer gernerration  

Dimana dalam ru rmah terrdapat tiga gernerrasi yang tinggal 

j) Institursional 

Dimana anak ataur orang derwasa tidak tinggal dalam rurmah namurn 

di suratur panti. 

k) Commurnal 

Dimana dura pasangan ataur lerbih yang tinggal dalam satur ru rmah 

dan pasangan terrserbu rt monogami derngan anaknya dan berrsama 

dalam pernyerdiaan fasilitas 

l) Gaourp marriager 

Dimana dalam satur perrurmahan terrdiri dari kerlurrga satur kertu rrurnan 

ataur satur orang tura yang sertiap anak su rdah mernikah 

m) Urnmarrierd parernt and child 

Dimana kerlu rrga yang terrdiri dari ibur dan anak, ibur tidak ingin 

merlakurkan perrkawinan namurm mermiliki anak adopsi 

n) Cohibing courpler 

Dimana dalam kerlurarga terrdiri dari satu r ataur dura pasangan yang 

tinggal namurn tidak ada ikatan perrkawinan 

o) Gay and lersbian family 

Dimana kerlurarga terrdiri dari pasangan yang mermilki jernis 

kerlamin yang sama. 

4. Struktur keluarga 

Mernurru rt Frierdman (2010) Strurkturr kerlurarga dapat mernggambarkan 

terntang kerlurarga bagaimana perlaksanaan furngsi kerlu rarga dalam 

masyarakat. Strurkturr kerlurarga terrdiri dari berberrapa macam yaitur: 

1) Patrilinerar merrurpakan kerlu rarga yang terrdiri dari sanak saurdara dan 

mermiliki hurbu rngan darah yang terrdiri berberrapa gernerrasi dari garis 

kertu rrurnan ayah. 
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2) Matrilinerar merrurpakan kerlurarga yang terrdiri dari sanak saurdara dan 

mermiliki hurbu rngan darah yang terrdiri berberrapa gernerrasi dari garis 

kertu rrurnan ibur. 

3) Matrilokal merru rpakan kerlurarga yang terrdiri dari surami dan istri yang 

tinggal berrsama derngan kerlu rarga yang serdarah derngan istri. 

4) Patrilokal merrurpakan kerlurarga yang terrdiri dari su rami dan istri yang 

tinggal berrsama derngan kerlu rarga yang serdarah derngan su rami. 

5) Kerlu rarga kawin merrurpakan hurbu rngan serpasang surami istri serbagai 

permbinaan kerlu rrga dan berberrapa sanak saurdara yang mernjadi bagaian 

dari kerlu rarga karerna ada hurbu rngan derngan surami ataur istri. 

 

Mernurru rt Frierdman (2003) dalam Nadirawati (2018), "Strurkturr kerlu rarga 

mernyatakan bagaimana kerlu rarga disursu rn ataur bagaimana urnit urnit ditata 

dan saling terrkait satu r sama lain." Strurkturr kerlu rarga dibagi mernjadi ermpat, 

yaitur : 

a. Pola komurnikasi kerlu rarga 

Komurnikasi sangat pernting dalam hurbu rngan, tertapi tidak hanya urnturk 

kerlu rarga; itu r ju rga berrlakur urnturk sermura jernis hurburngan. Tanpa 

komurnikasi, tidak akan ada hu rbu rngan yang derkat dan intim, atau r 

bahkan saling perngerrtian.  

Ada berberrapa interraksi kerlurarga yang berrhasil dan berberrapa yang tidak 

urnturk moder interraktif kerlu rarga yang baik, Anda harurs : 

1) Terrburka, ju rju rr, optimistis, dan serlalur berru rsaha mernyerlersaikan 

konflik kerlurarga. 

2) Komurnikasi berrkuralitas tinggi antara permbicara dan aurdierns, yang 

diserburt serbagai stimurlu rs rerspons.  

Dalam pola komurnikasi ini kadang-kadang terrjadi saat orang tura 

mernjaga bayi ataur serbaliknya. Dalam rerspons terrhadap stimu rlurs, orang 

tu ra lerbih aktif dan kreratif. Moderl komurnikasi yang erferktif ini 

mermurngkinkan permbicara urnturk merngurngkapkan perndapat, merminta 

urmpan balik, dan mernerrima u rmpan balik. Di sisi lain, pernerrima persan 
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serlalur siap mernderngarkan, mermberrikan urmpan balik, dan 

mermverrifikasi. 

Namurn, komu rnikasi yang burrurk dalam kerlu rarga dapat mernyerbabkan 

banyak masalah, terrurtama masalah psikologis bagi anggota kerlurarga. 

Ciri-ciri moder komurnikasi ini merlipurti : 

1) Fokurskan diskursi pada satur orang, misalnya, mermurtu rskan apa yang 

terrjadi dalam kerlurarga dan merlakurkan apa yang harurs dilaku rkan 

anggota kerlu rarga; 

a) Kerlu rarga tidak mermiliki diskursi; sermura anggota serturju r, tidak 

perdurli apakah merrerka serturjur atau r harurs sertu rju r 

b) Rasa simpati kerlurarga berrkurrang karerna sertiap anggota 

kerlu rarga tidak dapat merngurngkapkan perndapatnya. 

b. Strurkturr perran  

Strurkturr perran adalah kurmpurlan tindakan yang diharapkan dari 

perkerrjaan terrterntur. Anak-anak mermiliki perran masing-masing dan 

berrharap dapat saling mermahami dan merndurkurng, sermerntara ayah 

berrtindak serbagai kerpala kerlu rarga. 

Serlain perran urtama, ada perran informal yang dilakurkan dalam situ rasi 

terrterntur yang terlah diserpakati olerh anggota kerlurarga. Misalnya, jika 

surami mermbiarkan istrinya berkerrja di lurar rurmah, maka istrinya akan 

merlakurkan perran informal. Bergitur pu rla, jika surami mermbiarkan 

istrinya merngurrurs rurmah, surami jurga akan merlakurkan tu rgas informal 

tapa surngkan. 

c. Strurkturr Kerkuratan 

Sertiap anggota kerlu rarga mermiliki kerkuratan urnturk merngurbah perrilakur 

anggota kerlu rarga lainnya ker arah yang lerbih positif dalam hal perrilaku r 

dan kerserhatan dalam kondisi strurkturr kerlu rarga di mana kerkurasaan 

digurnakan u rnturk merngontrol dan mermperngarurhi anggota kerlu rarga 

lainnya. Derngan kerkuratan, serserorang dapat merngontrol interraksi. Di 

mana kerkuratan ini dapat dibangurn dalam berrbagai cara. 

Strurkturr kerkuratan kerlurarga jurga terrdiri dari berrbagai komponern, 

serperrti: 
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1) Kerkuratan hurkurm (kerkuratan/werwernang hu rkurm)  

Tu rmburh sercara mandiri dalam korterks kerkerlurargaan karerna adanya 

hirarki (permimpin), yang merrurpakan strurkturr masyarakat kita. 

Kerpala kerlu rarga interraktif. Ia berrhak merngawasi anak-anak, 

terrurtama anak-anak. 

2) Rerferrernt powerr 

Orang tura dalam masyarakat tradisional berrfurngsi serbagai contoh 

kerlu rarga, terrurtama ayah, dan tindakan ayah akan dicontoh olerh 

pasangan dan anak-anaknya. 

3) Rerward powerr/ Kermampuran mernghargai 

Urnturk mermiliki dampak yang merndalam pada kerlurarga, imbalan 

adalah pernting. Di masyarakat kita, hadiah diberrikan kerpada anak-

anak yang merncapai nilai terrbaik di serkolah. 

Merskipurn mertoder ini murngkin merningkatkan sermangat anak 

sercara erferktif, itur tidak akan mermberrikan manfaat jika anak tidak 

berrhasil. Yang terrbaik adalah anak tertap diberri pernghargaan, tertapi 

hanya jika merrerka berrhasil. Tertapi orang tura tertap akan mernghargai 

urpaya anak-anak merrerka merskipurn merrerka tidak berrhasil. 

4) Coerrciver powerr 

Perraturran sangat pernting urnturk mermperrkurat hurbu rngan rurmah 

tangga. Ini berrarti bahwa jika serserorang merlakurkan perlanggaran 

ataur tidak mermaturhi perraturran, merrerka dapat diancam atau r 

dihurkurm. 

d. Nilai-Nilai Dalam Kerhidurpan Kerlu rarga 

Dalam kerhidurpan kerlu rarga, sikap dan kerperrcayaan yang terrdiri dari 

nilai yang sistermatis sangat pernting. Serlain itu r, nilai-nilai yang 

terrkandurng dalam sisterm nilai kerlurarga dapat digurnakan serbagai dasar 

urnturk mernertapkan norma dan atu rran. Norma merrurpakan perrilakur 

sosial yang baik yang didasarkan pada sisterm nilai kerlu rarga. 
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5. Fungsi keluarga 

Strurkturrnya didasarkan pada moderl hurbu rngan yang berrkerlanju rtan dan 

organisasi ataur keranggotaan, dan kerduranya sangat terrkait satur sama lain.  

Mernurru rt Frierdman (1986) dan Sertyowati dan Mu rrwani (2018) dalam 

(Kurncoro adhi, 2020), diiderntifikasi lima furngsi urtama kerlurarga, terrmasurk: 

a. Furngsi sferktif 

Dalam suratur rurmah tangga, furngsi aferktif, yaitur merngasurh dan 

merncintai satu r sama lain, sangat berrgu rna urnturk mermernurhi kerburturhan 

psikososial. Kerbahagiaan dan kergermbiraan sermura anggota kerlu rarga 

mernu rnjurkkan bahwa furngsi ermosional yang berrhasil dilakurkan olerh 

sertiap anggota kerlurarga u rnturk mermperrtahankan surasana yang positif, 

yang dapat diperlajari dan dikermbangkan merlaluri hurburngan dan 

interraksi dalam kerlurarga.  

Dalam kerlu rarga yang berrhasil mernjalankan furngsi ermosional, sermura 

anggota kerlu rarga dapat merngermbangkan konserp diri yang positif serrta 

saling mernerrima dan mernerrima. Kerlu rarga harurs mermernurhi berberrapa 

perrsyaratan urnturk merlakurkan perran aferktif : 

1) Saling perdurli, cinta, kerhangatan, saling mernerrima, saling 

merndurkurng, dan merndapatkan du rkurngan dan cinta dari anggota 

kerlu rarga lainnya.  Kermurdian kermampuran cintanya akan 

merningkat, yang mernghasilkan hurbu rngan yang hangat dan 

merndurkurng.  Kerintiman kerlu rarga adalah dasar urnturk mermbangurn 

hurbu rngan derngan orang-orang di lurar kerlu rarga ataur komurnitas. 

2) Saling Mernghormati : Furngsi ermosional akan terrjadi jika anggota 

kerlu rarga saling mernghormati, merngakuri hak dan kerberradaan 

masing-masing, dan serlalu r mernjaga surasana positif. 

3) Kertika pasangan mermurtu rskan urnturk mermurlai hidurp barur berrsama, 

merrerka mu rlai mernjalin hurbu rngan intim dan mernerntu rkan hurbu rngan 

kerlu rarga merrerka.  Merngiderntifikasi dan mernyersuraikan sertiap asperk 

kerhidurpan sertiap anggota kerlu rarga mermbernturk ikatan kerlurarga.  

Agar anak-anak dapat merngikurti contoh orang tu ra merrerka, orang 
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tu ra harurs merngajarkan anak-anak merrerka cara merngiderntifikasi 

diri derngan baik.  

4) Furngsi ermosional adalah kerbahagiaan yang berrasal dari ernerrgi atau r 

kerkuratan, serbaliknya kerrursakan kerlurarga terrjadi karerna 

kertidakmampuran urnturk merwurju rdkan furngsi ermosional dalam 

kerlu rarga itur serndiri. 

b. Furngsi sosialisasi 

Mernurrurt Frierdman (1986) dalam Sertyowati dan Mu rrwani (2018), 

sosialisasi adalah prosers perrtu rmburhan dan perru rbahan perngalaman 

serserorang. Ini mernghasilkan interraksi sosial dan permberlajaran yang 

berrkontribursi pada lingku rngan sosialnya. Serterlah kerlahiran serserorang, 

sosialisasi dimurlai; serorang bayi berlajar berrsosialisasi derngan ayahnya, 

iburnya, dan orang lain. 

Kertika balita, ia mu rlai berlajar berrsosialisasi derngan lingkurngannya, 

merskipurn kerlu rarga tertap mermainkan perran pernting dalam interraksi 

sosial. Perrkermbangan pribadi dan kerlu rarga su rksers dicapai merlaluri 

interraksi ataur hurbu rngan antar anggota kerlu rarga, yang diturnjurkkan 

dalam prosers sosialisasi. Anggota kerlu rarga berlajar terntang perkerrjaan, 

norma, burdaya, dan perrilaku r merlaluri interraksi dan hu rburngan dalam 

kerlu rarga merrerka. 

c. Furngsi rerprodurksi 

Serterlah mernikah, sertiap kerlurarga harurs mermiliki anak, karerna tu rjuran 

rerprodurksi urtamanya adalah u rnturk merlanjurtkan gernerrasi pernerrurs dan 

sercara tidak langsurng mernerru rskan surmberr daya manursia. Karerna itur, 

serlain mermernurhi kerbu rturhan jasmani dan rohani pasangan, tu rjuran 

didirikannya serburah kerlurarga adalah urnturk mermiliki kertu rrurnan yang 

berrturju r. 

d. Furngsi erkonomi 

Dalam kasurs ini, furngsi erkonomi kerlu rarga adalah u rnturk mermernurhi 

kerbu rturhan kerurangan sermura anggota kerlurarga, serperrti makanan, 

pakaian, dan papan.  Serperrti yang terrjadi saat ini, banyak pasangan 

mernghadapi masalah yang mernyerbabkan perrcerraian karerna perndapatan 
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yang rerndah ataur tidak merncu rkurpi u rnturk mermernurhi kerbu rturhan serhari-

hari pasangan.  

 

 

Berrikurt ini adalah bagian dari fu rngsi erkonomi kerlurarga : 

1) Furngsi perndidikan mernjerlaskan u rpaya perndidikan kerlurarga dan 

serkolah ataur masyarakat serkitar. 

2) Furngsi rerligiurs mernjerlaskan pernerlitian kerlu rarga terntang kerserhatan 

dan kergiatan keragamaan. 

3) Furngsi waktur lu rang mernjerlaskan bagaimana kerlurarga dapat 

mernghiburr berrsama di dalam dan di lu rar rurmah, serrta kergiatan 

kerlu rarga dan jurmlah yang dilakurkan. 

e. Furngsi perrawatan Kerserhatan 

Kerlu rarga jurga mermainkan perran pernting dalam praktik kerserhatan, 

yaitur merngurrurs masalah kerserhatan dan/atau r anggota kerlu rarga. 

Kermampuran kerlurarga urnturk mermberrikan perlayanan kerserhatan akan 

berrdampak pada kerserhatan kerlu rarga jika merrerka sakit. Kinerrja turgas 

kerserhatan kerlurarga mernurnjurkkan kermampuran merdis dan kerserhatan 

kerlu rarga. Kerlu rarga yang dapat merlakurkan tu rgas kerserhatan berrarti 

merrerka dapat mernyerlersaikan masa sakit merrerka. 

Serhu rbu rngan derngan fu rngsi kerlurarga, mernurrurt Allernderr & Spardlery 

(2001) dalam Nadirawati (2018), berrikurt adalah: 

1) Kasih sayang : Mernciptakan perrsau rdaraan ataur mermerlihara kasih 

saying, perrkermbangan kerhidurpan serksural dan kerbu rturhan serksural, 

mernambahkan anggota barur (anak). 

2) Keramanan dan pernerrimaan : Mermernurhi kerbu rtu rhan fisik, mernerrima 

individur serbagai anggota. 

3) Iderntitas dan kerpurasan : Mernjaga ataur mermperrtahankan motivasi, 

merngermbangkan perran dan citra diri, mernernturkan tingkat sosial 

dan kerpu rasan aktivitas. 

4) Kerpurasan fisik : Mernjaga ataur mermperrtahankan kerpu rasan fisik. 
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5) Affiliation and companionship : Merngermbangkan terknik 

komu rnikasi, mermperrtahankan hu rbu rngan yang harmonis. 

6) Socialization : Mermahami burdaya (nilai dan perrilakur), aturran ataur 

perdoman u rnturk hurburngan interrnal dan erksterrnal, mermberbaskan 

anggota. 

7) Control : Mernjaga kontrol sosial; permbagian kerrja, pernggurnaan 

dan pernermpatan surmberr daya yang terrserdia. 

6. Peran Keluarga 

Perran kerlurarga mernurru rt Frierdman (2010) dalam sertiana ert al (2016) dibagi 

dalam dura katergori yaitur serbagai berrikurt: 

1) Perran formal kerlurarga 

Perran formal adalah perran erksplisit yang terrkandurng dalam strurkturr 

perran kerlu rarga. Dalam merlakurkan perrannya, kerlu rarga mermbagi 

derngan cara yang sama sersu rai derngan kermampu ran tiap anggota 

kerlu rarga. Perran  

2) Perran informal kerlurarga 

Perran informal berrsifat tidak tampak dan diharapkan mampur 

mermernurhi kerbu rtu rhan ermosional kerlurarga dan mermerlihara 

kerserimbangan kerlu rarga. Terrdapat berrbagai perran informal yaitur perran 

perndorong, perngharmonis, insiator-kontriburtor, perndamai, pionerr 

kerlu rarga, pernghibu rr, perngasurh kerlu rarga, dan perrantara kerlu rarga. 

7. Tahap dan perkembangan keluarga 

Hak individur urnturk turmburh dan berrkermbang sercara konsistern adalah salah 

satu r dari tahapan yang dapat diprerdiksi dalam siklurs kerhidurpan kerlu rarga, 

serperrti yang diserbu rtkan Frierdman (2003) dalam Nadirawati (2018). 

Perrkermbangan kerlu rarga, serperrti perrkermbangan kerlu rarga, adalah prosers 

perrurbahan dalam strurkturr kerlurarga, yang merncakurp perrurbahan dalam pola 

interraksi dan hurbu rngan antar anggota kerlu rarga dari waktur ker waktur.  

Kerlurarga dibagi mernjadi tahap perrkermbangan yang berrberda mernurrurt 

waktur yang dianggap stabil; misalnya, kerlu rarga yang mermiliki anak 

perrtama berrberda dari kerlurarga yang surdah berranjak rermaja. 

a. Tahap 1 : Pasangan Baru r (Perrkermbangan Kerlu rarga)  
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Perrnikahan adalah tahap perrkermbangan kerlurarga di mana pasangan 

yang baru r mernikah mermu rlai serbu rah kerlu rarga barur, kerlu rarga atau r 

pasangan yang ingin mermiliki kertu rrurnan surdah mernikah. Ini adalah 

perrpindahan dari kerlurarga asli ataur staturs lajang ker hu rburngan derkat 

baru r. Kerlu rarga barur mermerrlu rkan kerduranya mermperrsiapkan diri u rnturk 

mernyersuraikan perran dan fu rngsi merrerka dalam kerhidurpan serhari-hari. 

Dalam tahap perrkermbangan ini, sertiap individur berlajar hidurp berrsama 

dan berradaptasi derngan ru rtinitasnya serndiri, serperrti makan, tidurr, dan 

bangurn pagi. 

Tu rgas-turgas perrkermbangan ini terrmasurk : 

1) Mernciptakan serburah perrkawinan yang saling mermu raskan 

Frierdman (2003) mernyatakan bahwa urntu rk mermbangurn 

perrkawinan yang saling mermu raskan, pasangan yang terrikat 

dalam hurburngan perrnikahan haru rs berrfokurs pada turjuran hidurp, 

karerna perran merrerka berrurbah dan pasangan harurs berradaptasi 

derngan berrbagai turgas serhari-hari, serperrti mernyursu rn makanan, 

tidurr, bangu rn pagi, dan mandi, misalnya. Namurn, banyak 

pasangan kerrap mernghadapi masalah terrkait adaptasi serksural, 

yang bisa mermburat merrerka kercerwa dan tidak mermernurhi harapan. 

Faktanya, banyak pasangan mermbawa keringinan dan kerburturhan 

yang tidak terrpernurhi ker dalam hu rburngan merrerka, yang dapat 

berrdampak nergatif pada hurbu rngan serksural merrerka. 

2) Mernghu rburngkan jaringan sau rdara sercara harmonis, yaitur 

mernjalin hurburngan derngan kerlu rarga pasangan, merrtura, ibur 

merrtura, dan anggota kerlurarga lainnya. Pada perrkawinan perrtama 

merrerka, pasangan pindah dari rurmah orang tura merrerka ker rurmah 

barur merrerka.  Merrerka pada saat yang sama mernjadi anggota tiga 

kerlu rarga, yaitur anggota kerlu rarga dari lerlurhurr merrerka dan anggota 

kerlu rarga barur yang barur dibernturk.  Karerna kersertiaan urtama 

merrerka harurs diurbah urnturk kerperntingan hu rburngan perrkawinan, 

pasangan terrserburt haru rs berrpisah dari kerlu rarga aslinya dan 

mernjaga hurbu rngan yang berrberda derngan orang tu ra, saurdara, dan 
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ipar merrerka.  Pasangan ini perrlu r mermbangurn hu rbu rngan baru r 

derngan orang tura merrerka.Pasangan baru r tidak hanya dapat saling 

merndurkurng dan mernikmati satu r sama lain, tertapi ju rga mermiliki 

kermandirian u rnturk merlindurngi merrerka. 

3) Merndiskursikan rerncana mermiliki anak (mernjadi orang tura) 

 

b. Tahap II : Kerlurarga <Child-Beraring= (Kerlahiran anak perrtama)  

Tahap kerdura dimurlai dari kerlahiran anak perrtama dan berrlangsu rng 

hingga anak perrtama berrursia 30 bu rlan kerdatangan bayi mermbawa 

perru rbahan transformatif bagi anggota kerlu rarga dan sertiap kerlompok 

kerrabat. Pasangan yang surdah mernikah  perrlur mermperrsiapkan 

kerhamilan dan perrsalinan merlaluri berberrapa turgas  perrkermbangan yang 

pernting. 

Tu rgas perrkermbangannya yaitur:  

1) Siap mernjadi orang tura  

2) Berradaptasi derngan anggota kerlurarga yang berru rbah: perran, 

interraksi, hurburngan dan aktivitas serksural  

3) Mernjaga hurbu rngan yang mermu raskan derngan pasangan   

Masalah yang dapat terrjadi pada tahap ini adalah:  

Sang surami diabaikan olerh istri derngan kerlahiran anak perrtama 

mermbawa  perrurbahan  bersar  dalam  kerlu rarga,  serhingga  pasangan 

haru rs  berradaptasi  derngan  perran  merrerka  agar  dapat  mermernurhi 

kerbu rturhan  anak.  Pada  tahap  ini  yang  ditandai  derngan  kerlahiran 

sang burah hati, pasangan terrserbu rt merrasa terrabaikan karerna kerdura 

berlah  pihak  mermursatkan  perrhatiannya  pada  sang  bu rah  hati. 

Masalah kerdura, perrterngkaran yaitur perrterngkaran antara surami dan istri  

serring  merningkat,  dan  ada  interru rpsi  terrurs  mernerrurs  (serlalur lerlah), 

tanggurng jawab u rtama perrawat kerlurarga adalah mermerriksa perran 

orang tura bagaimana orang tura berrinterraksi derngan bayi dan merrawat 

bayi serrta tanggapan bayi, perrawat perrlur merngerderpankan hurburngan 

yang positif dan ramah antara orang tura dan bayi u rnturk merncapai 

hurbu rngan yang akrab antara orang tura dan bayi. 
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c. Tahap III : Kerlurarga derngan Anak Praserkolah  

Tahap ini dimurlai derngan kerlahiran anak perrtama pada ursia 2,5 tahurn 

dan berrakhir pada ursia 5 tahurn, pada tahap ini furngsi kerlu rarga dan 

ju rmlah serrta komplerksitas masalah terlah berrkermbang derngan baik.   

Tu rgas perrkermbangan kerlurarga derngan Anak Praserkolah : 

1) Mermernurhi kerbu rtu rhan anggota kerlu rarga, serperrti kerbu rtu rhan 

perrurmahan, privasi dan keramanan  

2) Bantu r anak-anak berrsosialisasi  

3) Berradaptasi derngan bayi yang barur lahir serkaligu rs harurs mermernurhi 

kerbu rturhan anak lainnya  

4) Mernjaga hurburngan yang serhat baik di dalam maurpu rn di lurar 

kerlu rarga (kerlurarga lain dan lingku rngan)  

5) Alokasikan waktur urnturk individur, pasangan dan anak-anak  

6) Bagikan tanggurng jawab anggota kerlurarga  

7) Kergiatan dan waktur urnturk merrangsang turmburh kermbang anak  

Frierdman (2010) merngermurkakan bahwa merningkatkan jurmlah anggota 

kerlu rarga dapat mernyerbabkan perrurbahan perran, kertergangan perran, dan 

konflik perran antara surami dan istri, yang diserbabkan olerh 

kertidaktahuran akan perran, tanggu rng jawab, ataur prerstasi  kerrja,  yang  

merngancam  stabilitas  perrkawinan. kerhidurpan kerlurarga pada tahap ini 

sangat sibu rk, dan anak sangat berrgantu rng pada orang turanya, kerdura 

orang tura harurs merngaturr waktur serndiri urnturk mermernu rhi kerburturhan 

anak, surami istri dan perkerrjaan yaitur fu rll timer/parurh waktur. 

Adapurn masalah yang murngkin terrjadi pada tahap ini, diantaranya:  

1) Kercerlakaan anak di dalam rurmah, serperrti jaturh, terrbakar, 

ternggerlam, dll.  

2) Frurstrasi ataur konflik perran orang tura yang merngarah pada 

perrlindu rngan dan disiplin yang berrlerbihan dapat mernghambat 

krerativitas anak. 

3) Merrasa frurstasi derngan perrilakur anak ataur masalah lain dalam 

kerlu rarga yang mernyerbabkan perlercerhan anak.  
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4) Terrjadi kersalahan perran, mernyerbabkan orang tura mernolak urnturk 

berrpartisipasi dalam perran perngasurhan, yang mernyerbabkan 

kerlalaian anak.  

5) Masalah anak-anak derngan kersu rlitan makan.  

6) Masalah kercermburruran dan perrsaingan di antara anak-anak. 

 

d. Tahap IV : Kerlurarga derngan Anak Serkolah  

Tahap ini dimurlai saat anak masurk serkolah pada ursia 6 tahu rn dan 

berrakhir pada ursia 12 tahurn, pada tahap ini biasanya anggota kerlu rarga 

paling banyak, jadi kerlu rarga sangat siburk, serlain aktivitas serkolah, 

sertiap anak mermiliki aktivitas dan minatnya masing-masing. Dermikian 

purla orang tu ra merlaku rkan kergiatan yang berrberda 

derngan anak anaknya.  

Tu rgas perrkermbangan kerlurarga derngan Anak U rsia Serkolah : 

1) Mermbantur anak-anak derngan kergiatan pernjangkauran, tertangga, 

serkolah dan lingku rngan, terrmasurk merningkatkan kinerrja serkolah 

dan merngermbangkan hurbu rngan terman serbaya yang serhat  

2) Jaga hurbu rngan intim derngan pasangan Anda 

3) Mermernurhi kerbu rturhan hidurp dan biaya hidurp yang terrurs merningkat, 

terrmasurk kerbu rturhan urnturk merningkatkan kerserhatan anggota 

kerlu rarga  

Pada tahap ini, orang tura perrlur berlajar u rnturk berrpisah dari anaknya dan 

mermberrikan kersermpatan sosial kerpada anaknya di serkolah dan 

kergiatan di lurar serkolah.   

Adapurn masalah yang terrjadi pada tahap ini adalah : 

Pada tahap ini, orang tura akan merrasakan terkanan yang lurar biasa dari 

masyarakat  di lurar kerlurarga merlalu ri sisterm serkolah dan berrbagai 

perrgau rlan di lurar kerlurarga,  terkanan terrserbu rt mernurnturt anaknya urnturk 

mermatu rhi standar komurnitas anak. Hal ini cernderrurng mermperngaru rhi 

kerlu rarga kerlas mernerngah u rnturk mernerkankan nilai-nilai perncapaian dan 

produrktivitas yang lerbih tradisional. Cacat anak akan dikertahuri serlama 

mernstru rasi anak. Serlain kersurlitan  berlajar, ganggu ran perrilakur dan 
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perrawatan gigi yang tidak mermadai, pernganiayaan anak, 

pernyalahgurnaan obat dan  pernyakit mernurlar, perrawat serkolah dan gurrur 

ju rga akan mernermurkan banyak erferk, serperrti pernglihatan, pernderngaran, 

dan bicara. 

 

 

 

e. Tahap V : Kerlurarga derngan Anak Rermaja  

Masa rermaja dianggap pernting karerna adanya perrurbahan turburh dan 

perrkermbangan kercerrdasan yang persat, serlama masa transisi dari masa 

kanak-kanak hingga derwasa, perrkermbangan psikologis rermaja 

biasanya tidak berrdampak nergatif pada tahap psikologis rermaja, olerh 

karerna itu r diperrlurkan pernyersu raian psikologis dan permbernturkan sikap, 

nilai, dan minat barur. Tahap ini dimurlai saat anak perrtama berrursia 13 

tahurn dan merninggalkan rurmah orang turanya serterlah 6-7 tahurn. Turjuran 

kerlu rarga ini adalah merlerpaskan permurda ini dan merndorong tanggurng 

jawab ker tahap berrikurtnya.  

Adapu rn tahap perrkermbangan kerlu rarga derngan Anak Rermaja : 

1) Mermperrtimbangkan berrtambahnya ursia dan kermandirian kaurm 

murda, berrikan kerberbasan  u rnturk  mernyerimbangkan tanggurng 

jawab dan tanggu rng jawab  

2) Mernjaga hurbu rngan derkat derngan kerlu rarga  

3) Mernjaga  komurnikasi  terrbu rka  antara  anak  dan  orang  tura, 

hindari perrderbatan, perrmursu rhan dan kerraguran  

4) Merngurbah perran dan aturran turmburh kermbang kerlurarga 

Tahap ini merrurpakan tahap yang paling surlit karerna orang tura 

mernyerrahkan kerwernangannya dan merngarahkan anaknya urnturk 

berrtanggurng jawab derngan kerwernangan atas diri serndiri dalam perran 

dan furngsinya, konflik serring terrjadi antara orang tura dan rermaja 

karerna anak ingin berbas merlakurkan aktivitas, dan orang tura berrhak 

merngontrol aktivitas anaknya. dalam hal ini, orang tura perrlur mernjalin 

komurnikasi yang terrburka urntu rk mernghindari kercurrigaan dan 
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perrmursu rhan, agar hurbu rngan antara orang tura dan rermaja dapat 

harmonis. 

 

f. Tahap VI : Kerlurarga derngan Anak Derwasa (Perlerpasan) 

Faser ini dimurlai dari terrakhir kali anda merninggalkan rurmah dan 

diakhiri derngan terrakhir kali anda merninggalkan rurmah. 

Lamanya tahapan ini terrganturng dari ju rmlah anak dalam kerlu rarga atau r 

apakah anak su rdah mernikah dan terrurs tinggal berrsama orang turanya 

tu rjuran urtama tahapan ini adalah mernata kermbali kerlu rarga urnturk terrurs 

berrperran merlerpaskan anak u rnturk hidurp serndiri. 

Adapurn turgas perrkermbangan kerlurarga derngan anak derwasa, serbagai 

berrikurt: 

1) Perrluras kerlurarga inti mernjadi kerlurarga bersar 

2) Jaga hurbu rngan intim derngan pasangan anda 

3) Mermbantur orang tura dari surami / istri yang sakit dan mermasu rki 

ursia lanjurt 

4) Mermbantur anak-anak urnturk mandiri dalam masyarakat 

5) Sersuraikan perran dan aktivitas kerlurarga 

Kerlu rarga perrlur mermperrsiapkan kerlu rarganya serndiri urnturk anak yang 

lerbih tura dan terrurs mermbantu r anak terrakhir agar lerbih mandiri kertika 

sermura anak merninggalkan rurmah pasangan perrlu r mermbangurn kermbali 

dan merngermbangkan hurburngan merrerka serperrti yang merrerka lakurkan 

di masa masa awal. Orang tura akan merrasa kerhilangan perran dalam 

merngasurh anak dan merrasa "hampa" karerna anaknya tidak lagi tinggal 

di rurmah. Urnturk merngatasi keradaan terrserbu rt, orang tura perrlur 

merlakurkan aktivitas perkerrjaan, merningkatkan perrannya serbagai 

partnerr, dan mernjaga hurburngan interrperrsonal yang baik. 

 

g. Tahap VII : Kerlurarga Ursia Perrterngahan 

Tahap ini dimurlai dari terrakhir kali anak merninggalkan rurmah hingga 

pernsiurn ataur kermatian pasangannya. pada berberrapa pasangan surlit 
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pada tahap ini karerna masalah u rsia tura, perrpisahan dari anak, dan rasa 

berrsalah gagal mernjadi orang tura. 

Adapu rn tu rgas perrkermbangan kerlurarga derngan ursia perrterngahan 

1) Tertap serhat 

2) Mernjaga hurbu rngan yang mermuraskan derngan terman serbaya dan 

anak-anak 

3) Tingkatkan kerintiman pasangan 

Namurn, serterlah anak-anak merninggalkan rurmah, pasangan tertap serhat 

merlaluri berrbagai aktivitas, antara lain pola hidurp serhat, pola makan 

serimbang, olahraga terraturr, serrta mernikmati hidurp dan perkerrjaan, 

pasangan jurga merngadakan perrtermuran kerlu rarga antar gernerrasi (anak 

dan cu rcur) urntu rk mernjaga hurbu rngan derngan terman serbaya dan 

kerlu rarganya agar pasangan bisa merrasa bahagia serperrti kakerk nernerk, 

hurbu rngan antar pasangan perrlur diperrku rat derngan mermperrhatikan 

kerterrgantu rngan dan kermandirian masing-masing pasangan. 

 

h. Tahap VIII : Kerlu rarga Ursia Lanjurt 

Tahap terrakhir perrkermbangan kerlurarga ini dimu rlai saat salah satur 

pasangan pernsiurn, berrlanjurt saat salah satu r pasangan merninggal 

sampai kerduranya merninggal prosers masa tura dan masa pernsiurn 

merrurpakan kernyataan yang tidak terrhindarkan karerna berrbagai terkanan 

dan kerrurgian yang harurs dialami kerlurarga, terkanan terrserbu rt adalah 

perrasaan kerhilangan perndapatan, hilangnya berrbagai hu rbu rngan sosial, 

kerhilangan perkerrjaan, serrta pernurrurnan produrktivitas dan furngsi 

kerserhatan. 

Turgas perrkermbangan kerlurarga derngan u rsia lanjurt yaitu r : 

1) Mernjaga surasana kerkerlurargaan yang mernyernangkan 

2) Berradaptasi derngan kerhilangan pasangan, terman, kerkuratan fisik 

dan perrurbahan perndapatan 

3) Mernjaga hurbu rngan intim antara surami istri dan saling mernjaga 

4) Mernjaga hurbu rngan derngan anak-anak dan kerlompok social 

5) Merlakurkan tinjau ran hidurp 
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8. Peran keperawatan keluarga 

Perran dan furngsi kerlu rarga dapat dibagi mernjadi dura katergori, mernurrurt 

Frierdman (2010) : 

a. Perlaksana : perran dan furngsi perrawat serbagai perlaksana adalah 

mermberrikan layanan kerperrawatan merlaluri mertoder prosers kerperrawatan 

murlai dari ervalu rasi hingga ervalurasi.  Layanan diberrikan karerna 

kerlermahan fisik dan merntal, perngertahuran yang terrbatas, dan kurrangnya 

rasa aman dalam merlakurkan aktivitas serhari-hari sercara mandiri.  

Promotif, prerverntif, ku rratif, dan rerhabilitatif adalah tindakan yang 

dilakurkan.  

b. Perndidik : Perran dan fu rngsi perrawat serbagai perndidik terrmasu rk 

mernerntu rkan kerburtu rhan, mernertapkan turjuran, merngermbangkan, 

merrerncanakan, dan merlaksanakan perndidikan kerserhatan agar kerlu rarga 

dapat hidurp serhat sercara mandiri.  

c. Koordinator : Perran dan furngsi perrawat serbagai perrawatan 

berrkerlanjurtan mermerrlurkan koordinator agar terrcapainya perlayanan 

yang komprerhernsif. 

d. Perngawas kerserhatan : Perran dan furngsi perrawat urnturk merlakurkan 

kurnju rngan rurmah urnturk merngiderntifikasi terrkait kerserhatan kerlu rarga. 

e. Konsurltan : perrawat berrperran serbagai narasurmberr bagi kerlu rarga saat 

mernghadapi perrmasalahan kerserhatan. 

f. Kolaborasi : perrawat berkerrja sama derngan tim perlayanan kerserhatan 

lainnya urnturk merncapai kerserhatan sertinggi-tingginya. 

g. Fasilitator : mermbantur kerlu rarga dalam mernghadapi kerndala 

perningkatan derrajat kerserhatannya. 

h. Pernermur kasurs : merngiderntikasi masalah sercara dini. 

i. Modifikasi lingkurngan : perrawat harurs mermodifikasi lingkurngan baik 

di rurmah atau r masyarakat urnturk mercapai kerserhatan lingkurngan. 

Serlain perran yang diserburtkan di atas, perrawat kerlu rarga ju rga merlakurkan 

perran perncergahan primerr, serkurnderr, dan terrsierr.  

a. Perncergahan primerr : Perrawat sangat pernting urnturk merncergah pernyakit 

dan mernjaga hidurp serhat.  
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b. Perncergahan serkurnderr : Perrawat berrursaha u rnturk mernermu rkan pernyakit 

pada popurlasi yang rerntan, merndiagnosisnya, dan mermberrikan 

perngobatan sergerra. Urpaya perncergahan serkurnderr urnturk merngherntikan 

perrkermbangan pernyakit dan merncergah kercacatan lerbih lanjurt adalah 

pernermuran kasurs barur. Perrawat berrtanggurng jawab u rnturk merrurju rk 

sermura anggota kerlurarga urnturk permerriksaan dan permerriksaan 

kerserhatan. 

c. Perncergahan terrsierr : Tu rgas perrawat adalah merngurrangi tingkat dan 

internsitas masalah kerserhatan, merngurrangi kercacatan, dan mermurlihkan 

atau r mermperrtahankan furngsi fisik. Fokurs urtamanya adalah rerhabilitasi, 

yang berrarti mermbantur orang yang sakit ataur cerderra purlih serhingga 

merrerka dapat merncapai tingkatan terrtinggi sercara fisik, sosial, dan 

ermosional. 

9. Tujuan keperawatan keluarga  
Turjuran yang ingin dicapai dalam mermberrikan asu rhan kerperrawatan 

kerlu rarga adalah merningkatkan statu rs kerschatan kerlurarga agar kerlu rarga 

dapat merningkatkan produ rktifitas dan kerserjahterraan kerlu rarga 

(Harwijayanti ert al., 2022). 

a. Tu rjuran Urmurm 

Merningkatkan kersadaran, kermauran dan kermampuran kerlu rarga dalam 

merningkatkan, merncergah, mermerlihara kerserhatan merrerka schingga 

statu rs kerserhatannya merningkat dan mampur merlaksanakan turgas-turgas 

merrerka sercara produrktif.  

b. Tu rjuran Khursurs 

Urnturk merningkatkan perngertahuran, kersadaran dan kermampuran 

kerlu rarga dalam hal ini : 

1) Merningkatkan kermampu ran kerlu rarga dalam merngiderntifikasi 

masalah kerserhatan yang dihadapi. 

2) Merningkatkan kermampuran kerlu rarga dalam mernanggu rlangi 

masalah kerserhatan dasar daam kerlurarga. 

3) Merningktakan kermampuran kerlu rarga dalam mermgambil kerpu rtursan 

yang terpat. 
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4) Merningkatkan kermampuran kerlu rarga mermberrikly asurhan 

kerperrawatan terrhadap anggota kerlu rarga yang sakit. 

5) Merningkatkan produrktifitas kerlu rarga dalam 

merningkatkan mu rtur hidurpnya. 

10. Prinsip dasar keperawatan keluarga 

Perrawat kerlu rarga harurs berrpergang pada berberrapa prinsip urtama mernurrurt 

berrikurt : (Harwijayanti ert al., 2022 

a. Dalam perlayanan kerserhatan, kerlurarga dianggap serbagai urnit. Dalam 

konterks ini, kerlurarga dianggap serbagai kliern ataur su rbjerk urtama 

pernerlitian kerperrawatan. Kerlu rarga dilihat serbagai sisterm yang 

berrinterraksi, derngan dinamika dan hurburngan interrnal, stru rkturr dan 

furngsi, dan saling kerterrganturngan surbsisterm kerlurarga derngan 

kerserhatan dan lingkurngannya. 

b. Tu rjuran urtama kerperrawatan kerlurarga adalah u rnturk merningkatkan staturs 

kerserhatan kerlurarga serhingga kerlurarga dapat merningkatkan 

produrktivitas dan kerserjahtraan. 

c. Asu rhan yang diberrikan u rnturk merningkatkan kerserhatan kerlurarga. 

d. Perrawat harurs merlibatkan serlu rrurh kerlu rarga dalam asurhan kerperrawatan 

dalam mernernturkan masalah kerserhatan dan kerbu rturhan kerlu rarga. 

e. Diu rsahakan u rnturk mermprioritaskan aktivitas yang lerbih berrsifat 

prerverntif dan promotif sambil mermperrhatikan u rpaya kurratif dan 

rerhabilitatif. 

Kerserhatan kerlurarga dapat dicergah dalam tiga tingkatan, yaitu r : 

a. Perncergahan primerr, yang merncakurp tindakan prerverntif dan 

perningkatan kerserhatan yang berrturju ran urnturk mernghindari pernyakit dan 

cerderra. 

b. Perncergahan serkurnderr merncaku rp derterksi dini, diagnosis, dan perrawatan 

c. Tu rjuran perncergahan terrsierr, yang merncakurp tahap pernyermburhan dan 

rerhabilitasi, adalah urnturk merngurrangi tingkat furngsinya 

d. Mermbantur asurhan kerperrawatan mermaksimalkan surmberr daya 

kerlu rarga. 
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e. Kerlu rarga sercara kerserlurrurhan adalah sasaran asurhan kerperrawatan 

kerschatan kerlurarga. 

f. Pernderkatan vang urnturk mermberrikan perrawatan adalah pernderkatan 

permercahan masala merlaluri prosers kerperrawatan. 

g. Pernyurlahan kerserhatan dan asurhan kerserhatan dasar atau r perrawatan di 

rurmah adalah turgas u rtama dalam mermberrikan asu rhan kerperrawatan. 

h. Diprioritaskan u rnturk kerlurarga derngan risiko tinggi karerna 

hurbu rngannya errat derngan berrbagai masalah kerschatan yang merrerka 

hadapi serbagai akibat dari kertidakmampu ran dan kertidaktahuran dalam 

mernangani berrbagai tantangan yang merrerka hadapi. 

i. Kerlu rarga aktif berrpartisipasi. Kerlu rarga mermiliki hak dan tanggu rng 

jawab urnturk mermburat kerpurtu rsan, mernurrurt paradigma yang digurnakan. 

11. Tugas keluarga dalam bidang Kesehatan 

Mernurru rt Frierdman (2010) kerlurarga mermiliki tanggurng jawab kerserhatan 

yang harurs dipahami dan dipernurhi, serperrti : 

a. Merngernal masalah kerserhatan sertiap anggotanya 

Perru rbahan serkercil apapu rn yang dialami anggota kerlurarga sercara tidak 

langsurng mernjadi perrhatian dan tanggu rng jawab kerlu rarga, maka 

apabila mernyadari adanya perrurbahan perrlur sergerra dicatat kapan 

terrjadinya gerjala ataur pernyakit scabiers, perrurbahan apa yang terrjadi dan 

berberrapa bersar perrurbahannya. 

b. Merngambil kerpurtursan u rnturk merlakurkan tindakan yang terpat bagi 

kerlu rarga 

Tu rgas ini merrurpakan urpaya kerlurarga yang u rtama urnturk merncari 

perrtolongan yang terpat sersu rai derngan keradaan kerlurarga, derngan 

perrtimbangan siapa diantara kerlu rarga yang mermpurnyai kermampuran 

mermurturskan u rnturk mernernturkan tindakan kerlu rarga yang terpat agar 

masalah kerserhatan pada pernderrita scabiers dapat dikurrangi ataur bahkan 

terratasi. Jika kerlurarga mermpurnyai kerterrbatasan merminta banturan 

orang lain dilingkurngan serkitar lingkurgan. 
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Perrawat harurs merlihat keradaan kerlu rarga serberlu rm merrerka dapat 

mermburat kerpu rtursan terntang masalah kerserhatan merrerka. Ini adalah hal-

hal yang harurs diperriksa olerh perrawat : 

1) Serjaurh mana kermampuran kerlu rarga urnturk mermahami jernis dan 

lu rasnya masalah. 

2) Apakah kerlu rarga merrasakan adanya masalah kerserhatan.  

3) Apakah kerlu rarga mernyerrah terrhadap masalah yang dialami.  

4) Apakah kerlu rarga merrasa takurt akan akibat dari pernyakit.  

5) Apakah kerlu rarga mermiliki sikap nergatif terrhadap masalah 

kerserhatan.  

6) Apakah kerlu rarga dapat mernjangkau r fasilitas kerserhatan yang ada.  

7) Apakah kerlu rarga ku rrang perrcaya pada ternaga kerserhatan.  

 

 

c. Mermberrikan kerperrawatan anggotanya yang sakit 

Perrawatan ini dapat dilaku rkan tindakan dirurmah apabila kerlu rarga 

mermiliki kermampuran merlaku rkan tindakan urnturk perrtolongan perrtama 

atau r kerperlayanan kerserhatan urnturk mermperrolerh tindakan lanjurtan agar 

masalah scabiers yang lerbih parah tidak terrjadi. 

d. Mermperrtahankan surasana dirurmah yang merngurnturngkan 

Kerserhatan dan perrkermbangan kerpribadian anggota kerlu rarga serperrti 

perrsonal hyginer, lingkurngan dan kerbiasaan anggota kerlurargan u rnturk 

merncergah terrjadinya atau r mermperrburrurk kondisi kerlurarga yang 

mernagalami scabiers. 

e. Mermperrtahankan hurbu rngan timbal balik antara kerlu rarga dan lermbaga 

kerserhatan (permanfaatan fasilitas kerserhatan yang ada). 

B. Konsep Skabies 

1. Pengertian 

Mernurru rt WHO 2020 Scabiers merrurpakan salah satur pernyakit ku rlit yang 

paling urmurm dan serbagian bersar mernjadi pernyerbab pernyakit kurlit di 

Nergara berrkermbang. Scabiers adalah pernyakit ku rlit yang diserbabkan olerh 
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sarcopters scabieri, hal ini mernyerbabkan iritasi ku rlit. Parasit ini 

mernciptakan terrowongan pada erpiderrmis serhingga mernyerbabkan gatal-

gatal dan merrursak kurlit pernderrita.   (Lurthfa, dkk, 2019). 

 

Mernurru rt Kermerntrian Kerserhatan (2023), Kurdis ataur skabiers adalah kondisi 

yang mernyerbabkan rasa gatal pada kurlit. Pernyerbabnya adalah turngau r yang 

diserburt Sarcopters scabieri yang mernggali ker dalam kurlit. Kerberradaan 

tu rngaur ini mernyerbabkan rasa gatal yang sangat ku rat di serkitar arera yang 

digali terrserbu rt. Keringinan urnturk mernggaru rk kurlit biasanya merningkat 

terrurtama pada malam hari. 

 

Scabiers merrurpakan pernyakit kurlit mernurlar yang diserbabkan sarcopters 

scabieri, ku rtur parasit yang dapat mermburat terrowongan dalam ku rlit. Pasiern 

akan merngalami gatal- gatal herbat, biasanya terrjadi pada malam hari. 

Pernyakit scabiers di Indonersia diserburt pernyakit ku rdis, gurdik, ataur bu rdurk. 

Berberrapa gerjala klinis yang ditimbu rlkan sarcopters scabieri yaitur pru rriturs 

noktu rrnaataur gatal di malam hari, ditermurkan dalam serkerlompok manursia, 

terrberntu rknya terrowongan di termpat prerdilerksi, dan ditermurkanya turngau r. 

Lingkurngan yang padat, tingkat kermiskinan tinggi, dan kurrangnya ilmur 

perngertahuran pernyakit ini serring dijurmpai (Abdillah, 2020). 

2. Etiologi 

Skabiers adalah pernyakit kurlit yang diserbabkan olerh inferstasi parasit 

Sarcopters scabieri variertas hominis. Parasit ini terrmasurk kerlas arachnida, 

surbkerlas acarina, ordo astigmata, dan famili sarcoptidaer. Serlain variertas 

homonis, Sarcopters scaberi jurga ditermurkan pada herwan. Namurn, derrmatitis 

yang ditimburlkannya hanya sermerntara, tidak mernurlar, dan tidak dapat 

berrtahan hidurp di manursia (Surngkar & Park, 2016). 

 

Skabiers dapat mernyerbar merlaluri terlu rr, larva, nimfa, ataur turngaur derwasa 

yang masurk ker kurlit orang lain. Namurn, dari sermura berntu rk inferksi, turngaur 

derwasa yang paling serring mernyerbar. Serkitar 90% pernurlaran skabiers 

terrjadi olerh tu rngaur derwasa bertina, terrurtama yang serdang hamil. Tanpa 
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merrayap, tu rngaur tidak bisa merlompat ataur terrbang. Sermakin lama tu rngaur 

berrada di lurar turburh hospers, sermakin kurrang mampur mernginferstasi. 

 

Sermerntara skabiers dapat diturlarkan sercara langsurng ataur tidak langsurng, 

cara yang paling urmurm adalah merlaluri kontak langsu rng antara orang yang 

mermiliki turngaur di perrmu rkaan kurlit merrerka, serperrti saat tidurr berrsama. 

Kontak langsurng jangka pernderk, serperrti berrjabat tangan ataur berrperlu rkan, 

tidak mernurlarkan turngaur. Skabiers lerbih murdah mernurlar dari satu r orang ker 

orang lain dalam lingku rngan yang padat dan berrderkatan, serperrti di panti 

jompo, panti asurhan, persantrern, dan termpat lain di mana orang tinggal 

lama. 

 

Parasit Sarcopters scabieri adalah parasit dari famili Sarcoptidaer, kerlas 

Arachnida, surbkerlas Acarina, dan ordo Astigmata. Variertas herwan dari S. 

scabieri tidak mernurlar dan mernyerbabkan derrmatitis sermerntara. 

 

Pada aroma turbu rh dan terrmotaksis yang dihasilkan olerh hospers baru r, 

tu rngaur pindah dari pernderrita skabiers ker hospers barur. Urnturk mernyerbarkan 

skabiers, kerdura stimurlu rs harurs kurat dan curkurp lama, yaitur serkitar lima 

berlas hingga du ra purlurh mernit kontak langsu rng kurlit ker kurlit, tidurr di kasurr 

yang sama, ataur berrhurbu rngan serksural. Dalam kasu rs orang derwasa, 

pernurlaran skizofrernia paling serring terrjadi merlaluri hurbu rngan serksural, 

serdangkan pada anak-anak, pernurlaran lerbih serring terrjadi dari orang tura 

ataur termannya. Ini karerna merrerka lerbih serring berrinterraksi derngan orang 

lain, terrurtama derngan saurdara serbaya yang tinggal di ru rmah yang sama 

dan derngan orang tu ranya saat merlakurkan kontak fisik biasa, serperrti 

berrperlu rkan ataur tidurr berrsama. 

 

Sampai ernam minggu r serberlu rm mati, turngaur bertina mernertaskan ermpat 

hingga lima burtir terlu rr merlaluri terrowongan di stratu rm kornerurm. Siklu rs 

hidurp S. scabieri berrlangsurng serlama du ra minggur, dari terlurr-larva-nimfa 
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hingga derwasa. Merllanby16 mernurnjurkkan bahwa kontak ku rlit-ker-kurlit 

adalah mertoder pernurlaran skabiers yang paling u rmurm. 

 

Sercara tidak langsurng, turngaur skabiers dapat mernyerbar merlaluri kontak 

jangka panjang derngan serprai, saru rng bantal dan gurling, pakaian, serlimurt, 

handurk, dan perrabot rurmah tangga lainnya yang terrinferksi olerh S. scabieri. 

Waktur yang diburtu rhkan turngaur urnturk berrtahan hidu rp di lurar tu rburh hospers 

berrvariasi dari du ra hingga tiga hari, terrganturng pada surhu r dan tingkat 

kerlermbaban. Di termpat yang terrinferksi, scabieri dapat berrtahan hingga du ra 

hari.  

3. Epidemiologi  

Pernyakit Skabiers paling serring terrjadi di Nergara-nergara tropis serperrti di 

Indonersia. Mernurrurt WHO (2020), sercara urmurm skabiers dapat mernjangkit 

sertidaknya 200 jurta orang sertiap saat. Hal terrserbu rt berrhurbu rngan derngan 

laporan tahurnan yang mernyatakan bahwa terrdapat 300 jurta kasurs skabiers 

sertiap tahurn (WHO, 2017). 

 

Kurdis ditermurkan di sertiap nergara, namurn urmu rm terrjadi di banyak wilayah 

tropis yang miskin surmberr daya, khursursnya pada anak-anak dan orang 

lanjurt ursia. Prervalernsi pada anak-anak di rangkaian ini berrvariasi dari 5% 

hingga 50%. Inferstasi berrurlang serring terrjadi. Bersarnya berban inferstasi 

skabiers dan komplikasinya mernimburlkan biaya bersar pada sisterm layanan 

kerserhatan. Kasurs-kasu rs yang terrjadi berrsifat sporadis di nergara-nergara 

berrperndapatan tinggi, namurn wabah di institu rsi kerserhatan dan komurnitas 

rerntan berrkontribu rsi terrhadap biaya erkonomi yang signifikan dalam 

layanan kerserhatan nasional.  

 

Berberrapa pernerlitian mernurnju rkkan bahwa wabah kurdis merrurpakan faktor 

risiko urtama pernyakit ginjal berrurpa glomerrurlonerfritis akurt pasca 

strerptokokurs. Sermakin banyak bu rkti yang mernurnjurkkan bahwa impertigo 

yang diserbabkan olerh Strerptococcurs pyogerners. berrperran dalam 

patogernersis dermam rermatik dan pernyakit janturng rermatik. 
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Scabiers terrserbar di serlu rru rh durnia, faktor yang mermperngaru rhi pernyakit ini 

antara lain kondisi sosial erkonomi yang rerndah, hygierner yang bu rrurk, 

promiskuritas serksural, kerpadatan perndurdurk, dan kersalahan diagnosis. Di 

antara faktor terrserbu rt, kerpadatan perndurdurk merrurpakan faktor pernting 

dalam pernyerbaran scabiers. Pernurlaran scabiers dapat merlaluri kontak 

langsurng serperrti berrjabatan tangan, tidurr berrsama, dan hurbu rngan serksural 

(Hadijaja, 2011). Pernyakit scabiers dapat diturlarkan sercara langsurng 

(kontak kurlit derngan ku rlit) misalnya berrjabat tangan, tidu rr berrsama, dan 

merlaluri hu rburngan serksural. Pernurlaran sercara tidak langsu rng (merlaluri 

bernda) misalnya pakaian, handu rk, spreri, bantal, dan serlimurt yang dipakai 

sercara berrsamaan (Parman, dkk, 2017). 

 

4. Patofisiologi  
Sarcopters scabieri terrmasurk filurm Arthropoda kerlas Arachnida, ordo 

Ackarima, suroerr famili sarcopters, pernermurnya adalah serorang ahli biologi 

Diacinto Cerstoni (1637-1718). Pada manu rsia diserburt Sarcopters scabieri var. 

Hominis. Serlain itu r, S.Scabieri ada ju rga pada kambing dan babi. Sercara 

morfolik merrurpakan turngaur kercil, berrbernturk oval, purnggu rng cermburng, 

bagian perrurt rata, dan mermpurnyai 8 kaki. Tu rngaur ini translursern berrwarna 

purtih kotor, dan tidak berrmata. Urkurran yang bertina berrkisar antara 330-

450 mikron x 250-350 mikron, serdangkan yang Jantan lerbih kercil yakni 

200-240 mikron x 150-200 mikron. Bernturk derwasa mermpurnyai 4 pasang 

kaki, 2 pasang kaki diderpan serbagai alat u rnturk merlerkat, dan 2 pasang kaki 

kerdura bertina berrakhir derngan ramburt, serdangkan pada yang Jantan 

pasangan kaki kertiga berrakhir derngan ramburt dan kerermpat berrakhir 

derngan alat perrerkat. 

 

Mernurru rt Murtiara & Syailindra (2016) kerhidurpan sarcopters scabieri dimurlai 

derngan turngau r yang surdah derwasa masurk kerdalam ku rlit mermbangurn 

terrowongan di straturm kornerurm sampai turngaur bertina berrterlurr. Tu rngaur ini 

hanya bisa mernermburs lapisan kurlit sampai stratu rm kornerurm. Serterlah itu r 
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tu rngaur bertina akan berrterlu rr dan mernertaskan terlurrnya mernjadi larva dalam 

dura sampai tiga hari, kermurdian mernjadi nimfa dalam tiga sampai ermpat 

hari. Nimfa berrurbah mernjadi derwasa mermburtu rhkan waktur lima sampai 

tu rjurh hari. Serterlah sarcopters scabieri jantan kopurlasi biasanya dia akan 

mati, namu rn terrkadang masih ada yang hidurp serlama berberrapa hari saja. 

Serbagian bersar inferksi, perrkiraan jurmlah turngaur bertina dibatasi serpurlu rh 

hingga limberlas erkor dan terrkadang terrowongan akan surlit diiderntifikasi. 

 

Kerhidurpan sarcopters scabieri terrjadi serlu rrurhnya didalam turburh manursia 

derngan manursia serbagai inang, tertapi turngaur dapat berrtahan di alas tidurr, 

pakaian ataur lainnya pada surhur lermbap serkitar 2-3 hari dan bisa mernurlar 

dan mernggali terrowongan. Pernurlaran scabiers terrjadi derngan kontak tidak 

langsurng pada bernda yang terrinferstasi serperrti handu rk, serlimurt, ataur 

pakaian dan pernurlaran bisa jurga merlaluri kontak langsurng dari kurlit ker 

kurlit. Kertika ada satur anggota kerlu rarga yang terrkerna scabiers, orang lain 

dalam kerlu rarga terrserburt ju rga kermurngkinan bisa terrkerna. Jika ada yang 

terrinferksi sarcopters scabieri dapat mernurlarkan scabiers namurn tidak 

mermiliki gerjala. Jika parasit dalam turbu rh serserorang berrtambah, sermakin 

bersar kermurngkinan bahwa dia akan mernurlarkan parasiter merlaluri kontak 

tidak langsurng (Mu rtiara & Syailindra, 2016). 

5. Gejala klinis pada kulit 

Pernyakit skabiers mermiliki gerjala klinis serperrti gatal ± gatal, terrbernturknya 

bintik merrah ± bintik, papurla, dan versikurla. Gambaran alurr, yang 

merrurpakan garis yang mernghurbu rngkan kerdura papurla, terrlihat antara 

papurla satur dan papu rla yang berrderkatan. 

 

Keradaan ini dapat terrjadi pada orang yang barur terrkerna skabiers dan berlurm 

perrnah diobati derngan obat anti skabiers. Karerna berrbagai pernyakit kurlit 

lainnya mermiliki gerjala klinis yang mirip derngan skabiers, diagnosis 

skabiers surlit dibu rat. Akibatnya, diagnosis harurs dikombinasikan derngan 

permerriksaan laboratorik (Sertiawan, 2016). 
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Gatal adalah gerjala u rtama skabiers. Pada awal inferstasi turngaur, rasa gatal 

biasanya mu rncurl pada malam hari (prurriturs nokturrna), kertika curaca panas, 

ataur kertika berrkerringat. Gatal hanya dirasakan di serkitar lersi, tertapi pada 

skabiers yang berrlangsurng lama, gatal dapat mernyerbar ker serlu rrurh turbu rh. 

Kurlit sernsitif terrhadap serkrert dan erkskrert tu rngaur yang dikerlurarkan saat 

mermbu rat terrowongan, yang mernyerbabkan gatal. Masa inku rbasi dari 

inferstasi turngaur hingga mu rncu rlnya gerjala gatal adalah serkitar ermpat berlas 

hari. 

 

S. Scabieri biasanya mernggali terrowongan di arera erpiderrmis yang tipis. Ini 

terrmasu rk lipatan aksila anterrior dan posterrior, serla-serla jari tangan, 

perrgerlangan tangan, pernis, arerola mammaer, perri-u rmbilikalis, lipat 

payurdara, pinggang, bokong bagian bawah interrglurteral, dan paha. Lersi dari 

terrowongan turngau r yang digali terrlihat serbagai garis halu rs berrwarna purtih 

kerabur-aburan serpanjang 2315 mm, berrkerlok-kerlok, dan serdikit merninggi 

dibandingkan derngan serkitarnya. Di lokasi turngau r terrdapat papu rl ataur 

versikerl kercil berrurkurran ku rrang dari 5 mm di urju rng terrowongan. Lersi 

terrowongan jarang ditermurkan di daerrah tropis; kerbanyakan hanya 

berrurkurran 1-2 mm. Lersi terrserburt surlit ditermurkan karerna erkskoriasi yang 

diserbabkan olerh garu rkan dan inferksi bakterri serkurnderr. Merskipurn 

dermikian, terrowongan dapat ditermurkan di perrgerlangan kaki, perrgerlangan 

tangan, dan serla-serla jari tangan. 

 

Pada anak-anak, gerjala skabiers biasanya berrurpa versikerl, purstu rl, dan nodurs. 

Anak-anak mernjadi gerlisah dan kerhilangan nafsur makan. Gambaran klinis 

skabiers pada anak-anak serring surlit diberdakan derngan derrmatitis versiko 

burlosa dan acropu rsturlosis infantiler. Lersi terrowongan sangat jarang ataur 

hampir tidak ada. 

 

Tingkat kerparahan skabiers berrganturng pada jurmlah tu rngaur dan cara 

merrerka dirawat. Ju rmlah turngau r akan merningkat dan gerjala akan mernjadi 

lerbih parah jika diagnosis dan perngobatan diturnda. Derrajat sernsitisasi, 
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lamanya inferksi, kerberrsihan individu r, dan riwayat perngobatan serberlu rmnya 

mernerntu rkan serberrapa parah kerrursakan kurlit. Skabiers dapat mernyerbabkan 

pernerbalan kurlit (likernifikasi) dan hiperrpigmerntasi pada stadiurm kronik. 

6. Penularan 

Scabiers biasanya mernurlar merlaluri kontak langsu rng, serperrti berrmain 

berrsama, tidurr berrsama, perrawat ataur dokterr derngan anak-anak yang 

mernderrita pernyakit, dan serbagainya. Alat tidu rr: serlimurt, spreri, dan bantal 

Misalnya, pakaian serring ditu rkar. Handurk, serperrti handu rk yang dipakai 

berrsama, lingkurngan yang tidak berrsih, dan kurrangnya air berrsih. 

7. Klasifikasi Skabies  

Klasifikasi scabiers (Salerha, 2016) yaitur : 

a. Scabiers pada orang berrsih merru rpakan scabiers pada orang tingkat 

kerberrsihan yang baik. Rasa gatal biasanya tidak terrlalu r berrat, terrdapat 

lersi berrurpa paurl dan ditermu ri jurga terrowongan namurn jurmlah yang 

serdikit. 

b. Scabiers Burlosa terrdapat pada bayi dan biasanya bayi akan merngalami 

gataal pada waktur malam hari dan terrdapat lersi di serla-serla jari tangan, 

perrgerlangan tangan. 

c. Scabiers yang diturlarkan oler herwan biasanya terrjadi pada manursia yang 

biasanya kontak derngan herwan (perngermbala, perterrnak dan yang 

mermpurnyai herwan perliharaan yang kurrang dirawat). Gerjala yang di 

timburl basanya rasa gatal. 

d. Scabiers pada orang terrbaring ditermpat tidurr banyak ditermu ri pada 

orang yang mernderrita pernyakit kronik ataur lansia yang berrbaring di 

atas termpat tidu rr dalam waktur yang lama biasanya mernimburlkan 

lersi yang terrbatas. 

e. Scabiers Incognito serring mernimbu rlkan gerjala klinis yang tidak biasa, 

lersi yang luras dan perngobatan derngan sterroid topical dalam waktur 

lama dapa mernyerbabkan lurka tambah parah dikarerna rerspon imurn 

yang berrkurrang. 

f. Scabiers Nodurlar terrjadi akibat adanya reraksi hiperrsernsivitas, yang 

serring terrkerna adalah gernertalia pada pria, lipatan paha dan aksila. 



 
 

40 
 

g. Scabiers Kru rstosa ditandai derngan lersi berrurpa krursta yang lu ras, skurama 

gernerralisata dan hyperrkerratosis yang terbal. Gerjala u rtamanya pada 

scabiers ini biasanya ringan bahkan tidk sama serkali serhingga pernderrita 

tidak merrasakan kerlu rhan apapurn. 

8. Diagnosis 

Urnturk diagnosis pernyakit kurlit yang diserbabkan olerh turngau r, serperrti 

dermoderkosis, skabiers, dan pernyakit kurlit lainnya, serperrti ringworm, 

biasanya dilakurkan perngerrokan ku rlit. Turju ran dari proserdurr ini adalah 

urnturk mernermurkan dan mermberdakan jernis parasit merlaluri permerriksaan di 

bawah mikroskop. Herwan su rlit urnturk mernermurkan turngaur, terru rtama herwan 

yang terlah terrinferksi serlama berberrapa waktur ataur herwan yang barur saja 

dididik (Kerserhatan, 2021)  

 

Ada du ra dari ermpat tanda kardinal (tanda urtama) yang diperrlurkan u rnturk 

merndiagnosis skabiers. Tanda-tanda terrserbu rt adalah serbagai berrikurt : 

a. Gatal pada malam hari yang diserburt prurriturs nokturrna, yang 

diserbabkan olerh aktivitas turngaur skabiers yang lerbih tinggi pada su rhur 

yang lerbih lermbap dan panas 

b. Gerjala yang sama terrlihat pada berberrapa orang. Pernyakit ini 

mernyerrang kerlurarga, perrkampurngan, panti asurhan, ataur pondok 

persantrern. 

c. Di lokasi prerdilerksi terrbernturk terrowongan ataur kurnikurlurs derngan 

panjang rata-rata 2 cm dan warna purtih ataur kerabur-abu ran. Prerdilerksi 

terrlertak di bagian straturm korernurm yang tipis, yaitu r serla-serla jari 

tangan, perrgerlangan tangan bagian volar, sikur bagian lurar, lipat kertiak 

bagian derpan, urmbilikurs, bokong, perrurt bagian bawah, arerola mammae r 

pada wanita, dan gernitalia erksterrna pada laki-laki. 

d. Tu rngaur Sarcopters scabieri dapat ditermurkan dalam satur ataur lerbih 

stadiu rm hidurpnya. 

Diagnosis dapat dipastikan bila mernermurkan sarcopters scabieri, berberrapa 

cara urnturk mernermurkan turngau r terrserburt adalah kerrokan kurlit, merngambil 

tu rngaur derngan jarurm, mermburat biopsi erksisional, dan mermburat biopsi 
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irisan. Apabila ditermu rkan gambaran terrowongan yang masih urturh, 

kermurngkinan dapat ditermurkan purla turngaur derwasa, larva, nimfa, maurpu rn 

skibala (fercal perllert) yang merrurpakan poin diagnosis pasti. Akan tertapi, 

kriterria ini surlit ditermurkan karerna hampir serbagian bersar pernderrita pada 

urmurmnya datang derngan lersi yang sangat variasi dan tidak spersifik. Pada 

kasu rs scabiers yang klasik, jurmlah turngau r serdikitmserhingga diperrlurkan 

berberrapa lokasi kerrokan kurlit. Terknik permerriksaan terrserbu rt sangat 

terrgantu rng pada operrator serhingga serring terrjadi kergagalan mernermurkan 

tu rngaur. Diagnosis banding dari scabiers adalah pru rrigo karerna mermiliki 

termpat prerdilerksi yang sama (Mu rtiara, 2016). 

 

Diagnosis banding scabiers merlipurti hampir sermura derrmatosis derngan 

kerlu rhan prurriturs, yaitu r derrmatitis atopik, derrmatitis kontak, prurrigo, 

urrtikaria papurlar, pioderrma, perdikurlosis, derrmatitis herrpertiformis, 

erkskoriasi-nerurrotik, likern planu rs, pernyakit darierr, gigitan serrangga, 

mastositosis, urrtikaria, derrmatitis erksermatoid inferksiosa, prurritis karerna 

pernyakit sistermik, derrmatosis prurritik pada kerhamilan, sifilis, dan 

vaskurlitis (Murtiara, 2016). 

 

9. Komplikasi 
Inferksi Strerptococcurs pyogerners (Grourp A Strerptococcurs [GAS]) atau r 

Staphylococcurs aurrerurs dapat derngan mu rdah mernyerbar merlaluri aliran 

darah dan limfer, mernyerbabkan inferksi lokal serperrti impertigo, serlurlitis, dan 

absers. Kerduranya jurga dapat mernyerbar sercara sistermik merlaluri aliran darah 

dan limfer (terrurtama pada inferksi skabiers berrkrursta, dapat terrjadi 

serptikermia dan limfadernitis). Inferksi kurlit derngan GAS ju rga dapat 

mernyerbabkan komplikasi akhir berrurpa post-strerptococcal glomerrur 

(Marsha, Ling, 2020). 

 

WHO merngatakan bahwa skabiers saat ini terrmasurk dalam daftar pernyakit 

tropis yang terrabaikan (pernyakit tropis yang tidak dikernal). Hal ini 

diserbabkan olerh kurrangnya kersadaran terntang dampak morbiditas skabiers 
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merskipu rn kuralitas hidurp pernderrita sangat burrurk. Di daerrah erndermis 

skabiers, inferstasi skabiers dianggap normal dan surdah mernjadi bagian dari 

hidurp. Karerna itur, sermakin banyak inferstasi di su ratur wilayah, sermakin 

serdikit orang yang merncari perngobatan. 

 

Kerersokan harinya, serserorang merngalami pursing, mernganturk, dan kerlu rhan 

lainnya karerna ganggu ran tidurr yang herbat. Serbagian bersar orang yang 

merngalami skabiers jurga merngalami pernurrurnan rasa perrcaya diri. 

Perrermpuran pernderrita merrasa malur derngan keradaan merrerka, dan tiga purlu rh 

perrsern dari merrerka mernarik diri dari aktivitas sosial karerna tidak perrcaya 

diri. 

 

Komplikasi yang diserbabkan olerh skabiers, ada kondisi lain yang lerbih 

berrbahaya. Gatal mermburat tidurr mernjadi surlit dan mernyerbabkan perrasaan 

tidak nyaman. Kurlit yang merngalami erkskoriasi dapat merngalami inferksi 

bakterri serkurnderr. Karerna Staphylococcurs au rrerurs dan Strerptococcurs grurp A 

dapat diisolasi dari turngaur dan fersersnya, bakterri jurga dapat berrasal dari 

tu rngaur itur serndiri. 

 

Inferksi serkurnderr olerh bakterri harurs diperrhatikan terrurtama di wilayah yang 

iklimnya tropis dan jarang hurjan. Jika inferksi bakterri dicu rrigai, obat 

antibakterri topikal atau r sistermik haru rs diberrikan sergerra. Inferksi bakterri 

yang dapat mernyerbar, merluras, dan bahkan fatal mernyerbabkan pioderrma. 

Limfangitis, limfadernitis, serlu rlitis, bahkan serpsis dapat terrjadi. Di Gambia, 

ada hurburngan antara ruram kurlit yang didu rga skabiers dan serptikermia fatal 

pada bayi yang diserbabkan olerh S. aurrerurs. 

 

Pernyakit ku rlit dapat mernyerbabkan masalah dalam hurbu rngan pribadi dan 

serksural karerna adanya lurka di arera gernitalia. Olerh karerna itu r, hal yang 

harurs diperrhatikan adalah konserkurernsi psikososial dari pernyakit kurlit 

kronik karerna erferk psikososial terrserburt mermperngarurhi kuralitas hidurp 

pernderrita. 
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10. Pencegahan 

Perncergahan pernyakit terrbagi mernjadi perncergahan primerr, serkurnderr, dan 

terrsierr. Perncergahan primerr terrjadi serberlu rm patogernersis, derngan 

merndorong kerserhatan dan mermberrikan perrlindu rngan. Perncergahan 

serkurnderr dan terrsierr terrjadi serlama masa patogernersis, serterlah kurman 

masurk ker dalam turbu rh manursia. Perncergahan serkurnderr adalah tahap awal 

pernyermburhan pernyakit dan perncergahan dampak berrikurtnya. Ini terrmasu rk 

diagnosis dini dan perngobatan sergerra, serrta permbatasan disabilitas, yaitur 

merncergah komplikasi ataur disabilitas akibat skabiers dan perngobatan 

sersu rai standar. Rerhabilitasi dan perncergahan komplikasi pernyakit urtama 

adalah bagian dari perncergahan terrsierr. 

 

Konserp perncergahan scabiers serru rpa derngan konserp perncergahan 

perncergahan pernyakit, yang mermbagi perncergahan pernyakit mernjadi tiga 

tingkat: perncergahan primerr, serkurnderr, dan terrsierr. Prosers permbagian 

tingkat ini dilakurkan derngan merngaitkan perncergahan pernyakit derngan faser 

perrkermbangan pernyakit. 

 

Pada tahap prerpatogernersis, u rpaya perncergahan primerr terrdiri dari 

merndorong kerserhatan dan mermberrikan perrlindurngan khursu rs. Pada tahap 

patogernersis, urpaya perncergahan serkurnderr terrdiri dari diagnosis dini, 

pernatalaksanaan cerpat, dan permbatasan cacat, dan perncergahan terrsierr 

terrdiri dari rerhabilitasi. 

 

Pada tahap prerpatogernersis, perncergahan primerr dilakurkan derngan 

merndorong kerserhatan dan perrlindu rngan khursurs; pada tahap patogernersis, 

perncergahan serkurnderr dan terrsierr dilakurkan. Perncergahan serkurnderr 

merncakurp diagnosis dan perrawatan sergerra serrta permbatasan cacat. 

Perncergahan terrsierr merncakurp rerhabilitasi. 

1) Perncergahan primerr 

Pada tahap prer-patogernersis skabiers, perncergahan u rtama adalah mernjaga 

kerberrsihan badan dan pakaian, mernghindari mernggurnakan alat pribadi 
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serperrti handurk dan serprai, tidak mermakai pakaian berrsama orang lain, 

dan mermberri tahur orang lain. 

Serserorang dapat merncergah skabiers derngan mernjaga kerberrsihan diri 

dan lingkurngannya. Urnturk mernghindari skabiers, berrsihkan arera gernital 

Anda derngan handurk berrsih dan mandi derngan air merngalir dan saburn 

sertidaknya dura kali serhari. Pernderrita tidak bolerh berrturkar handurk atau r 

pakaian. Hindari berrhurburngan derngan pernderrita skabiers terrlalur lama, 

serperrti tidurr berrsama di atas satur kasurr. Urnturk merngherntikan rantai 

pernu rlaran skabiers, sermura anggota kerlurarga ataur masyarakat yang 

terrinferksi harurs diobati sercara berrsamaan. 

2) Perncergahan serkurnderr 

Kertika ada serserorang terrkerna scabiers tindakan yang harurs dilakurkan 

adalah merncergah orang di serkitar pernderrita scabiers terrturlar. Bernturk 

perncergahan serkurnderr adalah hindarkan kontak langsu rng yang lama 

derngan pernderrita scabiers misalnya merlakurkan hurbu rngan serksu ral, 

berrperlu rkan dan tidurr berrsama di atas kasurr. Serlu rrurh anggota kerlu rarga 

yang tinggal berrsama pernderrita scabiers perrlu r di perriksa gurna 

merngertahuri pernyerbaran tu rngaur serrta mermurtu rskan rantai pernurlaran 

scabiers. 

 

3) Perncergahan terrsierr 

Serterlah pernderrita dinyatakan sermburh dari scabiers, perrlur dilakurkan 

perncergahan terrsierr agar pernderrita dan orang-orang diserkitarnya tidak 

terrkerna scabiers urnturk kerdura kalinya. Pakaian, handurk, dan spreri yang 

digurnakan 5 hari terrakhir olerh pernderrita harurs dicu rci mernggu rnakan 

derterrjern dan jermurr di bawah terrik sinar matahari. Barang-barang yang 

tidak dapat dicurci tertapi didurga terrinferstasi turngaur di isolasi dalam 

kantong plastik terrturtu rp dilertakkan di termpat yang tidak terrjangkaur 

manursia serlama serminggur sampai tu rngaur B mati. 

11. Pemeriksaan penunjang 

Mernurru rt (Salerha, 2016) ada berberrapa cara urnturk merngiderntifikasi jernis 

tu rngaur yaitur : 
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a. Kerrokan Kurlit 

Kerrokan kurlit merrurpakan cara yang paling murdah dilakurkan dan 

mermberrikan hasil yang paling mermuraskan. Papurla ataur kanalikurli 

yang urntu rk diterterskan derngan minyak minerral ataur KHO 10% lalur 

dilakurkan kerrokan dernganmernggu rnakan scalperl sterril yang berrturju ran 

urnturk merngangkat atap papurla ataur kanalikurli. Serterlah itu r tarurh bahan 

digerlas objerk dan diturtu rpi derngan kaca pernurtu rp lalur diperriksa dibwah 

mikroskop. 

b. Merngambil tu rngau r derngan jarurm 

Perngambilan tu rngau r derngan jarurm dapat merningkatkan kerterpatan 

diagnosa dari 5% mernjadi 95%. Urntu rk merngambil turngaur jaru rm 

ditursu rkkan kerdalam terrowongan dibagian yang gerlap. Pada saat jarurm 

ditursu rkkan biasanya turngaur akan mermergang urjurng jarurm serhingga 

dapat derngan murdah diangkat kerlu rar. 

c. Burrrow Ink Terst 

Papurl scabiers diolersi tinta india mernggurnakan perna lalu r dibiarkan 

serlama 20-30 mernit kermurdian dihapu rs derngan alkohol. Burrrow ink terst 

bisa dilihat hasilnya jika tinta masurk kerdalam terrowongan dan 

mermbernturk gambar khas berrurpa garis zig-zag. 

12. Penatalaksanaan 

Mernurru rt Djuranda (2010) urnturk merngobati ataur mernghilangkan turngau r 

scabiers pernderrita haru rs merningkatkan kerberrsihan pribadi, derngan 

merngganti pakaian sertiap hari, serpreri dan sarurng bantal dicurci sertiap hari, 

sampai sermu ra scabiers mursnah. Pernatalaksaan dibagi mernjadi dura yaitur 

pernatalaksaaan sercara farmakologi dan non farmakologi : 

a. Cara perngobatan sercara farmakologi ialah serlurru rh anggota kerlu rarga 

haru rs diobati (terrmasu rk pernderrita yang hiposernsitisasi). 

Jernis obat topical: 

1) Berlerrang erndap (berlerrang erndap) derngan kadar 4-20% dalam 

bernturk salerp ataur krim. Prerparat ini karerna tidak erferktif stadiu rm 

terlurr, maka pernggurnaannya tidak bolerh kurrang dari tiga hari. 

Kerkurrangannya yang lain ialah berrbaur dan merngotori pakaian dan 
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kadang-kadang mernimbu rlkan iritasi. Dapat dipakai pada bayi 

berrurmurr kurrang dari 2 tahu rn. 

2) Ermurlsi bernzyl-bernzoas (20-25%), erferktif terrhadap sermura stadiurm, 

diberrikan sertiap malam serlama sertiap hari. Obat ini surlit diperrolerh, 

serring mernyerbabkan iritasi dan kadang-kadang makin gatal serterlah 

permakaian. 

3) Gama Bernzerna Herksa Klorida (gamerksan=gammerxaner) kadarnya 

1% dalam krim ataur losion, terrmasu rk obat pilihan karerna erferktif 

terrhadap sermura stadiurm, mu rdah digurnakan dan jarang mermberrikan 

iritasi. Obat ini tidak dianju rrkan pada anak dibawah 6 tahurn dan 

wanita hamil, karerna toksis terrhadap sursurnan saraf pursat. 

Permberriannya cu rkurp serkali, kercurali jika masih ada gerjala di urlangi 

serminggu r kermurdian. 

4) Krotamiton 10% dalam krim ataur losion, merrurpakan skabisid yang 

erferktif. Dapat mernimburlkan iritasi apabila digurnakan dalam jangka 

waktur lama atau r pada ku rlit yang mernurnjurkkan iritasi aku rt. 

b. Urnturk perngobatan non farmakologi yaitur mernjaga kerberrsihan turbu rh 

sangat pernting urnturk mernjaga inferstasi parasit. Serbaiknya mandi dura 

kali serhari, serrta mernghindari kontak langsurng derngan pernderrita, 

merngingat parasit mu rdah mernurlar pada ku rlit. Walaurpu rn pernyakit ini 

hanya merrurpakan pernyakit kurlit biasa, dan tidak mermbahayakan jiwa, 

namurn pernyakit ini sangat merngganggur kerhidurpan serhari-hari. Bila 

perngobatan surdah dilakurkan sercara turntas, tidak mernjamin terrberbas 

dari inferksi u rlang. Mernurrurt pernerlitian Sivalingam (2017) langkah yang 

dapat diambil adalah serbagai berrikurt : 

1) Curci sisir, sikat ramburt dan perrhiasan ramburt derngan cara 

merrerndam di cairan antiserptik. 

2) Curci sermura handurk, pakaian, spreri dalam air saburn hangat dan 

gurnakan sertrika panas urnturk mermburnurh sermura terlu rrnya, atau r 

dicurci kerring. 

3) Kerringkan perci yang berrsih, kerrurdurng dan jakert. 

4) Hindari permakaian berrsama sisir, murkerna atau r jilbab. 
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Pernatalaksanaan scabiers dilakurkan kerpada pernderrita dan serlurrurh 

anggota kerlurarga ataur orang yang derkat derngan pernderrita merskipurn 

tidak mernimburlkan gerjala. Pernatalaksanaan urmu rm merlipu rti erdurkasi 

kerpada pasiern, yaitur: 

1) Mandi derngan air hangat dan kerringkan badan. 

2) Perngobatan scabicid topikal yang diolerskan di serlurrurh kurlit, 

kercurali wajah, serbaiknya dilaku rkan pada malam hari serberlurm tidurr. 

3) Hindari mernyernturh murlurt dan mata derngan tangan. 

4) Ganti pakaian, handurk, spreri yang digurnakan, dan serlalur curci 

derngan terratu rr, bila perrlur direrndam derngan air panas, karerna 

turngaur akan mati pada su rhur 130#. 

5) Hindari pernggurnaan pakaian, handurk, spreri berrsama anggota 

kerlu rarga serrurmah. 

6) Serterlah perrioder waktur yang dianjurrkan, sergerra berrsihkan scabicide r 

dan tidak bolerh merngurlangi pernggurnaan scabicid yang berrlerbihan 

serterlah serminggur sampai derngan minggur yang akan datang. 

7) Sertiap anggota kerlurarga serrurmah serbaiknya merndapatkan 

perngobatan yang sama dan iku rt mernjaga kerberrsihan 

(Murtiara, 2016) 

C. Konsep Asuhan Keperawatan Pada Anak Usia Sekolah Dengan Skabies 

1. Pengkajian keperawatan keluarga 

Prosers perngkajian merrurpakan perngurmpurlan informasi yang diperrolerh dari 

anamnersa (wawancara), perngamatan (obserrvasi), permerriksaan fisik 

anggota kerlu rarga dan data dokurmerntasi. (Dion, 2013). Agar diperrolerh data 

yang aku rrat dan sersurai derngan keradaan. 

Urnturk mernjerlaskan sertiap tahap pernerlitian mernurrurt Frierdman, berrikurt 

adalah pernjerlasan : 

a. Perngurmpurlan Data 

Dalam prosers perngurmpurlan data, mertoder serperrti wawancara, obserrvasi 

terntang lingkurngan dan fasilitas rurmah, permerriksaan fisik serlurrurh 

kerlu rarga, dan terlaah data serkurnderr serperrti hail laboratoriurm adalah 

berberrapa surmberr informasi. 
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1) Kerpala kerlurarga dan anggota kerlu rarga 

2) Alamat dan nomor terlerpon 

3) Perkerrjaan 

4) Ursia 

5) Perndidikan 

6) Komposisi kerlu rarga dan gernogram 

Komposisi kerlu rarga mernjerlaskan anggota kerlurarga yang 

iderntifikasi serbagai bagian dari kerlu rarga anak ursia serkolah derngan 

scabiers. Komposisi tidak hanya merncanturmkan pernghu rni rurmah 

tangga, tertapi jurga anggota kerlu rarga lain yang mernjadi bagian dari 

kerlu rarga terrserburt. 

Gernogram merrurpakan alat perngkajian informatif yang digurnakan 

urnturk merngertahuri kerlurarga anak derngan scabiers, riwayat kerlu rarga 

pernderrita scabiers dan pernyakit lainnya dan surmberr-su rmberr 

kerlu rarga. Diagram ini mernggambarkan hurburngan verrtical (lintas 

gernerrasi) dan horizontal (dalam gernerrasi yang sama) urnturk 

mermahami kerhidurpan kerlu rarga dihurbu rngkan derngan pola pernyakit 

serperrti pola pernyakit anak derngan scabiers. 

 

7) Tiper kerlurarga 

Pada pasion turngaur skabiers, tiper kerlurarganya adalah kerlu rarga 

tradisional, yang berrarti kerlurarga bersar ataur kerlu rarga bersar. Termpat 

yang berrpernghu rni padat dan lingkurngan yang tidak terrjaga akan 

mermurdahkan pernyerbaran dan pernurlaran turngau r skabiers (Arifurddin 

ert al., 2016). 

8) Agama 

Merngervalu rasi apakah agama kerlurarga dan kerperrcayaan yurng dapat 

mermperngarurhi kerserhatan yang berrhurbu rngan derngan pernyakit 

skabiers pada anak. 

9) Staturs sosial erkonomi 
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Merngkaji apakah agama kerlu rarga dan kerperrcayaan yurng dapat 

mermperngarurhi kerserhatan yang berrperngarurh terrhadap pernyakit 

skabiers pada anak. 

10) Aktivitas rerkrerasi kerlu rarga 

Kerlu rarga rerkrerasi tidak hanya terrdiri dari perrgi berrsama-sama ke r 

termpat rerkrerasi terrterntur; mernonton TV dan mernderngarkan radio 

jurga merrurpakan aktivitas rerkrerasi. Pernurlaran bakterri skabiers dapat 

terrjadi karerna kerlu rarga altivitas biasanya tinggal berrsama pernderrita 

skabiers. 

b. Riwayat dan tahapan perrkermbangan kerlurarga. 

1) Tahap perrkermbangan kerlu rarga saat ini 

Tahap perrkermbangan kerlurarga diternturkan olerh anak terrtura dari 

kerlu rarga inti. Biasanya pernyakit skabiers mernyerrang sermura urmurr, 

artinya skabiers bisa berrada pada sertiap tahap perrkermbangan 

kerlu rarga (Handoko,2009) 

2) Tahap perrkermbangan kerlu rarga yang berlu rm terrpernurhi 

Mernjerlaskan kermajuran kerlu rarga dan hambatan. Mernurru rt Handoko 

(2009), pernderrita skabiers serring mernghadapi kersu rlitan urnturk 

merlakurkan permerriksaan kerserhatan derngan ternaga kerserhatan karerna 

biaya perngobatan yang tinggi dan pernghasilan yang rerndah. 

3) Riwayat kerlu rarga inti 

Mermberrikan pernjerlasan terntang riwayat kerserhatan kerlu rarga inti, 

yang merncakurp riwayat pernyakit kertu rrurnan, riwayat kerschatan 

masing-masing kerlurarga, perrhatian kerlurarga terrhadap perncergahan 

pernyakit, surmberr perlayanan kerschatan yang digurnakan, dan 

perngalaman derngan layanan kerserhatan. Pernderrita pernyakit scabiers 

biasanya mermiliki anggota kerlu rarga, terman derkat, ataur orang di 

lingkurngan serkitas yang mermiliki pernyakit scabiers, ataur orang-

orang di lingkurngan yang tidak mermiliki sanitasi yang baik. 

4) Riwayat kerlu rarga serberlu rmnya 

Mernjerlaskan serjarah kerserhatan. Pada pasangan yang mernikah, 

perngalaman hidurp berrsama derngan pernyakit ternt dapat 
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mernyerbabkan kertakurtan, mitos, ataur permahaman yang salah 

terntang pernyakit. Biasanya dikaitkan derngan adanya kertu rrurnan 

yang mernderrita pernyakit serperrti pernyakit kertu rrurnan, alerrgi, dan 

skabiers, serrta perngobatan u rnturk pernyakit terrserbu rt. 

c. Data lingkurngan 

1) Karakterristik rurmah 

Sursan (2012) merngamati karakterristik ru rmah derngan merlihat 

lu rasnya, tipernya, jurmlah rurangan, jurmlah jernderla, jarak serpti tank 

dan su rmberr air minurm yang digurnakan, dan dernah. Skabiers 

biasanya berrasal dari kerlurarga yang mermilih termpat tinggal derngan 

kerpadatan perndurdurk yang tinggi dan kurrangnya sanitasi 

2) Karakterristik tertanga dan komurnitas RW 

Mermberrikan pernjerlasan terntang fiturr tertangga dan komurnitas 

sertermpat, terrmasurk tradisi, lingkurngan fisik, atu rran ataur perrjanjian 

masyarakat, dan burdaya yang berrdampak pada kerserhatan. 

3) Mobilitas gerografis kerlurarga 

Kerbiasaan kerlurarga urnturk berrpindah termpat mernernturkan mobilitas 

gerorafi merrerka. Staturs rurmah kerlurarga, apakah rurmah serndiri ataur 

diserwa, jangka waktur tinggal di daerrah terrserburt dan termpat pindah 

(Padila, 2015) 

4) Perrkurmpurlan kerlurarga dan interraksi derngan masyarakat 

5) Mermberrikan pernjerlasan terntang jurmlah waktur yang dihabiskan 

kerlu rarga urnturk berrkurmpurl, jernis perrkurmpurlan kerlu rarga yang ada, 

dan tingkat interraksi kerlurarga derngan masyarakat. 

d. Strurkturr Kerlu rarga (Padila, 2015) 

1) Sisterm perndurkurng kerlurarga 

Ju rmlah anggota kerlu rarga yang serat, fasilitas-fasilitas yang dimiliki 

kerlu rarga urnturk mernurnjang kerserhatan merncakurp fasilitas fisik, 

fasilitas psikologis ataur durkurngan dari anggota kerlurarga dan 

fasilitas sosial ataur durkurngan dari masyarakat sertermpat terrhadap 

pernyakit skabiers yang diderrita pada anggota kerlurarganya. 

2) Pola komurnikasi kerlu rarga 
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Mernjerlaskan merngernai berrkomurnikasi antar anggota kerlurarga. 

Apakah anggota kerlurarga merngurtarakan kerbu rtu rhan-kerbu rtu rhan dan 

perrasaan merrerka derngan jerlas? Apakah anggota kerlu rarga 

mermperrolerh dan mermberrikan rerspons derngan baik terrkait derngan 

persan? Apakah persan diiku rti olerh anggota kerlurarga merndern das? 

Apa yang biasa digurnakan olerh anggota kerlu rarga? Mertode r 

komu rnikasi yang digurnakan u rnturk mernyampaikan persan sercara 

langsurng atau r tidak langsu rng? Jernis disfurngsional komu rnikasi 

terrlihat dalam komurnikasi kerlurarga. 

6) Strurkturr kerkuratan Kerlurarga 

Kermampuran anggota kerlu rarga u rnturk merngontrol dan merndorong 

orang lain urnturk merngurbah perrilakur dalam mernangani masalah 

skabiers. Kerlurarga derngan skabiers biasanya mernghadapi kersurlitan 

urnturk merngurbah perrilakur ataur kerbiasaan merrerka saat 

merngerndalikan pernyakit. 

3) Strurkturr Perran 

Mermberrikan pernjerlasan terntang perran yang dimainkan olerh sertiap 

anggota kerlurarga, baik sercara formal maurpu rn informal. Nilai ataur 

Norma Kerlurarga mernjerlaskan nilai dan norma kerlurarga terntang 

kerschatan, terrurtama terntang perntingnya perngobatan dan perrawatan 

skabiers. 

 

e. Furngsi kerlu rarga 

1) Furngsi erferktif 

Gambaran diri sertiap anggota kerlu rarga, furngsi interrnal kerlu rarga 

urnturk permernurhan psikososial, saling merngasurh, mermberrikan kasih 

sayang, dan saling mernerrima dan merndurkurng adalah hal-hal yang 

perrlur dikaji. Biasanya, karerna durkurngan kerlurarga yang lerbih kurat 

terrhadap kerlu rarga yang sakit akan sangat mermerngarurhi 

pernyermburhannya. 

2) Furngsi sosialisasi 
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Hal yang perrlur dikaji yaitu r bagaimana prosers perrkermbangan dan 

perrurbahan individur kerlu rarga, termpat anggota kerlurarga berrinterraksi 

sosial dan berlajar berrperran di lingkurngan sosial. Biasanya pada 

kerlu rarga yang mermiliki anggota kerlu rarga pernderrita skabiers 

terrdapat mash kurrangnya keringinan kerlurarga dan pernderrita dalam 

ikurt merngiku rti sosialisasi merngernai perndidikan kerserhatan pada 

pasiern skabiers, karna marerka berranggapan bahwa pernyakitnya 

hanya sakit kurlit biasa. 

3) Furngsi perrawatan Kerserhatan 

Kerlu rarga harurs mermperlajari bagaimana merrerka mernyerdiakan 

makanan, pakaian, perrlindurngan, perrawatan, dan perngertahuran 

terntang anggota kerlu rarga yang sakit. Merrerka ju rga harurs 

mermperlajari bagaimana merrerka merrawat anggota kerlu rarga yang 

merngalami masalah kerserhatan dan mernciptakan lingkurngan yang 

serhat dan berrsih. 

a) Urnturk merngertahuri serberrapa baik kerlu rarga merngertahuri masalah 

kerserhatan, terrmasurk perngerrtian, faktor pernyerbab, tanda dan 

gerjala, serrta faktor-faktor yang mermperngaru rhi kerlu rarga 

terrhadap masalah skabiers 

b) Urnturk merngertahuri kermampuran kerlu rarga urnturk mermburat 

kerpu rtursan kerserhatan yang terpat. Bagaimana merngambil 

kerpu rtursan apabila ada anggota kerlu rarga yang mernderrita skabiers 

adalah yang dikaji. 

c) Urnturk merngertahuri serjaurh mana kermampuran kerlurarga u rnturk 

mermerlihara lingku rngan ru rmah yang serhat, yang perrlur dikaji 

bagaimana kerlurarga merngertahuri kerurntu rngan ataur manfaat 

permerliharaan lingku rngan; kermampuran kerlurarga urnturk 

merngurbah lingku rngan merrerka akan dapat merncergah pernurlaran 

dan mermbantur pernyermburhan pernyakit skabiers. 

d) Urnturk merngertahuri serjaurh mana kermampuran kerlurarga u rnturk 

mernggu rnakan layanan kerserhatan yang akan merndurkurng 

kerserhatan anggota kerlurarganya. Kerlu rarga haru rs diperriksa 



 
 

53 
 

terntang perran dan keringinan merrerka u rnturk mermbawa anggota 

kerlu rarga merrerka ker klinik kerserhatan terrderkat. 

4) Furngsi rerprodurksi 

Skabiers dapat mernyerbar sercara langsurng, serperrti berrsernturhan 

langsurng derngan pasiern ataur berrhurbu rngan serksural derngan 

orang lain. 

5) Furngsi erkonomi 

Wardhan, 2017 hal yang perrlur dikaji yaitur bagaimana kerlu rarga 

mermernurhi kerbu rturhan kerlu rarga, serperrti sandang, pangan dan papan. 

Biasanya pada pernderrita skabiers karerna faktor erkonomi, kerlurarga 

malas mermbawa kerlu rarga berrobat ker perlayanan kerserhatan, 

karna kerndala erkonomi. 

f. Strers dan Koping Kerlu rarga (Padila, 2015) 

1) Strerssor Kerlu rarga 

a) Strerssor jangka pernderk 

Yaitur strerssor yang dialami kerlu rarga yang mermerrlurkan 

pernyerlersaian dalam waktur kurrang dari ernam burlan. 

b) Strerssor jangka Panjang 

Yaitur strerssor yang dialami kerlu rarga yang mermerrlurkan 

pernyerlersaian dalam waktur lerbih dari ernam bu rlan. Biasanya 

kerlu rarga derngan pernderrita skabiers mermiliki tingkat sterss dalam 

jangka panjang karerna lamanya 

c) Kermampuran kerlurarga berrerspon terrhadap strerssor 

Diperlajari bagaimana kerlurarga mernanggapi strers yang 

berrhurbu rngan derngan pernyakit skabiers. 

d) Stratergi koping yang digu rnakan 

Diperlajari mertoder koping yang digurnakan kerlurarga saat 

mernghadapi masalah ataur strers terrkait pernyakit skabiers. 

e) Stratergi adaptasi disfurngsional dijerlaskan, yang digurnakan 

kerlu rarga saat mernghadapi masalah ataur strers terrkait pernyakit 

skabiers. 
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g. Harapan Kerlurarga 

Pada akhir perngkajian, perrawat berrtanya kerpada kerlu rarga apa yang 

merrerka harapkan dari pertu rgas kerserhatan saat ini terntang masalah 

pernyakit skabiers pada anak. 

 

h. Permerriksaan Fisik 

Sermu ra anggota kerlurarga mernjalani permerriksaan fisik. Mertoder yang 

digu rnakan urnturk permerriksaan fisik tidak berrberda derngan permerriksaan 

fisik klinik (Herad to toer) urnturk skabiers, yaitur: 

1) Keradaan urmu rm : biasanya pada pernderrita scabiers ini composmertis, 

derngan tidak ada pergaru rh kerlainan pada tinggi badan, terkanan 

darah, surhur dan nadi 

2) Kerpala : pada derrah kerpala yang terrserrang pernyakit scabiers akan 

dilakurkan permerriksaan fisk derngan cara insperksi apakah terrdapat 

tanda bintik-bintik kermerrahan pada kurlit, kermurdian palpasi pasiern 

urnturk meryakini apakah ada gerlermburng yang berrisi air 

3) Lerherr : pada daerrah lerherr yang terrserrang pernyakit scabiers akan 

dilakurkan insperksi apakah terrdapat tanda bintik-bintik kermerrahan 

pada kurlit, kermurdian palpasi pasiern urntu rk meryakini apakah ada 

gerlermburng yang berrisi air 

4) Kurlit, Ramburt, Kurkur : lihat warna kurlit pasiern, warna ramburt 

kliern, apakah ramburt rontok ataur tidak. Perriksa turrgor kurlit, kurlit 

terraba hangat terrdapat nyerr terkan pada kurllt, terrdapat kermerrahan 

pada kurlit, ada rurpturrer kurlit, pada pasiern scabiers 

kerlu rar pu rs pada kurlit 

5) Mata : Bola mata berrberntu rk burlat, konjurngtiva tidak anermis, serrta 

perrgerrakan bola mata normal purpil normal. Biasanya pada mata 

pernderrita scabiers tidak merngalami masalah. 

6) Terlinga : Lihat apakah daurn terlinga normal, liang terlinga terrdapat 

serrurmern. Perriksa apakah ada myerri terkan pada prosersu rs 

mastoiderurs. Pada pernderrita scabiers biasanya tidak merngalami 

masalah di bagian terlinga. 
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7) Hidurng : Berntu rk hidurng normal ,tidak terrdapat nyerri terkan dan 

tidak terrdapat bernjolan. Pada pernderrita scabiers biasanya tidak 

merngalami masalah pada bagian hidu rng. 

8) Murlu rt : Bernturk bibir normal ,gigi lerngkap dan berrsih, mu rkosa bibir 

kerring, lidah berrsih. Biasanya tidak terrdapat masalah pada 

pernderrita scabiers di bagian murlu rt. 

9) Lerherr : Bernturk lerherr normal tidak terrdapat berndurngan verna 

jogurlaris, tidak terrdapat permbersaran kerlernjar tiroid serrta nyerri 

terkan tidak ada. Biasanya tidak terrdapat masalah pada pernderrita 

scabiers pada bagian lerherr. 

10) Dada : Bernturk dada normal, perrgerrakan otot dada simertris ,tidak 

terrdapat nyerri terkan 

11) Abdomern : pada daerrah abdomern yang terrserrang scabiers akan 

dilakurkan insperksi apakah terrdapat tanda bintik-bintik kermerrahan 

pada kurlit, kermurdian palpasi pasiern urntu rk meryakini apakah ada 

gerlermburng yang berrisi air 

12) Anurs dan rercturm : Pada daerrah anurs dan rercturm tidak terrdapat 

hermoroid baik interrna maurpu rn erksterrnal. 

13) Alat kerlamin : Pada pasiern scabiers terrdapat kermerrahan pada 

gernertalia. 

14) Erkstrermitas : pada daerrah tangan yang terrserrang scabiers akan 

dilakurkan insperksi apakah terrdapat tanda bintik-bintik kermerrahan 

pada kurlit, kermurdian palpasi pasiern urntu rk meryakini apakah ada 

gerlermburng yang berrisi air. 

 

i. Perngkajian statu rs furngsional 

Perngkajian statu rs furngsional in merlipurti perngurkurran serserorang dalam 

merlakurkan aktivitas kerhidurpan shari-hari, pernernturan kermandirian, 

merngiderntifikasi kermampuran dan kerterrbatasan kliern, serrta 

mernciptakan permilihan interrvernsi yang terpat. Aktivitas terrserbu rt 

merlipurti makanan, aktivitas ker toilert, berrpindah termpat ataur posisi, 

berrpakaian, kerberrsihan diri, merncu rci mu rka, mernyisir ramburt, dan 
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mernggosok gigi, naik tu rrn tangga, merngontrol derferkasi dan 

merngontrol berrkermih. 

j. Perngkajian statu rs kognitif 

Perngkajian staturs kognitif merrurpakan permerriksaan staturs merntal 

serhingga dapat mermberrikan gambaran perrilakur dan kermampuran 

merntal dan fu rngsi interlerktural. Perngkajian staturs merntal diterkankan 

pada perngkajian tingkat kersadaran, pernerlitian, kerterrampilan berrbahasa, 

ingatan interrprertasi bahasa, kerterrampilan mernghiturng dan mernurlis, 

serrta kermampuran konstrurksional. 

k. Perngkajian asperk spiritural 

1) Perngkajian data surbjerktif, merncakurp konserp kertu rhanan, surmberr 

kerkuratan dan harapan, praktik agama dan ritural, dan hurbu rngan 

antara keryakinan spiritural dan kondisi kerserhatan. 

2) Perngkajian data objerktit, dilakurkan derngan obserrvasi, yang 

merlipurti erterk dan sikap, perrilakur, verrbalisasi, hurbu rngan 

interrperrsonal, dan lingkurngan. 

2. Diagnosa Keperawatan 

Diagnosis kerperrawatan kerlu rarga terrmasu rk masalah kerserhatan aktural dan 

poternsial derngan perrawat kerlu rarga yang mermiliki kermampuran dan 

merndapatkan lisernsi urntu rk mernanganinya berrdasarkan perndidikan dan 

perngalaman. 

Diagnosa yang murngkin murncurl pada pasiern anak derngan 

skabiers (SDK1,2017) : 

a. Gangguran intergritas kurlit (D.0129, Halaman: 282) 

Definisi : Kerrursakan kurlit (derrmis/erpiderrmis) ataur jaringan (mermbran 

murkosa, kornera, fasia, otot, terndon, turlang, kartilago, kapsurl serndi atau r 

ligamern). 

Penyebab : Perrurbahan pigmerntasi, Kurrang terrpapar informasi terntang 

urpaya mermperrtahankan intergritas ku rlit.  

Gejala dan tanda mayor : Kerrursakan jaringan/lapisan kurlit  

Gejala dan tanda minor : Nyerri, perrdarahan, kermerrahan, hermatoma. 
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b. Gangguran pola tidurr (D.0055,Halaman : 126) 

Definisi : Ganggu ran kuralitas dan kurantitas waktur tidurr akibat faktor 

erksterrnal. 

Penyebab : Ku rrang kontrol tidurr. 

Karerna gerjala urtama skabiers adalah perrtahanan kurlit, gerjala terrserbu rt 

merngganggur tidurr pasiern di malam hari, mernyerbabkan merrerka serring 

terrjaga dan tidak puras saat tidurr. 

Gejala dan tanda mayor : Merngerlurh surlit tidu rr, merngerlurh serring 

terrjaga, merngerlu rh tidak puras tidurr, merngerlurh pola tidurr berrurbah, 

merngerlu rh istirahat tidak curkurp. 

Gejala dan tanda minor : Merngerlurh kermampuran berraktivitas 

mernu rrurn 

 

c. Rersiko Pernurlaran 

Definisi : Pernurlaran kontak merrurju rk pada pernurlaran patogern merlaluri 

kontak langsurng maurpu rn tidak langsurng lerwan bernda-bernda yang 

mermbawa patogern. Pernurlaran kontak terrbagi atas: 

Kontak langsurng patogern diturlarkan merlaluri kontak langsurng derngan 

permbawa inferksi ataur serkrersi patogern, biasanya urnturk inferksi bakterri, 

virurs, ataur parasit. Kontak tidak langsurng patogern ditu rlarkan merlaluri 

bernda atau r individur yang terrkontaminasi. 

Ini sersurai derngan merlakurkan wawancara derngan anggota kerlu rarga 

pasiern skabiers, karerna skabiers adalah pernyakit kurlit yang mernurlar baik 

merlaluri kontak langsurng maurpu rn tidak langsurng. Dalam kasurs ini, 

anggota kerlu rarga yang diwawancarai terrtu rlar skabiers merlaluri kontak 

langsurng dan tidak langsu rng. 

 

d. Rersiko inferksi (D.0142, Halaman 304) 

Definisi : berrisiko merngalami perningkatan terrserrang organismer 

patogernik 

Faktor risiko : perningkatan paparan organismer pathogern lingkurngan, 

kertidakaderkuratan perrtahanan turbu rh primerr 
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e. Manajermern kerserhatan Kerlu rarga tidak erferktif (D.0115, Halaman 254) 

Definisi : Pola pernanganan masalah kerserhatan tidak mermuraskan urnturk 

mermurlihkan kondisi kerserhatan anggota kerlurarga. 

Penyebab : Komplerksitas program perrawatan/perngobatan. 

Gejala dan tanda mayor : Tidak mermahami masalah kerserhatan yang 

diderrita, merngurngkapkan kersu rlitan mernjalankan perrawatan yang 

ditertapkan, gerjala pernyakit anggota kerlurarga mernjadi lerbih parah, dan 

tindakan kerlu rarga yang tidak terpat urnturk merngatasi masalah kerserhatan. 

Gejala dan tanda minor : Gagal merlakurkan tindakan urnturk 

merngurrangi faktor risiko. 

 

f. Derfisit Perngertahuran (D.0111, Halaman 246) 

Definisi : Kertiadaan ataur kurrangnya informasi kognitif yang berrkaitan 

derngan topic terrterntur. 

Penyebab : kurrang terrpapar informasi 

Gejala dan tanda mayor : mernanyakan masalah yang dihadapi, 

mernu rnjurkkan perrilakur tidak sersurai anjurran, mernurnjurkkan perrserpsi 

yang kerlirur terrhadap masalah 

Gejala dan tanda minor : mernjalani permerriksaan yang tidak terpat, 

mernu rnjurkkan perrilakur berrlerbihan 

Taberl 2.1 

Skala Prioritas Masalah Kerlurarga 

No Kriteria Bobot Perhitungan Pembenaran 

1. Sifat masalah 

a. Actural = 3 

b. Rersiko = 2 

c. Poternsial = 1 

1   

2. Kermurngkinan masalah 
bisa diurbah 

a. Tinggi = 2 

b. Serdang = 1 

c. Rerndah = 0 

2   

3.  Poternsial urnturk 
dicergah 

a. Mu rdah = 3 

1   
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b. Cu rkurp = 2 

c. Tidak dapat = 1 

4. Mernonjolnya masalah  
a. Masalah 

dirasakan, dan 
pe rrlur sergerra 
ditangani = 2 

b. Masalah 
dirasakan = 1 

c. Masalah tidak 
dirasakan = 0 

1   

 

 Total Skorer    

 

Cara scoring : 

1) Ternturkan skor urnturk sertiap kriterria 

2) Skor dibagi derngan makna terrtinggi dan kalikanlah derngan bobot  ýýýÿ angka te rrtinggi  ý ÿýÿýý 

3) Jurmlahkanlah skor urnturk sermura kriterria 
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3. Intervensi 
Interrvernsi adalah prosers mermburat perrerncanaan ataur stratergi kerperrawatan urnturk merncergah, merngurrangi, ataur merngatasi masalah 

kerserhatan kliern yang ditermurkan dan divalidasi serlama tahap perrurmursan diagnoser kerperrawatan. Perrawat kerlu rarga berrtanggurng jawab 

urnturk mernyursu rn rerncana kerperrawatan, berkerrja sama, dan mernertapkan interrvernsi u rnturk merncapai hasil yang diinginkan serlama tahap 

prosers kerperrawatan. Mernurrurt SIKI (2018), interrvernsi kerperrawatan kerlurarga adalah kurmpurlan tindakan yang direrncanakan olerh perrawat 

urnturk mermbantur kerlurarga merngatasi masalah kerperrawatan. 

Tabel 2.2  
Intervensi Keperawatan 

Diagnose  Tujuan    Evaluasi   Rencana keperawatan 

keperawatan Umum  khusus Kriteria  Standar   

Gangguran int
ergritas kurlit  

Serterlah dilak
urkan 
Tindakan 
kerperrawatan 
diharapkan 
gangguran 
intergritas kur

lit mernurrurn  

TUK 1 : 
Dalam kurnjurngan 1x45 
mernit kerlu rarga dapat  
Merngernal masalah ganggura
n intergritas kurlit : 
a. Mernyerburtkan 

perngerrtian dari 
gangguran intergritas kurlit 
pada anak derngan 
skabiers. 

 

 

 

Kerlurarga mampur 
mernyerbu rtkan 
perngerrtian gangg
uran 
intergritas kurlit 
derngan Bahasa 
serndiri : ganggura
n intergritas kurlit 
adalah kerru rsakan 
yang terrjadi pada  
Kurlit karerna facto
r erksterrnal 
 

Perngerrtian gangguran 
intergritas kurlit adalah 
kerrursakan kurlit (derrmis 
dan/atau r erpiderrmis) 
ataur jaringan (mermbraner 
murkosa, kornera, fasia, 
otot, terndon, turlang, 
kartilago, kapsurl 
serndi dan ligamernt) 
 

 

 

 

Edukasi proses penyakit  
( I. 12444) Hal 106 

Obserrvasi : 
- Iderntifikasi kersiapan 

kermampuran dan 
mernerrima informasi 

Terraperu rtik 

- Serdiakan materri dan 
merdia perndidikan 
kerserhatan 

- Jadwalkan perndidikan 
kerserhatan sersu rai 
kerserpakatan 
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b. Mernyerburtkan pernyerbab 
terrjadinya ganggu ran 
intergritas kurlit  

 

 

Kerlurarga mampur 
mernyerbu rtkan 
pernyerbab dari 
gangguran  
 

intergritas kurlit : 
- Surhur 

lingku rngan 
yang erkstrim 

- kerlermbapan 

 

 

 

Pernyerbab dari gangguran 
intergritas kurlit : 

- surhur lingkurngan yang 
erkstrim  

- kerlermbapan  
- kurrang terrpapar 

informasi terntang 
urpaya 
mermperrtahankan/ 
merlindurngi intergritas 
jaringan  

- Berrikan kersermpatan 
u rnturk berrtanya 

Erdurkasi : 
- Jerlaskan perngerrtian dar

i pernyakit terrserbu rt 
- Jerlaskan pernyerbab 

dan faktor rersiko  

Pernyakit 
- Jerlaskan tanda dan 

gerjala yang  

Ditimburlkan olerh 
pernyakit 

- Jerlaskan kermurngkinan 
terrjadinya komplikasi 

  TUK 2 : 
Dalam kurnjurngan 1x45 
mernit kerlu rarga dapat 
mermurtu rskan tindakan 
yang terpat urnturk 
mernu rrurnkan gangguran 
intergritas kurlit 
a. Mernyerburtkan 

akibat dari gangguran 
intergritas kurlit 

b. Mernyerburtkan cara 
merngatasi  

Kerlurarga mampur 
mernyerbu rtkan 
akibat dari 
gangguran 
intergritas kurlit : 
- Nyerri  

Akibat dari gangguran 
intergritas kurlit  
- Nyerri 
- Risiko inferksi  
- Ganggu ran citra turbu rh 

Dukungan pengambilan 
keputusan  
(I.09265) Hal.34 

Obserrvasi : 
- Iderntifikasi perrserpsi 

merngernai masalah dan 
informasi yang mermicu r 
konflik 

Terraperu rtik : 
- Fasilitasi 

merngklarifikasi nilai 
dan harapan yang merm
bantur mermburat pilihan 

- Fasiltasi merlihat 
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siturasi sercara reralistic 
- Motivasi 

merngurngkapkan 
turju ran perrawatan yang 
diharapkan 

- Mormati hak 
pasiern urnturk 
mernerrima atau r 
mernolak informasi 
 

Erdurkasi : 
- Informasikan 

altermatif solursi sercara 
jerlas 

 

 

 

 

 

 

 TUK 3 : 
Dalam kurnjurngan 1x45 
mernit kerlu rarga dapat 
merlakurkan perrawatan 
gangguran intergritas kurlit pa
da pernderrita skabiers 

Kerlurarga mampur 
mernyerbu rtkan 
perrawatan 
gangguran 
intergritas kurlit : 
- Minurm 

air yang 
curkurp 

- Merningkatkan
 asurpan nurtrisi 

- Mandi dan 
mernggu rnakan 

saburn 
sercurkurpnya 

Cara perrawatan 
gangguran intergritas kurlit :  
- Mernggurnakan 

perlermbab 

- Minurm air yang 
cu rkurp  

- Merningkatkan asurpan 
nurtrisi 

- Mandi dan 
mernggurnakan sabu rn 
sercurkurpnya 

Dukungan keluarga  
merencanakan 
perawatan (I.13477) 
Hal.26 

Obserrvasi : 
- Iderntifikasi 

konserkurernsi tidak 
merlakurkan 
tindakan berrsama 
kerlu rarga 

Terraperu rtik : 
- Motivasi 

perngermbangan 
sikap dan ermosi 
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yang merndurkurng urpaya 
kerserhatan 

Erdurkasi : 
- Ajarkan cara 

perrawatan yang 
bisa dilakurkan kerlurarga 

  TUK 4 : 
Dalam kurnjurngan 1x45 
mernit kerlu rarga mampur 
mermodifikasi lingkurngan 
yang berrsih 

a. Merlakurkan 
permerliharaan dan 
mermodifikasi 
lingkurngan yang berrsih  

Kerlurarga mampur 
mernerrapkan cara 
permerliharaan 
lingkurngan yang 
berrsih : 
- Berrsihkan dan 

perrtahankan 
lingkurngan 
yang berrsih 

- Mermodifikasi 
pernataan 
perrabotan 
rurmah 

Kerlu rarga mampur 
mernerrapkan cara 
permerliharaan 
lingkurngan yang berrsih : 
1. Berrsihkan dan 

perrtahankan 
lingkurngan yang 
berrsih  

2. Mermodifikasi 
pernataan perrabotan 
ru rmah 

3. Serring merncu rci 
pakaian  

Dukungan pemeliharaan 
rumah (I.14501) Hal.31 

Obserrvasi  
- Iderntifikasi factor yang 

berrkontribursi terrhadap 
ganggu ran permerliharaan 
rurmah 

Terraperu rtik : 
- Durkurng anggota dalam 

mernertapkan 
turju ran yang 
dapat dicapai terrkait 
permerliharaan rurmah 

- Bantur kerlurarga 
dalam durkurngan social  

Erdurkasi  
- Ajarkan stratergi 

mernciptakan 
lingkurngan 
rurmah yang aman dan 
berrsih 
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 TUK 5 : 
Kerlurarga mampur 
mermanfaatkan fasilitas 
Kerserhatan urnturk 
merngatasi masalah 
gangguran masalah 
gangguran pola tidurr pada 
pernderrita skabiers : 
a. mernjerlaskan fasilitas  

Kerlurarga 
mermanfaatkan 
dan mermilih  

fasilitas kerserhtan 

 yang dapat digurn
akan diantaranya : 
- Rurmah sakit 

Fasilitas yang dapat 
digu rnakan kerlurarga dalam
 merngatasi 
masalah kerserhatan 
anggota kerlu rarganya : 
- Ru rmah sakit 
- Purskersmas  
 

Dukungan keluarga 
merencanakan 
perawatan (I.13477) 
Hal.26 

Obserrvasi : 
- Iderntifikasi 

konserkurernsi tidak 
merlakurkan 
Tindakan berrsama 
kerlu rarga 

- Iderntifikasi su rmberr-
surmberr yang 
dimiliki kerlu rarga 

Terraperu rtik : 
- Gurnakan sarana 

dan fasilitas 
yang ada dalam kerlurarg
a 

Erdurkasi : 
- Informasikan 

fasilitas kerserhatan 
yang ada di 
lingkurngan kerlu rarga 
 

Gangguran 
pola tidurr 

Serterlah 
dilakurkan 
kurnjurngan 
1x45 mernit 

TUK 1 : 
Serterlah dilakurkan 
kurnju rngan 1x45 mernit 
kerlurarga mampur : 

Kerlurarga mampur 
mernyerbu rtkan 
perngerrtian 
gangguran 

Ganggu ran pola 
tidurr yaitur gangguran  

Kuralitas dan kurantitas 
waktu r tidurr akibat factor 

Edukasi proses penyakit 
(I.12444) Hal.106 

Obserrvasi : 
- Iderntifikasi kersiapan 
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diharapkan 
gangguran 
pola tidurr 
mermbaik  

1. Merngernal masalah 
gangguran pola tidurr  

- Mernyerburtkan perngerrtian 
gangguran pola tidurr 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Kerlurarga mampur 
mernyerburtkan pernyerbab 
gangguran pola tidurr 

pola tidurr derngan 
Bahasa serndiri 
 

Gangguran pola 
tidurr yaitur  

gangguran 
kuralitas dan 
kurantitas waktur 
tidurr akibat factor 
erksterrnal 
 

 

 

Kerlurarga mampur 
mernyerbu rtkan 
perngerrtian 
gangguran pola 
tidurr 
derngan Bahasa 
serndiri 
 

 

Gangguran pola 
tidurr yaitur  

Gangguran kuralita
s dan kurantitas 
waktur 
tidurr akibat factor

erksterrnal 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pernyerbab gangguran 
pola tidu rr yaitur hambatan 
lingku rngan (mis, 
kerlermbaban 
lingkurngan serkitar, 
su rhur lingkurngan, 
perncahayaan, 
kerbisingan, baur tidak 
serdap. 
Jadwal permantauran/ 
permerriksaan.Vti 
ndakan), kurrang 
control tidurr, 
kurrang privasi, 
rerstraint fisik, 
kertiadaan termaan tidurr, 

dan kermampuran 
mernerrima informasi 

Terraperu rtik : 
- Serdiakan materri dan 

merdia perndidikan 
kerserhatan. 

- Jadwalkan perndidikan 
Kerserhatan sersu rai 
kerserpakatan 

- Berrikan kersermpatan 
u rnturk berrtanya 

Erdurkasi : 
- Anju rrkan 

merngiderntifikasi dan 
mernggurnakan 
durkurngan social yang 
ada 

- Jerlaskan pernyerbab dan 
faktor risiko pernyakit 

- Jerlaskan tanda dan 
gerjala yang 
ditimburlkan olerh 
pernyakit 

- Jerlaskan kermurngkinan 
terrjadinya komplikasi 
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erksterrnal 
tidak familiar 
derngan perralatan tidurr. 

  TUK 2  : 
Serterlah dilakurkan 
kurnju rngan 1x45 mernit 
kerlurarga mampur : 
- Mernyerburtkan 

akibat dari 
gangguran pola tidurr 

 

 

- Merngurngkapkan 
cara merngatasi 
gangguran pola tidurr  

- Kerlurarga 
mampur 
mernyerbu rtkan 
akibat dari 
ganggu ran pola 
tidurr  

 

 

Kerlurarga mampur 
mernyerbu rtkan cara 
merngatasi 
gangguran pola 
tidurr : 
- Mernyursurn 

jadwal 
istirahat  

Akibat dari 
ganggu ran pola tidurr : 
- Terkanan darah tinggi 
- Diaberters 
 

 

 

 

Cara merngatasi masalah 
Kerserhatan pada kerlurarga : 
- Mernyursu rn jadwal 

istirahat 
- Merngiderntifikasi 

kerburturhan istirahat 
- Terrapi rerlaksasi  

Dukungan pengambilan 
keputusan (I.09265) 
Hal.34 

Obserrvasi  
- Iderntifikasi perrserpsi 

merngernai masalah dan 
informasi yang mermicur 
konfik 

Terraperu rtik 

- Fasilitasi 
merngklarifikasi nilai 
dan harapan yang 
mermbantur mermburat 
pilihan 

- Fasiltasi merlihat siturasi 
sercara reralistic 

- Motivasi 
merngurngkapkan turju ran 
perrawatan yang 
diharapkan 

- Fasilitasi perngambilan 
kerpu rtu rsan sercara 
kolaboratif 

- Hormati hak pasiern 
u rnturk mernerrima ataur 
mernolak informasi 
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Erdurkasi : 
- Informasikan alterrnatif 

-solu rsi sercara jerlas 
 

  TUK 3 : 
Serterlah dilakurkan 
kurnju rngan 1x45 mernit 
kerlurarga mampur : 
Merlakurkan perrawatan pada 
pernderrita skabiers 

Kerlurarga mampur 
mernyerbu rtkan cara 
perrawatan 
gangguran pola 
tidurr : 
- Mernyursurn 

jadwal 
istirahat 

Cara merngatasi masalah 
Kerserhatan pada kerlurarga : 
- Mernyursu rn jadwal 

istirahat  
- Merngiderntifikasi 

kerburturhan istirahat 
- Terrapi rerlaksasi 

Dukungan keluarga 
merencanakan perawata
n (I.13477) Hal.26 

Obserrvasi : 
- Iderntifikasi 

konserkurernsi tidak 
merlakurkan tindakan 
berrsama kerlurarga 

Terraperu rtik 

- Motivasi 
perngermbangan sikap 
dan ermosi yang 
merndurkurng urpaya 
Kerserhatan 

Erdurkasi : 
- Anju rrkan cara 

perrawatan yang bisa 
dilakurkan kerlu rarga 

 

 

 TUK 4 : 
Serterlah dilakurkan 
kurnju rngan 1x45 mernit 
kerlurarga mampur : 
Mermodifikasi lingkurngan 
yang berrsih 

Kerlurarga mampur 
mernerrapkan cara 
permerliharaan 
lingkurngan yang 
berrsih 

- Berrsihkan dan 

Kerlu rarga mampur 
mernerrapkan cara 
permerliharaan lingkurngan 
yang berrsih 

- Berrsihkan dan 
perrtahankan 

Dukungan pemeliharaan 
rumah (I.14501) Hal.31 

Obserrvasi : 
- Iderntifikasi faktor yang 

berrkontribursi terrhadap 
ganggu ran permerliharaan 
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- Merlakurkan 
permerliharaan dan 
mermodifikasi 
lingkurngan yang berrsih 

perrtahankan 
lingkurngan 
yang berrsih 

- Mermodifikasi 
pernataan 
perrabotan 
rurmah  

 

lingku rngan yang 
berrsih 

- Mermodifikasi 
pernataan perrabotan 
ru rmah 

- Serring merncu rci 
pakaian 

rurmah (mis. tambahan 
anggota kerlu rarga barur, 
anggota kerlurarga sakit, 
kermatian, masalah 
finansial, manajermern 
kersshatan yang burrurk) 

Terraperu rtik : 
- Durkurng anggota 

kerlu rarga dalam 
mernertapkan tu rjuran 
yang dapat dicapai 
terrkait permerliharaan 
rurmah 

- Bantur kerlurarga 
mernggurnakan 
durkurngan sosial 

Erdurkasi : 
- Ajarkan stratergi 

mernciptakan 
lingkurngan ru rmah yang 
aman dan berrsin 

  TUK 5 : 
Kerlurarga mampur 
mermanfaatkan fasilitas 
kerserhatan urnturk merngatasi 
masalah gangguran pola 
tidurr pada pernderrita skabiers 
- Mernjerlaskan fasilitas 

Kerlurarga 
mermanfaatkan 
dan 
mermilih fasilitas 
Kerserhatan yang 
dapat digurnakan 
diantaranya : 

Fasilitas yang dapat 
digu rnakan kerlurarga 
dalam merngatasi 
masalahKerserhatan 
anggota kerlu rarganya : 
- Ru rmah sakit  
- Purskersmas 

Dukungan keluarga 
merencanakan perawata
n (I.13477) Hal.26 

Obserrvasi : 
- Iderntifikasi  
- konserkurernsi 

tidak merlakurkan 
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Kerserhatan yang 
digurnakan          

- Rurmah sakit 
- Purskersmas 
- Klinik 

- Dokterr 
prakterk 

- Bidan  

- Klinik 

- Dokterr prakterk 

- Bidan  

Tindakan berrsama 
kerlu rarga 

- Iderntifikasi su rmberr-
surmberr yang dimiliki 
kerlu rarga 

Terraperu rtik : 
- Gurnakan sarana dan 

fasilitas yang ada 
dalam kerlu rarga 

Erdurkasi :CF 

- Informasikan fasilitas 
Kerserhatan yang ada di 
lingkurngan kerlu rarga 
mirkan mernggurnakan 
fasilitas kerserhatan yang 
ada 

- Anjurrkan cara 
perrawatan yang bisa 
dilakurkan kerlu rarga 

 

 



 
 

 
   

4. Implementasi 
Implermerntasi adalah rangkaian kergiatan kerperrawatan yang dirancang khursurs 

urnturk sertiap individur dan berrfokurs pada perncapaian basil. Tindakan 

kerperrawatan yang dilakurkan terrmasurk merlacak kliern urntu rk tanda-tanda 

perrurbahan ataur perningkatan, mermberrikan perrawatan langsurng kerpada kliern 

ataur tindakan kolaborasi, mermberrikan instrurksi terntang perngerlolaan kerserhatan 

kerpada kliern, dan merrurjurk kliern. 

Implermerntasi yang ditu rjurkan pada individur merncakurp : 

a. Kerperrawatan langsurng 

b. Kolaborasi dan perngobatan dasar 

c. Obserrvasi 

d. Perndidikan kerserhatan. 

 

Kerperrawatan kerlurarga merncakurp :  

a. Merningkatkan kersadaran ataur pernerrimaan pernyakit skabiers 

b. Mermbantur kerlu rarga dalam merngambil kerpu rtu rsan terntang perrawatan 

pernyakit skabiers  

c. Mermberrikan kerperrcayaan diri dalam merrawat anggota kerlurarga yang sakit 

d. Mermbantur kerlu rarga mernermurkan cara mermburat lingku rngan mernjadi lerbih 

serhat 

e. Mermotivasi kerlurarga urnturk mernggurnakan layanan kerserhatan. 

 

5. Evaluasi  

Urnturk merngertahuri kerberrhasilan, pernilaian dan ervalurasi diperrlu rkan, sersurai 

derngan rerncana tindakan yang terlah diberrikan. Perrlur dibu rat rerncana barur yang 

sersu rai derngan kergagalan. Tidak sermu ra tindakan kerperrawatan dapat dilakurkan 

dalam satur kurnjurngan kerlu rarga ; serbaliknya, merrerka dapat dilaku rkan sercara 

berrtahap sersurai derngan kerserdiaan kliern dan kerlurarga.Prosers ervalu rasi dapat 

dilakurkan serberlurm ataur sersurdah asurhan kerperrawatan kerlu rarga derngan anak 

ursia serkolah yang mernderrita skabiers. Urntu rk mermastikan bahwa tu rjuran 

kerperrawatan kerlu rarga yang terlah diternturkan serberlurmnya terrcapai, perrawat 

berrtanggurng jawab urnturk merngervalurasi statu rs dan kermaju ran kliern dan 
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kerlu rarga merrerka. Prosers ervalu rasi merncakurp merngervalu rasi kermaju ran staturs 

kerserhatan individu r dan kerlu rarga derngan kriterria hail dan mernyimpurlkan hasil 

kermajuran masalah dan perncapaian tu rjuran kerperrawatan pada anak u rsia serkolah 

yang mernderrita skabiers (IPKKI, 2017). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
   

BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Desain Penelitian  
Jernis rancangan pernerlitian yang dipakai yaitu r bernturk kuralitatif derngan dersain 

derskriptif merlaluri sturdi kasurs. Sturdi kasurs yang dilakurkan dalam pernerlitian ini 

adalah Asurhan Kerperrawatan Kerlu rarga pada Anak Ursia Serkolah derngan 

Skabiers di Pu rskersmas Anak Air Kota Padang Tahurn 2024 

 

B. Tempat dan Waktu Penelitian 

Pernerlitian ini dilakurkan pada kerlu rarga derngan anak u rsia serkolah derngan 

scabiers di wilayah kerrja Purskersmas Anak Air Kota Padang. Pernerlitian ini 

dimurlai dari Agursturs 2023 sampai burlan Jurni 2024. Waktur asu rhan 

kerperrawatan dimu rlai dari 10 Ferbru rari 2024 sampai 16 Marert 2024. 

 

C. Populasi dan sampel 

1. Popurlasi 

Popurlasi pernerlitian adalah wilayah gernerralisasi yang terrdiri atas objerk atau r 

surbjerk yang mermpurnyai kurantitas dan karakterristik terrterntur yang 

ditertapkan olerh pernerliti u rnturk diperlajari dan kermurdian ditarik serburah 

kersimpu rlan (Surgiyono, 2014) dalam (Alim dan Lailisna, 2022). Popurlasi 

dalam pernerlitian ini adalah jurmlah pasiern yang ditermurkan derngan skabiers 

sersu rai derngan data terrbarur yang didapatkan di Purskersmas Anak Air. 

Serterlah berrkurnju rng ker purskersmas didapatkan 3 popurlasi.  

 

2. Samperl  

Serberlurm samperl diambil harurs diternturkan derngan jerlas kriterria ataur 

batasan popurlasinya. Popurlasi merru rpakan kerserlurrurhan erlermern ataur surbjerk 

risert, dalam arti lain popurlasi dapat diartikan serbagai sergala sersuratur yang 

mermiliki nilai yang sermura ingin diterliti sifatnya (Azwar, 2017) dalam 

(Alim dan Lailisna, 2022). Samperl pernerlitian ini dilakurkan sercara 
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purrposiver sampling dimana disersuraikan derngan kriterria-kriterria terrterntur 

yang diterrapkan berrdasarkan turjuran pernerlitian. Rerspondern yang 

diburtu rhkan 1 orang. Dari 3 popurlasi hanya 2 popu rlasi yang mermernurhi 

kriterria dan satur orang tidak mermernurhi kriterria karna ursianya merlerbihi 

ursia anak serkolah (6-13 tahurn). Agar hasil pernerlitian sersurai derngan tu rjuran, 

maka pernernturan samperl yang dikerherndaki haru rs sersu rai derngan kriterria 

terrterntu r yang ditertapkan. Kriterria ini berrurpa kriterria inklursi dan erkslursi. 

Adapu rn kriterria samperl dalam pernerlitian adalah : 

a) Kriterria inklu rsi 

Kriterria inklu rsi merrurpakan kriterria yang dimana individur mermernurhi 

perrsyaratan urnturk terrlibat dalam pernerlitian (Irfannu rddin, 2019). 

Kerlu rarga dipilih berrdasarkan derngan kriterria inklursi. 

1) Kerlu rarga berrserdia urnturk mernjadi rerspondern dalam pernerlitian 

2) Kerlu rarga derngan anak ursia serkolah derngan scabiers berrursia antara 

6-13 tahurn 

3) Kliern derngan tingkat kermandirian satu r (KM-1) 

4) Kerlu rarga yang berrku rnjurng ker Pu rskersmas Anak Air mermiliki 

Alamat dan nomor terlerpon yang lerngkap agar pernerlitian ataur 

perngkajian dapat dilakurkan kerpada rerspondern.  

5) Kerlu rarga jurga mampur berrkomurnikasi derngan baik, lancar, dan 

kooperratif. 

6) Kerlu rarga berrserdia dan mernandatangani su rrat perrsertu rju ran 

(informant consernt) serbagai burkti perrsertu rjuran. 

 

b) Kriterria Erksklursi 

Mernurrurt Irfannurddin (2019), kriterria erksklursi burkan lawan dari kriterria 

inklursi. Kriterria erksklursi mermurngkinkan perserrta yang mermernurhi 

kriterria inklursi urnturk dikerlurarkan dari pernerlitian.  

Adapurn kriterria erksklursi pada pernerlitian adalah : 

1) Kerlu rarga yang tidak berrada ditermpat/dirurmah lerbih dari 2x 

kurnjurngan. 

2) Kliern tidak berrserdia dan berrhernti saat dilakurkan pernerlitian 
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D. Alat atau Instrumen Penelitian 

Instrurmernt perngurmpurlan data yang dilakurkan derngan mernggu rnakan format 

asurhan kerperrawatan kerlurarga yang dimurlai dari perngkajian, diagnoser 

kerperrawatan, perrerncanaan kerperrawatan, Tindakan serrta ervalu rasi kerperrawatan. 

Alat yang du rgurnakan dalam perngurmpurlan data yaitu r ternsimerterr, stertoskop, 

therrmomerterr, timbangan, dan pernlight. 

Prosers kerperrawatan merlipurti :  

1. Format perngkajian kerperrawatan 

Iderntitas pasiern, iderntitas pernanggurng jawab, riwayat kerserhatan 

serberlu rmnya, permerriksaan fisik, data sosial erkonomi, lingkurngan termpat 

tinggal, dan program perngobatannya dibagi dalam format pernerlitian ini. 

2. Format analisa data 

Nama pasiern, nomor rerkam merdis, data, masalah, dan ertiologi terrbagi 

dalam analisis data. 

3. Format diagnoser kerperrawatan 

Derngan merlihat data yang terlah dikaji, perngkajian yang dilakurkan dapat 

mernghasilkan ataur mernergakkan diagnoser kerperrawatan berrdasarkan SDKI. 

4. Format rerncana kerperrawatan  

Diagnosis kerperrawatan, turjuran dan kriterria hasil, serrta interrvernsi ataur 

rerncana kerperrawatan yang didasarkan pada SIKI dan SLKI adalah 

berberrapa komponern rerncana kerperrawatan ini. 

5. Format tindakan kerperrawatan  

Serlain itur, tindakan kerperrawatan ini terrdiri dari berberrapa erlermern, serperrti 

tanggal dan waktu r tindakan, diagnoser kerperrawatan, tindakan yang akan 

dilakurkan berrdasarkan interrvernsi, dan tanda tangan perrawat. 

6. Format ervalu rasi kerperrawatan 

Ervalurasi kerperrawatan terrdiri dari nama pasiern, nomor rerkam merdis, hari 

dan tanggal. Diagnoser kerperrawatan, ervalurasi kerperrawatan, dan paraf yang 

merngervalurasi Tindakan kerperrawatan. 
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E. Jenis-Jenis Data 

1. Data Primerr 

Tu rjuran perngurmpurlan data primerr adalah urnturk merndapatkan data langsurng 

dari pasiern, serperrti permerriksaan fisik pasiern dan kerlurarganya. Ini terrmasu rk 

iderntitas pasiern dan kerlu rarga, riwayat kerserhatan pasiern, riwayat kerserhatan 

serberlu rmnya, dan kerlurarganya, serrta permerriksaan fisik. 

Data yang diperrolerh dapat dikerlompokkan mernjadi 2 macam, serperrti 

berrikurt ini : 

a. Data objerktif 

Data objerktif yang didapatkan dari obserrvasi langsurng ataur 

permerriksaan langsu rng olerh perrawat. 

b. Data surbjerktif  

Data surbjerktif yang didapatkan dari wawancara perrawat kerpada kliern 

dan kerlurarga derngan scabiers. 

2. Data Serkurnderr 

Data serkurnderr yang digurnakan dalam pernerlitian ini berrasal dari dokurmern 

merdis dan purskersmas Anak Air serrta anggota masyarakat di lingkurngan 

Anak Air. Data serkurnderr biasanya berrurpa bu rkti, data perndu rkurng, catatan, 

ataur laporan yang disimpan dalam arsip yang tidak dipu rblikasikan. 

c. Teknik Pengumpulan Data 

Dalam pernerlitian ku ralitatif, perngurmpurlan data dapat dilakurkan sercara 

berrsamaan ataur terrpisah derngan prosers analisis data. Hasil perngurmpurlan data 

dapat berrurpa kurtipan langsu rng maurpurn tidak langsurng dari hasil wawancara, 

dokurmern terrturlis, dan berrbagai hasil obserrvasi (Afiyanti, 2014). 

Cara perngu rmpurlan data yang dilakurkan adalah serbagai berrikurt : 

1. Obserrvasi   

Perngurmpurlan data pernerlitian merlaluri perngamatan kondisi ataur keradaan 

urmurm pada su ratur prosers ataur objerk dikernal serbagai kergiatan obserrvasi. 

Derngan kata lain, obserrvasi hanya berrisi fakta (Harahap, 2020). Obserrvasi 

langsurng pada keradaan klinis kliern serrta merngernai kerbiasaan serhari 3 hari 

serperrti makan dan minurm, aktivitas, perkerrjaan, gaya komurnikasi, 

kerperrcayaan, lingkurngan ru rmah, sanitasi, dan perrsonal hygierner. 
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2. Wawancara  

Mernurru rt Harahap (2020), wawancara adalah mertoder perngurmpurlan data 

yang dilakurkan sercara lisan dan tatap murka dan dilakurkan dalam format 

terrstrurkturr, sermi terrstrurkturr, ataur tidak terrstrurktu rr. Wawancara dalam 

asurhan kerperrawatan kerlu rarga ini terrkait data kerlu rhan yang dirasakan kliern 

dan kerlu rarga : Serperrti riwayat kerlurarga, riwayat kerserhatan kerlu rarga, tahap 

perrkermbangan, strurkturr kerlu rarga, furngsi kerlu rarga, dan strerss koping 

kerlu rarga. 

3. Permerriksaan fisik  

Salah satur mertoder perngurmpurlan data yang dapat digu rnakan u rnturk 

mernerntu rkan kondisi pasiern yang tidak normal adalah permerriksaan fisik, di 

mana pasiern diperriksa sercara langsurng. Permerriksaan fisik dilakurkan 

sercara herad-to-toer. Dalam pernerlitian ini, perngurkurran fisik serperrti tanda-

tanda vital, berrat badan, dan tinggi badan dilaku rkan serlain mermerriksa 

kondisi kurlit ataur intergurmernt kliern. 

4. Dokurmerntasi  

Dokurmerntasi yang digurnakan adalah dokurmern dan kurnjurngan dari 

Purskersmas Anak Air Kota Padang yang merngalami scabiers. 

d. Prosedur Penelitian 

1. Pernerliti merminta surrat rerkomerndasi perngambilan data dan surrat izin 

pernerlitian dari institursi perndidikan Polterkkers Kermernkers RI Padang ker 

Dinas Pernanaman Modal dan Perlayanan Terrpadur Satur Pintur (DPMPTSP). 

2. Pernerliti merndapatkan surrat rerkomerndasi dari Dinas Pernanaman Modal dan 

Perlayanan Satur Pintur (DPMPTSP) merlaluri werb DPMPTSP. 

3. Pernerliti merndatangi Purskersmas Anak Air Kota Padang dan mernyerrahkan 

surrat rerkomerndasi dan surrat izin pernerlitian dari Dinas Pernanaman Modal 

dan Perlayanan Terrpadur Satur Pintur (DPMPTSP). 

4. Pernerliti merminta izin kerpada kerpala Purskersmas Anak Air Kota Padang. 

5. Pernerliti merngurnjurngi Purskersmas Anak Air dan merminta izin pada perrawat 

Purskersmas Anak Air u rnturk merngertahuri jurmlah pernderrita Scabiers yang 

terrdaftar di Purskersmas Anak Air Kota Padang tahu rn 2023. 
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6. Pernerliti merndapatkan data terrbarur yaitur pada pada tanggal 9 Ferbrurari 2024 

yaitur serbanyak 3 orang anak u rsia serkolah derngan skabiers yang berrkurnjurng 

ker Purskersmas Anak Air. 

7. Pernerliti merlakurkan permilihan samperl derngan terknik axciderntal sampling 

sersu rai derngan kriterria inklursi dan erkslursi di dapatkan 1 orang samperl yaitur 

kerlu rarga Bapak.R. 

8. Pernerliti merngurnjurngi rurmah kliern dan mermberrikan pernjerlasan merngernai 

maksurd dan tu rju ran pernerlitian  

9. Informerd consernt diberrikan kerpada Ibur.Y. 

10. Rerspondern diberrikan waktur urnturk berrtanya 

11. Rerspondern mernandatangai informerd consernt 

12. Pernerliti merlakurkan kontrak waktur dan termpat u rnturk perrtermuran perrtama, 

kerdura sampai 12 kali ku rnjurngan ker kerlu rarga pasiern. 

e. Analisa Data 

Analisis  yang  dilakurkan  pada  pernerlitian  ini  adalah  mernganalisis  sermura 

termuran  pada  tahapan  prosers  kerperrawatan  derngan  mernggu rnakan  konserp, 

pernerlitian   serberlu rmnya,   dan   terori   kerperrawatan   pada   pasiern   gangguran 

intergritas  kurlit  pada  pasiern skabiers. Data  yang  terlah  didapatkan  dari  hasil 

merlakurkan   asurhan   kerperrawatan   murlai   dari   perngkajian,   pernergakkan 

diagnosis,  merrerncanakan  tindakan,  implermerntasi  sampai  merngervalu rasi 

hasil  tindakan  yang  terlah  diberrikan.  Analisa  yang  dilakurkan  adalah  urnturk 

mermbandingkan  perrberdaan  antara  kerdura  partisipan  yang  akan  diterliti. 

Analisa data serlanjurtnya yaitur apakah ada kersersuraian antaraterori yang ada 

derngan  keradaan  yang  dialami  olerh  pasiern  yang  merngalami  gangguran 

intergritas kurlit pada pasiern skabiers). 

 

 

 

 

 

   



 
 

 
   

BAB IV 

DESKRIPSI KASUS DAN PEMBAHASAN KASUS 

 

A. Deskripsi Kasus 

Asurhan kerperrawatan kerlurarga dilakurkan pada anak derngan scabiers diwilayah 

kerrja Pu rskersmas Anak Air Kota Padang yang terlah dilakurkan pada tanggal 10 

Ferbru rari 2024 sampai tanggal 16 Marert 2024 yang dilakurkan serbanyak 12 kali 

perrtermuran. Tahapan permbahasan sersu rai derngan asurhan kerperrawatan kerlu rarga 

yang dimurlai dari perngkajian, merru rmurskan diagnosis, merrurmurskan interrvernsi 

kerperrawatan, implermerntasi serrta ervalurasi kerperrawatan. 

1. Pengkajian keperawatan 

Perngkajian yang dilakurkan pada kerlurarga Bapak.R, pada tanggal 10 

Ferbru rari 2024 yang berralamat di Komplerk Absari Blok 3 No 1, Padang 

Sarai, Padang. Didalam rurmah terrdiri atas Bapak.R ( 41 tahurn) serbagai 

kerpala kerlu rarga dan istrinya Ibu r.Y (35 tahurn) serbagai ibur bagi anak-

anaknya. Anak Bapak.R berrjurmlah 2 orang yaitur Anak.AZ Laki-laki (10 

tahurn) dan Anak.AN Laki-laki (5 tahurn). 

Anak.AZ merngalami pernyakit kurlit yaitur scabiers, yang berrawal dari 

aderknya lalur mernurlar ker kakaknya. Kerlurarga merngatakan bahwa anak-

anaknya tidurr berrsama dan hanya diobati derngan obat tradisional yaitur 

derngan ku rnyit yang dihalurskan Anak.AZ merngalami gatal-gatal pada 

kerpala dan tangan. Kerlurarga hanya merngira gatal-gatal terrserbu rt tidak 

mernurlar dan pernyakit ku rlit biasa, maka kerlu rarga mernggurnakan kurnyit 

yang terlah dihalurskan dan diberri di arera yang gatal terrserbu rt. Akan tertapi, 

rasa gatal terrserburt tidak berrkurrang dan tertap terrasa pada malam hari dan 

surdah sangat merngganggur Anak.AZ. Kerlurarga merngatakan Anak.AZ 

serring terrbangurn saat malam hari dan serring mernggarurk daerrah yang gatal 

terrserbu rt serhingga kurlitnya mermerrah dan berrair. Kermu rdian kerlu rarga 

mermbawa Anak.AZ berrobat ker Purskersmas dan diberri salf urnturk 

merngobati gatal-gatalnya. 

Pada perngkajian yang dilakurkan, kerlurarga merngatakan tidak merngertahuri 

merngernai pernyakit yang dialami olerh anak-anaknya. Kerlurarga ju rga tidak 

merngertahuri bahwa pernyakit scabiers ini sangat mu rdah mernurlar dan tidak 
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merngertahuri cara pernurlarannya. Kerlu rarga merrgatakan masih serring 

mernggu rnakern barang berrsama serperrti handurk, saburn mandi masih 

mermakai saburn batang satur berrsama dan kerdura anakya tidurr berrsama. 

Anak.AZ merngerlurhkan rasa gatal dan akan berrtambah pada malam hari, 

serhingga mermburat Anak.AZ su rlit urnturk tidu rr dan serring terrjaga. Anak.AZ 

merngatakan saat u rdara panas badannya akan terrasa gatal yang mermburat 

kurlit Anak.AZ lu rka yang kadang terrasa perrih. Serberlurmnya daerrah yang 

gatal terrserburt berrair dan berrnanah. Namurn serterlah berrobat ker pu rskersmas 

dan diberri salf, kermerrahan dan nanah di tu rburh Anak.AZ su rdah murlai     

berrkurrang   tapi masih merrasakan gatal terrserbu rt. 

 

Kerlurarga Bapak.R merrurpakan Tiper kerlurarga inti ataur nurclerar family yaitur 

kerlu rarga yang terrdiri dari orang tura dan anak yang masih mernjadi 

tanggurngannya yaitur serorang ayah Bapak.R, serorang ibur yaitu r Ibur.Y dan 2 

orang anak yaitur Anak.AZ dan Anak.AN. Kerlu rarga Bp.R berrada pada 

tahap perrkermbangan IV yaitur kerlurarga derngan anak ursia serkolah, dimana 

anak perrtamanya berrursia 10 tahurn. Bapak.R berkerrja serbagai burru rh harian 

lerpas dan Ibu r.Y berkerrja serbagai perdagang. Dimana perndapatan Bapak.R 

dan Ibu r.Y serkitar Rp. 3.000.000/ burlan yang digurnakan urntu rk kerburturhan 

serhari-hari serrta kerperrluran serkolah anak-anaknya. 

 

Rurmah yang ditermpati Bapak.R adalah rurmah perrmanern milik serndiri, 

berrlantai sermern licin dan berrdinding termbok. Didalam rurmah terrdapat 1 

rurang tamur dan kerlurarga, 2 kamar tidu rr, 1 rurang kerlurarga, 1 dapurr, dan 

satu r kamar mandi, derngan atap serng berrdinding termbok, lantai coran 

sermern licin. Perncahayaan masih kurrang dan verntilasi rurmah cu rkurp, 

barang-barang terrsursu rn kurrang rapi, ada berberrapa pakaian terrlertak dilantai  

dan berrserrakan. Keradaan kamar anakya ku rrang rapi, barang-barang 

tampak berrantakan. Diserkitar rurmah terrdapat rurmah kosong dan lahan 

yang su rdah dipernurhi ru rmpurt dan terrdapat termpat permbakaran sampah. 

Kamar mandi curkurp berrsih, surmberr air kerlurarga berrasal dari PDAM. 
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Surmberr perndurkurng kerlurarga adalah kerlu rarga Bapak.R dan Ibur.Y serlalur 

berrkomurnikasi derngan baik dan serlalur berrkomurnikasi derngan kerlu rarga dan 

terntangga lainnya dan biasanya berrkomurnikasi serhari-hari mernggu rnakan 

bahasa minang dan Bahasa indonersia, komurnikasi dilakurkan derngan cara 

terrburka, jika ada masalah kerlu rarga akan mernyerlersaikan derngan                

mursyawarah. 

 

Kerlurarga Bapak.R mernjalankan lima furngsi kerlu rarga derngan curkurp baik, 

murlai dari furngsi aferktif, hurbu rngan kerlurarga Bapak.R derngan Ibur.Y dan 

anak-anak terrjalin derngan baik, anggota kerlu rarga saling mernghormati, 

mernyayangi dan mermperrhatikan. 

 

Furngsi sosialisasi terrlihat dari interraksi derngan kerlu rarga terrjalin derngan 

baik dan akrab, mernghargai derngan masyarakat lainnya. Ibur.Y jurga ikurt 

serrta jika ada acara serperrti perrnikahan, perngajian ataurpurn gotong royong 

yang diadakan di masyarakat serkitar rurmah. Fu rngsi erkonomi dilihat dari 

Bapak.R yang berrursaha mermernurhi kerbu rtu rhan kerlu rarga, dan jurga Ibur.Y 

mermbantur derngan kerrja serbagai sopir trans padang dan laurndry kercil-

kercilan. 

 

Furngsi perrawatan kerlu rarga dari Bapak.R Dimana kerlu rarga berlurm 

merngernal masalah kerserhatan Dimana kerlurarga tidak merngertahuri pernyerbab 

dari pernyakit terrserburt. Perngambilan Kerpu rtu rsan dalam merrawat anak 

curkurp baik, Ibu r.Y merngatakan apabila ada anggota kerlurarga yang sakit 

merrerka akan mermakai obat herrbal di ru rmah namurn jika tidak bisa diatasi 

barur dibawa ker fasilitas kerserhatan yang terrderkat. Kermampuran dalam 

merrawat anggota kerlu rarga yang sakit berlu rm maksimal dalam merrawat 

Anak.AZ. hal ini dikarernakan kerlu rarga masih berlurm paham derngan 

pernyakitnya dan cara perrawatan yang terpat. Kermampuran urnturk 

mermodifikasi lingku rngan terrlihat masih kurrang baik, kerlu rarga masih 

berlu rm mernciptakan lingkurngan yang serhat dan nyaman serperrti pakaian 

masih berrserrakan dilantai. Dalam permanfaatan fasilitas kerserhatan kerlu rarga 
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Bapak.R su rdah curkurp baik karerna apabila ada kerlurarga yang sakit 

langsurng dibawa ker pu rskersmas. 

Strerssor jangka pernderk yang dialami kerlurarga Bapak.R adalah pernyakit 

yang dialami anaknya tidak sermburh dan serring timburl serhingga 

merngganggur tidu rrnya. Serdangkan strerssor jangka panjang yang dialami 

kerlu rarga Bapak.R yaitur cermas jika pernyakit anaknya sermakin parah dan 

mernurlar ker anggota kerlu rarga yang lain. Stratergi koping yang digurnakan 

adalah jika anggota sakit dan merngalami masalah akan dibawa ker fasilitas 

kerserhatan. Kerlu rarga tidak perrnah mernggurnakan stratergi adaptasi 

disfurngsional serperrti berrprilaku r kasar, sertiap ada masalah dicari 

permercahannya dan didiskursikan Berrsama kerlu rarga. 

Harapan kerlurarga Bapak.R yaitur berrharap pernyakitnya anak-anakya tidak 

berrtambah parah dan bisa sermburh serrta pernyakitnya tidak berrurlang lagi 

dan tidak mernurlar ker anggota kerlurarga yang lain. 

Hasil permerriksaan fisik pada Anak.AZ didapatkan HR: 88x/mernit, RR: 

19x/mernit, surhur: 36, BB: 21 Kg, TB: 127 Cm, Anak tampak gatal-gatal, 

terrdapat bitnik-bintik hitam, terrdapat berkas lurka akibat garurkan ditangan, 

terrdapat lersi dan berrair. 

 

2. Diagnosis keperawatan 

Serterlah dilakurkan perngkajian pada kerlu rarga Bapak.R, perrawat 

merndapatkan data surbjerktif dan data objerktif, dimana dari analisa data 

dapat diangkat diagnosis kerperrawatan diantaranya: 

Defisit pengetahuan berhubungan dengan keluarga kurang terpapar 
informasi mengenai masalah scabies (D.0111) 

Pada diagnosis ini didapatkan karerna Kerlu rarga Bapak.R tidak merngertahuri 

terntang pernyakit scabiers, pernyerbab serrta pernurlaran dari pernyakit terrserbu rt 

dan merngira pernyakit kurlit biasa. 

Kerlurarga merngatakan bahwa Anak.AZ dan Anak.AN tidu rr berrsama dan 

mernggu rnakan barang sercara berrsamaan. Kerlurarga tidak merngertahuri bahwa 

anggota kerlurarga yang lain jurga berrisiko urnturk terrturlar pernyakit kurlit ini. 

Namurn serkarang sermura anggota kerlu rarga surdah terrlurlar pernyakit scabiers. 
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Data objerktif kerlu rarga tampak masih mernyernturh bagian gatal Anak.AZ 

dan kerlu rarga tampak banyak berrtanya tanya saat perngkajian merngernai      

pernyakit Anak.AZ. 

Ganggguan integritas kulit berhubungan dengan kelembapan 

(D.0129) 
Pada diagnosis ini didapatkan karerna berrdasarkan kerlu rhan Anak.AZ yang 

merrasa gatal hampir serlurru rh turbu rhnya. Kerlurarga merngatakan kurlit 

Anak.AZ su rdah sampai mermerrah dan berrnanah dan terrdapat bintik-bintik 

kercil yang berrisi air, dan gatal terrserbu rt akas berrtambah dimalam hari dan 

saat urdara panas, kadang gatal terrserburt terrasa perrih akibat garu rkan yang 

dilakurkan Anak.AZ. Kerlarga merngatakan ku rlit mermerrah dan berrnanah 

surdah berrkurrang serterlah mernggu rnakan salf dan obat dari purskersmas. Data 

objerktif yang didapatkan, arera yang gatal su rdah tampak mongerring serterlah 

mernggu rnakan salf, Anak.AZ tampak serring mernggarurk, dan terrdapat 

berkas garurkan pada kurlit Anak.AZ. 

Gangguan pola tidur berhubungan dengan kurang kontrol tidur 

(D.0055) 
Pada diagnosis ini didapatkan karerna Anak.AZ merngerlu rh rasa gatalya 

akan berrtambah pada malam hari, shingga mermburat Anak.AZ surlit urnturk 

tidurr bahkan serring terrjaga. Jurga merngerlu rh tidak puras derngan tidurrya. 

Serterlah didapatkan diagnosis kerperrawatan kerlu rarga, perrawat 

mermprioritaskan masala berrdasarkan sifat masalah, kermu rngkinan masalah 

dapat diurbah, poternsial urnturk dicergah dan mernonjolnya masalah serhingga 

didapatkan masalah urtamanya adalah Derfisit perngertahuran berrhu rburngan 

derngan kerlu rarga kurrang terrpapar informasi merngernai masalah scabiers. 

 

3. Intervensi keperawatan 

Diagnosa pertama Defisit pengetahuan berhubungan dengan keluarga 
kurang terpapar informasi mengenai masalah scabies. Tu rjuran urmurm 

dari diagnosa ini adalah serterlah dilakurkan tindakan kerperrawatan serlama 1 

x 30 mernit diharapkan perngertahuran kerlurarga berrtambah merngernai 

masalah skabiers pada Anak.AZ. 
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Tu rk 1 sersurai derngan turgas kerperrawatan kerlu rarga yang perrtama yaitur 

kerlu rarga dapat merngernal masalah kerserhatan derngan merngkaji 

perngertahuran kerlurarga terntang scabiers baik perngerrtian, tanda gerjala, 

pernyerbab, cara pernurlaran dan mermberrikan pernyu rlu rhan terntang scabiers. 

berrikan purjian atas jawaban yang bernar dan ervalu rasi urlang. 

Tu rk 2 sersurai derngan tu rgas kerperrawatan kerlu rarga yang kerdura yaitu r 

kerlu rarga dapat merrgambil kerpu rtursan yang terpat derngan merndiskursikan 

tindakan yang harurs dilakurkan jika terrdapat masalah dalam kerlu rarga. 

Mermotivasi kerlurrga agar merlakurkan dan mernyerburtkan akibat jika masalah 

tidak sergerra ditangani. Berrikan purjian atas jawaban yang bernar dan 

ervalurasi urlang. 

Turk 3 sersurai derngan turgas kerperrawatan kerlu rarga yang kertiga yaitur 

kerlu rarga dapat merrawat anggota kerlurarga yang sakit derngan cara 

mermberrikan pernjerlasan terntang mernjaga kerberrsihan, tidak mernggurnakan 

barang sercara berrsamaan, tidu rr berrsama kerlurarga yang merngalami scabiers, 

serring merncurci alas tidurr derngan mernggurnakan air panas minimal 2 kali 

sermin ggur, rajin mandi dan cara merncurci tangan. berri purjian atas jawaban 

yang bernar. 

Tu rk 4 turgas kerperrawatan kerlurarganya yaitur kerlu rarga dapat mermodifikasi 

lingkurngan yang nyaman dan berrsih serperrti  

Diagnosa kedua Ganggguan integritas kulit berhubungan dengan 

kelembapan, turju ran urmurm dari diagnosa in adalah serterlah dilakurkan 

tindakan kerperrawatan serlama 1 x 30 mernit diharapkan gangguran intergritas 

mernurrurn serrta mampur merngertahuri ganggu ran intergritas kurlit yang 

diakibatkan olerh skabiers. 

Tu rk 1 sersurai derngan turgas kerperrawatan kerlu rarga yang perrtama yaitur 

kerlu rarga dapat mernyerburtkan perngerrtian ganggguran intergritas kurlit, 

pernyerbab serrta tanda dan gerjalanya. Berrikan pu rjian atas jawaban yang 

bernar dan ervalurasi urlang. 

Turk 2 sersu rai derngan tu rgas kerperrawatan kerlurarga yang kerdura, kerlu rarga 

dapat merngambil kerpu rtu rsan yang terpat derngan merndiskursikan tindakan 

yang harurs dilaku rkan u rnturk merningkatkan intergritas kurlit. 
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Tu rk 3 sersurai derngan tu rgas kerperrawatan kerlu rarga yaitur kerlurarga dapat 

merrawat anggota kerlurarga yang sakit derngan cara merndermostrasikan 

terntang merningkatkan intergritas kurlit derngan mermberrikan salf yang bernar, 

banyak minurm air dan permanfaatan tanaman yang dapat digu rnakan urnturk 

pernyermburhan lersi pada kurlit salah satu rnya yaitur tanaman aloer verra. 

Tu rk 4 yaitur mermotivasi kerlu rarrga urnturk mermodifikasi lingkurngan yang 

nyaman dan berrsih. 

Tu rk 5 kerlurarga maur mermanfaatkan perlayanan fasilitas kerserhatan dalam 

merngatasi masalah kerserhatan yaitur scabiers 

Diagnosa ketiga Gaaggual Pola Tidur Derhubungan dengan kurang 

kontrol tidur, turju ran urmurm dari diagnosa ini adalah serterlah dilakurkan 

tindakan kerperrawatan serlama 1 x 30 mernit diharapkan gangguran pola tidurr 

mernurrurn serrta kerlu rarga manyur merngertahuri gangguran pola tidurr. 

Tu rk 1 sersurai derngan turgas kerperrawatan kerlu rarga yang perrtama yaitur 

kerlu rarga dapat mernyerbu rtkan perngerrtian ganggguran pola tidurr, pernyerbab 

serrta tanda dan gerjalanya. Berrikan purjian atas jawaban yang bernar dan 

ervalurasi urlang. 

Turk 2 sersu rai derngan tu rgas kerperrawatan kerlurarga yang kerdura, kerlu rarga 

dapat merngambil kerpu rtu rsan yang terpat derngan merndiskursikan tindakan 

yang harurs dilaku rkan u rnturk merngatasi gangguran pola tidurr. 

Tu rk 3, kerlu rarga dapat merrawat anggota kerlu rarga yang sakit derngan cara 

merngatasi gangguran pola tidurr derngan mernciptakan lingkurngan tidurr yang 

nyaman, hindari keringinan urnturk tidu rr, hindari makanan berrat, dan 

merngolerskan salf. 

Turk 4 yaitur mermotivasi kerlu rarrga agar mermodifikasi lingku rngan yang 

nyaman dan berrsih. 

Tu rk 5 kerlu rarga maur nermanfaatkan perlayanan fasilitas kerserhatan dalam 

merngatasi masalah kerserhatan yaitur scabiers. 

 

4. Implementasi keperawatan  
Implermerntasi yang dilakurkan pada Anak.AZ yaitu r berrdasarkan interrvernsi 

yang terlah diburat berrdasarkan diagnosis yang terlah ditertapkan. Diagnosis 
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yang perrtama yaitur Derfisit perngertahuran berrhurburngan derngan kerlu rarga 

kurrang terrpapar informasi merngernai masalah scabiers, Implermerntasi TUrK 

1 dilakurkan pada tanggal 12 Ferbrurari 2024 jam 14.52 WIB yaitur 

merndisku rsikan berrsama kerlurarga terntang masalah kerserhatan derngan 

merngkaji perngertahuran kerlu rarga merngernai perngerrtian, pernyerbab, tanda dan 

gerjala, serrta faktor yang mermperngaru rhi skabiers. TUrK 2 mermu rturskan 

tindakan yang akan dilakurkan olerh kerlu rarga merngernai cara merngatasi 

skabiers. TUrK 3 dilakurkan pada tanggal 13 Ferbrurari 2024 purkurl 16.04 

WIB yaitu r merngkaji perngertahuran kerlurarga dalam merrawat kerlu rarga yang 

sakit scabiers dan merndiskursikan cara merrawat kerlurarga derngan scabiers 

yaitur derngan mernjaga kerberrsihan, tidak mernggurnakan barang berrsamaan, 

mernggu rnakan salf yang terlah diberrikan dari purskersmas, dan cara merncurci 

tangan. TUrK 4 dilakurkan pada tanggal 14 Ferbrurari 2024 pu rkurl 15.42 WIB 

yaitur merndiskursikan berrsama kerlu rarga merngernai cara mermodifikasi 

lingkurngan yang serhat dan TUrK 5 mernjerlaskan manfaat dari fasilitas 

perlayanan kerserhatan. 

Dari diagnosa diatas, sermura interrvernsi dilaksanakan dalam implermerntasi 

derngan tu rju ran kerlurarga mampur merngernal masalah kerserhatan, kerlu rarga 

mampu r mermurtu rskan tindakan yang akan dilaku rkan, kerlurarga mampur 

merlakurkan perrawatan derngan mernjaga perrsonal hygierner,cara merncu rci 

tangan, rajin mandi dan mernggurnakan salf, kerlurarga mampu r mermodifikasi 

lingkurngan serrta mampur mermanfaatkan fasilitas perlayanan kerserhatan. 

Diagnosa kedua yaitu Ganggguan integritas kulit berhubungan 

dengan kelembapan, Implermerntasi TUrK 1 dilakurkan pada tanggal 15 

Ferbru rari 2024 pu rkurl 15.00 WIB yaitur derngan merndiskursikan berrsama 

kerlu rarga merngernai kerrursakan kurlit yang diakibatkan olerh skabiers. TUrK 2 

mernganjurrkan kerlu rarga urnturk merngambil kerpu rtu rsan dalam merngatasi 

gangguran intergritas kurlit. TUrK 3 dilakurkan pada tanggal 16 Ferbrurari 2024 

purkurl 15.00 WIB yaitur merndiskursikan berrsama kerlurraga derngan 

mernjerlakan cara merrawat anggota kerlurarga yang merngalami ganggu ran 

intergritas kurlit akibat scabiers, yaitur derngan mermberrikan salf yang bernar, 

banyak minurm air, merningkatkan asurpan burah dan permanfaatan tanaman 
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yang dapat digurnakan urnturk pernyermburhan lersi pada ku rlit salah saturnya 

yaitur tanaman aloer verra. TUrK 4 dilakurkan pada tanggal 17 Ferbru rari 2024 

purkurl 15.35 WIB yaitu r mernjerlaskan cara mermodifikasi lingkurngan yang 

serhat dan TUrK 5 mernjerlaskan manfaat dari fasilitas perlayanan kerserhatan. 

Pada diagnosa kerdura ini, interrvernsi dilakakan dalam implermerntasi derngan 

mermberrikan erdurkasi merngernai ganggu ran intergritas kurlit derngan 

mernganjurrkan kliern rurtin mernggurnakan salf, mernganju rrkan kliern 

mermermnurhi nurtrisi urnturk merngatasi kerrursakan kurlit derngan banyak 

minurm air serrta permanfaatan tanaman yang dapat digurnakan urnturk 

pernyermburhan lersi pada kurlit salah satu rnya yaitur tanaman aloer verra. 

Diagnosa kertiga yaitu r Gangguran pola tidu rr berrhurbu rngan derngan kurrang 

kontrol tidurr, implermerntasi TUrK 1 dilakurkan pada tanggal 18 Ferbrurari 

2024 pu rkurl 14.00 WIB derngan merndisku rsikan berrsama kerlu rarga merngernai 

masalah kerserhatan derngan merngkaji perngertahuran kerlurarga terntang 

perngerrtian, pernyerbab, tanda dan gerjala serrta akibat dari gangguran pola 

tidurr. TUrK 2 mernganjurrkan kerlu rarga urnturk merngambil kerpurtursan dalam 

merngatasi ganggu ran pola tidurr. TUrK 3 dilakurkan pada tanggal 19 Ferbrurari  

purkurl 15.30 WIB yaitu r mernjerlaskan cara merrawat anggota kerlu rarga yang 

merngalami ganggu ran pola tidurr akibat scabiers, yaitur derngan rajin mandi 

derngan mernggurnakan saburn yarg berrberda ataur sabu rn cair, mermberrikan 

salf pada arera yang gatal agar pola tidurr tidak terrganggu r, mernciptakan 

surasana kamar yang nyaman dan rapi TU rK 4 dilakurkan pada tanggal 15 

Marert 2024 purkurl 13.30 WIB yaitur mernjerlaskan cara mermodifikasi 

lingkurngan yang serhat dan TUrK 5 mernjerlaskan manfaat dari fasilitas 

perlayanan kerserhatan. 

Pada diagnosa kertiga, interrvernsi dilakurkan dalam implermerntasi yaitur 

derngan mermberrikan erdurkasi merngernai anjurran urntu rk rurtin mernggurnakan 

salf dan tertap mernjaga lingkurngan termpat tidu rr tertap berrsih agar pola tidurr 

tidak terrganggur akibat gatal, mernganjurrkan rajin mandi derngan 

mernggu rnakan saburn yang berrberda ataur saburn cair, mernganjurrkan urnturk 

merningkatkan kerburtu rhan nu rtrisi serrta mernganjurrkan urnturk mernciptakan 

surasana kamar yang nyaman dan rapi. 
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5. Evaluasi keperawatan  
Ervalurasi yang dilakurkan sertiap kali implermerntasi, saat implermerntasi pada 

diagnosa perrtama yaitur Derfisit perngertahuran berrhurbu rngan derngan kerlu rarga 

kurrang terrpapar informasi merngernai masalah scabiers, ervalu rasi yang 

dilakurkan pada tanggal 12 Ferbru rari 2024, kerlurarga merngatakan surdah 

paham derngan perngerrtian, pernyerbab, tanda dan gerjala serrta cara pernurlaran 

dari scabiers, dan kerlurarga. Ju rga mampur mermurturskan tindakan yang 

dilakurkan dalam merncergah pernu rlaran scabiers derngan cara mernjerlaskan 

kermbali Yaitur derngan mernjaga kerberrsihan lingku rngan ru rmah dan perrsonal 

hygierner. Ervalu rasi yang dilakurkan pada tanggal 13 Ferbrurari 2024, kerlu rarga 

merngatakan mampu r merlakurkan perrawatan dalam mernangani masalah 

scabiers derngan cara mernjaga kerberrsihan, merndermonstrasikan kermbali cara 

merncu rci tangan, tidak mernggurnakan barang sercara berrsamaan serperrti 

sabu rn dan handurk, dan mernggu rnakan salf yang terlah diberrikan pihak 

purskersmas. Ervalurasi yang dilakurkan pada tanggal 14 Ferbrurari 2024, 

kerlu rarga merngatakan mampu r mermodifikasi lingku rngan yang nyaman dan 

berrsih derngan mermburka jernderla ru rmah, merrapikan rurmah dan tidak 

merlertakkan pakaian sermbarangan, dan mampur mermanfaatkan perlayanan 

fasilitas kerserhatan derngan berrobat ker purskersmas terrderkat. 

 

Pada diagnosa kerdura yaitur Ganggguan integritas kulit berhubungan 

dengan kelembapan, ervalu rasi yang dilakurkan pada tangal 15 Ferbrurari 

2024, kerlurarga merngatakan surdah paham merngernai ganggu ran intergritas 

kurlit pada pernyakit scabiers, kerlu rarga jurga mampur mermu rturskan tindakan 

yang dilakurkan derngan mernjerlaskan kermbali serrta mampur merlakurkan 

perrawatan dalam mernangani masalah gangguran intergritas ku rlit derngan 

cara banyak minurm air, merningkatkan asurpan burah dan sayurr, rajin 

merngolerskan salf pada arera yang gatal, mernjaga kerberrsihan diri serperrti 

kurkur. E rvalu rasi yang dilakurkan pada tanggal 16 Ferbru rari 2024, kerlu rarga 

merngatakan mampur mermodifikasi lingkurngan yang nyaman dan berrsih 

derngan mermberrsihkan dan merrapikan rurmah, mermburka jernderla di pagi 

hari, mermberrsihakan kamar mandi dan mernyerdiakan air berrsih dan 
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mampu r mermanfaatkan perlayanan fasilitas kerserhatan. Kerlurarga surdah 

mermbawa anggota yang sakit ker paskersmas dan merndapatkan perngobatan. 

 

Diagnosa yang kertiga yaitur Gangguan pola tidur berhubungan dengan 

kurang kontrol tidur, ervalu rasi yang dilakurkan pada tanggal 18 Ferbrurari 

2024, kerlu rarga merngatakan surda paham merngernai ganggnan pola tidurr 

pada pernyakit scabiers baik itu r perngerrtian, pernyerbab dan tanda gerjalanya. 

Kerlurarga jurga mampur mermurtu rskan tindakan yang dilaku rkan serrta mampur 

merlakurkan perrawatan dalam mernangani masalah ganggu ran pola tidurr 

derngan rajin merngolerskan salf pada arera yang gatal, mernciptakan kamar 

tidurr yang nyaman dan berrsih, mernghindari makanan berrat serberlurm tidurr. 

Ervalurasi yang dilakakan pada tanggal 19 Ferbrurari 2024, kerlu rarga 

merngatakan mampu r mermodifikasi lingkurngan yang nyaman dan berrsih 

derngan rajin merngganti dan merncurci spreri tidurr, mermberrsihkan dan 

merrapikan kamar tidurr, tidak merlertakkan barang-barang sermbarangan dan 

mampu r mermanfaatkan perlayanan fasilitas kerserhatan. Kerlurarga surdah 

mermbawa anggota yang sakit ker purskersmas dan merndapatkan perngobatan. 

B. Pembahasan Kasus 

Serterlah dilakurkan asurhan kerperrawatan kerlu rarga pada Anak.AZ derngan 

masalah scabiers di wilayah kerrja Purskersmas Anak Air Kota Padang yang terlah 

dilakurkan serjak 10 Ferbrurari sampai 16 Marert 2024 derngan ku rnjurngan 1-2x 

serminggur, maka pada permbahasan ini pernurlis akan mernjabarkan adanya 

kersersu raian maurpu rn kersernjangan yang terrdapat pada kliern antara terori derngan 

kasu rs. Tahapan permbahasan sersu rai derngan tahapan asurhan kerperrawatan 

kerlu rarga yang dimurlai dari perngkajian, merrurmurskan diagnosa, merrurmurskan 

rerncana kerperrawatan, tindakan kernerrawatan dan ervalurasi kerperrawatan. 

Perngkajian dalam kerperrawatan merrurpakan tahap awal dalam Langkah asurhan 

kerperrawatan. Perngkajian kerperrawatan adalah suratur tahapan dimana serserorang 

perrawat mermperrolerh informasi sercara berrkerlanjurtan terntang anggota kerlu rarga 

yang dibinanya. Perngkajian merrurpakan syarat u rtama urnturk merngiderntifikasi 

suratur masalah. Perngkajian kerperrawatan berrsifat dinamis, interraktif, dan 

flerksiberl. Data yang dikurmpurlkan sercara sistermatis dan terrurs mernerrurs 
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(IPKKI,2017). Sersurai derngan terori yang dijabarkan diatas, pernurlis merlalurkan 

perngkajian kerlurarga berrdasarkan terori Frierdman derngan mernggurnakan format 

perngkajian kerlurarga, mertoder wawancara, obserrvasi dan permerriksaan fisik 

urnturk mernambah data yang diperrlurkan. 

 

1. Pengkajian 

Saat merlakurkan perngkajian Ibur.Y merngatakan bahwa anak perrtamanya 

Anak.AZ merngalami skabiers yang didapatkan dari aderknya Anak.AN. 

Dimana Anak.AZ dan Anak.AN tidu rr Berrsama dan mermakai barang yang 

sama. Pada akhirnya mernurlarkan pada Anak.AZ. Kerlu rarga jurga merrasakan 

gatal-gatal terrserbu rt, serperrti bintik-bintik berrair. Saat perngkajian kerlu rarga 

merngatakan anaknya masih tidurr berrsama dan mernggu rnakan barang 

berrsamaan serperrti handurk, serrta kamar tidurr wang jarang diberrsihkan dan 

dirapikan. Kerlurarga Bapak.R terrdiri atas 4 orang yang tinggal serrurmah 

derngan u rkurran ru rmah yang serdang. 

 

Mernurru rt (Harahap, 2015) pernyakit skabiers dapat ditu rlarkan merlaluri 

kontak langsurng maurpurn kontak tak langsurng. Yang paling serring adalah 

kontak langsurng dan errat ataur dapat purla merlaluri alat-alat serperrti termpat 

tidurr, handu rk, dan pakaian. Mernurru rt (Purspasari, 2018) merngatakan scabiers 

merrurpakan surertu r kerlainan derrmatologi yang diserbabkern olerh parsit 

Sarcopters scabierl yang dapat mernurlar. Scabiers dapat ditu rlarkan merlaluri 

kontak langsurng derngan pernderrita serperrti berrjabat tangan, tidurr berrsama 

derngan si pernderrita dan diserbabkan olerh kondisi lingkurngan yang kurmurh 

dan kerbiasaan merngganturng pakaian. 

 

Pernerlitian ini serjalan derngan pernerlitian (Miftahurrrizqiyah & G. D.,2018) 

merngatakan dari hasil pernerlitiannya di pondok persantrern Al Ittifaqiah, hal 

ini dikarernakan kerbiasaan bu rrurk santri dalam kerserharian yaitu r saling 

merminjamkan barang serperrti pakaian yang berrgantu rngan, handurk, sarurng, 

bantal, kasurr dan serlimurt, hal ini mernjadi faktor poternsial bagi 

transmisi scabiers.  
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Maka analisis dari hasil pernerlitian yang dilakurkan pada anak.AZ sersu rai 

derngan terori Harahap (2015), Pu rspasari (2018) dapat disimpu rlkan bahwa 

skabiers merrurpakan pernyakit yang berrhurbu rngan derngan pernderrita yang 

bisa mernurlar sercara langsurng dan tidak langsurng pada serperrti mermakai 

handurk, mermakai bantal, spreri, serlimurt dan perrsonal hygierner yang kurrang 

bagurs. Dimana perrnyataan ini sama derngan hasil pernerlitian 

Miftahu rrrizqiyah & G. D (2018). 

 

Saat dilakurkan perngkajian, Ibu r.Y merngatakan bahwa Anak.AZ serring 

merrasakan gatal- gatal terrurtama pada bagian kerpala, kertiak dan kaki. 

Gatal- gatal terrserburt akan berrtambah pada malam hari dan saat urdara 

panas serhingga merngganggur tidurr Anak.AZ. Ibur.Y ju rga merngatakan 

bahwa serberlurmnya daerrah yang gatal terrserbu rt berrair dan mermerrah. 

Anak.AZ serring mernggaru rk serhingga mernimburlkan berkas lurka dan 

kadang terrasa perrih. 

 

Mernurru rt pernerlitian (Linu rwih, 2016) skabiers adalah pernyakit kurlit yang 

diserbabkan olerh inferstasi dan sernsitiasi terrhadap Sarcopters scabieri var. 

hominis dan produrknya ditandai gatal pada malam hari merngernai 

serkerlompok orang derngan termpat prersilerksi di lipatan kurlit, tipis, hangat, 

dan lermbab. Mernurrurt pernerlitian Terdiantini (2016) bahwa lokasi yang 

paling serring berrada di daerrah serla jari serbanyak 43%. Mernurru rt pernerlitian 

(Ridwan ert al., 2017) di Pondok Persantrern Daru rl Mu rklisin merngatakan 

bahwa serbanyak 38% santri yang ditermurkan gerjala skabiers.  

 

Pernerlitian ini serjalan derngan pernerlitian Sivalingam, (2017) pada anak di 

Dersa Nerlayan Kercamatan Merdan bahwa Sermura surbyerk pernerlitian 

merngerlu rhkan rasa gatal yang berrlokasi terru rtama pada serla-serla jari tangan 

dan kaki (98%). Kondisi ini terrjadi karerna perrgerlangan tangan dan serla-

serla jari merrurpakan arera derngan straturm kornerurm yang tipis, serhingga 

tu rngaur Sarcopters scabieri lerbih murdah mermburat terrowongan pada kurlt, 
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kermurdian berrdiam disana, serlanju rtnya berrterlu rr, mernertas mernjadi larvadan 

nimfa, serrta mernghasilkan sercrert mertabolismerl erkskrersinya, yang dapat 

merlisiskan stratu rm kornerurm. Pada pernerlitian (Miftahurrrizqiyah & G. 

D.,2018) merngatakan dari hasil pernerlitiannya di pondok persantrern Al 

Ittifaqiah, hal ini dikarernakan kerbiasaan burrurk santri dalam kerserharian 

yaitur saling merminjamkan barang serperrti pakaian yang berrgantu rngan, 

handurk, sarurng, bantal, kasu rr dan serlimurt, hal ini mernjadi faktor poternsial 

bagi transmisi scabiers.  

 

Maka analisis dari pernerlitian yang dilaku rkan pada anak.AZ sersurai derngan 

terori Linurwih (2016), Terdiantini (2016) dan Ridwan (2017) dapat 

disimpurlkan bahwa skabiers ditandai derngan rasa gatal yang herbat di 

malam hari derngan lersi. Pernderrita yang serring mernggaru rk daerrah gatal 

terrserbu rt akan mernimburlkan lurka lercert yang diikurti derngan inferksi 

serkurnderr serhingga mermbu rat anak mernjadi gerlisah dan surlit tidurr. Dimana 

perrnyataan ini sama derngan hasil pernerlitian Sivalingam, (2017) dan 

Miftahu rrrizqiyah & G. D.,2018. 

 

2. Diagnosis keperawatan 

Masalah yang didapatkan adalah Defisit pengetahuan berhubungan 
dengan keluarga kurang terpapar informasi mengenai masala scabies, 

data ini didurkurng derngan perrnyataan kerlu rarga Ibur.Y yang merngatakan 

tidak merngertahuri terntang pernyakit scabiers, pernyerbab serrta pernurlaran dari 

pernyakit terrserbu rt dan merngira pernyakit kurlit biasa. 

Kerlurarga merngatakan bahwa Anak.AZ dan Anak.AN tidurr berrsamaan dan 

masih mernggu rnakan barang berrsamaan. Kurrang merngertahuri bahwa 

anggota kerlu rarga yang lain jurga berrisiko u rnturk terrturlar pernyakit kurlit ini. 

Diagnosa perrtama ini, dimana perngertahuran mermiliki perngarurh terrhadap 

perncergahan skabiers dalam kerlurarga.  

 

Mernurru rt pernerlitian yang dilaku rkan sersurai derngan terori Asoly Giovano 

(2017) bahwa perngertahuran merrurpakan salah satur faktor yang 
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mermperngarurhi skabiers, derngan perngertahuran yang kurrang merngakibatkan 

pernyakit ini su rlit diberrantas, pada individur yang mermiliki tingkat 

perndidikan dan perngertahuran yang masih rerndah, akan surlit urnturk 

merngerndaliannya. 

 

Pernerlitian yang dilakurkan di Pondok Persantrern Surkahiderng Tasikmalaya 

pada tahurn 2013 merngernai hurbu rngan tingkat perngertahuran dan kerjadian 

skabiers mernurnjurkkan adanya hu rbu rngan berrmakna antara tingkat 

perngertahuran derngan angka kerjadian skabiers. Perngertahuran akan skabiers 

merrurpakan hal pernting yang dapat mermperngaru rhi kerjadian skabiers karerna 

perngertahuran akan mermbernturk tindakan serserorang dalam mernyikapi 

pernyakit terrserbu rt. Akibat perngertahu ran yang kurrang, santri mernjadi ku rrang 

dalam mernjaga kerberrsihan diri dan berrsikap kurrang baik serhingga skabiers 

akan lerbih murdah mernurlar, serdangkan santri yang mermiliki perngertahuran 

yang baik akan lerbih berrhati-hati dalam berrtindak gurna merncergah suratu r 

pernyakit serperrti skabiers (Ratna ert al, 2015). 

 

Mernurru rt Harahap (2015) pernyakit skabiers dapat diturlarkan merlaluri kontak 

langsurng mau rpu rn kontak tak langsurng. Yang paling serring adalah kontak 

langsurng dan errat ataur dapat pu rla merlaluri alat-alat serperrti termpat tidurr, 

handurk, dan pakaian.  

 

Mernurru rt hasil pernerlitian yang terlah dilakurkan olerh (Afriani, 2017), 

terrdapat hurbu rngan yang signifikan antara kerjadian skabiers derngan praktik 

mandi yang bu rrurk, praktik mernjaga kerberrsihan tangan dan kurkur, praktik 

mernjaga kerberrsihan pakaian dan handu rk, praktik turkar mernurkar pakaian 

dan handurk, dan praktik mernjaga kerberrsihan termpat tidu rr. 

 

Berrdasarkan pernerlitian dan terori diatas diperrkurat derngan pernerlitian Alfara 

di persantrern Ibrohimiyyah Dermak yang ada hurbu rngan yang berrmakna 

adanya kontak derngan pernderrita derngan pernurlaran pernyakit scabiers yang 

ada di persantrern Ibrohimiyyah. Frerkurernsi kontak derngan pernderrita dan 
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kurrangnya perngertahuran perngurrurs pondok dan santri terntang perntingnya 

perrsonal hygierner dalam merncergah pernurlaran scabiers serhingga 

pernurlarannya merningkat di lingkurngan persantrern. Pernurlarannya merlaluri 

alat-alat pribadi yang digurnakan berrsama-sama, serperrti jakert, murkerna, 

serlimurt, handurk bahkan sabu rn mandi, karerna santri berlu rm merngerrti bahwa 

perrilaku r terrserburt dapat merningkatkan kerjadian scabiers (Alfara, 2022). 

 

Maka analisis dari hasil pernerlitian yang dilaku rkan pada Anak.AZ sersurai 

derngan terori mernurrurt Harahap 2015, Afriani 2017, Alfara 2022 yang mana 

skabiers merrurpakan pernyakit mernurlar yang pernurlarannya, merlaluri kontak 

langsurng (tidurr Berrsama) dan kontak tidak langsurng (mernggu rnakan 

barang sercara berrsamaan). 

 

Saat dilakurkan perngkajian, Ibur.Y merngatakan anaknya serring merrasakan 

gatal pada turburhnya terrurtama pada malam hari pada bagian kerpala, serla-

serla jari dan gatalnya akan berrtambah saat urdara panas. Ibur.Y jurga 

merngatakan bahwa serberlurmnya daerrah yang gatal terrserbu rt berrair, 

Anak.AZ serring mernggarurknya serhingga mernimburlkan berkas lurka. 

Kerlurhan yang disampaikan olerh Ibur.Y sersu rai derngan terori mernurrurt 

(Kurstantier A M, dkk 2016) yang mana tanda dan gerjala urtama yang 

dirasakan pasiern scabiers yaitur gatal pada malam hari karerna aktivitas 

tu rngaur yang lerbih tinggi pada su rhur yang lermbab dan panas. Gatal 

merrurpakan gerjala urtama serberlu rm gerjala klinis lainnya murncurl ataur 

dirasakan, gatal dirasakan karna permburatan terrowongan olerh sarcopters 

scabiers distarturm korneru rm. 

Berrdasarkan pernerlitian yang terlah dilakurkan dan terori diperrkurat derngan 

pernerlitian pada salah satur jurrnal pernerlitian (Surci Ihtiaringtyas 2019) yang 

mana santri di persantrern An-Nawawi Berrjan mernderrita pernyakit skabiers 

yang ju rmlah pernderrita skabiers sermakin merningkat dari waktu r ker waktur. 

Anak-anak santri merngerlurhkan rasa gatal di serla-jari yang serring kali 

dirasakan pada malam hari. 
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Maka dari hasil pernerlitian pada kerlurhan Anak.AZ sersu rai derngan terori 

Kurstantier A M, dkk 2016 dan Surci Ihtiaringtyas 2019 bahwa gerjala yang 

ditimburlkan dari skabiers yaitur rasa gatal yang herbat di malam hari. Rasa 

gatal timburl karerna sernsitivitas kurlit terrhadap erkskrert dan sercrert turngau r 

yang yang dikerlu rarkan biasanya terrdapat pada serla-serla jari, perrgerlangan 

tangan, lipatan kertiak dan perrurt bagian bawah. Pernderrita yang serring 

mernggarurk daerrah gatal terrserbu rt akan mernimbu rlkan lu rka lercert yang 

diikurti derngan inferksi serkurnderr serhingga mermburat anak mernjadi gerlisah 

dan su rlit tidurr. 

 

Diagnosa yang kedua yaitu Ganggguan integritas kulit berhubungan 
dengan kelembapan, data ini didurkurng derngan perrnyataan Anak.AZ yang 

merrasa gatal hampir serlurrurh turbu rhnya. Anak.AZ merngatakan kaki, tangan 

dan kerpalanya gatal, Anak.AZ merngatakan gatal-gatalnya terrasa di malam 

hari, Kerlu rarga merngatakan kurlitnya ada bitnik-bintik merrah, ruram serrta 

terrdapat Lorong, dan serberlu rmnya merngerlurarkan air. Data objerktif yang 

didapatkan, bagian turbu rh yang gatal su rdah tampak hitam, 

Anak.AZ tampak serring mernggaru rk, terrdapat berkas lurka di kurlit Anak.AZ. 

 

Mernurru rt terori (Irfan, 2016) merngatakan bahwa kerberrsihan spreri sangat 

pernting bagi kerserhatan kurlit, mernjaga kerberrsihan spreri berrtu rju ran agar kurlit 

tidak langsurng mernyerntur bantal dan kasurr. Serbaiknya spreri diganti 

serminggur serkali karerna spreri akan berrderbur dan murngkin merngandu rng 

tu rngaur, kotoran tu rngaur dapat mernyerbabkan berrsin dan iritasi pada kurlit 

gatal dan kermerrahan. 

 

Mernurru rt pernerlitian (Hasna, 2016) di Pondok Persantrern Qotrurn Nada 

Cipayurng Derpok merngatakan bahwa kerlermbaban urdara di kamar santri, 

didapatkan bahwa serbagian bersar kamar mermiliki kerlermbaban yang tidak 

mermernu rhi syarat kerserhatan, yaitur derngan perrserntaser serbersar 63,3%. 

Kerlermbaban urdara dalam suratur rurangan diperngarurhi olerh berberrapa faktor, 

salah saturnya perncahayaan, surhur, dan perrgerrakan angin. Kertidaksersuraian 
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salah satur faktor terrserburt derngan syarat kondisi terrmal rurangan, dapat 

mernggerserr perrserntaser kerlermbaban urdara di kamar santri se rhingga 

kerlermbaban mernjadi serdikit tinggi. 

 

Mernurru rt pernerlitian (E rferndi ert al., 2020) pada santri di Pondok Persantrern 

Amanatturl Urmmah didapatkan serbagian bersar rerspondern (56%) 

merngalamai skabiers derngan gerjala binturl dan berrair pada kurlit, bintik 

merrah pada serla jari, terlapak tangan dan kaki. Dari pernerlitian (Marga, 

2020) ganggu ran yang terrjadi pada pernderrita skabiers yaitur ganggu ran 

intergritas kurlit ditandai derngan kermerrahan pada jari-jari, kaki, lerherr, bahur, 

bawah kertiak, bahkan daerrah gernital yang dikarernakan tidak 

terrperliharanya kerberrsihan diri. Dari hasil pernerlitian (Purtri ert al., 2020) lersi 

skabiers pada santri persantrern berrurpa papurl serbanyak 86%, versikerl 26%, 

macurla erriterma 60%, pursturler 16%, nodurl 9%. 

 

Mernurru rt Alhidayati (2020) mernjaga kerberrsihan pakaian mernjadi salah satur 

pernyerbab terrjadinya pernyakit kurlit skabiers yang diakibatkan verktor turngaur 

yang bisa hidurp di termpat serperrti kasurr, bantal, gu rling, spreri dan pakaian 

yang kerberrsihanya tidak baik. 

 

Mernurru rt pernerlitian (Nu rraini Alga, 2023) di Pondok Persantrern Al-Murbarak 

Jambi merngatakan bahwa dari hasil wawancara dan hasil distribu rsi 

perrtanyaan pernerlitian terntang gerjala skabiers terrdapat 52 (61,2%) santri 

ditermurkan bintik merrah yang mernonjol pada kurlit, serbanyak 49 (57,6%) 

santri serring mernggarurk bagian bintik merrah, serbanyak 50 (58,8%) santri 

merngalami bintik merrah yang timburl di bagian tangan, sikur, kertiak, serla-

serla jari, dan serbanyak 32 (37,6%) santri me rngalami sursah tidurr saat 

malam karerna rasa gatal di bintik merrah. 

 

Analisis pada diagnoser diatas sersurai derngan terori Irfan 2016, Hasna 2016, 

Erferndi ert al., 2020, Marga 2020, Alhidayati 2020 dan Nurraini Alga 2023 

yang disimpu rlkan bahwa rasa ini terrjadi karerna turngau r skabiers yerng 
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tinggal dan berrterlu rr di lapisan ku rlit serhingga mermberrikan rerspon imurn 

berrurpa rasa gatal terrserbu rt akan mermberkas dan merninggalkan berrcak 

hitam.  

 

Diagnosa kertiga yaitu r, Gangguan pola tidur berhubungan dengan 
kurang kontrol tidur, data ini didurkurng derngan perrnyataan Anak.AZ 

yang merngerlu rh rasa gatalya akan berrtambah. pada malam hari, serhingga 

mermbu rat Anak.AZ su rlit urnturk tidurr bahkan serring terrjaga. Jurga merngerlu rh 

tidak puras derngan tidurrnya. 

 

Diagnosa kertiga ini sersu rai derngan terori mernurrurt Murchtarurddin (2016) 

dimana gerjala yang dirasakan olerh pernderrita skabiers yaitu r gatal pada 

malam hari karerna aktifitas tu rngaur yang lerbih tinggi pada su rhur yang 

lermbab dan panas. Mernurrurt Miftahurrrizqiyah, (2020) merngatakan 

Ganggu ran tidurr ini berrhurbu rngan derngan aktivitas turngaur yang merningkat 

di malam hari dan merrurpakan salah satu r gerjala khas skabiers. Gangguran 

tidurr mermiliki erferk akurt dan kronis. Erferk akurt berru rpa rasa kanturk, 

pernurrurnan aternsi dan konserntrasi serdangkan erferk kronis berrurpa 

kermurngkinan mernderrita berberrapa pernyakit serperrti pernvakit 

kardiovaskurlar, obersitas, diaberters merllitu rs tiper 2, stroker, serrta timburlnya 

gangguran mermori dan gangguran psikologi. Anak derngan gangguran tidurr 

akan mermperngaru rhi perrkermbangan kognitifnya. Gatal yang herbat akan 

mernggangur tidurr pernderrita serhingga kerersoka harinya pernderrita akan 

mernganturk, pursing, dan kerlurhan akibat ku rrang tidurr lainnya (S. Surngkar, 

2016). 

 

Analisis pada diagnosa diatas sersu rai derngan terori Mu rchtaru rddin 2016, 

Miftahu rrrizgiyah 2020 dan Surngkar, 2016 yang mana tanda dan gerjala 

skabiers yaitur rasa gatal yang dirasakan pada malam hari dan saat urdara 

lermbab dan panas yang akan mernggangur kernyamanan si pernderrita 

serhingga mermburat pernderrita u rnturk tidu rr dan tidak dapat berristirahat 
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derngan ternang. Dimana perrnyataan in sama derngan hasil pernerlitian 

Khotimah, Hursnurl, 2018 dan Lurthfa & Nikman, 2019. 

 

3. Intervensi keperawatan 

Interrvernsi ataur perrerncanaan kerperrawatan merru rpakan su ratur dokurmern 

dalam mernyerlersaikan masalah, turju ran dan salah satur mertoder komu rnika 

terntang asurhan kerperrawatan pada pasiern (Nurrsalam, 2011). Pada 

interrvernsi kerperrawatan kerlu rarga merlipurti turju ran urmurm, turju ran khu rsurs, 

kriterria hasil dan kriterria standar. 

Interrvernsi pada diagnosa perrtama, Defisit pengetahuan berhubungan 

dengan keluarga kurang terpapar informasi mengenai masala scabies, 
sersu rai derngan turgas perrawatan kerlurarga yang perrtama yaitur merngernal 

masalah kerserhatan derngan merngkaji perngertahuran kerlu rarga terntang scabiers 

baik perngerrtian, tanda gerjala, pernyerbab, cara pernurlaran dan mermberrikan 

pernyurlu rhan terntang scabiers. Kermurdian merngambil kerpu rtu rsan yang terpat 

derngan merndiskursikan tindakan yang haru rs dilakurkan jika terrdapat 

masalah dalam kerlurarga. Serlanjurtnya merravat anggota kerlu rarga yang sakit 

derngan cara mermberrikan pernjerlasan terntang mernjaga kerberrsihan, cara 

merncu rci tangan, tidak mernggu rnakan barang sercara berrsamaan serrta tidurr 

berrsama kerlurarga yang merngalami scabiers. Mermotivasi kerlurarga dalam 

mermodifikasi lingku rngan yang ryaman dan berrsih derngan mermburka 

jernderla ru rmah, merrapikan rurmah dan tidak merlertakkan pakaian 

sermbarangan, dan mampur mermanfaatkan perlayanan fasilitas kerserhatan 

derngan berrobat ker pu rskersmas urnturk merngatasi masalah 

kerserhatan yaitu r scabiers. 

Interrvernsi pada diagnosa kerdura yaitu r, Ganggguan integritas kulit 
berhubungan dengan kelembapan, sersurai derngan tu rgas perrawatan 

kerlu rarga yang perrtama yaitur merngernal masalah kerserhatan dan mampu r 

mernyerburtkan perngerrtian gangggu ran intergritas kurlit, pernyerbab serrta tanda 

dan gerjalanya. Kermurdian merngambil kerpu rtursan yang terat derngan 

merndisku rsikan tindakan yang harurs dilakurkan urntu rk merningkatkan 

intergritas kurlit. Merrawat anggota kerlu rarga yang sakit derngan cara 
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mermberrikan pernjerlasan terntang merningkatkan intergritas kurlit derngan 

banyak minu rm air dan merningkatkan asurpan burah dan sayu rr. Mermotivasi 

kerlu rarga dalam mermodifikasi lingku rngan yang nyaman dan berrsih serrta 

mermanfaatkan perlayanan fasilitas kerserhatan dalam merngatasi masalah 

kerserhatan yaitu r scabiers. 

Interrvernsi pada diagnosa kertiga yaitur, Gangguan pola tidur 

berhubungan dengan kurang kontrol tidur sersu rai derngan turgas 

perrawatan kerlu rarga yang perrtama yaitu r merngernal masalah kerserhatan dan 

mampu r mernyerbu rtkan perngerrtian gangggu ran pola tidurr, pernyerbab serrta 

tanda dan gerjalanya. Serlanjurtnya merngambil kerpurtursan yang terpat derngan 

merndisku rsikan tindakan yang harurs dilakurkan u rnturk merngatasi gangguran 

pola tidurr. Merrawat anggota kerlu rarga yang sakit derngan cara merngatasi 

gangguran pola tidurr derngan mernciptakan kamar tidurr yang nyaman, 

mermberrikan salf yang diberrikan dari pihak purskersmas, mernjaga 

kerberrsihan diri serperrti kurkur. Mermotivasi kerlu rarga dalam mermodifikasi 

lingkurngan yang nyaman dan berrsih serrta mermanfaatkan perlayanan 

fasilitas kerserhatan dalam merngatasi masalah kerserhatan yaitu r scabiers. 

4. Implementasi keperawatan 

Implermerntasi merrurpakan tindakan kerperrawatan yang disursu rn berrdasarkan 

diagnosa yang terlah diangkat serberlu rmnya. Pada implermerntasi kerperrawatan 

kerlu rarga, diharapak urnturk mampur merngernal masala kerserhatan yang terrjadi 

dalam kerlu rarga, merngambil kerpu rtu rsan berrkaitan derngan masalah 

kerserhatan, merrawat anggota kerlu rarga yang sakit, mermodifikasi lingkurngan 

yang serhat bag anggota kerlu rarga, serrta mermanfaatkan perlayanan fasilitas 

kerserhatan yang terrderkat. 

Defisit pengetahuan berhubungan dengan keluarga kurang terpapar 
informasi mengenai masalah scabies, kerlu rarga mampu r merngernal 

masalah kerserhatan derngan merngkaji perngertahuran kerlurarga dan 

merndisku rsikan masalah kerserhatan terntang scabiers. kerlurarga mampur 

mermurtu rskan tindakan yang akan dilaku rkan dalam merngatasi masalah. 

Kerlurarga mampur merrawat kerlurarga yang sakit scabiers dan merndiskursikan 

cara merrawat kerlu rarga derngan scabiers yaitur derngan mernjaga kerberrsihan, 
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tidak merngsurnakan barang berrsamaan, serrta mernggurnakan salf yang terlah 

diberrikan dari purskersmas. Serrta kerlurarga mampur u rnturk mermodifikasi 

lingkurngan yang serhat dan mermanfaatkan fasilitas perlayanan kerserhatan. 

Implermerntasi dari diagnosa perrtama yaitur perngertahuran mermiliki 

kerterrkaitan derngan kerjadian skabiers sersurai derngan tori Mernurrurt (Abdillah, 

2020) perngertahuran terntang skabiers merru rpakan hal pernting yang dapat 

mermperngarurhi kerjadian skabiers karerna perngertahu ran akan mermbernturk 

tindakan serserorang dalam mernyikapi pernyakit terrserburt. Aurlia, (2017) yang 

merngatakan Perngertahuran mermiliki perran pernting dalam kaitannya derngan 

pernyakit skabiers. rerspondern yang mermiliki perngertahuran rerndah akan lerbih 

rerntan terrkerna skabiers. Hal ini diserbabkan akibat kurrangnnya urpaya dalam 

merncergah pernyakit skabiers. 

 

Implementasi dari diagnosa kedua yaitu Ganggguan integritas kulit 

berhubungan dengan kelembapan, kerlurarga mampur masalah kerserhatan 

derngan merngkaji perngertahuran kerlu rarga dan merndiskursikan masala 

kerserhatan terntang gangguran intergritas kurlit. Kerlu rarga mampur urnturk 

merngambil kerpurtu rsan dalam merngatasi ganggu ran intergritas kurlit. 

Kerlurarga mampur merrawat anggota kerlurarga yang merngalami ganggu ran 

intergritas kurlit akibat scabiers, yaitu r derngan banyak minu rm air, 

merningkatkan asurpan burah dan sayurr serrta mernjaga kerberrsihan diri Serrta 

kerlu rarga mampur urntu rk mermodifikasi lingku rngan yang serhat dan 

mermanfaatkan fasilitas perlayanan kerserhatan. Implermerntasi kerdura sersu rai 

derngan terori Mernurrurt (Shobirin, 2017) skabiers ini diserbabkan olerh 

inferstasi turngau r Sarcopters Scabieri var. homonis yang tinggal dan berrterlurr 

di lapisan kurlit erpiderrmis yang mermberrikan rerspon imurn di host berrurpa 

rasa gatal terru rtama pada malam hari. Akibat gatal terrserburt akan 

mernimbu rlkan kurlit warna merrah, iritasi, serrta murncurlnya gerlermburng. 

Akibat garurkan dari rasa gatal terrserburt akan mermberkas dan merningkalkan 

berrcak hitam yang akhirnya mermperngarurhi harga diri anak yang mernderrita 

scabiers. Gangguran kurlit in mernyerrurpai derrmatitis derngan diserrtai papurla, 

versikerl, urrtika, dan lain-lain. Garurkan ini mernimburlkan rasa errosi, 
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erkskoriasi, krursta, dan inferksi serkurnderr (Turnjurngsari ert al., 2019). 

Implermerntasi yang dilakurkan yaitu r rajin mandi derngan mernggu rnakan air 

berrsih, merningkatkan asu rpan bu rah dan sayurr, banyak minurm air serrta 

mernjaga kerberrsihan lingkurngan. 

Implermerntasi kertiga sersurai derngan pernerlitian Nurrurl Aqiqah (2017) yaitur 

gerl aloerverra berrperngaru rh terrhadap pernyermburhan lurka scabiers pada rermaja 

di pondok persantrern Aziziyyah Ngaliyan. Gerl aloerverra adalah gerl yang 

terrkandurng dalam tanaman herrbal aloerverra yang berrwarna purtih dan 

transparan yang mermpurnyai kandurngan zat serperrti saponin, anthraqu rinon, 

anthrax nol, aloerermodin, anthracernersinamat, asam krisophanat, erterraloin 

rersistanol, asam amino, ernzim oksidaser, katalaser, lipaser, minerral, dan 

hormon (Purrwanto, 2013). 

 

Implermerntasi dari diagnosa kertiga yaitur Gangguan pola tidur 

berhubungan dengan kurang kontrol tidur, kerlu rarga mampur merngernal 

masalah kerserhatan derngan merngkaji perngertahuran kerlurarga dan 

merndisku rsikan masalah kerserhatan terntang gangguran pola tidurr. Kerlurarga 

mampu r urnturk merngambil kerpu rtu rsan dalam merngatasi ganggu ran pola tidurr. 

Kerlurarga mampur merrawat anggota kerlurarga yang merngalami ganggu ran 

pola tidurr akibat scabiers, yaitur derngan rajin mandi derngan mernggu rnakan 

sabu rn, mermberrikan salf pada arera yang gatal agar pola tidurr tidak 

terrganggur Serrta kerlurarga mampu r u rnturk mermodifikasi lingkurngan yang 

serhat dan mermanfaatkan fasilitas perlayanan kerserhatan. 

Implermerntasi ini sersurai derngan terori Albarri, A. N. (2019) merngatakan 

pernanganan yang dapat dilakurkan derngan merngolerskan saler khursurs ker 

bagian tu rburh yang terrkerna, permberrsihan merdia-merdia yang dapat 

mernyerbaban pernyakit skabiers serrta merncurci pakaian, spreri dan sarurng 

bantal derngan air panas agar dapat mernghilangkan tu rngaur yang mernermperl 

di barang terrserburt. Naziroh (2012) nongarikon masalah pernyakit skabiers 

ini merngganggur kuralitas tidurr berrurpa kerlurhan gatal yang timbu rl dan 

berrurlang terrurtama pada malam hari urnturk itur perriksa ker Purskersmas 

serbagai rurju rkan pu rsat kerserhatan u rnturk di berrikan terrapi ataur perngobatan. 
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5. Evaluasi keperawatan 

Ervalurasi kerperrawatan kerlu rarga merrurpakan prosers yang mernilai 

kerberrhasilan yang diternturkan olerh hasil pada sisterm kerlu rarga dan 

bagaimana anggota kerlurarga merrerspon dari interrvernsi yang di 

implermerntasikan (Harmoko, 2012). Ervalurasi disu rsurn derngan 

mernggu rnakan SOAP. 

Ervalurasi dari diagnosis perrtama yaitur Defisit pengetahuan berhubungan 

dengan keluarga kurang terpapar informasi mengenai masalah 
scabies, didapatkan ervalurasi surbjerktif (S) dari kerlarga Ibu r.Y, su rdah paham 

derngan perngerrtian, pernyerbab, tanda dan gerjala serrta cara pernurlaran dari 

scabiers, dan kerlu rarga jurga mampur mermu rturskan tindakan yang dilakurkan 

dalam merncergah pernurlaran scabiers, merngerrti cara perrawatan dalam 

mernangani masalah scabiers yang terpat, kerlurarga merngatakan mampur 

mermodifikasi lingkurngan yang nyaman dan berrsih dan mampur 

mermanfaatkan perlayanan fasilitas kerserhatan. Urnturk objerktif (O) 

didapatkan kerlu rarga mampur merndermonstrasikan kermbali merngernai 

skabiers dan bagaimana cara perrawatan dan pernurlaran skabiers. Analisa (A) 

yaitur masalah terratasi.  

 

Ervalurasi dari diagnosa kerdura yaitur Ganggguan integritas kulit 

berhubungan dengan kelembapan, didapatkan ervalu rasi surbjerktif (S) dari 

kerlu rarga Ibur.Y, surdah paham merngernai gangguran intergritas ku rlit pada 

pernyakit scabiers, kerlu rarga jurga mampu r mermurturskan tindakan yang 

dilakurkan serrta mampur merlakurkan perrawatan dalam mernangani masalah 

gangguran intergritas kurlit, kerlu rarga merngatakan berlu rm mampur 

mermodifikasi lingku rngan yang nyaman dan berrsih dan namur surdah 

mampu r mermanfaatkan perlayanan fasilitas kerserhatan. Urntu rk objerktif (O) 

didapatkan kerlu rarga mampur merndermonstrasikan kermbali merngernai 

gangguran intergritas kurlit dan bagaimana cara perrawatan dari gangguran 

intergritas kurlit. Analisa (A) yaitur masalah berlu rm terratasi. Planning (P) 
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interrvernsi diherntikan, tertapi tertap mermberrikan motivasi kerlurarga urnturk 

tertap mernjaga kerserhatan. 

 

Ervalurasi dari diagnosa yang kertiga yaitur Gangguan pola tidur 

berhubungan dengan kurang kontrol tidur, didapatkan ervalu rasi 

surbjerktif (S) dari kerlu rarga Ibur.Y, surdah paham merngernai gangguran pola 

tidurr pada pernyakit scabiers baik itur perngerrtian, pernyerbab dan tanda 

gerjalanya. Kerlurarga jurga mampur mermurtu rskan tindakan yang dilakurkan 

serrta mampur merlakurkan perrawatan dalam mernangani masalah gangguran 

pola tidurr kerlurarga merngatakan mampu r mermodifikasi lingkurngan yang 

nyaman dan berrsih dan mampur mermanfaatkan perlayanan fasilitas 

kerserhatan. Urnturk objerktif (O) didapatkan kerlu rarga mampur 

merndermonstrasikan kermbali merngernai gangguran pola tidurr dan 

bagaimana cara perrawatan dari gangguran pola tidu rr. Analisa (A) yaitur 

masalah terratasi. Planning (P) interrvernsi diherntikan, tertapi tertap 

mermberrikan motivasi kerlu rarga urnturk tertap mernjaga kerserhatan. 

 

Berrdasarkan hasil ervalurasi terrserburt dapat disimpurlkan bahwa kerlu rarga 

surdah mampur merngernal masalah yang ada pada kerlu rarga, mampur urnturk 

merngambil kerpu rtu rsan, mampur urnturk merrawat anggota kerlurarga yang 

sakit, mampur urntu rk mermodifikasi lingkurngan dan mermanfaatkan 

perlayanan fasilitas kerserhatan yang ada. Disini tingkat kermandirian 

kerlu rarga dalam program kerserhatan surdah merningkat derngan tingkat 

kermandirian III, dimana kerlu rarga surdah dapat merlakurkan perrawatan 

serderrhana sersurai yang dianjurrkan. 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

Kemenkes Poltekkes Padang 

 

 

 



 
 

 
   

BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berrdasarkan hasil pernerlitian dalam pernerrapan asurhan kerperrawatan kerlu rarga 

pada Anak.AZ derngan anak ursia serkolah yang merngalami skabiers di wilayah 

kerrja Pu rskersmas Anak Air Kota Padang tahurn 2024, pernurlis dapat merngambil 

kersimpurlan serbagai berrikurt: 

1. Berrdasarkan hasil perngkajian yang terlah dilaku rkan pernerliti didapatkan 

kersaamaan kasurs derngan tori yang surdah ada. Dimana didapatkan hasil 

bahwa kerlu rarga Anak.AZ tidak merngertahuri terntang pernyakit skabiers. Dan 

gerjala yang dialami olerh Anak.AZ berrurpa gatal-gatal yang dirasakan 

terrurtama di malam hari serhingga Anak.AZ kersurlitan u rnturk tidurr. Gatal -

gatal terrserbu rt mernimburlkan lurka akibat dari garurkan Ans. Pernyakit 

terrserbu rt berrawal dari aderknya yaitu r Anak.AN, dikarernakan tidurr berrsama 

dan mernggurnakan barang berrsama serhingga mermurdahkan pernyakit 

terrserbu rt urnturk mernurlar. 

2. Diagnosa kerperrawatan yang didapatkan pada pernderrita skabiers yaitur 

derfisit perngertahuran berrhuru rngan derngan ku rrang terrpapar informasi, 

gangguran intergritas kurlit berrhurbu rngan derngan kerlermbaban, gangguran pola 

tidurr berrhurbu rngan derngan kurrangnya kontrol tidurr. 

3. Rerncana kerperrawatan yang dilaku rkan pada kerlurarga Anak.AZ berrdasarkan 

5 turgas khu rsurs kerlurarga yaitur kerlu rrga dapat merngernal masalah, dapat 

merngambil kerpurtu rsan, merrawat anggota kerlurarga yang sakit, 

mermodifikasi lingkurngan serrta mermanfaatkan perlayanan fasilitas 

kerserhatan. 

4. Implermerntasi yang dilaku rkan pada kerlurarga Anak.AZ dimurlai pada 

tanggal 10 Ferbrurari 2024 sampai 16 Marert 2024 sersu rai derngan interrvernsi 

yang terlah dibu rat.  

5. Ervalurasi yang terlah dilakurkan pada kerlurarga Anak.AZ murlai dari tanggal 

10 Ferbru rari 2024 sampai 16 Marert 2024 merngernai tindakan kerperrawatan 

yang terlah dilakurkan pernerliti berrdasarkan catatan perrkermbangan derngan 
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mernggu rnakan mertoder SOAP yaitu r kerlurarga merngernal masalah skabiers 

pada anak u rsia serkolah, kerlurarga mermahami cara pernanganan dan 

perncergahan dari skabiers dan mernerrapkannya dalam kerbiasaan, dan 

kerlu rarga mermanfaatkan perlayanan kerschatan dalam merngatasi masala 

skabiers pada anak ursia serkolah, dimana kerlu rarga surdah berrada dalam 

tingkat kermandirian III. 

B. Saran  
Berrdasarkan kersimpurlan diatas, pernurlis mermberrikan saran serbagai berrikurt: 

1. Bagi pimpinan pu rskersmas Anak Air 

Merlaluri pimpinan purskersmas dan ternaga kerserhatan yang mermergang 

program skabiers di purskersmas anak air diharapkan hasil sturdi kasurs ini 

dapat digurnakan serbagai tambahan informasi dalam merngermbangkan 

program purskersmas di kerlurarga derngan skabiers pada anak ursia serkolah 

dan merngoptimalkan asurhan kerperrawatan kerlu rarga serrta ku rnjurngan ker 

rurmah.  

 

2. Bagi institursi Perndidikan 

Dapat dijadikan serbagai informasi dan bahan kerpu rstakaan dalam 

mermberrikan asurhan kerperrawatan kerlu rarga terrurtama dalam masalah 

skabiers pada anak ursia serkolah dan dapat dijadikan perdoman bagi 

mahasiswa kerperrawatan.  

 

3. Bagi pernerliti serlanjurtnya. 

Diharapkan pernerliti serlanju rtnya lerbih aktif dalam mermberrikan asu rhan 

kerperrawatan kerlu rarga dalam masalah skabiers pada anak ursia serkolah 

derngan mermberrikan perngertahuran merngernai skabiers. U rnturk masalah 

kerrursakan kurlit dapat mermberrikan cara perrawatan kurlit akibat lurka dari 

skabiers, serrta pada masalah ganggu ran pola tidurr dapat merngajarkan cara 

merngatasi ganggu ran pola tidurr salah satu rnya derngan mermburat lingkurngan 

yang nyaman dan berrsih, mermberrikan terrapi komplermernterr. 
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Lampiran 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
   

Lampiran 3 

ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA PADA ANAK USIA SEKOLAH DENGAN SCABIES DI WILAYAH KERJA 
PUSKESMAS ANAK AIR KOTA PADANG TAHUN 2023 
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Lampiran 5 
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Lampiran 6 

 

DAFTAR PASIEN KUNJUNGAN  
PADA TANGGAL 9 FEBRUARI 2024 

 

NO NAMA NO HP ALAMAT 

1  Qistina Putri Batrisya 085270167490 Padang Sarai 

2 Azelki Farma Satryo 081340090604 Komp.Asabri Blok B3 

No.1 

3 Diva Novia 081374660911 Harka Sarai Permai 

Blok P No.19 
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Lampiran 7 
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Lampiran 8 

 

PRAKTIKUM KEPERAWATAN KELUARGA 

MAHASISWA TK III PRODI D III KEPERAWATAN PADANG 

TAHUN 2023 

 

FORM PENGKAJIAN KEPERAWATAN KELUARGA (Friedman) 

A. Data umum 

1. Nama KK     : Bapak.R 

2. Umur KK : 41 Tahun  

3. Alamat  : Komp.Absari Blok 3 No 1 

4. No. Telephon : - 

5. Pekerjaan : Buruh harian lepas 

6. Pendidikan : SMA 

7. Susunan Anggota Keluarga : 

 No Nama 

Sex 

(L/P) 

Tgl Lahir 

(umur) 

Gol 

Darah 

Pendidikan Pekerjaan Hubungan 

1. 

 

2. 

 

3. 

 Ibu.Y 

 

Anak.AZ 

 

Anak.AN 

P 

 

L 

 

L 

10-02-1989 

(35 Tahun) 

29-9-2014 

(10 Tahun) 

5-9-2019 

(5 Tahun) 

O 

 

- 

 

- 

SMA 

 

SD 

 

- 

IRT 

 

Pelajar 

 

- 

Istri kk 

 

Anak 1 

 

Anak 2 
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Keterangan : 

 : Laki-laki 

 : Perempuan 

 : Laki-laki (meninggal) 

 : Pasien 

8. Tipe Keluarga 

Tipe keluarga Bapak.R adalah The Nuclear Family, dimana keluarga 

terdiri dari suami, istri, dan anak. 

9. Latar belakang kebudayaan (etnik) 

Suku Ibu.Y adalah guci dan suku Bapak.R adalah koto. Ibu.Y mengatakan 

tidak memiliki permasalahan yang berkaitan dengan latar belakang budaya 

dan suku yang di anutnya. 

10. Identifikasi religius 

Ibu.Y mengatakan ia dan keluarganya menganut agama islam dan 

menjalankan ibadah sholat lima waktu sehari semalam. Ibu.Y mengatakan 

tidak memiliki perbedaan pandangan dalam hal agama yang berkaitan 

dengan kesehatan. Ibu.Y juga tidak memiliki keyakinan tertentu dalam hal 

agama yang berkaitan dengan kesehatan. 

11. Status kelas sosial 

Berdasarkan pendapatan yang di dapatkan oleh Bapak.R dalam 1 bulan, 

keluarga Bapak.R dikategorikan ke status kelas sosial menengah ke atas 

dengan pendapatan per bulan nya kurang lebih 3 juta rupiah. 

12. Mobilitas kelas sosial 

Ibu.Y mengatakan jika akan bepergian, keluarganya menggunakan sepeda 

motor sebagai alat transportasi keluarga.  
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B. Riwayat Keluarga dan Tahap Perkembangan 

13. Tahap perkembangan keluarga saat ini  

Tahap perkembangan keluarga Ibu.Y adalah tahap perkembangan keluarga 

tahap IV (keluarga dengan anak usia sekolah), dimana anak pertama 

berusia 10 th. 

14. Tahap perkembangan keluarga yang belum terpenuhi 

Kurangnya keterbukaan komunikasi antara orang tua dan anak 

15. Riwayat keluarga inti  

" Bapak.R tidak ada mengeluhkan masalah keschatannya, biasava hanya 

sakit kepala dan demam biasa saja, biasanya dibawa istirahat dan 

minum obat warung sudah sembuh kembali, namun terkadang sela jari 

dan pungung tangan terasa gatal. 

" Ibu.Y mengeluhkan sesekali jika udara panas sela jari, badan  dan 

punggung tangan terasa gatal dan sering gatal-gatal di malam hari. 

" Anak.AZ merasakan gatal diseluruh tubuh terutama pada malam hari 

dan menyebabkan bitnik-bintik merah pada kulit dan setelah berobat 

ke puskesmas dan mendapatkan obat salf 24 jam yaitu permethrin. 

" Anak.AN merasakan gatal diseluruh tubuh namun sudah berkurang, 

Anak.AN yang pertama kali mengalami scabies 

16. Riwayat keluarga sebelumnya 

Keluarga Bapak.R mengalami penyakit scabies selama 3,5 tahun, anaknya 

Anak.AN yaitu anak kedua dari Bapak.R yang mengalami penyakit 

scabies sedari umur 2 tahun dan menular ke ibu.Y menyusuinya. 
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C. Data Lingkungan 

17. Karakteristik rumah  

Bapak.R dan Ibu.Y memiliki rumah kontrakan, memiliki 2 kamar tidur, 1 

ruang keluarga, 1 dapur, dan satu kamar mandi, dengan atap seng 

berdinding tembok, lantai coran semen licin. Lingkungan rumah tampak 

kurang bersih, sumber air dari PDAM, dan sampah dibakar. 

Denah rumah 

 

 

 

 

 

18. Karakteristik lingkungan tempat tinggal dan masyarakat 

Penduduk sekitar rumah yaitu penduduk pribumi asli dan Sebagian juga 

pendatang, Sebagian bekerja sebagai petani dan buruh harian lepas. 

19. Mobilitas geografis keluarga 

Mobilitas keluarga menggunakan sepeda motor, Ibu.Y jika pergi 

kepelayanan kesehatan biasanya membawa motor sendiri,  

20. Interaksi sosial keluarga dengan masyarakat 

Keluarga biasanya berkumpul di pagi hari di depan rumah sambil 

menyetrika baju laundrian, sambil berbincang-bincang dengan tetangga. 

Interaksi banyak dilakukan di pagi hari dan siang hari. 

Dapur K. 
Mandi 

Kamar  2 

Kamar 1 

Ruang 
Tamu 
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21. Sumber Pendukung Keluarga 

Bapak.R dan Ibu.Y memiliki keluarga besar, jika ada masalah keluarga 

yang lain ikut membantu, lokasi tempat tinggal dengan keluarga cukup 

dekat. 

D. Struktur Keluarga 

22. Pola dan Komunikasi Keluarga 

Keluarga Bapak.R selalu berkomunikasi dengan baik dan selalu 

berkomunikasi dengn keluarga dan tentangga lainnya dan biasanya 

berkomunikasi sehari-hari menggunakan bahasa minang dan Bahasa 

indonesia, komunikasi dilakukan dengan cara terbuka, jika ada masalah 

keluarga akan menyelesaikan dengan musyawarah. 

23. Struktur Kekuatan 

Cenderung bersifat efektif, sifat merubah perilaku keluarga timbul karna 

ada perasaan sering peduli. 

24. Struktur Peran 

Bapak.R sebagai KK menjalankan tugasnya dengan baik dan bertanggung 

awab dan tidak melepakan tangeung jawabaya Bapak.R sehariannya 

bekerja sebagai buruh harian lepas. Ibu.Y ibu rumah tangga memilih andil 

yang besar dan berpengaruh terhadap keluarga, dan ank-anak Bapak.R. 

25. Nilai-Nilai Keluarga 

Di dalam keluarga Bapak.R tidak ada norma/budaya khusus yang 

mengikat keluarga, untuk masalah kesehatan keluarga juga tidak memiliki 

praktik yang harus dilakukan. sistem nilai yang dianut 

dipengaruhi agama dan adat. 
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E. Fungsi Keluarga 

26. Fungsi Afektif 

Hubungan Bapak.R dengan istri dan anak-anak terjalin dengan baik, 

anggota keluarga saling menghormati, menyayangi dan memperhatikan. 

27. Fungsi Sosialisasi 

Interaksi dengan keluarga terjalin dengan baik dan akrab, saling mengenal 

dengan masyarakat lainnya. 

28. Fungsi Ekonomi 

Tn.R saat ini bekerja sebagai buruh harian lepas dengan penghasilan ± 

Rp.900.000 per bulan. Penghasilan digunakan untuk membeli dan 

memenuhi kebutuhan sehari-hari. Ibu.Y tidak hanya sebagai IRT tapi 

beliau juga membuka usaha laundry kecil-kecilan dirumahnya. Ibu.Y 

mengatakan bahwa pendapatan Bapak.R lumayan cukup untuk memenuhi 

kebutuhan sehari-hari dan Ibu.Y mengatakan kebutuhan kedua 

anaknya terpenuhi. 

29. Fungsi Perawatan Kesehatan 

a) Kemampuan mengenal masalah kesehatan 

Keluarga belum mengenal masalah kesehatan dimana keluarga tidak 

mengetahui penyebab dari penyakit tersebut. 

b) Kemampuan keluarga mengambil keputusanmengenai Tindakan yang 

tepat 
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Ibu.R mengatakan apabila ada anggota keluarga yang sakit mereka 

akan mencoba memakai obat herbal yang ada dirumah, jika tidak bisa 

diatasi baru di bawa ke fasilitas kesehatan yang terdekat. 

 

c) Kemempuan keluarga merawat anggota yang sakit 

Keluarga masih belum maksimal dalam merawat An.A. Hal ini 

dikarenakan keluarga masih belum paham dengan penyakitnya dan 

cara perawatan yang tepat. 

d) Kemampuan keluarga memodifikasi lingkungan yang sehat dan 

nyaman 

Keluarga masih belum menciptakan lingkungan yang 
sehat dan nyaman. 

e) Kemampuan keluarga menggunakan fasilitas kesehatan 

Keluarga menggunakan fasilitas kesehatan seperti puskesmas, apabila 

ada anggota keluarga yang sakit. 

30. Fungsi Reproduksi 

Bapak.R mengatakan tidak ada masalah kesehatan reproduksi di 

keluarganya. 

F. Stress dan Koping Keluarga  

31. Stressor jangka pendek 

Bp.R mengatakan cemas jika penyakit yang dialami anaknya tidak sembuh 

dan sering timbul sehingga mengganggu tidurnya.  

32. Stressor jangka Panjang 
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Keluarga takut penyakit An.AZ semakin parah dan menyebabkan anggota 

keluarga yang lain tertular dan pihak puskesmas mengatakan untuk terus 

minum obatnya karna penyakit ini sering berulang dan tidak boleh 

berhenti mengkonsumsi obat. 

 

 

33. Strategi koping yang digunakan keluarga 

Keluarga berusaha yang terbaik untuk mengatasi masalah yang ada agar 

masalah tersebut dapat diselesaikan dengan baik. 

34. Adaptasi maladaptif yang dilakukan keluarga 

Tidak ada strategi adaptasi disfungsional seperti perilaku kasar, setiap ada 

masalah dicari pemecahannya dan didiskusikan bersama keluarga. 

G. Pemeriksaan Fisik 

No Jenis pemeriksaan ayah ibu Anak 1 Anak 2 Anak 3 

1. TTV :  
Tensi  : 
Suhu   : 
Nadi   :  
Nafas  : 

 

110/78 

36,5 

90 x/i 
19 x/i 

 

100/80 

36,6 

85 x/i 
19x/i 

 

 

36,4 

88 x/i 
19x/i 

 

 

36,5 

90 x/i 
20x/i 

- 

2. Kulit, rambut dan 
kuku. 
I  :  
P : 
P : 
A : 

I: Kulit ada 
bekas garukan, 
dan bekas luka 
yang 
menghitam, 
rambur warna 
hitam, kuku 
sedikit 
panjang 

P: tidak ada 
benjolan, tidak 
ada 
pembengkakan 
P: tidak ada 
masalah  
A:   tidak ada 

I: kulit ada 
bekas luka 
seperti 
bitnik-bintik 
hitam, 
rambut 
hitam dan 
ada 
ketombe, 
kuku 
pendek dan 
bersih 

P: tidak ada 
benjolan 

P: tidak ada 
masalah 

I: kulit ada 
bekas 
garukan, di 
kepala 
tampak ada 
bekas 
garukan dan 
terdapat 
bekas luka 
seperti 
bitnik-bintik 
hitam, 
terdapat lesi 
dan berair 
P: tidak ada 
benjolan 

I: kulit ada 
bekas luka 
sperti bintik-

bintik hitam, 
rambut 
hitam, kuku 
sedikit 
Panjang 

P: tidak ada 
benjolan  
P: tidak ada 
masalah 

A: tidak ada 
masalah 
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No Jenis pemeriksaan ayah ibu Anak 1 Anak 2 Anak 3 

masalah 

 

A: tidak ada 
masalah 

P: tidak ada 
masalah 

A: tidak ada 
masalah 

3. Kepala, leher 
I  : 
P : 
P : 
A : 

I: Bentuk 
kepala normal 
tidak ada lesi 
P: tidak ada 
benjolan 

P: tidak ada 
masalah 

A: tidak ada 
masalah 

I: Bentuk 
kepala 
normal, 
tidak ada 
lesi 
P: tidak ada 
benjolan 

P: tidak ada 
masalah 

A: tidak ada 
masalah 

I: bentuk 
kepala 
normal, ada 
lesi, di 
kepala ada 
bekas luka 
seperti 
bitnik-bintik 
hitam 

P: tidak ada 
masalah 

Tidak ada 
masalah 

I: bentuk 
kepala 
normal, 
tidak ada lesi 
P: tidak ada 
benjolan 

P: tidak ada 
masalah 

A: tidak ada 
masalah 

 

4. Thoraks dan paru 

I  : 
P : 
P : 
A : 

I: dada 
simetris tidak 
ada retraksi 
dinding dada 
P: pergerakan 
dada simetris, 
ictus cordis 
teraba 
P: batas 
jantung 
normal, bunyi 
paru-paru 
normal 
A: bunyi 
jantung 
normal, bunyi 
napas 
vesikuler 

I: dada 
simetris 
tidak ada 
retraksi 
dinding 
dada 
P: 
pergerakan 
dada 
simetris, 
ictus cordis 
teraba 
P: batas 
jantung 
normal, 
bunyi paru-

paru normal 

I: dada 
simetris 
tidak ada 
retraksi 
dinding dada 
P: 
pergerakan 
dada 
simetris, 
ictus cordis 
teraba 
P: batas 
jantung 
normal, 
bunyi paru-

paru normal 
 

 

 

I: dada 
simetris 
tidak ada 
retraksi 
dinding dada 
P: 
pergerakan 
dada 
simetris, 
ictus cordis 
teraba 
P: batas 
jantung 
normal, 
bunyi paru-

paru normal 

 

3. Abdomen  
I  : 
A; 
P : 
P : 

I: bentuk 
abdomen 
normal tidak 
ada distensi  
P: tidak ada 
nyeri tekan 

P: timpani 
 

I: bentuk 
abdomen 
normal 
tidak ada 
distensi 
P: tidak ada 
nyeri tekan 

P: timpani 

I: bentuk 
abdomen 
normal tidak 
ada distensi, 
terdapat 
bekas 
garukan 
diperut 
P: tidak ada 
nyeri tekan 

P: timpani 

I: bentuk 
abdomen 
normal tidak 
ada distensi 
P: tidak ada 
nyeri tekan 

P: timpani 

 

4. Genitalia  
I  : 
P : 
P : 

tidak ada 
pemeriksaan 

Tidak ada 
pemeriksaan 

Tidak ada 
pemeriksaan  

Tidak ada 
pemeriksaan 
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No Jenis pemeriksaan ayah ibu Anak 1 Anak 2 Anak 3 

A : 
5. Ekstremitas atas + 

refleks fisiologis 
I  : 
P : 
P : 
A : 

I: simetris, ada 
bekas luka di 
tangan seperti 
bitnik-bintik 
hitam, 
kekuatan otot 
normal 
P: nadi teraba 
jelas 

I: simetris, 
ada bekas 
luka di 
tangan 
seperti 
bitnik-bintik 
hitam, 
kekuatan 
otot normal 
P: nadi 
teraba jelas 

I: simetris, 
ada bekas 
luka di 
tangan 
seperti 
bitnik-bintik 
hitam, 
kekuatan 
otot normal 
P: nadi 
teraba jelas 

: simetris, 
ada bekas 
luka di 
tangan 
seperti 
bitnik-bintik 
hitam, 
kekuatan 
otot normal 
P: nadi 
teraba jelas 

 

6. Ekstremitas bawah 
+ 

refleks fisiologis 
I  : 
P : 
P : 
A : 

I: simetris, 
integritas kulit 
baik, kekuatan 
otot normal 
P: nadi teraba 

I: simetris, 
integritas 
kulit baik, 
kekuatan 
otot normal 
P: nadi 
teraba 

I: simetris, 
ada luka di 
kaki dan 
berair, 
kekuatan 
otot normal 
P: nadi 
teraba 

I: simetris, 
integritas 
kulit baik, 
kekuatan 
otot normal 
P: nadi 
teraba 
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 ANALISA DATA 

 

No. DATA MASALAH PENYEBAB 

1 DS: 

- Keluarga mengatakan 

tidak mengetahui 

penyebab dari 

penyakit anaknya 

- Keluarga mengatakan 

tidur bersama 

anaknya 

- Keluarga mengatakan 

kamarnya jarang 

dibersihkan dan 

dirapikan 

- Keluarga mengatakan 

masih menggunakan 

barang secara 

bersamaan 

DO: 
- Keluarga banyak 

bertanya-tanya saat 

dilakukan pengkajian 

terhadap penyakit 

An.AZ 

Deficit pengetahuan Keluarga kurang 

terpapar informasi 
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- Keluarga tampah 

masih menyentuh 

bagian gatal An.AZ 

dengan tangan tanpa 

handscoon 

2 DS : 

- An.AZ mengatakan 

kaki, tangan dan 

kepalanya gatal 

- An.AZ mengatakan 

gatal-gatalnya terasa di 

malam hari 

- Keluarga mengatakan 

kulitnya ada bitnik-bintik 

merah, ruam serta 

terdapat Lorong, dan 

sebelumnya 

mengeluarkan air 

 

DO : 

- Bagian tubuh yang gatal 

sudah tampak hitam 

- An.AZ tampak sering 

menggaruk 

- Terdapat bekas luka di 

kulit An.AZ 

Gangguan integritas 

kulit 
 

Kelembapan  

 

3 DS : 

- An.AZ mengatakan 

catal-gatalnya terasa pada 

malam hari 

Gangguan pola tidur Kurang kontrol tidur 
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- An.AZ mengatakan rasa 

gatal tersebut 

mengganggu tidurnya 

dan sering terjaga 

- Ib.R mengatakan 

- bahwa An.AZ sering 

menggaruk Ketika 

malam hari 

- An.AZ mengatakan 

tidurnya menjadi tidak 

nyenyak 

DO : 

- N : 88 x/i 

- T : 36,4  
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PRIORITAS MASALAH 

 

Gangguan integritas kulit berhubungan dengan kelembapan 

No Kriteria Bobot Perhitungan Pembenaran 

1. Sifat Masalah 

ú Aktual = 3 

ú Resiko = 2 

ú Potensial = 1 

ú  

1 3/3x1=1 Masalah sedang 

dialami keluarga 

yang mana kaki An.A 

gatal dan 

mengeluarhan air 

2.  Kemungkinan Masalah Dapat 

Diubah 

ú Tinggi = 2 

ú Sedang = 1 

ú Rendah = 0 

"  

2 2/2x2=1 Masalah dapat di 

ubah dengan 

memberikan salf 24 

jam, rajin mandi dan 

menjaga kebersihan 

serta banyak makan 

buah 

3. Potensial untuk dicegah 

ú Mudah = 3 

ú Cukup = 2 

ú Tidak dapat = 1 

 

1 2/3x1=0,6 Keluarga mendatangi 

pelayanan fasilitas 

kesehatan saat tanda 

dan gejala skabies 

muncul untuk segera 

mendapatkan 

penanganan  

4. Menonjolnya masalah 

ú Masalah dirasakan, dan 

perlu segera ditangani = 2 

1 2/2x1=1 Masalah dirasakan 

dan perlu segera 

diatasi karna bisa 
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ú Masalah dirasakan = 1 

ú Masalah tidak dirasakan = 

0 

 

menimbulkan efek 

yang buruk 

 Total Skore  

3,6  

PRIORITAS MASALAH 

 

Deficit pengetahuan berhubungan dengan kurang terpapar informasi 

No Kriteria Bobot Perhitungan Pembenaran 

1. Sifat Masalah 

ú Aktual = 3 

ú Resiko = 2 

ú Potensial = 1 

ú  

1 3/3x1=1 Masalah sedang 

dialami keluarga 

tidak mengetahui 

penyebaran dan 

penyebab dari 

penyakit scabies 

2.  Kemungkinan Masalah Dapat 

Diubah 

ú Tinggi = 2 

ú Sedang = 1 

ú Rendah = 0 

"  

2 2/2x2=0,5 Masalah dapat di 

ubah dengan 

memberikan 

penyuluhan kepada 

keluarga 

3. Potensial untuk dicegah 

ú Mudah = 3 

ú Cukup = 2 

ú Tidak dapat = 1 

 

1 2/3x1=0,6 Keluarga mendatangi 

pelayanan fasilitas 

kesehatan saat tanda 

dan gejala skabies 

muncul untuk segera 

mendapatkan 

penanganan  

4. Menonjolnya masalah 

ú Masalah dirasakan, dan 

perlu segera ditangani = 2 

1 2/2x1=0,6 Masalah dirasakan 

dan perlu segera 

diatasi karna bisa 
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ú Masalah dirasakan = 1 

ú Masalah tidak dirasakan = 

0 

 

menimbulkan efek 

yang buruk 

 Total Skore  

3,1  

PRIORITAS MASALAH 

 

Gangguan pola tidur berhubungan dengan kurang kontrol tidur 

No Kriteria Bobot Perhitungan Pembenaran 

1. Sifat Masalah 

ú Aktual = 3 

ú Resiko = 2 

ú Potensial = 1 

ú  

1 3/3x1 Masalah yang dialami 

An.AZ sangat 

menggangggu pola 

tidur dan kenyaman 

tidurnya karna rasa 

gatal yang meningkat  

dimalam hari 

2.  Kemungkinan Masalah 

Dapat Diubah 

ú Tinggi = 2 

ú Sedang = 1 

ú Rendah = 0 

"  

2 1/2x2 Masalah dapat diubah 

dengan cara 

menciptakan 

lingkungan yang 

nyaman dan berih, saat 

mengaruk pastikan 

tangan dalam keadaan 

bersih dan rajin mandi 

dengan bersih dan 

selalu menggunakan 

salf agar rasa gatal 

berkurang dan 

tidur tidak terganggu 

3. Potensial untuk dicegah 

ú Mudah = 3 

1 2/3x1 Keluarga sudah 

mengetahui penyebab 
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ú Cukup = 2 

ú Tidak dapat = 1 

 

dan cara mengatasinya 

4. Menonjolnya masalah 

ú Masalah dirasakan, dan 

perlu segera ditangani = 

2 

ú Masalah dirasakan = 1 

ú Masalah tidak dirasakan 

= 0 

 

1 2/2x1 Masalah dirasakan dan 

perlu segera ditangani 

agar tidak 

menimbulkan penyakit 

lain karna efek dari 

kurang 

tidur dan istirahat 

 Total Skore 5 

11/3  

 

 

DAFTAR DIAGNOSIS KEPERAWATAN BERDASARKAN PRIORITAS 

1. Deficit pengetahuan berhubungan dengan kurangnya terpapar informasi 

2. Gangguan integritas kulit berhubungan dengan kelembapan 

3. Gangguan pola tidur berhubungan dengan kurang control tidur 
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RENCANA ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA 

Diagnosa 
Keperawatan 

Tujuan Rencana Evaluasi Rencana Tindakan 

Umum Khusus Kriteria Standar 

Deficit 
pengetahuan  

Setelah 
dilakukan 
Tindakan 
keperawatan 
diharapkan 
deficit 
pengetahuan 
meningkat 

TUK 1: 
Dalam kunjungan 
1x24 menit keluarga 
dapat:: 
- Menjelaskan 

pengertian 
scabies  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Menyebutkan 
tanda dan gejala 
scabies 

 

 

 

 

Keluarga mampu 
menyebutkan 
pengertian scabies 
denga bahasa sendiri: 
- Scabies adalah 

penyakit yang 
disebabkan oleh 
tungau 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Keluarga mampu 
menyebutkan 
tanda dan gejala 
scabies dengan 
bahasa sendiri 
7 Warna merah 

7 Bitnik-bintik 

7 Iritasi dan 

Scabies adalah penyakit 
kulit yang disebabkan 
oleh sarcoptes scabei, hal 
ini menyebabkan iritasi 
kulit. Parasite ini 
membuat terowongan di 
dalam epidermis 
sehingga menimbulkan 
gatal-gatal dan merusak 
kulit penderita  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gejala scabies: 
- Warna merah  
- Iritasi dan rasa gatal 

pada kulit yang 
umumnya muncul 
disela-sela jari, siku, 
selangkangan, dan 
lipatan paha 

Edukasi proses penyakit  
Observasi: 
- Identifikasi kesiapan dan 

kemampuan menerima 
informasi 

Terapeutik: 
- Sediakan materi dan media 

Pendidikan kesehatan 

- Jadwalkan Pendidikan 
kesehatan sesuai kesepakatan 

- Berikan kesempatan untuk 
bertanya 

Edukasi: 
- Jelaskan pengertian dari 

penyakit tersebut 
- Jelaskan penyebab dan factor 

resiko penyakit 
- Jelaskan tanda dan gejala yang 

ditimbulkan oleh penyakit 
- Jelaskan kemungkinan 

terjadinya komplikasi 
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- Menyebutkan 
factor yang 
mempengaruhi 
scabies 

gatal pada 
kulit 

7 Muncul 
gelembung 
berair pada 
kulit 

 

 

 

 

Keluarga mampu 
menyebutkan factor 
yang mempengaruhi 
scabies dengan 
Bahasa sendiri: 
- Pengetahuan 

- Sikap 

- Perilaku 

- usia 

- Muncul gelembung 
berair pada kulit 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Factor yang 
mempengaruhi terjadinya 
scabies: 
- Pengetahuan   
- Sikap 

- Perilaku  
- Usia 
- Sanitasi 
- Lingkungan 

 

 

 

 

 

 

 

 TUK 2: 
Dalam kunjungan 
1x45 menit keluarga 
dapat memutuskan 
Tindakan dalam 
pencegahan scabies 
Mengungkapkan cara 
pencegahan scabies 

 Keluarga mampu 
menyebutkan 1 dari 
2 cara pencegahan 
scabies: 
- Mencuci bersih 

handuk, sprei 
maupun baju 
penderita scabies 

Cara pencegahan scabies: 
- Mencuci bersih 

handuk, sprei, 
maupun baju 
penderita scabies 
(yang dipakai dalam 
lima hari terakhir). 

Dukungan pengambilan 
Keputusan  
Observasi: 
- Identifikasi persepsi mengenai 

masalah dan informasi yang 
memicu 

Terapeutik: 
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(yang dipakai 
dalam lima hari 
terakhir) 

- Menghindari 
pemakaian baju, 
handuk, sprei 
secara Bersama-
sama 

- Menghindari 
pemakaian baju, baju, 
handuk, sprei secara 
Bersama-sama 

- Mengobati seluruh 
anggota keluarga atau 
masyarakat yang 
terinfeksi 

 

 

 

- Fasilitasi mengklarifikasi nilai 
dan harapan yang membantu 
membuat pilihan 

- Fasilitasi melihat situasi secara 
realistic 

- Motivasi mengungkapkan 
tujuan perawatan yang 
diharapkan 

- Hormati hak pasien untuk 
menerima atau menolak 
informasi 

Edukasi: 
- Informasikan alternatif 

Solusi secara jelas 

 

 

 

 

 

 

 

 TUK 3: 
Dalam kunjungan 
1x45 menit keluarga 
dapat melakukan 
perawatan pada 
penderita scabies 

Keluarga mampu 
melakukan 
perawatan keluarga 
yang terkena scabies: 
- Tidak 

menggaruk 
daerah yang 
gatal 

- Menjaga 
kebersihan 
lingkungan  

- Melakukan 
personal hygiene 
yang benar 

Keluarga mampu 
melakukan perawatan 
keluarga yang terkena 
scabies: 
- Tidak menggaruk 

daerah yang gatal 
- Menjaga kebersihan 

lingkungan 

- Melakukan personal 
hygiene yang benar 

- Menghindari 
pemakaian barang 
yang sama dengan 
keluarga yang 

Dukungan keluarga 
merencanakan perawatan 

Observasi: 
- Identifikasi konsekuensi tidak 

melakukan Tindakan Bersama 
keluarga  

Terapeutik: 
- Motivasi pengembangan sikap 

dan emosi yang mendukung 
Upaya kesehatan 

Edukasi: 
- Ajarkan cara perawatan yang 
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- Menghindari 
pemakaian 
barang yang 
sama dengan 
keluarga yang 
mengalami  

 

mengalami  bisa dilakukan keluarga 

  

 

TUK 4: 
dalam kunjungan 
1x45 menit keluarga 
mampu: 
- memodifikasi 

lingkungan yang 
bersih  

- Melakukan 
pemeliharaan 
dan 
memodifikasi 
lingkungan yang 
bersih 

Keluarga mampu 
menerapkan cara 
pemeliharaan 
lingkungan yang 
bersih: 
- Bersihkan dan 

pertahankan 
lingkungan 

- Memodifikasi 
penataan 
perabotan rumah 

Keluarga mampu 
menerapkan cara 
pemeliharaan lingkungan 
yang bersih: 
- Bersihkan dan 

pertahankan 
lingkungan yang 
bersih 

- Memodifikasi 
penataan perabotan 
rumah 

- Sering mencuci 
pakaian 

Dukungan pemeliharaan rumah 

Observasi: 
- Identifikasi factor yang 

berkontribusi terhadap 
gangguan pemeliharaan rumah 

Terapetik: 
- Dukung anggota dalam 

menetapkan tujuan yang dapat 
dicapai terkait pemeliharaan 
rumah     

- Bantu keluarga dalam 
dukungan social 

Edukasi: 
- Ajarkan strategi menciptakan 

lingkungan rumah yang aman 
dan bersih                                                                                                                                    

  TUK 5: 
Keluarga mampu 
memanfaatkan 
fasilitas kesehatan 

Keluarga 
memanfaatkan dan 
memilih fasilitas 
kesehatan yang dapat 

Fasilitas yang dapat 
digunakan keluarga 
dalam mengatasi masalah 
kesehatan anggota 

Dukungan keluarga 
merencanakan perawatan 

Observasi:  
- Identifikasi konsekuensi tidak 
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untuk mengatasi 
masalah scabies: 
Menjelaskan fasilitas 
kesehatan yang dapat 
digunakan  

digunakan 
diantaranya: 
- Rumah sakit 
- Puskesmas 
- Bidan 

- Klinik 

- Dokter praktek 

keluarganya: 
- Rumah sakit  
- Puskesmas 
- Bidan  
- Klinik 

- Dokter praktek 

melakukan Tindakan Bersama 
keluarga 

- Identifikasi sumber-sumber 
yang dimiliki keluarga 

Terapeutik: 
- Gunakan sarana dan fasilitas 

kesehatan yang ada dalam 
keluarga 

Edukasi: 
- Informasikan faskes yang ada 

di lingkungan keluarga 
- Anjurkan menggunakan faskes 

yang ada 

Gangguan 
integritas kulit 

Setelah 
dilakukan 
Tindakan 
keperawatan 
gangguan 
integritas kulit 
menurun 

 

TUK 1: 
Dalam kunjungan 
1x45 menit keluarga 
dapat mengenal 
masalah gangguan 
integritas kulit: 
- Menyebutkan 

pengertian dari 
gangguan 
integritas kulit 
bagi penderita 
scabies 

 

- Menyebutkan 

Keluarga mampu 
menyebutkan  
pengertian gangguan 
integritas 
kulit dengan Bahasa 
sendiri: 
- Gangguan 

integritas kulit 
adalah kerusakan 
yang terjadi pada 
kulit  karena 
factor eksternal 

- Keluarga mampu 
menyebutkan 

Pengertian gangguan 
integritas kulit adalah 
kerusakan kulit 
(dermis dan/atau 
epidermis) atau 
jaringan (membrane 
mukosa, kornea, 
fasia, otot, tendon, 
tulang, kartilago, 
kapsul sendi dan 
atau ligament)  uD4G4 
Mempertahan kan/ 
melindungi 
integritas jaringan 

Edukasi proses penyakit 
Observasi: 
- identifikasi kesiapan dan 

kemampuan menerima 
informasi  

Terapeutik: 
- Sediakan materi dan media 

pendidikan kesehatan 

- Jadwalkan pendidikan 
kesehatan sesuai kesepakatan 

- Berikan 
kesempatan untuk bertanya 

Edukasi: 
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penyebab 
terjadinya 
gangguan 
integritas kulit 

 

 

-  

 

 

 

 

 

 

penyebab dari 
gangguan 
integritas kulit: 

- Suhu lingkungan 
yang ekstrim 

- Kelembapan 

- Jelaskan pengertian dari 
penyakit tersebiut 

- Jelaskan penyebab dan faktor 
resiko penyakit 

- Jelaskan tanda dan gejala yang 
ditimbulkan oleh penyakit 

- Jelaskan kemungkinan 
terjadinya komplikasi 

  TUK 2: 
Dalam kunjungan 
1x45 menit keluarga 
dapat memutuskan 
Tindakan yang tepat 
untuk menurunkan 
gangguan integritas 
kulit gangguan 
integritas kulit 
Menyebutkan 
akibat dari gangguan 
integritas kulit 
 

 

 

Menyebutkan cara 

- Keluarga mampu 
menyebutkan 
akibat dari 
gangguan 
integritas kulit 
Nyeri 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Akibat dari gangguan 
integritas kulit : 
- Nyeri 
- Risiko infeksi 
- Gangguan citra tubuh 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dukungan pengambilan 

Keputusan (1.09265) Hal.34 

Observasi: 
- Identifikasi persepsi mengenai 

masalah dan informasi yang 
memicu 

Terapeutik: 
- Fasilitas mengklarifikasi nilai 

dan harapan membantu yang 
membuat pilihan 

- Fasilitasi melihat situasi secara 
realistic 

- Motivasi mengungkapkan 
tujuan perawatan yang 
diharapkan 
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mengatasi gangguan 
integritas kulit 

 

Keluarga mampu 

menyebutkan 

mengatasi gangguan 
integritas kulit: 
- Minum air yang 

cukup 

- Meningkatkan 
asupan nutrisi 

- Mandi dan 
menggunakan 
sabun 
secukupnya 

 

Cara mengatasi integritas 
gangguan kulit 
- Menggunakan 

pelembab 

- Minum air yang 
cukup 

- Meningkatkan asupan 
nutrisi 

- Mandi dan 
menggunakan sabun 
secukupnya 

- Hormati hak pasien untuk 
menerima atau menolak 
informasi 

Edukasi: 
- Informasikan alternatif 
- Solusi secara jelas 

 

 

 TUK 3: 
Dalam kunjungan 
1x45 menit keluarga 
dapat melakukan 
perawatan pada 
penderita scabies 
dengan 
menggunakan 
tanaman herbal 
seperti tanaman 
aloevera 

Keluarga mampu 

melakukan 
perawatan keluarga 
yang 

terkena scabies: 
Menggunakan 
tanaman herbal sperti 
aloevera 

Tanaman lidah buaya 
(Aloe Vera ) merupakan 
tanaman yang cukup 
dikenal oleh masyarakat 
luas terutama di 
Indonesia. Gel aloe vera 
mempunyai aktifitas 
sebagai anti bakteri, anti 
jamur, peningkatan aliran 
darah ke daerah yang 
teruka dan bertanggung 
jawab untuk 
penyembuhan luka. 
 

- Sebelumnya pastikan 
apakah memiliki 

Dukungan keluarga 
merencanakan perawatan 

Observasi: 
- Identifikasi konsekuensi tidak 

melakukan Tindakan Bersama 
keluarga  

Terapeutik: 
- Motivasi pengembangan sikap 

dan emosi yang mendukung 
Upaya kesehatan 

Edukasi: 
- Ajarkan cara perawatan yang 

bisa dilakukan keluarga 
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alergi terhadap lidah 
buaya,  

- Siapkan tanaman 
lidah buaya yang 
sudah dicuci bersih.  

- Kemudian potong 
atau kupas kulit 
bagian luar sehingga 
bagian daging lidah 
buaya mengeluarkan 
gel atau lendir. 

- Ambil gel 
secukupnya, lalu 
oleskan gel lidah 
buaya pada area 
tubuh yang gatal.  

- Tunggu selama 
beberapa menit, 
biarkan kulit 
menyerap kandungan 
dari gel lidah buaya.  

- Ulangi kembali 1-2 
kali sehari apabila  
ada perubahan. 

 

 

 TUK 4 : 
Kunjungan 1x45 
mrnit keluarga 
mampu 

Keluarga mampu 
menerapkan cara 
pemeliharaan 
lingkungan yang 

Keluarga mampu 
menerapkan cara 
pemeliharaan l;ingkungan 
yang bersih : 

Dukungan pemeliharaan rumah: 
Observasi : 
- Identifikasi factor yang 

berkontribusi terhadap 
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memodifikasi 
lingkungan yang 
bersih : 
Melakukan 
pemeliharaan dan 
memodifikasi 
lingkungan yang 
bersih 

bersih : 
- Bersihkan dan 

pertahankan 
lingkungan yang 
bersih 

- Memodifikasi 
penataan 
perabotan rumah 

- Bersihkan dan 
pertahankan 
lingkungan yang 
bersih 

- Memodifikasi 
penataan perabotan 
rumah 

gangguan pemeliharaan rumah 

Terapeutik : 
- Dukung anggoita dalam 

menetapkan tujuan yang dapat 
dicapai terkait pemeliharaan 
rumah 

- Bantu keluarga dalam 
dukungan social 

Edukasi : 
- Ajarkan strategi menciptakan 

lingkungan rumah yang aman 
dan bersih 

  TUK 5 

Keluarga mampu 
memanfaatkan 
fasilitas kesehatan 
untuk mengatasi 
masalah gangguan 
pola tidur pada 
penderita scabies : 
Menjelaskan fasilitas 
kesehatan yang dapat 
digunakan 

Keluarga 
memanfaatkan dan 
memilih fasilitas 
kesehatan yang dapat 
digunakan 
diantaranya : 
- Rumah sakit 
- Puskesmas 
- Klinik 

- Dokter praktek 

- Bidan 

Fasilitas yang dapat 
digunakan keluarga 
dalam mengatasi masalah 
kesehatan keluarganya: 
- Rumah sakit 
- Puskesmas 
- Klinik 

- Dokter praktek 

- Bidan 

Dukungan keluarga 
merencanakan perawatan 

Observasi : 
- Identifikasi konsekuensi tidak 

melakukan Tindakan Bersama 
keluarga 

- Identifikasi sumber-sumber 
yang dimiliki keluarga 

Terapeutik : 
- Gunakan sarana dan fasilitas 

kesehatan yang ada dalam 
keluarga 

Edukasi : 
- Informasikan faskes yang ada 
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di lingkungan keluarga 
- Anjurkan menggunakan faskes 

yang ada 

 Gangguan pola 
tidur  

Setelah 
dilakukan 
Tindakan 
keperawatan 
gangguan pola 
tidur membaik 

 

 

 

 

 

 

 

Menyebutkan 
penyebab 
gangguan pola 
tidur 
 

TUK 1 

Setelah dilakukan 
kunjungan selama 
1x45 menit keluarga 
mampu mengetahui 
tentang gangguan 
pola tidur 
 

 

 

 

 

 

Keluarga mampu 
menyebutkan 
penyebab dari 
gangguan tidur : 
- Hambatan 

lingkungan  
- Kurang control 

tidur 

Keluarga mampu  
menyebutkan 
pengertian 
gangguan pola 
tidur dengan Bahasa 
sendiri  
Gangguan pola 
tidur adalah 
kondisi Dimana 
seseorang 
mengalami kesulitan 
tidur 
 

Penyebab dari 
gangguan tidur : 
- Hambatan 

lingkungan  
- Kurang control 

tidur 
- Tidak familiar 

dengan peralatan 
tidur 

Defenisinya gangguan 
pola tidur yaitu gangguan 
kualitas tidur adalah 
gangguan kualitas dan 
kuantitas waktu tidur 
akibat factor eksternal 

Edukasi proses penyakit 
Observasi : 
- identifikasi kesiapan dan 

kemampuan menerima 
informasi 

Terapeutik : 
- sediakan materi dan media 

Pendidikan kesehatan 

- jadwalkan Pendidikan 
kesehatan sesuai kesepakatan 

- berikan kesempatan untuk 
bertanya 

Edukasi 
- jelaskan pengertoioan dari 

penyakit tersebut 
- jelaskan penyebab dan factor 

resiko penyakit 
- jelaskan tanda dan gejala yang 

ditimbulkan oleh penyakit 
- jelaskan kemungkinan 

terjadinya komplikasi 

  

 

TUK 2 

Dalam kunjungan 
1x45 menit dengan 

Keluarga mampu 
menyebutkan akibat 
dari gangguan tidur : 

Akibat dari gangguan 
pola tidur : 
- Tekanan darah tinggi 

Dukungan pengambilan 
keputusan  
Observasi : 
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keluarga dapat 
memutuskan 
Tindakan yang tepat 
untuk menurunkan 
gangguan tidur 

- tekanan 
darah tinggi 

- diabetes 
melitus 

- Serangan 
jantung 

- Diabetes melitus 
- Serangan jantung 

- identifikasi persepsi mengenai 
masalah dan informasi yang 
memicu 

Terapeutik :  
- fasilitasi mengklarifikasi nilai 

dan harapan Nyang membantu 
membuat pilihan 

- fasilitasi melihat situasi secara 
realistic 

- motivasi mengungkapkan 
tujuan perawatan yang 
diharapkan 

- hormati hak pasien untuk 
menerima atau menolak 
informasi 

Edukasi : 
- informasikan alternatif Solusi 

secara jelas 

  TUK 3 

Dalam kunjungan 
1x45 menit keluarga 
dapat melakukan  

Keluarga mampu 
menyebutkan cara 
perawatan 
gangguan pola tidur: 
 

Cara mengatasi masalah 
kesehatan pada keluarga 
dengan skabies: 
- relaksasi 
- Mengatur jadwal 

tidur 
- Mengatur suasana 

kamar yang nyaman 

- Membersihkan 

Dukungan keluarga 
merencanakan perawatan 

Observasi : 
- Identifikasi konsekuensi tidak 

melakukan Tindakan Bersama 
keluarga 

Terapeutik : 
- Motivasi pengembangan sikap 

dan emosi yang mendukung 
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tempat tidur setiap 
hari 

 

Upaya kesehatan 

Edukasi : 
- Ajarkan cara perawatan yang 

bisa dilakukan keluarga 

 

 

 TUK 4 

Kunjungan 1x45 
mrnit keluarga 
mampu 
memodifikasi 
lingkungan yang 
bersih 

Melakukan 
pemeliharaan dan 
memodifikasi 
lingkungan yang 
bersih 

Keluarga mampu 
menerapkan cara 
pemeliharaan 
lingkungan yang 
bersih : 
- Bersihkan dan 

pertahankan 
lingkungan yang 
bersih 

- Memodifikasi 
penataan 
perabotan rumah 

Keluarga mampu 
menerapkan cara 
pemeliharaan l;ingkungan 
yang bersih : 
- Bersihkan dan 

pertahankan 
lingkungan yang 
bersih 

- Memodifikasi 
penataan RUMAH 

Dukungan pemeliharaan rumah: 
Observasi : 
- Identifikasi factor yang 

berkontribusi terhadap 
gangguan pemeliharaan rumah 

Terapeutik : 
- Dukung anggoita dalam 

menetapkan tujuan yang dapat 
dicapai terkait pemeliharaan 
rumah 

- Bantu keluarga dalam 
dukungan social 

Edukasi : 
- Ajarkan strategi menciptakan 

lingkungan rumah yang aman 
dan bersih 

  TUK 5 

Keluarga mampu 
memanfaatkan 
fasilitas kesehatan 
untuk mengatasi 
masalah gangguan 

Keluarga 
memanfaatkan dan 
memilih fasilitas 
kesehatan yang dapat 
digunakan 
diantaranya : 

Fasilitas yang dapat 
digunakan keluarga 
dalam mengatasi masalah 
kesehatan keluarganya: 
- Rumah sakit 
- Puskesmas 

Dukungan keluarga 
merencanakan perawatan 

Observasi : 
- Identifikasi konsekuensi tidak 

melakukan Tindakan Bersama 
keluarga 
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IMPLEMENTASI DAN EVALUASI 

No. Hari, Tanggal, 
Jam 

Diagnosa 
Keperawatan 

Implementasi Evaluasi TTD 

1 Senin,  
12 Februari 2024, 
14.52 wib 

 

 

Deficit pengetahuan 
berhubungan dengan 
kurang 

terpapar informasi 

TUK 1:  
- Menggali pengetahuan 

keluarga tentang pengertian,  
penyebab, dan tanda gejala 
dari scabies 

- Mendiskusikan Bersama 

S :  
keluarga mengatakan sudah 

paham dengan scabies 
O: 
- Keluarga memperhatikan saat 

diskusi berlangsung 

- Terdapat kontak mata selama proses 

 

pola tidur pada 
penderita scabies : 
Menjelaskan fasilitas 
kesehatan yang dapat 
digunakan 

- Rumah sakit 
- Puskesmas 
- Klinik 

- Dokter praktek 

- Bidan 

- Klinik 

- Dokter praktek 

- Bidan 

- Identifikasi sumber-sumber 
yang dimiliki keluarga 

Terapeutik : 
- Gunakan sarana dan fasilitas 

kesehatan yang ada dalam 
keluarga 

Edukasi : 
- Informasikan faskes yang ada 

di lingkungan keluarga 
- Anjurkan menggunakan faskes 

yang ada 
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keluarga tentang pengertian, 
penyebab, dan tanda gejala 
dari scabies 

- Memberi kesempatan pada 
keluarga untuk bertanya 

- Mengevaluasi Kembali 
mengenai pengertian, 
penyebab, dan tanda gejala 
scabies 

- Beri pujian atas jawaban 

yang benar 

diskusi 
- Sesekali menganggukkan 

kepala saat penguatan atau 

penjelasan 

- Keluarga mampu menyebutkan 
Kembali mengenai scabies 

A: 
TUK 1 tercapai, Dimana klien telah 
mengenal masalah scabies 
P:  
keluarga dapat mengetahui tanda dan 
gejala, penyebab dari scabies dengan 
melihat Kembali media 
lanjutkan ke TUK 2 

 

 Senin,  
12 Februari 2024, 
14.52 wib 

 

 

 TUK 2: 
- Mengkaji Keputusan yang 

akan di ambil oleh keluarga 
terhadap masalah scabies 

- Mendiskusikan Bersama 
keluarga Keputusan yang 

akan diambil 
- Mengevaluasi Kembali 

tentang Keputusan yang 

telah di ambil 
- Memberikan kesempatan 

keluarga untuk bertanya 
- Memberikan reinforcement 

positif atas Keputusan 

S :  
keluarga bisa mengambil 
keputusan 

O :  
keluarga tampak mengerti dan mampu 
mengambil Keputusan yang benar 
dengan mau merawat atau mengatasi 
scabies 
A :  
TUK 2 tercapai, Dimana 
keluarga telah mampu mengambil 
Keputusan yangbenar dengan mau 
merawat atau mengatasi scabies 
P :  
keluarga dapat mengatasi scabies 
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keluarga 

 

dengan menjaga kebersihan rumah, 
intervensi di lanjutkan ke TUK 3 

 

 Selasa,  
13 Februari 2024, 
16.04 WIB 

 

 

 

 TUK 3 : 
- Mendiskusikan Bersama 

keluarga cara perawatan 

keluarga yang sakit 
- Menjelaskan kepada 

keluarga perawatan scabies 
menggunakan leaflet 

- Mengevaluasi keluarga yang 
sakit 

- Beri reinforcement positif  
atas hal yang dilakukan 

keluarga 

S :  
keluarga mengatakan sudah paham 

cara merawat keluarga yang 

mengalami scabies 
O :  
keluarga tampak paham cara 
merawat keluarga yang terkena 
scabies dan dapat mempraktekkan 

Kembali cara mencuci tangan  
A :  
TUK 3 tercapai, Dimana keluarga telah 
mengetahui tentang beberapa perawatan 
scabies  
P :  
Keluarga tidak menggunakan 

barang bersamaan, rajin madi, tidak 
menggaruk bagian gatal. Lanjutkan ke 
TUK 4 modifikasi lingkungan. 
 

 

 Rabu, 
14 Februari 2024 

15.42 WIB 

 TUK 4 : 
- Mendiskusikan Bersama 

keluarga  cara memelihara 
lingkungan yang nyaman 

dan tenang 

memotivasi keluarga untuk 
memodifikasi lingkungan 

- Memberikan reinforcement 

S :  
Klien mengatakan mengerti dan 

bisa memodifikasi lingkungan 

untuk mengatasi masalah yang 

dialami 
�: 
Keluarga tampak mengerti dan 

mampu menyebutkan cara  
memodifikasi lingkungan yang  
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positif atas kemampuan 

keluarga dalam memelihara 
lingkungan yang tenang dan 
nyaman 

- Melakukan kunjungan yang 

tidak direncanakan untuk 

mengevaluasi kemampuan 

keluarga dalam memelihara 
lingkungan yang aman 

aman dan nyaman 

A: 
TUK 4 tercapai dengan keluarga 
mampu menciptakan lingkungan 

yang aman dan nyaman 

P: 
Keluarga tetap menjaga kebersihan 

rumah, tidak meletakkan pakaian 

sembarangan, membuka jendela di 
pagi hari, Dilanjutkan dengan  

TUK 5 

 

 Rabu, 
14 Februari 2024 

15.42 WIB 

 TUK 5 : 
- Menggali pengetahuan 

keluarga tentang fasilitas 
kesehatan dan manfaat 
pelayanan kesehatan 

- Mendiskusikan dengan 

keluarga tentang fasilitas 
kesehatan 

- Memberi kesempatan pada 
keluarga untuk memilih 

pelayanan kesehatan  
lingkungan  

- Memotivasi keluarga 
untuk memanfaatkan  
pelayanan kesehatan secara 
rutin 

- Memberikan reinforcement 

S :  
keluarga mengatakan paham 

mengenai manfaat dari fasilitas 
kesehatan 

O : 
Keluarga mampu menyebutkan 

manfaat fasilitas kesehatan yang 

dikunjungi 
A : 
TUK 5 tercapai dimana keluarga 
dapat memahami fasilitas kesehatan 

P: 
Intervensi dilanjutkan oleh keluarga 
Keluarga dapat menggunakan 

fasilitas kesehatan jika angggota 
keluarga masih mengalami skabies 
dengan mengunjungi puskesmas  
terdekat. 
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positif atas perilaku yang 

- Benar 

 

2 Kamis, 
15 Februari 2024 

Jam 15.00 wib 

Gangguan integritas 
kulit 
berhubungan dengan 
kelembapan 

TUK 1 

- Menggali keluarga 
pengetahuan 
tentang kerusakan kulit 

- Mendiskusikan keluarga 
Bersama tentang pengertian,  
penyebab, kerusakan kulit 

- Memberi kesempatan pada 
keluarga untuk bertanya 

- Mengevaluasi Kembali  
mengenai pengertian,  
penyebab kerusakan kulit 
Beri pujian atas jawaban yang 
benar 

S : keluarga mengatakan sudah 

paham dengan kerusakan kulit 
O : 
- Keluarga memperhatikan saat 

diskusi berlangsung 

- Terdapat kontak mata selama proses 
diskusi 

- Sesekali menganggukkan 

kepala saat diberi penguatan 

atau penjelasan 

- Keluarga mampu menyebutkan 

kemabli mengenai kerusakan 

kulit 

A : 
TUK 1 tercapai, dimana klien 

mengenal masalah kerusakan kulit 
P :  
keluarga dapat melihat media yang 
ditinggalkan untuk mengenali masalah 
kerusakan kulit kembali. Lanjutkan ke 
TUK 2 kemampuan keluarga 
mengambil keputusan. 
 

 

 Kamis, 
15 Februari 2024 

 TUK 2 

- Mengkaji Keputusan yang 
S :  
klien bisa mengambil Keputusan 
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Jam 15.00 wib akan di ambil oleh keluarga 
terhadap masalah scabies 

- Mengevaluasi Kembali  
tentang factor risiko  
terjadinya gangguan  
integritas kulit pada skabies 

- Mendiskusikan Bersama 
keluarga Keputusan yang 

akan di ambil 
- Mengevaluasi Kembali  

tentang Keputusan yang 

telah di ambil 
- Memberikan kesempatan 

keluarga untuk bertanya 
- Memberikan reinforcement 

positif atas Keputusan  
keluarga 

O :  
klien tampak mengerti dan 

mampu mengambil Keputusan 

untuk mengatasi masalah yang 

dialami 
A :  
TUK 2 tercapai, Dimana keluarga 
telah mampu mengambil Keputusan 

yang benar dengan mau merawat 
atau mengatasi masalah gangguan 

integritas kulit dan keluarga mampu 

menyebutkan Kembali factor risiko 

gangguan integritas kulit pada 
skabies 
P : 
Keluarga tetap mengatasi masalah kulit 
dengan menggunakan  
pelembab, memperbanyak minum 

air serta meningkatkan asupan 

nutrisi dan intervensi dilanjutkan ke 
TUK 3 

 

 Jumat, 
16 februari 2024 

15.00 WIB 

 TUK 3 

- Mendemostrasikan bersama 
keluarga cara perawatan 

skabies dengan 

menggunakan tanaman herbal 
seperti aloevera 

- Mengevaluasi Kembali cara 
perawatan skabies dengan 

S :  
keluarga mengatakan sudah paham cara 
merawat keluarga yang  
mengalami scabies 
O :  
keluarga tampak paham cara 
merawat keluarga yang terkena 
scabies dan dapat mempraktekkan 

Kembali cara perawatan skabies 
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gangguan integritas kulit 
- Beri reinforcement positif  

atas hal yang dilakukan 

keluarga 

dengan gangguan integritas kulit  
A :  
TUK 3 tercapai, Dimana keluarga 
telah mengetahui tentang beberapa 
perawatan scabies dengan 
menggunakan obat herbal 
P :  
Keluarga tidak menggunakan 

barang bersamaan, rajin mandi, 
tidak menggaruk bagian gatal. 
Lanjutkan ke TUK 4 modifikasi 
lingkungan. 
 

 Sabtu, 
17 februari 2024 

15.35 WIB 

 TUK 4 : 
- Mendiskusikan Bersama 

keluarga  cara memelihara 
lingkungan yang nyaman dan 
tenang 

- Memotivasi keluarga untuk 
memodifikasi lingkungan 

- Memberikan reinforcement 
positif atas kemampuan  
keluarga dalam memelihara 
lingkungan yang tenang dan 
nyaman 

- Melakukan kunjungan yang 
tidak direncanakan untuk 

mengevaluasi kemampuan 
keluarga dalam memelihara 

S :  
Klien mengatakan mengerti dan 

bisa memodifikasi lingkungan 

untuk mengatasi masalah yang 

dialami 
�: 
Keluarga tampak mengerti dan 

mampu menyebutkan cara  
memodifikasi lingkungan yang 

aman dan nyaman 

A: 
TUK 4 tercapai dengan keluarga 
mampu menciptakan lingkungan yang 
aman dan nyaman 

P: 
Keluarga tetap menjaga kebersihan 
rumah, tidak meletakkan pakaian 
sembarangan, membuka jendela di 
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lingkungan yang aman pagi hari, Dilanjutkan dengan  

TUK 5 

 

 Sabtu, 
17 februari 2024 

15.35 WIB 

 TUK 5 : 
- Menggali pengetahuan   

keluarga tentang fasilitas 
kesehatan dan manfaat  
pelayanan kesehatan 

- Mendiskusikan dengan  
keluarga tentang fasilitas 
kesehatan 

- Memberi kesempatan pada 
keluarga untuk memilih 

pelayanan kesehatan 

lingkungan  
- Memotivasi keluarga 

untuk memanfaatkan 

pelayanan kesehatan secara 
rutin 

- Memberikan reinforcement 
positif atas perilaku yang  

benar 

S :  
keluarga mengatakan paham 

mengenai manfaat dari fasilitas 
kesehatan 

O : 
Keluarga mampu menyebutkan 

manfaat fasilitas kesehatan yang 

dikunjungi 
A : 
TUK 5 tercapai dimana keluarga dapat 
memahami fasilitas kesehatan 

P: 
Intervensi dilanjutkan oleh keluarga 
Keluarga dapat menggunakan 

fasilitas kesehatan jika angggota 
keluarga masih mengalami skabies 
dengan mengunjungi puskesmas  
terdekat. 

 

3 Minggu,  
18 Februari 2024 

14.00 

Gangguan pola 
tidur 

TUK 1 

- Menggali pengetahuan 
keluarga tentang gangguan 
pola tidur 

- Mendiskusikan Bersama 
keluarga tentang pengertian, 

S ;  
Keluarga mengatakan sudah paham 
dengan gangguan pola tidur 
O : 
- Keluarga memperhatikan saat 

diskusi berlangsung 
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penyebab gangguan pola tidur 
- Memberikan kesempatan pada 

keluarga untuk bertanya 
- Mengevaluasi Kembali 

mengenai pengertian, 
penyebab gangguan pola tidur 

- Beri pujian atas jawaban yang 
benar 

- Terdapat kontak mata selama proses 
diskusi 

- Sesekali menganggukkan kepala 
saat diberi penguatan atau 
penjelasan 

- Keluarga mampu mnyebutkan 
Kembali mengenai gangguan pola 
tidur 

A : 
TUK 1 tercapai, dimana klien telah 
mengenal masalah gangguan pola tidur 
P : 
Keluarga dapat melihat kembali media 
yang telah ditinggalkan untuk mengenal 
masalah pola tidur kembali dan 
intervensi dilanjutkan dengan TUK 2 

 

 Minggu,  
18 Februari 2024 

14.00 

 TUK 2 

- Mengakaji keputusan yang 
akan di ambil oleh keluarga 

- Mendiskusikan bersama 
keluarga keputusan yang akan 
di ambil mengevaluasi 
kembali tentang keputusan 
yang telah di ambil 

- Memberikan kesempatan 
keluarga untuk bertanya 

- Memberikan reinforcement 
positif atas keputusan  

S : 
keluarga bisa mengambil keputusan 

0 : 
Klien tampak mengerti dan mampu 
mengambil keputusan untuk mengatasi 
masalah yang dialami 
A: 
TUK 2 tercapai, dimana keluarga telah 
mampu mengambil keputusan yang 
benar dengan mau merawat atau 
mengatasi masalah gangguan pola tidur 
P: 
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keluarga Keluarga mengenal akibat gangguan 
pola tidur, membuat jadwal istirahat, 
serta menciptakan kamar tidur yang 
nyaman dan intervensi di 
laniutkan ke TUK 3 

 

 Senin,  
19 Februari 2024 

15.30 WIB 

 TUK 3 : 
- Mendiskusikan bersama 

keluarga cara perawatan 
keluarga yang sakit 

- Menjelaskan kepada keluarga 

perawatan keluarga yang sakit 
- Mengevaluasi kembali tentang 

merawat anggota keluarga 
yang sakit 

- Beri reinforcement positif atas 
hal yang dilakukan keluarga 

S:  
keluarga bisa mengambil keputusan 

Klien tampak mengerti dan mampu 
mengambil keputusan untuk mengatasi 
masalah yang dialami 
A: 
TUK 2 tercapai, dimana keluarga telah 
mampu mengambil keputusan yang 
benar dengan mau merawat atau 
mengatasi masalah gangguan pola tidur 
P: 
Keluarga tetap melakukan perawatan 
dalam masalah pola tidur dengan 

membersihkan kamar tidur dan 

menciptakan kamar tidur yang nyaman 

 

 

 Jumat,  
15 Maret 2024 

13.30 WIB 

 TUK 4 : 
- Mendiskusikan Bersama 

keluarga  cara memelihara 
lingkungan yang nyaman 

dan tenang 

memotivasi keluarga untuk 
memodifikasi lingkungan 

- Memberikan reinforcement 

S :  
Klien mengatakan mengerti dan 

bisa memodifikasi lingkungan 

untuk mengatasi masalah yang 

dialami 
�: 
Keluarga tampak mengerti dan 

mampu menyebutkan cara  
memodifikasi lingkungan yang  
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positif atas kemampuan 

keluarga dalam memelihara 
lingkungan yang tenang dan 
nyaman 

- Melakukan kunjungan yang 

tidak direncanakan untuk 

mengevaluasi kemampuan 

keluarga dalam memelihara 
lingkungan yang aman 

aman dan nyaman 

A: 
TUK 4 tercapai dengan keluarga 
mampu menciptakan lingkungan 

yang aman dan nyaman 

P: 
Keluarga tetap menjaga kebersihan 

rumah, tidak meletakkan pakaian 

sembarangan, membuka jendela di 
pagi hari, Dilanjutkan dengan  

TUK 5 

 

 Jumat,  
15 Maret 2024 

13.30 WIB 

 TUK 5 : 
- Menggali pengetahuan 

keluarga tentang fasilitas 
kesehatan dan manfaat 
pelayanan kesehatan 

- Mendiskusikan dengan 

keluarga tentang fasilitas 
kesehatan 

- Memberi kesempatan pada 
keluarga untuk memilih 

pelayanan kesehatan  
lingkungan  

- Memotivasi keluarga 
untuk memanfaatkan  
pelayanan kesehatan secara 
rutin 

- Memberikan reinforcement 

S :  
keluarga mengatakan paham 

mengenai manfaat dari fasilitas 
kesehatan 

O : 
Keluarga mampu menyebutkan 

manfaat fasilitas kesehatan yang 

dikunjungi 
A : 
TUK 5 tercapai dimana keluarga 
dapat memahami fasilitas kesehatan 

P: 
Intervensi dilanjutkan oleh keluarga 
Keluarga dapat menggunakan 

fasilitas kesehatan jika angggota 
keluarga masih mengalami skabies 
dengan mengunjungi puskesmas  
terdekat. 
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positif atas perilaku yang 

benar 
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Lampiran 13. Lembar konsultasi proposal KTI pembimbing II 
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Lampiran 14. Surat Selesai Melakukan Penelitian 
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