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Hipertensi adalah salah satu penyakit yang tidak menular dan sering disebut sebagai “silent killer”
karena muncul tanpa gejala yang jelas, dapat menyebabkan komplikasi serius seperti stroke,
penyakit jantung, dan kerusakan ginjal. Penelitian ini menerapkan metode studi kasus dengan
pendekatan deskriptif. Data dikumpulkan melalui wawancara, observasi dan studi dokumentasi
pada pasien Ny. A usia 72 tahun di Ruang Elisabeth 1 Rumah Sakit Panti Rapih Yogyakarta yang
mengalami gangguan aktivitas patologi hipertensi dengan penyerta fraktur collum femur sinistra
dan fraktur radius 1/3 distal sinistra. Hasil pengkajian yang dilakukan menunjukkan bahwa pasien
mengalami peningkatan tekanan darah disertai keluhan sering merasa pusing secara tiba-tiba
sehingga mengalami keterbatasan aktivitas fisik dan menimbulkan resiko jatuh  Diagnosis
keperawatan yang ditemukan adalah nyeri akut, gangguan aktivitas fisik dan resiko jatuh.
Intervensi yang dilaksanakan mencakup pemantauan tekanan darah, memberikan edukasi tentang
pola hidup sehat, diet rendah garam, serta merekomendasikan aktivitas fisik sesuai dengan
kemampuan pasien. Setelah proses keperawatan diberikan, keluhan pasien berkurang dan
pemahaman mereka terhadap pengelolaan hipertensi meningkat. Diharapkan perawat dapat
memberikan edukasi kesehatan secara terus-menerus, dan pasien serta keluarga harus menerapkan
gaya hidup schat serta melakukan pemantauan tekanan darah secara rutin untuk mencegah

terjadinya komplikasi.

Kata kunci : asuhan keperawatan, gangguan aktivitas, hipertensi
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