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KATA PENGANTAR 

 

Puji syukur kami panjatkan ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa 

atas terselesaikannya buku ajar berjudul "Buku Ajar Ilmu 

Keperawatan: Dasar, Teori, dan Aplikasi Praktis." Buku ini hadir 

sebagai upaya kami untuk memenuhi kebutuhan referensi 

komprehensif bagi mahasiswa keperawatan, perawat profesional, 

dan tenaga kesehatan lainnya dalam memperdalam ilmu 

keperawatan. 

Ilmu keperawatan merupakan disiplin yang terus 

berkembang seiring dengan kemajuan teknologi, tuntutan 

masyarakat, dan dinamika sistem kesehatan. Oleh karena itu, buku 

ini dirancang untuk mengintegrasikan konsep-konsep dasar 

keperawatan dengan pendekatan terbaru yang relevan dengan 

praktik klinis. Materi dalam buku ini mencakup berbagai topik 

mulai dari dasar-dasar keperawatan, teori-teori yang mendasari 

praktik, hingga strategi inovatif dalam manajemen dan pemberian 

asuhan keperawatan. 

Buku yang berada di tangan pembaca ini terdiri dari 10 bab, 

diantaranya sebagai berikut : 

Bab 1 Komunikasi Efektif dalam Keperawatan 

Bab 2 Dasar-Dasar Keperawatan 

Bab 3 Proses Keperawatan 

Bab 4 Keperawatan Dewasa 

Bab 5 Keperawatan Keluarga 

Bab 6 Keperawatan Anak 

Bab 7 Keperawatan Gawat Darurat & Kritis 

Bab 8 Manajemen Keperawatan 

Bab 9 Pengembangan Profesionalisme dalam Keperawatan 

Bab 10 Keperawatan Kesehatan Jiwa dan Psikososial 

Kami berharap buku ini dapat menjadi panduan yang 

bermanfaat bagi para pembaca dalam memahami dan menerapkan 

prinsip-prinsip keperawatan secara holistik. Selain itu, buku ini 

juga dilengkapi dengan studi kasus, ilustrasi, dan soal-soal refleksi 

untuk memperkuat pemahaman dan mendorong pembelajaran 

yang lebih aktif. 
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Kami menyadari bahwa buku ini masih memiliki 

keterbatasan. Oleh karena itu, kritik dan saran yang membangun 

dari para pembaca sangat kami harapkan untuk perbaikan di masa 

mendatang. Akhir kata, kami mengucapkan terima kasih kepada 

semua pihak yang telah mendukung penyusunan buku ini, baik 

secara langsung maupun tidak langsung. Semoga buku ini dapat 

memberikan manfaat yang sebesar-besarnya bagi pengembangan 

ilmu keperawatan dan peningkatan mutu pelayanan kesehatan di 

Indonesia. 

 

Penyusun, 
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BAB 

1 KOMUNIKASI EFEKTIF DALAM KEPERAWATAN 

Ns. Henri Suntoro, M. Kep. 

 

 

A. Pendahuluan 

Komunikasi efektif adalah komunikasi yang tepat waktu, 

akurat, lengkap, jelas, dan dipahami oleh resipien/penerima 

pesan akan mengurangi potensi terjadinya kesalahan serta 

meningkatkan keselamatan pasien. Komunikasi dapat 

dilakukan secara lisan, tertulis dan elektronik. (Kepmenkes, 

2024).  

Pelayanan yang ada di rumah sakit merupakan pelayanan 

yang multidisilpin sehinga bisa berpotensi terjadinya pelayanan 

yang tumpang tindih, terjadinya konflik interprofesional dan 

juga keterlambatan pemeriksaan dan tindakan (Susilaningsih, 

2016). 

Perawat harus berkomunikasi secara efeketif terhadap 

pasien saat mereka sedang memberikan pelayanan dan memberi 

perhatian sehubungan dengan keselamatan pasien. Melalui 

komunikasi perawat yang efektif dan baik akan mampu 

meningkatkan keselamatan pasien. Karena itu, rumah sakit 

harus bertanggung jawab untuk melakukan upaya dalam 

rangka meningkatkan kemampuan, pengetahuan dan 

ketrampilan perawat dalam berkomunikasi secara efektif. 

(Agustina, 2018). 

 

KOMUNIKASI EFEKTIF 

DALAM 

KEPERAWATAN 
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BAB 

2 DASAR-DASAR KEPERAWATAN  

Yance R Rainuny.,S.Kep.Ns., M.Kes 

 

 

A. Pengertian Keperawatan 

Keperawatan adalah proses merawat orang lain, termasuk 

individu, kelompok, dan masyarakat. Menurut Permenkes no. 

26 Tahun 2019, Keperawatan adalah kegiatan pemberian asuhan 

kepada, individu, keluarga, kelompok, atau masyrakat, baik 

dalam keadaan sehat maupun sakit. (Permenkes RI, 2019) 

 

B. Tujuan Keperawatan 

Tujuan keperawatan adalah memberikan asuhan yang 

aman, efektif, dan manusiawi kepada klien dengan 

menempatkan kepentingan klien di atas kepentingannya 

sendiri. Menurut Potter & Perry 2005, tujuan dari proses 

keperawatan adalah menentukan kebutuhan perawatan klien, 

menetapkan prioritas, memberikan intervensi keperawatan 

yang disesuaikan dengan kebutuhan klien, dan mencapai hasil 

dan tujuan yang diharapkan untuk mengevaluasi efektivitas 

asuhan keperawatan. (Prasanti, 2012). 

Proses Keperawatan dalam dalam pemberian asuhan 

keperawatan memiliki beberapa tujuan yaitu : 

1. Sebagai standar pemberian asuhan keperawatan 

2. Mempraktekan metode pemecahan masalah dalam proses 

keperawatan. 

3. Memperoleh metode yang baku, sistematis dan rasional 

DASAR-DASAR 

KEPERAWATAN 
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BAB 

3 PROSES KEPERAWATAN  

Fathia Fakhri Inayati Said, S.Kep., Ners., M.Kep. 

 

 

A. Pengertian  

Proses keperawatan merupakan sebuah proses dalam 

pendekatan sistematis yang digunakan oleh perawat untuk 

memberikan asuhan keperawatan kepada klien. Proses 

keperawatan juga merupakan metode terstruktur dan logis, 

yang dimaksudkan untuk merencanakan dan memberikan 

perawatan keperawatan dan disusun untuk membantu perawat 

berpikir secara kritis, membuat keputusan yang informasional, 

dan menyusun rencana yang berorientasi pada kebutuhan klien 

(Anggreny et al, 2021) 

Proses keperawatan merupakan alat bagi perawat untuk 

melaksanakan asuhan keperawatn yang dilakukan kepada 

pasien yang memilki arti penting bagi kedua belah pihak. 

Seorang perawat dapat menggunakan proses keperawatan 

sebagai pedoman dalam memecahkan masalah pasien, 

menunjukkan profesi yang memiliki profesionalitas yang tinggi, 

serta dapat memberikan kebebasan kepada pasien untuk 

mendapatkan pelayanan yang cukup sesuai dengan kebutuhan 

(Alimul, 2006). 

Proses keperawatan adalah suatu cara sistematis yang 

dilakukan oleh perawat bersama klien dalam menentukan 

kebutuhan asuhan keperawatan dengan melakukan pengkajian, 

memntukan diagnose, merencakana tindakan yang akan 

dilakukan, melaksanakan tindakan serta mengevaluasi hasil 

PROSES 

KEPERAWATAN 
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BAB 

4 KEPERAWATAN DEWASA 

Angela Librianty Thome, S.Kep., Ners., M.Kep 

 

 

A. Konsep Keperawatan Dewasa 

Keperawatan medikal bedah merupakan pelayanan 

profesional yang dilandaskan ilmu keperawatan medikal bedah 

dalam bentuk pelayanan komprehensif (bio-psiko-sosio-

spiritual) pada orang dewasa yang menderung mengalami 

masalah kesehatan (Anggita et al., 2023). Keperawatan dewasa 

merupakan pelayanan keperawatan pada kesehatan fisik serta 

kesejahteraan orang dewasa dalam lingkup klinik maupun 

komunitas (Basford and Slevin, 2003). 

Pada pelayanan klinis, keperawatan dewasa memiliki 

makna merawat seseorang yang usianya lebih dari 18 tahun. 

Sehingga perawat yang melayani orang dewasa, membekali 

dirinya untuk dapat merawat sebaik mungkin pasien dewasa. 

Lingkup perawatan dewasa sangat luas dan inilah sebabnya 

menjadi salah satu unggulan dalam keperawatan orang dewasa. 

Selalu ada kesempatan untuk mempelajari dan mempraktikkan 

skil baru sehingga perawat memperoleh kualitas yang 

profesional (Ash and Schober, 2012). 

 

B. Kompetensi Keperawatan Dewasa 

Kompetensi yang harus perawat punya adalah sebagai 

berikut (Ifadah et al., 2024): 

1. Perawat menerapkan prinsip beretik, legal dan berbudaya 

dalam keperawatan. 

KEPERAWATAN 

DEWASA 
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A. Konsep Dasar Keluarga 

Keluarga adalah dua orang atau lebih yang disatukan oleh 

ikatan-ikatan kebersamaan dan ikatan emosional baik dalam 

ikatan perkawinan, tidak memiliki hubungan darah atau adopsi 

dan tidak memiliki batas keanggotaan dalam keluarga 

(Friedman, et al., 2010). Keluarga juga merupakan sekumpulan 

orang dengan ikatan perkawinan, kelahiran dan adopsi yang 

bertujuan menciptakan, mempertahankan budaya dan 

meningkatkan pertumbuhan fisik, mental, emosional serta sosial 

dari tiap anggota keluarganya. 

Tipe keluarga menurut (Friedman, et al., 2010) terdiri dari 

3 tipe yaitu pertama keluarga inti (suami istri) merupakan 

keluarga dengan ikatan pernikahan terdiri dari suami istri, dan 

anak-anak, baik dari anak hasil perkawinan, adopsi atau 

keduanya., kedua keluarga orientasi (keluarga asal) merupakan 

unit keluarga dimana seseorang dilahirkan, Ketiga keluarga 

besar merupakan keluarga inti dan orang yang memiliki ikatan 

darah, dimana yang paling sering adalah anggota dari keluarga 

orientasi salah satu dari kelurga inti. seperti kakek-nenek, bibi, 

paman, keponakan, dan sepupu. Berbeda dengan Friedman & 

bowed, tipe keluarga (Bakri & Maria, 2017) dikelompokkan 

menjadi 2 yaitu keluarga tradiosional dan keluarga non 

tradisional. Keluarga tradisional terdiri dari keluarga inti, 

keluarga besar, keluarga orang tua tanggal, commuter family, 
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Ns. Lisma Natalia Br. Sembiring, S.Kep., M.Kes 

 

 

A. Pertumbuhan dan Perkembangan Anak 

Bangsa yang maju membutuhkan anak yang berkualitas 

dalam mencapai masa depan yang sejahtera, oleh sebab itu 

dibutuhkan perhatian khusus dari pemerintah dalam proses 

pertumbuhan dan perkembangan anak. Masa balita juga dikenal 

sebagai periode emas, yang merujuk pada periode pertumbuhan 

dan perkembangan otak yang paling cepat pada balita. Di mana 

balita sangat toleran dan mampu menerima berbagai jenis 

pembelajaran, baik positif maupun negatif (Entoh, Noya and 

Ramadhan, 2020). 

Pertumbuhan (growth) dalam penelitian (Ulfa et al., 2023) 

adalah adalah proses peningkatan ukuran fisik (anatomi) dan 

struktur tubuh sebagian atau seluruhnya karena jumlah atau 

ukuran sel yang lebih besar dalam tubuh. Hasil dari 

pertumbuhan seperti: 

1. Pertambahan berat badan 

2. Pertambahan tinggi badan 

3. Pertambahan ketebalan dada 

4. Pertambahan lebar panggul 

Perkembangan (development) dalam penelitian (Ulfa et al., 

2023) adalah semakin bertambahnya kemampuan tubuh dalam 

melakukan fungsi dalam bentuk yang teratur, yang dapat 

diprediksi dan diramalkan karena proses yang berbeda yang 
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A. Konsep Dasar Keperawatan Gawat Darurat 

Gawat artinya mengancam nyawa, sedangkan darurat 

memiliki arti peristiwa yang perlu mendapatkan penanganan 

atau tindakan segera untuk menghilangkan ancaman. Oleh 

karenaya dapat disimpulkan bahwa gawat darurat adalah 

keadaan yang mengancam nyawa yang harus dilakukan 

tindakan segera agar menghindari kecacatan bahkan kematian 

korban (Hutabarat Hutabarat, R. Y Putra, 2016). Gawat Darurat 

merupakan suatu keadaan klinis pasiein yang membutuhkan 

tindakan medis segera untuk penyelamatan nyawa dan 

pencegahan morbiditas. Pelayanan kegawatdaruratan adalah 

tindakan medis yang dibutuhkan oleh pasien gawat darurat 

dalam waktu segera dengan tepat dan akurat (Kavakli and 

Konukbay, 2024). Beberapa prinsip dari Emergeny yaitu Live 

Saving, Management A B C D E yang benar, Manajement waktu 

yang tepat serta resusitasi dan stabilisasi (Anatolia K. Doondori 

et al., 2019).  

 

B. Triage dan Penanganan Awal Pasien Gawat Darurat 

Istilah triage atau triage berasal dari bahasa Prancis yaitu 

´WULHUµ� \DQJ� EHUDUWL� �PHPLVDKNDQ�� PHPLODK�� DWDX� PHPLOLK��

Banyak arti atau pengertian dari kata triage itu sendiri. Triage 

atau triage merupakan suatu metode penilaian atau klasifikasi 

yang digunakan untuk memprioritaskan pasien yang datang ke 
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A. Dasar ² Dasar Manajemen dalam Keperawatan 

Manajemen keperawatan ini merupakan mata kuliah 

keahlian dibidang keperawatan dengan berfokus pada 

manajemen pelayanan keperawatan diruang rawat rumah sakit. 

Mata kuliah manajemen keperawatan ini terintegrasi dalam 

penerapan ilmu manajemen keperawatan dasar dengan 

memmbantu mahasiswa untuk mengetahui serta mendalami 

bagaimana melakukan proses merencanakan, mengatur serta 

menggerakan perawat dalam memberikan tindakan pelayanan 

keperawatan, menjalankan fungsi manajemen dengan 

memperhatikan aspek legal dan etik (Huber, 2010) 

Upaya yang dilakukan dalam meningkatkan teknologi 

berfokus pada pelayanan keperawatan semakin berkembang 

yang berorientasi pada masyarakat. Berdasarkan perkembangan 

tersebut peran dan fungsi perawat dengan adanya 

pendelegasian serta tanggung jawab dengan memfokuskan 

pemberian tindakan keperawatan, sehingga pelayanan sistem 

manajemen keperawatan yang bersifat preventif didasarkan 

pada kolaborasi untuk mencapai tujuan bersama.  

Manajemen adalah suatu proses yang dilakukan dengan 

melibatkan orang lain dalam mencapai tujuan organisasi dengan 

menciptakan suatu perubahan. Manajemen adalah suatu proses 

untuk mengumpulkan serta mengorganisir data untuk 
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9 PENGEMBANGAN PROFESIONALISME DALAM KEPERAWATAN 

Fenska Narly Makualaina, S.Kep., MH.Kes 

 

 

A. Peran Organisasi Profesi dalam Pengembangan Keperawatan 

Perkembanagan dunia keperawatan yang sangat pesat 

membuat keperawatan dianggap sebagai salah satu profesi 

kesehatan yang harus berupaya mencapai tujuan pembangunan 

kesehatan di Indonesia dan internasional (Febriani et al., 2024). 

Meningkatnya permintaan akan layanan kesehatan 

mengharuskan perawat yang professional memiliki 

pengetahuan dan keterampilan di berbagai bidang. Saat ini 

perawat mempunyai peran yang lebih luas dan fokus pada 

peningkatan kesehatan dan pencegahan penyakit. Perawat 

memegang peranan penting sebagai tenaga kesehatan dalam 

upaya mencapai tujuan pembangunan kesehatan (Jiwanti et al., 

2022). Keberhasilan pelayanan kesehatan tergantung pada 

keterlibatan perawat dalam memberikan pelayanan yang 

berkualitas kepada pasien. Untuk dapat mengemban tugas 

tersebut, maka perawat mutlak memerlukan organisasi profesi 

yang dapat mendukung mereka dalam pekerjaan. 

Pengakuan profesi keperawatan di Indonesia diawali 

dengan lokakarya nasional pada bulan Januari 1983. Sejak saat 

itu, proses profesionalisasi keperawatan dimulai dan akan terus 

berlanjut hingga keperawatan diakui sebagai profesi yang dapat 

dipercaya di antara profesi kesehatan lainnya (Zulani et al., 

2022). Adapun peran PPNI dalam kegiatan profesi adalah 

sebagai berikut (Alhababy, 2016): 
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A. Pendahuluan 

Masalah kesehatan jiwa menjadi kondisi yang terjadi 

diseluruh dunia. Kesehatan jiwa terdiri dari emosional, 

psikologis dan kesehatan sosial (WHO, 2024). Kesehatan jiwa 

merupakan keadaan individu yang berkembang secara fisik, 

mental, spiritual dan sosial sehingga individu memahami 

kemampuan diri, mampu mengatasi tekanan, produktif dan 

memberikan kontribusi pada komunitas (Indonesia, 2014). 

Terget layanan kesehatan jiwa terhadap ODGJ berat pada tahun 

2024 yaitu sebesar 100% sesuai Standar Pelayanan Minimum 

bidang kesehatan. Jabaran ODGJ berat yang dipasung adalah 

31,5% dari jumlah penderita sementara ODGJ yang teratur 

minum obat hanya mencapai 48.9 %. Pecandu Minuman alcohol 

sebanyak �����GDUL�MXPODK�SHQGXGXN�,QGRQHVLD�\DQJ�EHUXVLD���

��� WDKXQ�� 'DWD� 'HSUHVL� SDGD� XVLD� �� ��� WDKXQ� DGDODK� ���� SHU�

100,000 penduduksementara itu gangguan mental emosional 

sejumlah 9.8 per 100,000 penduduk. Total besaran masalah jiwa 

yang terjadi sangat penting sebagai penyusunan perencanaan 

kegiatan pencegahan dan pengendalian serta perencanaan obat 

gangguan jiwa (Kemkes, 2020). 
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