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ABSTRAK 

  

Asuhan Keperawatan Pada Pasien Congestive Heart Failure (CHF) yang 

Dilakukan Foot Elevation 30° dan Ankle Pumping Exercise  

di RSUD dr. Soekardjo Tasikmalaya 

  

Delis Septiawan1 

Yudi Triguna2 

Syaukia Adini3 

 

 

Latar Belakang Congestive Heart Failure (CHF) adalah ketidakmampuan jantung 

untuk memompa darah secara memadai sehingga tidak mampu memenuhi 

kebutuhan jaringan oksigen dan nutrisi, sedangkan tekanan pada jantung untuk 

mengisi darah cukup tinggi. Beberapa gejala yang umumnya dirasakan oleh 

penderita CHF yaitu adanya pembengkakan pada ekstremitas (edema) yang 

mengganggu terhadap aktivitas sehingga diperlukannya teknik non farmakologis 

untuk mengurangi hal tersebut. Terapi non farmakologis yang dapat dilakukan yaitu 

tindakan Foot Elevation 30° dan Ankle Pumping Exercise. Tujuan dari penulisan 

karya ilmiah ini agar penulis mampu melakukan tindakan Foot Elevation 30° dan 

Ankle Pumping Exercise untuk mengetahui pengaruhnya dalam penurunan derajat 

edema kaki pada pasien CHF. Metode karya tulis ini ini adalah kualitatif dengan 

pendekatan studi kasus pada 2 responden. Pelaksanaannya dilakukan selama 3 hari 

waktu perawatan dengan waktu intervensi sekitar 15 menit perharinya. Penulis 

melakukan observasi pada derajat edema yang didapatkan sebelum dan setelah 

dilakukannya tindakan. Hasil dilakukannya asuhan keperawatan selama 3 hari, 

kedua responden mengalami penurunan derajat edema. Responden 1 mengalami 

penurunan sebanyak 2 derajat dan responden 2  mengalami penurunan 1 derajat. 

Saran diharapkan dilakukannya tindakan  Foot Elevation 30° dan Ankle Pumping 

Exercise dapat diterapkan sebagai terapi pendamping dengan terapi farmakologis 

dalam menurunkan derajat edema kaki pada pasien CHF. 
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ABSTRACT 

 

Nursing Care for Congestive Heart Failure (CHF) patient with Foot Elevation 

30° dan Ankle Pumping Exercise at dr. Soekardjo Tasikmalaya Hospital 

  

Delis Septiawan1 

Yudi Triguna2 

Syaukia Adini3 

 

Congestive Heart Failure (CHF) is the inability of the heart to pump blood 

adequately so that it is unable to meet the tissue's need for oxygen and nutrients, 

while the pressure on the heart to fill with blood is quite high. Some of the symptoms 

commonly felt by CHF sufferers are swelling of the extremities (edema) which 

interferes with activities, so non-pharmacological techniques are needed to reduce 

this. Non-pharmacological therapy that can be carried out is Foot Elevation 30° 

and Ankle Pumping Exercise. The purpose of writing this scientific work is so that 

the author is able to carry out Foot Elevation 30° and Ankle Pumping Exercise to 

determine its effect in reducing the degree of foot edema in CHF patients. The 

method of this paper is qualitative with a case study approach on 2 respondents. 

This was carried out for 3 days of treatment with an intervention time of around 15 

minutes per day. The author observed the degree of edema obtained before and 

after the procedure. As a result of nursing care for 3 days, both respondents 

experienced a decrease in the degree of edema. Respondent 1 experienced a 

decrease of 2 degrees and respondent 2 experienced a decrease of 1 degree. It is 

recommended that Foot Elevation 30° and Ankle Pumping Exercise can be applied 

as companion therapy with pharmacological therapy in reducing the degree of leg 

edema in CHF patients. 
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