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ABSTRAK 

 

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DENGAN KECEMASAN PASIEN 

STROKE 

 

Oleh : Muaz Zahrotul Jannah 

 

 Stroke merupakan masalah serius karena dapat menyebabkan kematian, kecacatan, dan 

biaya yang dikelauarkan sangat besar. Hal ini menyebabkan pasien stroke akan banyak 

mengalami kecemasan, disinilah peran dan fungsi keluarga sangat dibutuhkan, disaat salah satu 

anggota keluarganya mengalami masalah kesehatan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

hubungan dukungan keluarga dengan kecemasan pasien stroke di RSUD Dr. Hardjono 

Ponorogo. 

Desain penelitian yang digunakan adalah korelasional. Populasi penelitian adalah semua 

pasien stroke di Ruang Ashter RSUD Dr.Hardjono Ponorogo. Besar sampel yaitu 60 orang. 

Pengumpulan data menggunakan kuesioner. Analisa data menggunakan uji Fisher Exact dengan 

taraf signifikasi α 0,05. 

Dari hasil penelitian terhadap 60 responden menunjukkan bahwa sebanyak 8 responden 

(13,3%) mengalami kecemasan normal Sedangkan 52 responden (86,6%) yang mengalami 

kecemasan abnormal. Dukungan rendah sebanyak 21 responden (35%) sedangkan dukungan 

keluarga tinggi sebanyak 39 responden (65%). Berdasarkan hasil uji Fishet Exact  didapatkan 

nilai p=0,76. Nilai ini lebih besar dari nilai alfa 0,05 maka didapatkan hasil bahwa tidak ada 

hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan kecemasan pasien stroke. 

Dari hasil diatas dapat disimpulkan bahwa pasien stroke yang mengalami kelumpuhan, 

kecacatan akan mengalami kecemasan pada dirinya yang masing masing individu berbeda 

tingkat kecemasanya. Kecemasan pada pasien stroke dapat diminimalisir dengan diberikan 

dukungan dari orang orang terdekat salah satunya dengan dukungan keluarga. Rekomendasi 

untuk penelitian selanjutnya diharapkan meneliti lebih lanjut tentang factor factor yang 

menpengaruhi tingkat kecemasan pasien saat berda diruangan. 

 

Kata Kunci : dukungan keluarga, kecemasan, pasien stroke 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ABSTRACT 

 

 

ANXIETY SUPPORT FAMILY RELATHIONSHIP WITH  

STROKE PATIENS 

 

By: Muaz Zahrotul Jannah 

 

Stroke is a serious problem because it can lead to death, disability, and cost vey large. 

This causes a lot of stroke patiens will experience anxiaty, where the ole and function of the 

family is needed, when one family member had halth problems. This study aims to determine the 

relationship of family support with anxiety stroke patiens in hospitals Dr. Hardjono Ponoogo 

Design research is correlational. The study population was all stroke patiens in the 

hospital oom Ashter Dr.Hadjono Ponorogo. The sample size is 60 people. Collecting data using 

questionnaires. Data analysis using the Fisher Exact test with significance level a of 0,05.  

From the result of a study of 60 respondens indicated that as many as 8 respondents 

(13,3%). Had normal anxiety while 52 respondents (86,6%) who had abnormal anxiety. Low 

support as many as 21 respondents (35%), while high family support as many as 39 respondents 

(65%). Based on the test result obtained Fisher Exact p-value=0,76. This value is greather than 

the alpha value of 0,05 showed that there was no significant relationship between family support 

stroke patiens with anxiety. 

From the above result it can be concluded that stroke patiens who suffered paralysisi, 

disabilty will experience anxiety on him that each individual is different anxiety level. Anxiety in 

patienst with stroke can be minimized given the support from the people closest one to support 

the family. Recommendations for further research are expected to investigate more about the 

factors that when anxiety levels of patiens arriving all subjects. 

. 

 

Keywords: family support, anxiety, stroke patients 
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