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RINGKASAN 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN CEREBRO VASKULAR 

ACCIDENT DENGAN MASALAH KEPERAWATAN DEFISIT 

PERAWATAN DIRI 

Di RSUD Dr. Harjono Ponorogo 

Oleh : 

Risma Febriana Novitasari  

NIM 16612865 

Cerebro Vaskular Accident (CVA) atau stroke merupakan gangguan 

fungsi saraf yang disebabkan oleh gangguan aliran darah dalam otak yang bisa 

timbul secara mendadak. Asuhan keperawatan pada pasien Cerebro Vascular 

Accident yang mengalami defisit perawatan diri di Ruang Aster RSUD Dr. 

Harjono Ponorogo dilakukan selama 6 hari kegiatan pada tanggal 17 – 22 April 

2019. Metode yang digunakan adalah proses keperawatan. Setelah dilakukan 

tindakan selama 6 hari diharapkan pasien mampu melakukan perawatan diri 

sendiri secara mandiri atau dengan bantuan minimal.  

Dari hasil pengkajian didapatkan klien mengalami CVA dengan masalah 

keperawatan defisit perawatan diri, setelah dilakukan tindakan asuhan 

keperawatan klien dapat melakukan perawatan diri sendiri dengan bantuan 

minimal. Seperti melakukan perawatan oral hygiene, sibin, memotong kuku, 

menyisir rambut. 

Klien dengan masalah defisit perawatan diri membutuhkan dukungan yang 

lebih dari keluarga dan orang-orang sekitar. Dalam melaksanakan asuhan 

keperawatan peran perawat sangat dibutuhkan untuk pelaksanaan tindakan yang 

intensif pada klien. Dukungan dan peran keluarga juga sangat penting untuk 

proses kesembuhan klien. 

Kata Kunci : Defisit Perawatan Diri, Cerebro Vaskular Accident dan Asuhan 

Keperawatan 
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