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RINGKASAN 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN LANSIA POST CVA DENGAN 

MASALAH KEPERAWATAN HAMBATAN MOBILITAS FISIK (Studi Kasus 

diambil diruang Perawatan Khusus Panti Sosial Tresna Werdha Magetan  

Th. 2019) 

 

Oleh : 

 

Zulfiana Kartika 

NIM 16612878 

 

CVA (Cerebro Vascular Accident) atau stroke merupakan hilangnya 

fungsi sistem saraf pusat yang berkembang dengan cepat, gejala ini berlangsung 

lebih dari 24 jam dan menyebabkan kematian. Klien ditandai dengan 

mengalaminya kelumpuhan pada seluruh atau sebagian anggota ekstermitas. 

Tujuan dalam studi kasus ini adalah mengetahui asuhan keperawatan pada klien 

stroke meliputi pengkajian (analisa), diagnosa keperawatan, intervensi, 

implementasi dan evaluasi keperawatan. 

Asuhan keperawatan pada klien post stroke yang mengalami hambatan 

mobilitas fisik, dilakukan diruang Perawatan Khusus selama 5 hari perawatan 

pada bulan Maret 2019. Metode yang digunakan adalah proses keperawatan. 

Hasil pengkajian didapatkan bahwa klien mengalami kelumpuhan pada 

ekstermitas kiri, setelah dilakukannya perawatan selama 5 hari klien mengetahui 

cara latihan gerak ROM aktif pasif dan klien melakukan latihan gerak setiap pagi 

dan sore. Dalam perawatan selama 5 hari didapatkan hasil yang baik yaitu 

meningkatnya kekuatan otot ekstresmitas kiri bawah semula 2 menjadi 3. 

Klien dengan masalah hambatan mobilitas fisik membutuhkan latihan 

gerak yang rutin untuk memulihkan keadaannya. Latihan dan aktivitas fisik dapat 

mempertahankan kenormalan pergerakan persendian. Bentuk latihan gerak dalam 

proses penyembuhan dinilai cukup efektif untuk mencegah terjadinya kecacatan 

pada penderita stroke. Peran orang lain dan keluarga sangat dibutuhkan untuk 

proses penyembuhan klien. 

 

Kata kunci : CVA (Cerebro Vascular Accident), asuhan keperawatan, hambatan 

mobilitas fisik. 
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