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ABSTRAK 

STUDI LITERATUR : ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN STROKE 

DENGAN MASALAH KEPERAWATAN KONSTIPASI 

Oleh : 

ESA OKTASYA 

NIM : 17613018 

 

Stroke adalah gangguan peredaran darah otak yang menyebabkan defisit 

neurologis mendadak sebagai akibat iskemia atau hemoragi sirkulasi saraf otak. 

Akibat stroke pasien mengalami konstipasi. Konstipasi pada pasien stroke 

merupakan salah satu masalah keperawatan yang disebabkan oleh tirah baring 

yang terlalu lama. Pemberian asuhan keperawatan yang cepat dan tepat dalam 

mengatasi masalah konstipasi pada pasien stroke adalah massage abdomen. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis intervensi massage abdomen dalam 

asuhan keperawatan pada pasien stroke dengan masalah keperawatan konstipasi. 

Metode dalam penelitian ini adalah studi literatur dengan menggunakan data 

sekunder dari hasil-hasil penelitian terdahulu.  

Hasil studi literatur menurut Dameria Br Ginting, Agung Waluyo, dan Lestari 

Sukmarini (2015), Ferly Yacoline Pailungan, Cahyono Kaelan, dan Rini 

Rachmawaty (2017), Nirva Rantesigi dan  Agusrianto (2019) merujuk pada 

pemberian tindakan massage abdomen sebagai salah satu pilihan intervensi dalam 

mengatasi konstipasi diantara beberapa intervensi lainnya. Tingkat keberhasilan 

pemberian massage abdomen untuk mengatasi konstipasi memiliki keefektifan 

jika dilakukan secara rutin selama 15-20 menit setiap hari selama 7 hari berturut-

turut dengan menggunakan coconut oil. Massage abdomen yang dilakukan secara 

rutin dapat merangsang peristaltik usus serta memperkuat otot-otot abdomen yang 

akan membantu sistem pencernaan dapat berlangsung secara lancar. Pemberian 

Massage abdomen secara rutin dapat menurunkan tingkat konstipasi pada pasien 

stroke. 

 

Kata kunci : Stroke. Konstipasi, Massage Abdomen  
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ABSTRACT 

LITERATURE STUDY : NURSING IN PATIENTS WITH STROKE WITH 

CONSTIPATION NURSING PROBLEMS 

By : 

ESA OKTASYA 

NIM : 17613018 

 

Stroke is a brain blood circulation disorder as the cause of sudden neurological 

deficit as a result of ischemia or hemorrhage of the brain's nerve circulation. As a 

result of stroke, patients experience constipation. Constipation in patients with 

stroke is one of the nursing problems caused by prolonged bed rest. The provision 

of nursing care that is fast and appropriate in overcoming the problem of 

constipation in patients with stroke is abdominal massage. This study aims to 

analyze abdominal massage interventions in nursing care in stroke patients with 

constipation nursing problems.  

The method in this research is the study of literature using secondary data from 

the results of previous studies.  

The results of literature study according to Dameria Br Ginting, Agung Waluyo, 

and Lestari Sukmarini (2015), Ferly Yacoline Pailungan, Cahyono Kaelan, and 

Rini Rachmawaty (2017), Nirva Rantesigi and Agusrianto (2019) refers to the 

provision of abdominal massage as an intervention choice in overcoming 

constipation among several other interventions. The success rate of giving 

abdominal massage to overcome constipation has effectiveness if done routinely 

for 15-20 minutes every day for 7 consecutive days using coconut oil. Regularly-

applied abdominal massage is able to stimulate the intestinal peristalsis and 

strengthen the abdominal muscles that will help the digestive system to function 

properly. Giving a regular abdominal massage can reduce the level of constipation 

in stroke patients.  

 

Keywords : Stroke. Constipation, Massage Abdomen  
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