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ABSTRAK

Masalah-Masalah Keperawatan Pasien Pasca Stroke Di Poli Syaraf Rsud Dr.
Hardjono Ponorogo Tahun 2014
Oleh : Linda Yulianti

Stroke merupakan suatu gangguan yang timbul karena terjadi gangguan
peredaran darah di otak yang menyebabkan terjadinya kematian jaringan otak
sehingga mengakibatkan seseorang menderita kelumpuhan atau kematian.
Masalah-masalah keperawatan yang sering muncul pada pasien pasca stroke
diantaranya kerusakan komunikasi, kerusakan mobilitas fisik, kerusakan menelan,
inkontinensia total, kerusakan integritas kulit, gangguan sensori persepsi, dan juga
gangguan konsep diri.

Jenis penelitian ini dengan menggunakan jenis deskriptif, dengan jumlah
sampel yang digunakan adalah 54 responden. Teknik pengambilan sampel
purposive sampling. Instrument yang digunakan adalah kuesioner

Hasil penelitian menunjukkan bahwa masalah-masalah keperawatan
pasien pasca stroke yang mengalami gangguan dari kerusakan komunukasi
sebanyak (70,3%) atau 38 responden, kerusakan mobilitas fisik sebanyak (61,1%)
atau 33 responden, kerusakan menelan sebanyak (20,3%) atau 11 responden,
inkontinensia total sebanyak (64,8%) atau 35 responden, kerusakan integritas kulit
sebanyak (37,0%) atau 20 responden, gangguan sensori persepsi sebanyak
(68,5%) atau 37 responden, gangguan konsep diri sebanyak (44,4%) atau 24
responden

Dari hasil penelitian masalah yang sering terjadi pada pasien pasca stroke
adalah kerusakan komunikasi, diharapkan peneliti selanjutnya dapat meneliti hal
tersebut lebih mendetail agar pasien yang mengalami masalah ini dapat ditangani
lebih baik dengan terapi bicara serta dukungan dari keluarga agar mempercepat
kesembuhan

Kata kunci : masalah-masalah keperawatan, pasca stroke
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ABSTRACT

THE PROBLEMS OF UNDER TREATMENT PATIENT POST STROKE AT
NERVE POLYCLINIC RSUD Dr. HARDJONO PONOROGO YEAR 2014
By : LINDA YULIANTI

Stroke is a discomfiture which appears because of discomfiture blood
circulation in the human brain and it cause the brain death so it cause someone
paralyzed or death. Nursing problems often appears to the post stroke patient are
damage communications, damage to physical mobility, swallowing, incontinence
totally, damage to the integrity of the skin, impaired perception, and alaso the
concept of self.

This research use descriptive method to analyze the data with the total of
sample 54 respondents. The researcher also used purposive sampling and the
instrument is quesioner.

The result of this research showed that the problems of under treatment
patient post stroke experience a disruption of communications breakdowns as
much (70,3%) or 38 respondents, damage to physical mobility as much (61,1%)
or 33 respondents, damage to swallow as much (20,3%) or 11 respondents,
incontinence totally as much (64,8%) or 35 respondents, damage to the integrity
of the skin as much (37,0%) or 20 respondents, impaired perception as much
(68,5%) or 37 respondents, disturbance of self concept as much (44,4%) or 24
respondents.

From the result of the researcher takes the conclusion problem that often
occurs in patient nursing post stroke damage of communication, expected to be
the next researcher can examine it more detail so that patients who experience
this problem can be handled better with talk therapy as well as the support of the
family in order to speed up the healing

Key words: The problem of under treatment, post stroke
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