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ABSTRAK

Rizqi Ayu Wulandari (2025). Pengaruh Pendidikan Kesehatan terhadap
Pengetahuan Keluarga tentang Perawatan Pasien Pasca Stroke di Ruang Unit
Stroke RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Karya Tulis IImiah, Program Studi D3
Keperawatan Kampus Kabupaten Trenggalek, Jurusan Keperawatan. Politeknik
Kesehatan Kemenkes Malang. Pembimbing : Ns. Dewi Wulandari, S.Kep., M.Kep.

Stroke adalah gangguan fungsional otak yang dapat menimbulkan kematian
akibat dari gangguan peredaran darah di otak. Penderita membutuhkan perawatan
dari keluarga untuk membantu proses pemulihannya. Pengetahuan keluarga yang
kurang dapat menyebabkan dampak buruk seperti kondisi pasien menjadi parah dan
terjadinya stroke berulang. Cara untuk meningkatkan pengetahuan keluarga yaitu
dengan diberikan pendidikan kesehatan. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui
pengaruh pendidikan kesehatan terhadap pengetahuan keluarga tentang perawatan
pasien pasca stroke di Ruang Unit Stroke RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Desain
penelitian yang digunakan yaitu deskriptif kuantitatif dengan metode pre
experiment design, menggunakan pendekatan one group pre-test — post-test design.
Sampel yang digunakan berjumlah 19 responden dengan teknik pengambilan
sampel purposive sampling. Instrumen yang digunakan adalah kuesioner.
Pengolahan data menggunakan SPSS dan Wilcoxon. Hasil penelitian menunjukkan
sebagian besar responden (53%) memiliki pengetahuan cukup sebelum dilakukan
intervensi dan seluruh responden (100%) memiliki pengetahuan baik sesudah
dilakukan intervensi. Hasil uji Wilcoxon menunjukkan p value 0,001 (>0,05) maka
Ha diterima artinya ada pengaruh pendidikan kesehatan terhadap pengetahuan
keluarga. Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa pendidikan
kesehatan berpengaruh terhadap pengetahuan keluarga tentang perawatan pasien
pasca stroke di Ruang Unit Stroke RSUD dr.Soedomo Trenggalek. Pada penelitian
ini  karakteristik usia dan pendidikan terakhir berpengaruh pada tingkat
pengetahuan.

Kata Kunci : Pendidikan kesehatan, Pengetahuan keluarga, Perawatan Pasien
Stroke

Xi



ABSTRACT

Rizqi Ayu Wulandari (2025). The Effect of Health Education on Family Knowledge
about Post-Stroke Patient Care in the Stroke Unit of Dr. Soedomo Hospital,
Trenggalek. Scientific Paper, Prodi D3 Keperawatan Kampus Kab. Trenggalek,
Jurusan Keperawatan ; Poltekkes Kemenkes Malang. Supervisor : Ns. Dewi
Wulandari, S.Kep., M.Kep.

Stroke is a functional brain disorder that can cause death due to impaired
blood circulation in the brain. Patients need care from their families to help with the
recovery process. Lack of family knowledge can cause adverse effects, such as the
patient's condition becoming severe and recurrent strokes. One way to improve
family knowledge is by providing health education. The purpose of this study was
to determine the effect of health education on family knowledge about post-stroke
patient care in the Stroke Unit of Dr. Soedomo Hospital, Trenggalek. The research
design used was descriptive quantitative with the pre-experiment design method,
using the one-group pre-test-post-test design approach. The sample was 19
respondents with a purposive sampling technique. The instrument used was a
questionnaire. Data were analysed using SPSS and Wilcoxon. The results showed
that most respondents (53%) had sufficient knowledge before the intervention, and
all respondents (100%) had good knowledge after the intervention. The results of
the Wilcoxon test showed a p-value of 0.001 (> 0.05), so Ha was accepted, meaning
that health education had an effect on family knowledge. Based on the results of the
study. It was concluded that health education affected family knowledge about post-
stroke patient care in the Stroke Unit Room of Dr. Soedomo Hospital. In this study,
age characteristics and education also affected the level of knowledge.

Keywords: Family Knowledge, Health Education, Stroke Patient Care.
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Hemoragik

Hemiparesis

Intraserebral

K
Karotis

DAFTAR ISTILAH

Bicara tidak lancar, kurangnya ucapan, atau
kesulitan memahami ucapan

Jaringan otot berkurang sehingga tampak lebih kecil

Usaha untuk mengklasifikasikan jawaban para
responden

Bicara pelo/cadel
Instruksi individual yang diberikan kepada pasien
saat mereka pindah dari rumah sakit ke rumah

Memeriksa dan meneliti kembali data yang telah
dikumpulkan

Pembuluh darah tersumbat oleh zat asing (gumpalan
darah)

Otot lemah atau kelumpuhan parsial pada satu sisi
tubuh

Jenis stroke yang disebabkan oleh pecahnya
pembuluh darahpada suatu area otak
Penggumpalan yang berlebihan pada pembuluh

darah

Kondisi darurat ketika pembuluh darah yang pecah

menyebabkan pendarahan di dalam otak.

Dua pembuluh darah arteri di leher yang

menyalurkan pasokan darah ke otak

XX



M
Malnutrisi

Miksoma atrium

Mobilisasi
O

Overt behavior

P

Paralisis
Personal Hygine
S
Scoring
Selfcare
Space  Occupying
Lesion
Subarachnoid

Vv
Vertebralis

Vertigo

Kekurangan/ketidakseimbangan  nutrisi ~ dalam
tubuh.

Tumor jinak (non kanker) yang dimulai dari lapisan
jantung (endocardium).

Kemampuan seseorang untuk bergerak secara bebas

Suatu respon dalam bentuk tindakan yang dapat

dengan mudah dilihat oleh orang lain

Lumpuh karena gangguan pada saraf

Cara perawatan diri manusia

Pemberian skor terhadap hasil penelitian

Tindakan manajemen kesehatan secara individual
Generalisasi adanya lesi pada ruang intracranial
khususnya yang mengenai otal

Pendarahan pada ruang antara otak dan jaringan

yang menutup otak

Rangkaian tulang belakang
Rasa pusing yang menimbulkan sensasi palsu bahwa
seseorang tahu lingkungan sekitarnya berputar atau

bergerak
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ADL

AHA
CT Scan

CVA

ECG

EEG

MRI

NGT

ROM

TIA

WHO

DAFTAR SINGKATAN

. Activity Daily Living

: American Heart Association

: ComputerizedTomografi Scaning
: Cerebral VaskulerAccident

. Elektro Kardiogram

: Elektro Encephalografi

: Magnetic Resonance Imaging

: Nasofaringeal Tube

: Range Of Motion

: Transien Iskemik Attack

: World Health Organization
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