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POLTEKKES KEMENKES MALANG  

PROGRAM STUDI D3 KEPERAWATAN KAMPUS V TRENGGALEK 

 

ABSTRAK 

 

NOVEN ERLITA WAHLIGIAN  

Asuhan Keperawatan Keluarga dengan Salah Satu Anggota Keluarga 

Menderita Stroke Di Puskesmas Trenggalek 

 

Latar Belakang : Asuhan keperawatan keluarga merupakan suatu kegiatan praktik 

keperawatan yang diberikan dalam lingkungan komunitas dengan menggunakan 

proses keperawatan, berpedoman pada standar keperawatan dalam lingkup 

wewenang dan tanggung jawabnya (Gusti, 2013). Asuhan keperawatan keluarga 

dimulai dari pengkajian, diagnosis deperawatan, derencanaan, pelaksanaan, dan 

evaluasi. Stroke sebagai salah satu penyakit degeneratif didefinisikan sebagai 

gangguan fungsional otak yang terjadi secara mendadak dengan tanda dan gejala 

klinis yang berlangsung lebih dari 24 jam (Mutiarasari, 2019).  Tujuan dari 

penelitian memberikan Asuhan Keperawatan Keluarga Dengan Salah Satu Anggota 

Keluarga Menderita Stroke Di Puskesmas Trenggalek.  

Metode : Desain penelitian yang digunakan adalah deskriptif kualitatif dengan 

pendekatan studi kasus. Lokasi Pengambilan Data di RT 15 RW 05 Desa 

Sumbergedong Kecamatan Trenggalek Kabupaten Trenggalek. Metode 

pengumpulan data yang digunakan berupa wawancara, pemeriksaan fisik dan studi 

dokumentasi. Partisipan yang digunakan pada penelitian ini yaitu keluarga dengan 

salah satu anggota keluarga menderita Stroke di Puskesmas Trenggalek, pasien 

pernah masuk rumah sakit minimal 1 kali dan dibatasi mulai tahun 2014 sampai 

tahun 2024, keluarga yang kooperatif, pasien dalam keadaan sadar penuh, kelompok 

keluarga inti dengan tipe keluarga single parent, bersedia memberikan seluruh 

informasi yang diperlukan dan  selama 2 minggu dengan 4 kali kunjungan.  

Hasil : Hasil penelitian menunjukkan adanya kesesuaian dan kesenjangan antara 

teori dan fakta. Kesenjangan yang didapat yaitu pada riwayat kesehatan keluarga, 

pemeriksaan fisik dan diagnosa. Dalam perumusan diagnosa keperawatan terdapat 

dua diagnosa yang muncul yaitu gangguan mobilitas fisik berhubungan dengan 

ketidakmampuan keluarga merawat anggota keluarga yang sakit dan defisit 

pengetahuan berhubungan dengan ketidakmampuan keluarga mengenal masalah 

kesehatan. Intervensi disusun berdasarkan teori-teori dari perpustakaan yang ada 

dan mengacu pada standart operasional. Implementasi menyesuaikan dengan 

kebutuhan pasien dan evaluasi dilakukan selama 2 minggu dengan 4 kali 

kunjungan.  

Kesimpulan : Dari hasil penelitian didapatkan kesimpulan bahwa keluarga dengan 

stroke membutuhkan informasi yang adekuat untuk menambah wawasan serta 

perawatan yang komperhensif untuk mencegah serangan berikutnya, kecacatan 

bahkan kematian.  

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Stroke, Keluarga 
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POLTEKKES KEMENKES MALANG 

PROGRAM STUDI D3 KEPERAWATAN KAMPUS V TRENGGALEK 

 

ABSTRACT 

 

NOVEN ERLITA WAHLIGIAN 

Family Nursing Care with One of the Family Members Suffering a Stroke at 

the Trenggalek Community Health Center 

 

Background : Family nursing care is a nursing practice activity provided in a 

community environment using the nursing process, guided by nursing standards 

within the scope of authority and responsibility (Gusti, 2013). Family nursing care 

starts from assessment, diagnosis of nursing care, planning, implementation and 

evaluation. Stroke as a degenerative disease is defined as a functional brain disorder 

that occurs suddenly with clinical signs and symptoms that last more than 24 hours 

(Mutiarasari, 2019). The aim of the research is to provide family nursing care when 

one of the family members suffers from a stroke at the Trenggalek Community 

Health Center. 

Method : The research design used is descriptive qualitative with a case study 

approach. Data collection location is RT 15 RW 05 Sumbergedong Village, 

Trenggalek District, Trenggalek Regency. Data collection methods used were 

interviews, physical examination and documentation studies. The participants used 

in this study were families with a family member suffering from a stroke at the 

Trenggalek Community Health Center, the patient had been hospitalized at least 

once and limited from 2014 to 2024, the family was cooperative, the patient was 

fully conscious, nuclear family group with single parent family type, willing to 

provide all information required and for 2 weeks with 4 visits. 

Results : The research results show that there are conformities and gaps between 

theory and facts. The gaps found are in family health history, physical examination 

and diagnosis. In the formulation of nursing diagnoses, there are two diagnoses that 

emerge, namely impaired physical mobility related to the family's inability to care 

for sick family members and knowledge deficit related to the family's inability to 

recognize health problems. Interventions are prepared based and theories from the 

esisting literature and refer to operational standarts. Implementation adapts to 

patient needs and evaluation is carried out over 2 weeks with 4 visits. 

Conclusion : From the results of the sudy, it was concluded that families with stroke 

need adequate information to add inight and comprehensive care to prevent 

complications. 

 

Keywords : Nursing Care, Stroke, Family 
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Disfagia                          :    Gangguan saraf dan otot saat menelan 

 
Diastolik                         :    tekanan  saat  jantung  berelaksasi  sebelum  kembali 

memompa darah 

Decubitus                       :    Luka  terbuka  pada  kulit  yang  disebabkan  adanya 

tekanan berkepanjangan 

Diuretika                        :    Obat untuk membuang kelebihan garam dan air dari 

dalam tubuh melalui urine 

Delirium                         :    Kondisi penurunan kesadaran yang bersifat akut 

 
Defekasi                         :    pembuangan  atau  pengeluaran  sisa  metabolisme 

berupa feses (tinja) dan flatus (gas usus) 

Edema                            :    Pembengkakan  disebabkan  oleh  kelebihan  cairan 

yang terjebak dalam jaringan tubuh 

Emboli                            :    Pembuluh darah tersumbat oleh gumpalan darah, 

gelembung udara, atau kolesterol 

Endokarditis                   :    Peradangan  pada  endokardium,  yaitu  lapisan  di 

bagian dalam jantung 

Ektraseluler                    :    Mengacu pada cairan yang ditemukan di luar sel 

 
Eritrosit                          :    Sel darah merah berfungsi membawa oksigen dari 

paru-paru ke seluruh jaringan tubuh 

Fibrilasi                          :    Gangguan irama jantung (aritmia) yang tidak teratur 

dan seringkali sangat cepat 

Foramen magnum          :    Lubang  di  dasar  tengkorak  yang  menghubungkan 

sumsum tulang belakang ke otak 

Gangrointestinal             :    Organ atau sistem pencernaan 
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Hipertensi                       :    Tekanan darah yang lebih dari 140/90 Mmhg 

 
Hemisfer                         :    Dua sisi otak 

 
Herniasi                          :    Kondisi ketika jaringan dan cairan otak bergeser dari 

posisinya sehingga mendesak area di sekitarnya 

Hemoragik                      :    Pecahnya pembuluh darah otak 

 
Hipoperfusi                    :    Berkurangnya aliran darah ke seluruh begian tubuh 

karena adanya gangguan denyut jantung 

Hipoksia                         :    Tidak cukupnya oksigen dalam jaringan untuk 

mempertahankan fungsi tubuh 

Hiperkoagulasi               :    pembekuan pada darah secara berlebihan 

 
Hemiplegia                     :    Kelumpuhan atau hilangnya kemampuan otot untuk 

bergerak yang terjadi pada salah satu sisi tubuh 

Hemiparesis                    :    Otot lemah atau kelumpuhan pada satu sisi tubuh 

yang dapat memengaruhi lengan, kaki, dan otot wajah 

Iskemik                           :    Penyumbatan pada pembuluh darah otak  

Intrakranial                     :    Nilai tekanan di dalam rongga kepala  

Intraserebral                   :    Perdarahan yang terjadi pada jaringan otak  

Infark miokard               :    Kondisi ketika aliran darah di otak terhambat 

Inkontinensia urin          :    Sulit menahan buang air kecil 

Inkontinensia alvi           :    suatu  kondisi  di  mana  penderitanya  tidak  dapat 

mengontrol keinginan untuk buang air besar 

Intertestial                      :    Jaringan yang mengelilingi kantung udara paru-paru 

(alveoli), pembuluh darah, dan saluran pernapasan 
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Korteks                           :    Bagian terdalam dari batang atau akar tumbuhan yang 

dibatasi di bagian luar oleh epidermis 

Kongesti jaringan           :    Kondisi   dimana   beban   pada   jaringan   melebihi 

kapasitas jaringan itu sendiri dan dapat menyebabkan 

turunnya kinerja jaringan 

Kortikosteroid                :    Obat  yang  mengandung  hormon  steroid  sintesis 

untuk mengobati peradangan 

Leukosit                          :    Sel darah putih 

 
Motorik                          :    kemampuan gerak tubuh 

 
Mobilitas                        :    Bergerak dari satu tempat ke tempat lain 

 
Miokard                          :    Kerusakan otot jantung akibat kurangnya pasokan 

aliran darah 

Malnutrisi                       :    ketika   seseorang   mengalami   ketidakseimbangan 

nutrisi dalam tubuhnya. 

Malformasi                     :    Kusutnya pembuluh darah 

 
Neurologi                       :    Penyakit yang menyerang pada bagian sistem saraf 

 
Oklusi                             :    Penyumbatan pada arteri yang mengganggu aliran 

darah 

Pneumonia                      :    Infeksi yang menimbulkan peradangan pada paru- 

paru 

Peer educator                  :    Pendidik sebaya 

Peristaltik usus               :    gerakan yang berasal dari kontraksi otot di saluran 

pencernaan 
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Subaraknoid                   :    Pendarahan pada ruang antara otak dan jaringan yang 

menutupi otak 

Sensori                            :    mendeteksi rangsangan tertentu 

 
Sistolik                           :    Tekanan saat jantung memompa darah ke seluruh 

tubuh 

Samnolen                        :    kesadaran menurun, respon psikomotor yang lambat, 

mudah tertidur, namun kesadaran dapat pulih bila 

dirangsang 

Sopor                              :    kondisi mengantuk berat yang dialami oleh pasien 

dan  hanya  dapat  dibangunkan melalui  rangsangan 

nyeri 

Thrombosis                    :    Menggumpalnya  darah  di  dalam  pembuluh  darah 

sehingga menghalangi darah mengalir dengan normal 

di  pembuluh  darah  vena  (trombosis  vena)  atau 

pembuluh darah arteri (trombosis arteri). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


