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ABSTRAK

Aldilla Putra Septiono (P17240211009)
Asuhan Keperawatan Pada Pasien CVA (Cerebral Vasculer Accident)
Infark Di Ruang Unit Stroke RSUD Dr. Soedomo Trenggalek

Asuhan keperawatan pada pasien CVA merupakan kegiatan untuk
memenuhi kebutuhan dasar manusia yang dimulai dari pengkajian, diagnosa,
intervensi, implementasi, dan evaluasi pada orang yang mengalami penyakit pada
otak berupa gangguan fungsi syaraf local atau global, munculnya mendadak, dan
cepat. Tujuan dalam penelitian ini adalah memberikan asuhan keperawatan pada
pasien CVA(Cerebral Vasculer Accident) Infark Di Ruang Unit Stroke RSUD Dr.
Soedomo Trenggalek

Rancangan penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah
deskriptif kulaitatif dengan pendekatan studi kasus. Metode yang digunakan
menggunakan data primer dan data sekunder. Data primer berupa wawancara dan
pemeriksaan fisik sedangan data sekunder berupa hasil pemeriksaan
laboratorium,hasil catatan status pasien dan tenaga medis yang lain serta
dokumentasi.

Dari hasil penelitian didapatkan kesenjangan antara teori dan fakta yaitu
riwayat penyakit keluaga, pola nutrisi, pola eliminasi, pola istirahat tidur,
pemeriksaan genetalia dan anus, pemeriksaan integument, pemeriksaan
musculoskeletal. Diagnosa yang muncul yaitu gangguan perfusi jaringan serebral
berhubungan dengan suplai darah dan O2 menurun dan gangguan komunikasi
verbal berhubungan dengan adanya penurunan sirkulasi serebral.

Pasien dengan CVA infark yang sudah mengalami kelemahan bisa
melakukan terapi di rumah dengan cara melaksanakan gerakan aktif, pasif dan rutin
untuk kontrol ke kerumah sakit.

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, CVA Infark, Klien



POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG
PRODI DIPLOMA-3 KEPERAWATAN TRENGGALEK 2024

ABSTRACT

Aldilla Putra Septiono (P17240211009)
Asuhan Keperawatan Pada Pasien CVA (Cerebral Vasculer Accident)

Infark Di Ruang Unit Stroke RSUD Dr. Soedomo Trenggalek

CVA (Cerebro Vascular Accident) Infarction is a syndrome characterized
by a sudden, non-convulsive attack caused by a non-traumatic cerebral blood
circulation disorder. CVA Infarction is caused by two things, namely the first is
blockage of brain blood vessels by thrombus and embolism. The aim of this
research is to provide nursing care to patients with CVA (Cerebral Vascular
Accident) Infarction in the Stroke Unit of Dr. Hospital. Soedomo Trenggalek

The research design used in this research is descriptive qualitative with a
case study approach. The method used uses primary data and secondary data.
Primary data is in the form of interviews and physical examinations, while
secondary data is in the form of laboratory examination results, patient and other
medical personnel status records and documentation.

From the research results, it was found that there was a gap between theory
and fact, namely family disease history, nutritional patterns, elimination patterns,
sleep rest patterns, genetalia and anus examinations, integument examinations,
musculoskeletal examinations. The diagnosis that emerged was impaired cerebral
tissue perfusion related to decreased blood and O2 supply and impaired verbal
communication related to decreased cerebral circulation.

Patients with CVA infarction who are already experiencing weakness can
carry out therapy at home by carrying out active, passive and routine movements
for control at the hospital.

Keywords: Nursing Care, CVA Infarction, Client
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