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ABSTRAK 
 

Oktafia Fitri Nurohmah (2025). Asuhan Keperawatan Pada Klien dengan Stroke 

Iskemik di Ruang Unit Stroke RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Karya Tulis Ilmiah 

Studi Kasus, Program Studi DIII Keperawatan Malang. Jurusan Keperawatan , 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang. Pembimbing : Mimik Christiani, SST., 

M.Kes 

 

Asuhan keperawatan stroke adalah proses yang diberikan kepada klien stroke 

untuk mengatasi masalah yang muncul akibat penyakit stroke. Stroke iskemik 

terjadi ketika aliran darah ke otak terhenti akibat aterosklerosis atau bekuan darah. 

Penelitian ini bertujuan memberikan asuhan keperawatan dan menganalisisnya 

berdasarkan fakta dan teori pada klien stroke di RSUD dr. Soedomo Trenggalek. 

Metode penelitian yang digunakan adalah deskriptif kualitatif dengan pendekatan 

studi kasus. Responden pada penelitian ini adalah klien stroke iskemik dengan 

kriteria kesadaran composmentis dan mengalami kelemahan ekstremitas. Data 

dikumpulkan melalui wawancara dan pemeriksaan fisik, meliputi pengkajian, 

diagnosis, intervensi, implementasi, dan evaluasi. Hasil penelitian menunjukkan 

adanya kesenjangan antara teori dan fakta, terutama dalam pemeriksaan kepala, 

wajah, dan pola eliminasi. Diagnosa keperawatan yang ditemukan adalah risiko 

perfusi jaringan serebral tidak efektif berhubungan dengan hipertensi dan 

gangguan mobilitas fisik beruhubungan dengan penurunan kekuatan otot. 

Intervensi disusun berdasarkan teori dan diimplementasikan sesuai kebutuhan 

klien. Hasil yang didapatkan dari penelitian ini bahwa pasien dengan Stroke 

Infark memerlukan pemulihan yang membutuhkan waktu yang lama, maka perlu 

perawatan yang intensif dan berkelanjutan. 

 

Kata kunci : Asuhan keperawatan, Stroke Infark, Klien 
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ABSTRACT 

 

Oktafia Fitri Nurohmah (2025). Nursing Care for Clients with Ischemic Stroke in 

the Stroke Unit of RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Scientific Writing Case Study, 

DIII Nursing Study Program Malang. Nursing Department, Health Polytechnic of 

the Ministry of Health Malang. Supervisor: Mimik Christiani, SST., M.Kes 

 

Nursing care for stroke is a process provided to stroke clients to address health 

issues. Ischemic stroke occurs when blood flow to the brain stops due to 

atherosclerosis or a blood clot. This study aims to provide nursing care and 

analyze it based on facts and theories for stroke clients at RSUD dr. Soedomo 

Trenggalek .The method used is a descriptive qualitative approach with a case 

study of one ischemic stroke client who is conscious and experiencing extremity 

weakness. Data were collected through interviews and physical examinations, 

including assessment, diagnosis, intervention, implementation, and evaluation.The 

results of the study indicate a gap between theory and facts, particularly in the 

examination of the head, face, and elimination patterns. The nursing diagnoses 

identified are ineffective cerebral tissue perfusion risk related to hypertension and 

physical mobility impairment related to decreased muscle strength. Interventions 

were developed based on theory and implemented according to the client's needs. 

The results of this study indicate that patients with infarct stroke require a long 

recovery period, thus necessitating intensive and ongoing care. 

 

Keywords: Nursing Care, Infarction Stroke, Client 
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DAFTAR ISTILAH 

 

A 

Afasia 

 

: 

 

Kesulitan dalam berbicara 

Abdomen : Rongga tubuh besar yang terletak tepat dibawah 

thorax dan pisahkan dari rongga thorax oleh diafragma 

 Antihipertensi : Kelompok obat yang digunakan untuk 

mengurangi tekanan darah 

 Antikoagulan : Obat yang berfungsi mencegah penggumpalan darah 

Antikolestrol : Obat yang digunakan untuk menurunkan kadar 

kolesterol jahat dalam darah 

 Antikonvulsan : Jenis obat yang digunakan untuk mencegah atau 

mengobati kejang. 

Antineuroprotektan : Obat yang dapat digunakan untuk mengurangi adanya 

kerusakan sel akibat terjadinya penghambatan aliran 

darah yang menyuplai oksigen 

Aritmia : Gangguan irama   jantung,   suatu   kondisi   dimana 

jantung berdenyut tidbak normal 

Atropi : Kondisi penyusutan atau penipisan bagian tubuh, baik 

itu jaringan otot, sel, atau organ 

B   

Bed rest : Tirah baring 

Bladder : Kantong membranosa, seperti yang bertindak sebagai 

wadah untuk sekresi, terutama kandung kemih 

Bowel : Usus atau Intestinum 

D   

Dehidrasi : Kehilangan cairan tubuh terlalu banyak 

Disatria : Bicara cedal atau pelo 

https://id.wikipedia.org/wiki/Tekanan_darah


 
 

xxi 
 

Disfagia : Kesulitan menelan 

Diastole : Tekanan terendah dimana tekanan jatuh diantara 

kontraksi ventrikel 

E   

Ekstremitas : Anggota gerak tubuh 

Elektrolit : Garam yang terionisasi (terurai menjadi ion positif 

dan negatife dalam cairan tubuh 

Edema : Penumpukan dalam tubuh atau pembengkakan 

Eliminasi : pelepasan air seni dan tinja (BAK dan BAB) 

Eritrosit : sel darah merah yang membawa oksigen kedalam sel 

tubuh dan karbondioksida keluar sel tubuh 

F   

Fibrilasi : Kondisi dimana ruas atas jantung (atrium) berdenyut  

berdenyut terlalu cepat dan kacau 

G   

Goldenperiode : Waktu paling bagus untuk menangani penyakit stroke 

H   

Hipertensi : Peningkatan tekanan darah melebihi 140/90 mmHg 

Hemoragik : Perd arahan 

Hematocrit : Porsi volume darah yang terdiri dari sel darah merah 

Hematoma : Kumpulan darah diluar pembuluh darah, terdapat 

di dinding pembuluh daeah tertusuk atau 

mengalami Luka 

Hemiparesis : Kelemahan yang mengenai satu sisi tubuh 

Hemoglobin : Pigmen pembawa oksigen dibbentuk oleh eritrosit 

yang Berkembang dalam sum-sum tulang 
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Homeostasis : Suatu kondisi keseimbangan internal yang ideal. 

Semua System tubuh berinteraksi dalam cara tepat 

memenuhi kebutuhan tubuh. 

Hipoksia : Kekurangan oksigen dalam darah 

I   

Infark : Nekrosis iskemik   terbatas   yang   disebaban   oleh 

oklusisupali arteri atau vena pada bagian tersebut 

Inkontinensia : Ketidakmampuan mengontrol buang air kecil dan 

buang air besar. 

Iritabilitas : Pekat terhadap rangsangan 

Imobilisasi : Ketidakmampuan untuk bergerak secara aktif 

K   

Kapiler : Membran sel atau lapisan sel , missal dinding 

pembuluh darah Kapiler 

Kardiak : Jumlah total darah yang dipompa oleh jantung selama 

priode waktu tertentu 

L   

Leukosit : Sel darah putih 

Limfosit : Leukosit yang ditemukan dalam jaringan getah bening 

M   

Metabolisme : Kemampuan tubuh untuk memecahkan kalori dan 

mengubahnya menjadi energi 

Miokard Infark : Serangan jantung. Terjadi ketika sekelompok otot 

jantung mati karena penyumbatan mendadak 

Motorik : Otot otot yang menerima sinyal impuls saraf system 

saraf pusat jalur saraf 

O   

Oklusi : Penutupan suatu lubang, dektus atau pembuluh darah 
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P   

Parastesia : Sensasi tertusuk jarum, terbakar, mati rasa, atau 

kesemutan pada kulit 

Perfusi : Pengaliran zat cair seperti darah lewat organ atau 

Jaringan 

Peristaltik usus : Gerakan   otot seperti gelombang   dalam saluran 

pencernaan yang menggerakan makanan dan cairan 

melalui saluran pencernaan 

R   

Ronchi : Suara yang dihasilkan saat udara melewati jalan nafas 

yang penuh cairan arau mucus terdengar saat inspirasi 

maaupun ekspirasi 

W   

Wheezing :  Suara bernada tinggi seperti siulan yang terdengar 

saat bernapas 
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