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DESCRIPTION OF NURSING IN HEMORAGIC STROKE  

PATIENTS WITH PHYSICAL MOBILITY DISORDERS 

IN MAWAR ROOM RSU  

BANGLI IN 2020 

ABSTRACT 

Hemorrhagic stroke is a stroke due to rupture of blood vessels so that it blocks 

blood flow to the brain and damages it. Nearly 70% of cases of hemorrhagic 

stroke suffered by patients with hypertension. Hemorrhagic stroke is a disease 

caused by rupture of blood vessels in the brain that causes blood to escape from 

the brain's parenchymal tissue, sebrospinal space around the brain or a 

combination of both. The existence of blood that bathes and covers brain cell 

tissue, brain cell tissue damage will occur and this causes damage to brain 

function. Pool of blood can occur in the brain around broken blood vessels 

(intracerebral hemorage). Nursing problems that arise are impaired physical 

mobility in patients, namely limitations in the physical movement of one or the 

external independently, because of the existence of neuromuscular disorders. 

Which is one of the conditions associated with impaired physical mobility in 

stroke patients. The study was conducted in March 2020. This was conducted in 

the Mawar Room at Bangli Regional Hospital in 2020. Data collection tools used 

were data collection sheets. The results of this case study, the assessment of data, 

diagnosis, intervention, implementation and evaluation of nursing used the SOAP 

method. The results showed that there are differences in theories that have been 

conveyed both from nursing assessment to nursing evaluation. This research is 

expected to be used as material for the development of science in the field of 

nursing for the Polytechnic Institution of the Ministry of Health Denpasar and to 

the Bangli Hospital. 
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GAMBARAN ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN STROKE 

HEMORAGIK DENGAN GANGGUAN MOBILITAS FISIK 

 DI RUANG MAWAR RSU BANGLI 

TAHUN 2020 

ABSTRAK 

Stroke hemoragik merupakan stroke karena pecahnya pembuluh darah sehingga 

menghambat aliran darah ke otak dan merusaknnya. Hampir 70% kasus stroke 

hemoragik diderita oleh penderita hipertensi. Sroke Hemoragik penyakit yang 

disebabkan oleh pecahnya pembuluh darah diotak yang menyebabkan keluarnya 

darah dari jaringan parenkim otak, ruang sebrospinalis di sekitar otak atau 

kombinasi keduanya. Adanya darah yang menggenangi dan menutupi jaringan sel 

otak, akan terjadi  kerusakan jaringan sel otak da ini menyebabkan kerusakan 

fungsi otak. Genangan darah bisa terjadi pada otak sekitar pembuluh darah yang 

pecah  ( intracerebral hemorage ). Masalah keperawatan yang muncul yaitu 

Gangguan mobilitas fisik pada pasien yaitu  keterbatasan dalam pergerakan fisik 

dari satu atau ekstermitas secara mandiri, karena yakni adanya gangguan 

neuromuscular. Yang merupakan salah satu kondisi terkait dengan gangguan 

mobilitas fisik pada pasien stroke. Penelitian dilakukan bulan maret 2020.ini 

dilakukan di Ruang Mawar RSU Bangli Tahun 2020. Alat pengumpulan data 

yang digunakan berupa lembaran pengumpulan data. Hasil penelitian studi kasus 

ini, pengkajian data, diagnosis, intervensi, implementasi dan pada evaluasi 

keperawatan yang digunakan yaitu metode SOAP. Hasil penelitian menunjukan 

bahwa adanya perbedaan teori yang telah disampaikan baik dari pengkajian 

keperawatan sampai dengan evaluasi keperawatan. Penelitian ini diharapkan dapat 

digunakan sebagai bahan untuk pengembangan ilmu pengetahuan dibidang 

keperawatanbaik bagi Institusi Politeknik Kemenkes Denpasar dan kepada pihak 

RSU Bangli. 

 

Kata kunci : Stoke Hemoragik., Gangguan mobilitas fisik., Asuhan 

Keperawatan 
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RINGKASAN PENELITIAN  

Gambaran Asuhan Keperawatan pada Pasien Stroke Hemoragik dengan gangguan 

mobilitas fisik di Ruang Mawar RSU Bangli tahun 2020 

Oleh : Pande Putu Suyastini (NIM: P07120017180) 

stroke hemoragik adalah stroke karena pecahnya pembuluh darah sehingga 

menghambat aliran darah ke otak dan merusaknnya. Hampir 70% kasus stroke 

hemoragik diderita oleh penderita hipertensi. Stroke hemoragik dapat disebabkan 

pecahnya serebral dengan pendarahan  kedalam jaringan otak atau ruangan sekitar 

otak. Sehingga mengakibatkan penghentian suplay darah ke otak yang 

menyebabkan kehilangan sementara atau permanen 

gerakan,memori,berbicara,sensasi. Sroke Hemoragik adalah penyakit yang 

disebabkan oleh pecahnya pembuluh darah diotak yang menyebabkan keluarnya 

darah dari jaringan parenkim otak, ruang sebrospinalis di sekitar otak atau 

kombinasi keduanya. Penyebab kematian dari stroke hemoragik sendiri adalah 

adanya komplikasi atau penyerta lainnya, salah satu contohnya  yaitu edema 

serebral yang dilaporkan merupakan penyebab kematian terbanyak.  

Prevalensi stroke pada penduduk berdasarkan diagnosis dokter menurut 

karakteristik tahun 2018 tertinggi pada umur 75 tahun keatas dengan angka 

kejadian 50,2 permil selanjutnya disusul oleh umur 65-74 tahun dengan 

prevalensi 45.3 permil serta dilanjutkan pada umur 55-64 tahun dengan angka 

kejadian 32.4 permil dan dilanjutkan pada umur 45-54 tahun dengan prevalensi 

14,2 permil. (Kemenkes RI, 2018). Berdasarkan penelitian yang ditemukan 

penderita stroke sebanyak 77 orang dengan presentase 35%. Kejadian stroke 
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ditemukan paling banyak kadar golongan umur > 55 tahun dengan 

presentase 67,5% (Hanum & Lubis, 2017). 

Sebagian besar pasien stroke hemoragik biasanya akan mengalami 

gangguan mobilitas fisik karena pasien stroke hemoragik hanya dapat berbaring 

ditempat tidur, tidak bisa melakukan aktifitas ringan maupun berat dari hal 

tersebut akan munculnya masalah keperawatan dengan gangguan mobilitas fisik. 

Gangguan mobilitas fisik yaitu keterbatasan dalam gerakan fisik dari satu atau 

lebih ekstremitas secara mandiri. (Tim Pokja SDKI PPNI, 2016).  

Jenis penelitian ini adalah deskriptif dengan rancangan study kasus. 

Penelitian ini dilakukan di Ruang Mawar RSU Bangli. Subyek studi kasus 

menggunakan dua orang pasien dengan masalah keperawatan yang sama yaitu 

pasien Stroke Hemoragik dengan Gangguan Mobilitas fisik pada. Fokus studi 

kasus pada penelitian ini adalah gangguan mobilitas fisik pada pasien stroke 

hemoragik. Jenis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah studi 

dokumentasi dengan mengobservasi dokumen pada pasien menggunakan lembar 

pedoman studi dokumentasi. 

Hasil penelitian yang membandingkan data pada dokumen pasien pertama 

dan dokumen pasien kedua pasien yaitu pasien mengalami sulit menggerakan 

ekstermitas, cemas saat bergerak, berupa pasien tampak terbatas dalam 

pergerakan dan terlihat lemas, dan kekuatan otot menurun. Diagnosis 

keperawatan adalah Gangguan mobilitas fisik. Intervensi keperawatan yang 

direncanakan terdiri dari identifikasi adanya nyeri atau keluhan fisik saat 

melakukan mobilisasi, identifikasi toleransi fisik saat melakukan pergerakan. 
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Implementasi keperawatan yang dilakukan hanya implementasi secara umum dan 

hanya termasuk 5 dari 7 intervensi yang direncanakan. Evaluasi keperawatan 

yang digunakan yaitu metode pendokumentasian SOAP. Hasil penelitian 

menunjukan bahwa adanya perbedaan dengan teori yang telah disampaikan baik 

dari pengkajian keperawatan sampai dengan evaluasi keperawatan.  
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