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ABSTRAK 

 

ASUHAN KEPERAWATAN KLIEN STROKE NON HEMORAGIC 

DENGAN MASALAH HAMBATAN MOBILITAS FISIK  

DI RUANG FLAMBOYAN RSUD JOMBANG 

 

Oleh : 

 

Wahyu Satria Kurniawan*Imam Fathoni**Dwi Harianto*** 

 
Stroke merupakan penyebab kematian nomor dua di dunia setelah penyakit jantung. 

Stroke menimbulkan banyak berbagai masalah, salah satunya adalah  hambatan mobilitas 

fisik yang diakibatkan karena hemiparese ataupun hemiplegi pada ekstremitas. Metode 

yang digunakan  pada penelitian ini adalah studi kasus dengan melaksanakan asuhan 

keperawatan pada dua klien  dengan diagnosa medis stroke non hemoragic dengan 

masalah hambatan mobilitas fisik yang dilaksanakan di ruang rawat inap Flamboyan 

RSUD Jombang selama tiga hari. Data didapat dari hasil wawancara langsung dengan 

klien dan keluarga klien, observasi dan dokumentasi. Hasil penelitian yang telah 

dilakukan diruang paviliun Flamboyan selama tiga hari dari tanggal 23 sampai dengan 25 

Januari 2017 diperoleh data, pada klien 1 mengeluh kaki dan tangan kirinya berat untuk 

digerakkan, terjadi hemiparese pada ekstremitas kiri sedangkan pada klien ke 2 mengeluh 

tangan dan kaki kanan terasa lemas untuk digerakkan, terjadi hemiparese pada 

ekstremitas kanan. Intervensi yang diberikan pada dua klien tersebut adalah terapi latihan 

: mobilitas sendi dan perawatan tirah baring yang diambil dari buku Nursing 

Interventions Classifications (NIC) edisi keenam. Setelah dilakukan implementasi pada 

kedua klien selama tiga hari, belum mendapatkan hasil yang diinginkan oleh peneliti 

sesuai outcome yang telah ditentukan yang merujuk pada buku Nursing Outcomes 

Classification (NOC) edisi kelima, deviasi dari kisaran normal pada bagian yang 

terserang hemiparese masih tinggi. Hasil dari evaluasi akhir adalah masalah belum 

teratasi. Pemulihan  hambatan mobilitas fisik akan lebih baik jika latihan ROM  

lebih ditingkatkan dengan  jadwal latihan yang pasti sesuai dengan indikasi pada 

pasien.  

 

Kata kunci : Asuhan keperawatan, hambatan mobilitas fisik, stroke non 

hemoragic 
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ABSTRACT 

 

NURSING CARE NON HEMORAGIC STROKE CLIENT WITH PHYSICAL 

MOBILITY OBSTACLE PROBLEM  

IN FLAMBOYAN ROOM OF GENERAL HOSPITAL  JOMBANG 

 

By : 

 

Wahyu Satria Kurniawan*Imam Fathoni**Dwi Harianto*** 

 
Stroke is number two in the word as cause of death after heart disease. Stroke causes 

many problems, one of them is physical mobility obstacle caused because of hemiparese 

or hemiplegi to extremity. Method used in this research case studty by doing nursing care 

to two clients medically diagnosed of non hemaragic stroke held in Flamboyan in patient 

room of general hospital of Jombang  for three days. Data obtained from direct 

interviews with clients and client families, observation and documentation. Research 

result that has been done in Flamboyan pavilion room for three days from 23 to 25 

January 2017 obtained data as follow, to client 1 complains, that his feel and left hand 

are heavy to be moved,  occurred hemiparese to left extremity and at the  same time 

clients 2 complaints that his hands and right foot are difficult to be moved, occored 

hemiparese to right extremity. The interventions given to these two clients are exercise 

theraphy : join mobility and bed rest, taken from the sixth edition of the book Nursing 

Interventions Classification (NOC). After doing implementations to both of clients for 

three days, hasn’t got the result that researcher want as obtained outcome which refers to 

the fifth edition of the Nursing Outcomes Classification (NOC), deviation of normal point 

to the part  attacked by hemiparese still high.  The final evaluation result is the problem 

has not been resolved. Recovery of physical mobility impairment would be better if  the 

ROM exercise is futher enhanced by a difinite practice  schedule as indicate in the 

patient. 

 

Keywords : Nursing care, Physical mobility obstacle, Stroke non hemoragic 
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