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ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN STROKE NON 

HEMORAGIK DENGAN RISIKO PERFUSI SEREBRAL 

TIDAK EFEKTIF DAN GANGGUAN MOBILITAS FISIK 

 

 

Adinda Maulina Piliang 

 

 

Abstrak 

 

Latar Belakang: Stroke non hemoragik adalah stroke yang terjadi ketika 

gumpalan darah menyempitkan sebuah arteri yang menuju ke otak, hal ini 

diakibatkan oleh tekanan darah tinggi. Lebih dari 13 juta orang menderita stroke 

setiap tahunnya, menjadikannya penyebab kematian dan kecacatan nomor dua di 

dunia. Setelah serangan pertama, stroke dapat terjadi lagi dengan kondisi yang 

lebih parah. Tujuan: Penelitian ini dilakukan untuk memberikan edukasi dan 

keterampilan dalam melaksanakan asuhan keperawatan pada klien stroke non 

hemoragik dengan risiko perfusi serebral tidak efektif dan gangguan mobilitas 

fisik. Metode: Desain studi kasus ini dibuat dalam bentuk laporan kasus yang 

berorientasi pada metode pendekatan proses keperawatan, dimana pengumpulan 

datanya dilakukan dengan wawancara, observasi dan pemeriksaan fisik, dan studi 

dokumentasi. Hasil: Masalah keperawatan yang ditemukan pada kasus ini adalah 

risiko perfusi serebral tidak efektif, gangguan mobilitas fisik, dan manajemen 

kesehatan tidak efektif. Tindakan keperawatan utama yang dilakukan adalah 

dengan memberikan edukasi perilaku PATUH dan latihan ROM.  Kesimpulan: 

Setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 3x24 jam, satu dari tiga diagnosa 

yang muncul sudah teratasi, sedangkan 2 lainnya belum teratasi dengan baik, 

dikarenakan waktu penelitian yang terbatas. Saran: Diharapkan untuk peneliti 

selanjutnya dapat memperkirakan waktu penelitian dengan baik agar klien 

mencapai hasil yang maximal. 

 

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, Stroke Non Hemoragik, Risiko Perfusi 

Serebral Tidak Efektif, Gangguan Mobilitas Fisik 
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NURSING CARE OF NON-HEMORRHAGIC STROKE 

CLIENTS WITH THE RISK OF INEFFECTIVE CEREBRAL 

PERFUSION AND PHYSICAL MOBILITY DISORDERS 
 

 

Adinda Maulina Piliang 

 

 

Abstract 

 

Background: Non-hemorrhagic stroke is a stroke that occurs when a blood clot 

narrows an artery leading to the brain, this is caused by high blood pressure. More 

than 13 million people suffer strokes each year, making it the second leading 

cause of death and disability in the world. After the first attack, strokes can occur 

again with more severe conditions. Purpose: This research was conducted to 

provide education and skills in implementing nursing care for non-hemorrhagic 

stroke clients with the risk of ineffective cerebral perfusion and impaired physical 

mobility. Methods: The design of this case study is made in the form of a case 

report oriented to the nursing process approach method, where data collection is 

carried out by interviews, observation and physical examination, and 

documentation studies. Results: The nursing problems found in this case are the 

risk of ineffective cerebral perfusion, impaired physical mobility, and ineffective 

health management. The main nursing action taken is to provide education on 

PATUH behavior and ROM exercises. Conclusion: After nursing actions for 

3x24 hours, one of the three diagnoses that appeared has been resolved, while the 

other 2 have not been resolved properly, due to limited research time. Suggestion: 

It is hoped that future researchers can estimate the research time properly so that 

clients achieve maximum results.  

 

Keywords: Nursing Care, Non-Hemorrhagic Stroke, Risk of Ineffective Cerebral 

Perfusion, Impaired Physical Mobility 
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