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ABSTRAK

Dianicha Datunsolang, Faktor Resiko Stroke Pada Lansia Di Panti Tresna
Werdha llomata Kota Gorontalo. Skripsi Program Studi llmu Keperawatan
Fakultas Olahraga dan Kesehatan Universitas Negeri Gorontalo.
Pembimbing | dr.Vivien N. A. Kasim, M.kes dan pembimbing Il Andi
Mursyidah, S.Kep, Ns, M.Kes.

Stroke adalah salah satu bagian dari penyakit yang mengalami peningkatan
cukup signifikan dari tahun ke tahun. Di seluruh Rumah Sakit pemerintah
indonesia hingga tahun 2014 penyakit stroke merupakan pembunuh nomor 1. Dari
data Dinas Kesehatan Provinsi Gorontalo pada Bulan Juli 2013 sampai 2014
menunjukan bahwa penderita stroke mencapai 3,8% (6.682) Penderita. Penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui Gambaran Faktor Resiko Stroke Pada Lansia Di
Panti Tresna Werdha llomata Kota Gorontalo

Desain  Penelitian yang digunakan adalah Deskriptif Analitik dengan
metode deskriptif dengan melakukan wawancara dan pengisian Kkueisioner,
dimana peneliti ingin mengetahui Gambaran Faktor Resiko Stroke Pada Lansia Di
Panti Tresna Werdha llomata Kota Gorontalo dengan populasi 47 responden
menggunakan metode Total sampling.

Hasil penelitian menunjukan sebagian besar responden memiliki faktor
resiko stroke berdasarkan usia 17(48,5%), jenis kelamin 8(22,9%), riwayat stroke
sebelumnya 9(25%), riwayat hipertensi 23 (65,7%), Riwayat genetik19 (54,3%),
riwayat diabetesl8 (51,4%), riwayat merokok 10(28,6%), dan riwayat
hiperkolestero18 (51,4%).

Saran diharapkan lansia mengetahui faktor resiko penyakit stroke agar dapat
mencegah atau mengurangi angka kejadian stroke pada lansia di Panti Tresna
Werdha llomata Kota Gorontalo.

Kata Kunci: Stroke, Faktor Resiko Stroke, Lansia
Daftar Pustaka: 16 (2003-2011)



ABSTRACT

Dianicha Datunsolang, The Risk Factor of Stroke in Elderly at Tresna Werdha
Ilomata Nursinghouse Gorontalo. Skripsi Study Program of Nursing Faculty of
Sports and Health State University of Gorontalo. Principal Supervisor is
dr.Vivien N. A. Kasim, M.Kes and Co-Supervisor is Andi Mursyidah, S.Kep, Ns,
M.Kes.

Stroke is one of disease increased significantly from year to year. Stroke
disease is the number one killer from the entire government hospitals throughout
Indonesia until 2014. Data from Health Department on July 2013 until 2014 show
that stroke patients reach 3,8% (6.682) patients. This research aimed at understanding
description of risk factor for stroke in elderly at Tresna Werdha Ilomata Nursing
house Gorontalo.

Research design used is analytic descriptive with descriptive method by doing
interview and questionnaire. Where the researcher want to know the description of
risk factor for stroke in elderly at Tresna Werdha Tlomata Nursinghouse Gorontalo
with the population of 47 respondents use Total sampling method.

Research result reveals that most respondents had risk factors for stroke by
age 17(48,5%), gender 8(22,9%), previous stroke history 9(25%), hypertension
history 23(65,7%), genetic history 19 (54,3%), diabetes history 18(51,4%), smoke
history 10(28,6%), and hypercholesterolemia history 18(51,4%).

It is suggested to elderly to know the risk factor of stroke disease in order to
prevent or reduce the incidence of stroke in elderly at Tresna Werdha Ilomata
Nursinghouse Gorontalo.
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 LATARBELAKANG

Stroke adalah salah satu bagian dari penyakit yang mengalami peningkatan
yang cukup signifikan dari tahun ke tahun, Namun penyakit ini juga menjadi
momok bagi siapa saja. Disamping pola pengobatan dan terapi yang harus
dilakukan secara berkala, penyakit stroke juga dapat menyebabkan kecatatan yang
menahun bagi penderitanya. (Efendi, 2009)

Menurut Davenport dan Dennis(2000), Secara garis besar stroke dapat di
bagi menjadi dua bagian yaitu stroke iskemik dan stroke hemoragik. Stroke
hemoragik adalah disfungsi neurologis lokal yang akut dan disebabkan oleh
perdarahan primer subtansi otak yang terjadi secara spontan bukan oleh karena
trauma kapitis, disebabkan oleh karena pecahnya pembuluhdara arteri, vena, dan
kapiler. Sedangkan stroke iskemik adalah tanda klinis disfungsi atau kerusakan
jaringan otak yang disebabkan kurangnya aliran darah ke otak sehingga
mengganggu kebutuhan arah an oksigen ke otak.

Penderita stroke menurut WHO telah mencapai sekitar 2,8% dan mengalami
peningkatan yang sigifikan pada tahun 2011 sampai 2013 mencapai 12%. Di
Indonesia menurut survei tahun 2014 stroke merupakan pembunuh nomor 1 di RS
pemerintah di seluruh penjuru Indonesia degan jumbalah 750.000 penderita per
tahun. Data yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Provinsi Gorontalo bulan Juli
2013 sampai bulan Juli 2015, mununjukan bahwa penderita stroke mencapai 3,8%

(6.682)penderita.



Faktor resiko yang memicu angka kejadian stroke adalah faktor yang tidak
dapat di modifikasi seperti usia, gender, dan riwayat stroke sebelumnya,
sedangkan faktor yang dapat di modifikasi berupa hipertensi, merokok, penyakit
jantung,diabetes,  obesitas,  penggunaan  oral  kontrasepsi,  alkohol,
hiperkolesterolemia. Hipertensi adalah masalah yang sering di jumpai pada pasien
stroke, dan menetap setelah serangan stroke. Selain hipertensi faktor usia juga
menjadi salah satu yang menjadi factor resiko terjadinya stroke, hal ini di
karenakan terjadinya penurunan fungsi dari organ dan system dalam tubuh
sehingga menyebabkan lansia sangat rentan menderita penyakit stroke (Anderson,
2007).

Berdasarkan penelitian yang di lakukan Sudiharjo(2011), hasil analisis
hubungan antara usia dan kejadian stroke di peroleh bahwa ada 2(5,6%) lansia
hipertensi yang termasuk lansia dini (60-74 tahun) yang terjadi stroke. Sedangkan
diantara lansia hipertensi yang termasuk lansia tua (75 tahun ke atas) ada
24(22,4%) yang terjadi stroke. Ternyata perbedaan ini signifikan dengan nilai p
value = 0,042 yang artinya ada hubungan antara usia dengan kejadian stroke pada
lansia.

Berasarkan survey awal didapat lansia yang ada di Panti Tresna Werdha
llomata Kota Gorontalo tahun 2016 berjumlah 47 orang lansia, dan dari 5 orang
lansia yang di wawancarai 4 di antaranya memiliki riwayat penyakit hipertensi,
berdasarkan wawancara oleh petugas panti dikatakan bahwa 2 di antara lansia

penghuni panti pernah mengalami penyakit stroke sebelumnya dan rata — rata



lansia yang tinggal di panti memiliki riwayat hipertensi dan memiliki kebiasaan

merokok.

Menurut Potter dan Perry (2009), faktor resiko stroke sangat penting dalam

mengendalikan terjadinya stroke pada seseorang begitu pula pada lansia. Sebagai

tindak pencegahan faktor resiko stroke penting untuk diketahui dan dipahami.

Berdasarkan pernyataan dan fenomena di atas menjadi landasan peneliti

untuk meneliti lebih lanjut tentang “ Gambaran Faktor ResikoStroke Pada Lansia

di Panti Tresna Werhdha llomata Kota Gorontalo”.

1.2

1.

1.3

Identifikasi Masalah

Di Indonesi stroke merupakan pembunuh pertama di RS pemerintah di
seluruh penjuru Indonesia dengan jumlah 750.000 penderita pertahun
hingga tahun 2014.

Di Provinsi Gorontalo, penyakit stroke setiap tahun selalu mengalami
peningkatan secara signifikan mencapai 3,8% (6.682) dari Juli 2013 sampai
Juli 2015.

Masih banyak faktor resiko (Hipertensi, obesitas, hiper kolesterol, diabetes,
merokok, mengkonsumsi alkohol, usia, ras, gender, riwayat penyakit stroke
sebelumnya)yang tidak dapat di kendalikan terutama pada lansia yang
menyebabkan angka kejadian stroke pada lansia semakin meningkat.
Hampir dari 47 lansia yang tinggal di Panti Tresna Werdha llomata Kota
Gorontalo memiliki riwayat penyakit hipertensi dan memiliki kebiasaan
merokok, dan 2 diantaranya memiliki riwayat stroke sebelumnya.

Rumusan Masalah



Berdasarkan gambaran fenomena di atas, penulis menyimpulkan bahwa
rumusan masalah dalam penelitian ini adalah “Bagaimana Gambaran Faktor
Resiko Stroke Pada Lansia Di Panti Tresna Werdha Ilomata Kota Gorontalo ?”
1.4 Tujuan Penelitian

Tujuan penelitian dalam penelitian ini adalah di untuk mengetahui
Gambaran Faktor Resiko Stroke Pada Lansia Di Panti Tresna Werdha llomata
Kota Gorontalo.

1.5 Manfaat Penelitian
1.5.1 Manfaat Teoritis

Sebagai sumber informasi faktor resiko kejadian stroke terutama pada lansia
hingga dapat dilakukan tindakan pencegahan dan penanggulangan penyakit stroke
pada Lansia.

1.5.2 Manfaat Praktis
1.  Manfaat untuk instansi

Dapat dijadikan sebagai bahan referensi berkaitan dengan penelitian tentang

stroke.

2. Manfaat untuk peneliti

Merupakan ilmu dan teori yang diperoleh dalam perkuliahan, menambah

pengetahuan, pengalaman, serta sebagai masukan peneliti selanjutnya dan

sebagai bahan pengembangan ilmu tentang penyakit stroke.



3.  Bagi keperawatan
Sebagai sumber referensi perawat khususnya keperawatan Lansia dalam

memberikan pendidikan tentang faktor resiko penderita stroke pada lansia.



