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Analisis Praktik Klinik Keperawatan pada Pasien Stroke Non Hemoragik dengan Intervensi
Inovasi Terapi AIUEO terhadap Kemampuan Berbicara pada Pasien dengan Afasia Motorik
di Wilayah Kerja PUSKESMAS Sempaja

Rinda Kurnilawati!, Nunung Herlina?

Program Studi Profesi Ners, Fakultas IImu Keperawatan,
Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur
Email : rindakrnlwt@gmail.com

Intisari

Stroke merupakan kondisi darurat saat terjadi penurunan aliran darah ke jaringan otak terlokalisasi.
Bila stroke menyerang bagian otak kiri dan mengenai pusat bicara dan terjadi lesi pada daerah
broca maka kemungkinan pasien akan mengalami gangguan bicara atau afasia motorik. Salah
satau terapi pada penderita dengan afasia motorik adalah dengan memberikan terapi berbicara
yaitu terapi AIUEOQ. Penelitian ini bertujuan untuk melakukan analisa terhadap kasus kelolaan
pada pasien dengan penyakit stroke non hemoragik terhadap kemampuan berbicara pada afasia
motorik. Analisis terapi AIUEO dalam waktu 3 hari selama 2 kali dalam sehari dalam waktu 15
menit didapatkan hasil bahwa adanya peningkatan kemampuan bicara pada pasien stroke non
hemoragik dengan afasia motorik. Oleh karena itu diharapkan penelitian ini dapat digunakan
sebagai program pemulihan pada pasien stroke yang mengalami afasia motorik sebagai bahan
masukan dalam proses pendidikan ilmu keperawatan dan menjadi acuan dalam penelitian
selanjutnya.

Kata Kunci : Stroke, Terapi AIUEO, Afasia Motorik, Kemampuan Bicara
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Analysis of Nursing Clinical Practices in Non-Hemorrhagic Stroke Patients with Aiueo
Therapeutic Innovation Intervention on the Ability To Speakin patients with Motor Aphasia in
the Working Area of the Sempaja Health Center

Rinda Kurnilawati®, Nunung Herlina*
Nursing Profession Study Program, Faculty of Nursing,

Muhammadiyah University of East Kalimantan
Email : rindakrnlwt@gmail.com

Abstract

Stroke is an emergency condition when there is a localized decrease in blood flow to brain tissue.
If a stroke attacks the left side of the brain and affects the speech center and there are lesions in
Broca's area, it is likely that the patient will experience speech disorders or motor aphasia. One of
the therapies for patients with motor aphasia is to provide speech therapy, namely AIUEO
therapy. This study aims to analyze managed cases in patients with non-hemorrhagic stroke on
speech ability in motor aphasia. Analysis of AIUEO therapy within 3 days for 2 times a day within
15 minutes showed that there was an increase in speech ability in non-hemorrhagic stroke patients
with motor aphasia. Therefore, it is hoped that this research can be used as a recovery program
for stroke patients who experience motor aphasia as input material in the nursing education
process and as a reference for future research.

Keywords : Stroke, AIUEO Therapy, Motor Aphasia, Speech Ability

3 Student of Nursing Science Study Program Muhammadiyah University of East Kalimantan
4 Lecturer of the Nursing Science Study Program Muhammadiyah University of East Kalimantan


mailto:rindakrnlwt@gmail.com

DAFTAR ISl

SURAT PERNYATAAN KEASLIAN PENELITIAN......cccoeiiieeeecie e, i
HALAMAN PERSETUJUAN.......oo ittt i
LEMBAR PENGESAHAN.......coo s v
IMOTTO ettt ettt r et st ese et st seneeteeens Y
KATA PENGANTAR ..ottt Vi
INTISARL ... e e rrae e anee s iX
AB ST RA CT L. X
DAFTAR IST ..ottt ens Xi
DAFTAR TABEL ..ottt Xiii
DAFTAR GAMBAR ...ttt e e nraa e nnae e Xiv
DAFTAR LAMPIRAN ...ttt nran e anes XV
BAB | PENDAHULUAN ..ottt 1
AL Latar BelaKang.........cccooueiiiiiiieiiccece e 1
B. RUMUSAN MaSalah..........c.ccoveiiiiiiieiice e 4
C. TUJuan PeNEIITIAN ......cceiieiiiieiee e 4
D. Manfaat PENUIISAN ......ccooiiiiiiie e e 5
BAB Il TINJAUAN PUSTAKA ...ttt 8
A. Anatomi Fisiologi OtaK ..........cccccveveiiiiieiece e 8
B. KONSEP TeOr StrOKE......cciiiiiiiiceee e 15
C. Konsep Keperawatan StroKe...........ccccooeiiiiiiiniieiese e 30
D. Konsep Teori AfaSia......cccccveiiiiiiiiiii e 37
BAB 111 LAPORAN KASUS KELOLAANUTAMA ...t 55
AL PengKajian KaSUS........cccciieiiiiiiieiisiee e 55
B. ANAliSA DAta........ccoeiiiiiieiiiie e 73
C. Diagnosa Keperawatan Berdasarkan Prioritas............cccccoecvevveiiveeninenn, 76
D. Intervensi KEPerawatan ...........ccccvevveiieiesiiesieesesee e sie e 76
E. INTErVENST INOVASI.....cviiiiiiiiiiiiiiriceie e 79
F. Implementasi Keperawatan ............cccocevererenineniseseeee e 80
G. Evaluasi Keperawatan .............ccoccveiiiinieieienie s 85
BAB IV PEMBAHASAN ..ottt s 92

Xi



AL Profil Lahan Praktik..............eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeneennnnnnees 92

B. Analisa Masalah Keperawatan Dengan Konsep Terkait Dan Konsep

C. Diagnosa KEPErawatan ............ccerereririeiieniesiesiesie s 93
D. Analisis Intervensi Inovasi Terapi Vokal AIUEO Pada Pasien Dengan
ATaSIa MOTOTTK. ..o 98
E. Alternatif Pemecahan Masalah Yang Dapat Dilakukan...................... 102
F. Hasil Analisis Perbandingan Kasus Kontrol Dan Kasus Intervensi
Terapi Vokal AIUEO Pada Pasien Stroke Non Hemoragik Dengan

ATaSIa MOTOTTK. ..o 103

BAB V PENUTUP ..ottt 105

AL KESTMPUIAN ... e 105

B SAIAN ... 106

DAFTAR PUSTAKA ...ttt ettt 108
LAMPIRAN

Xii



DAFTAR TABEL

Tabel 2.1 12 Saraf Kranial...........cccooooiiiiiiiiiiee e 13
Tabel 2.2 Skala Frenchay Aphasia Screening Test.........cccocvviveveiievinene e 44
Tabel 2.3 Skala Komunikasi Fungsional Derby............cccccoiiiiiinniiiiiice 47
Tabel 2.4 SOP Terapi Vokal AIUEO...........ccoiiiiiiieceeeee e 49
Tabel 3.1 SKala NIHSS.......cooiiieeece e 56
Tabel 3.2 Skala Frenchay Aphasia Screening Test.........cccocevveveievivene e 57
Tabel 3.3 Skala Indeks Barthel...........cccoiiiiiieie e 58
Tabel 3.4 SKala IMOISE.......ceiiieiiee et 63
Tabel 3.5 Pengkajian 12 Saraf Kranial.............c.cccoovevieiiiieiiccc e 64
Tabel 3.6 ANaliSa Data..........cccviiiiiieieiiieieee e 65
Tabel 3.7 Intervensi KEPErawatan...........cccoceveerveriesieeseene e seesee e e see e e 68
Tabel 3.8 INtErVENST INOVASI.......ceiuiiiiiieieiesie e e 69
Tabel 3.9 Implementasi Keperawatan.............cccocveiieeiieiiieciee e 70
Tabel 3.10 Evaluasi Keperawatan.............cccceevveieeiieiieene e 75
Tabel 4.1 Hansil INtervensi INOVASI..........coviuerieieiieseere e 90

Tabel 4.2 Perbandingan Pasien Kelompok Kontrol dan Pasien Intervensi

(0N 2= 1] TR 94

Xiii



DAFTAR GAMBAR

Gambar 2.1 Bagian-bagian Otak
Gambar 2.2 Pathway ..................

Xiv



DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1 Biodata Peneliti

Lampiran 2 Standar Operasional Prosedur (SOP)
Lampiran 3 Asuhan Keperawatan Pasien Kontrol
Lampiran 4 Dokumentasi

Lampiran 5 Lembar Konsultasi

Lampiran 6 Hasil Turnitin

XV



