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MOTTO 

“Maka sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan. Maka apabila 

engkau telah selesai (dari suatu urusan), tetaplah bekerja keras (untuk 

urusan yang lain). Dan hanya kepada tuhan mu lah engkau berharap” 

(QS. Al-Insyirah, 6-8)  
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INTISARI 

 
Pendahuluan, stroke adalah kondisi dimana aliran darah ke otak tergangguu akibat 

penyumbatan atau pecahnya pembuluh darah sehingga mengakibatkan sel di otak 

mengalami kematian. Stroke hemoragik terjadi karena pecahnya pembuluh darah 

sehingga terganggunya aliran darah ke jaringan otak. Tujuan: Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui pengaruh alih baring dan massage menggunakan VCO (virgin coconut 

oil) terhadap pencegahan dekubitus pada pasien stroke hemoragik. Hasil: Implementasi 

yang diberikan dengan inovasi alih baring dan massage menggunakan VCO (virgin 

coconut oil), didapatkan hasil tidak ada tanda-tanda dekubitus dan pada skala skala indeks 

barthel mengalami penurunan setelah diberikan terapi selama 3 hari. Kesimpulan: Dari 

hasil analisis yang dilakukan, menunjukkan bahwa tidak ada tanda -tanda luka dekubitus 

setelah diberikan intervensi alih baring dan massage menggunakan VCO (virgin coconut 

oil) pada pasien stroke hemoragik di ruang Intermediate RSUD Aji Muhammad Parikesit  

 

Kata Kunci: Alih baring, Massage menggunakan VCO (virgin coconut oil), Stroke 

Hemoragik 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
1 Mahasiswa Program Profesi Ners Ilmu Keperawatan UMKT (Universitas Muhammadiyah 

Kalimantan Timur) 
2 Dosen Ilmu Keperawatan Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur 
3 Dosen Ilmu Keperawatan Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur 
4 Dosen Ilmu Keperawatan Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur 

mailto:ptrannsaa@gmail.com


 
 

ix 
 

 

Analysis of Clinical Practice with Intervention Innovation of Baring and Massage use Using VCO 

(Virgin Coconut Oil) on Decubitus Prevention in Hemorrhagic Stroke Patients in The 

Intermediate Room Aji Muhammad Parikesit Hospital 

 

Putri Annisa5, Slamet Purnomo6, Siti Khoiroh M7, Annaas Budi Setyawan8 

Program Studi Profesi Ners Fakultas Ilmu Keperawatan 

Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur  

Jl. Ir. H. Juanda No.15, Samarinda  

Email : ptrannsaa@gmail.com 

 

ABSTRACT 

 
Introduction, stroke is a condition in which blood flow to the brain is disrupted due to blockage or 

rupture of blood vessels, causing cells in the brain to die. Hemorrhagic stroke occurs due to rupture 

of blood vessels so that the disruption of blood flow to brain tissue. Purpose: This study aims to 

determine the effect of bed rest and massage using VCO (virgin coconut oil) on decubitus prevention 

in hemorrhagic stroke patients. Results: The implementation was given with the innovation of bed 

transfer and massage using VCO (virgin coconut oil), the result was that there were no signs of 

decubitus and on the Barthel index scale it decreased after being given therapy for 3 days. 

Conclusion: From the results of the analysis carried out, it shows that there are no signs of 

decubitus ulcers after being given bed rest and massage interventions using VCO (virgin coconut 

oil) in hemorrhagic stroke patients in the Intermediate room of Aji Muhammad Parikesit Hospital. 

 

Keywords: Bed shift, Massage using VCO (virgin coconut oil), Hemorrhagic Stroke 
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