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ABSTRAK

Latar Belakang : Stroke merupakan suatu gangguan yang terjadi secara mendadak

Keywords: dengan kehilangan fungsi yang disebabkan karena berhentinya suplai darah ke
bagian otak. Kekurangan oksigen yang dibawa darah dapat menyebabkan
Saturasi Oksigen, penurunan saturasi oksigen sehingga menyebabkan sesak nafas yang menimbulkan

Posisi  Head  Up, pola napas tidak efektif. Tujuan : Studi kasus ini bertujuan menerapkan posisi head

Stroke up pada pasien stroke non-hemoragik yang mengalami penurunan saturasi oksigen.
Metode : Studi kasus ini menggunakan pendekatan asuhan keperawatan dengan
mengaplikasikan posisi head up selama 30 menit pertama pada pasien yang
mengalami pola napas tidak efektif. Hasil : pemberian posisi head up dapat
meningkatkan saturasi oksigen pada pasien stroke non-hemoragik yang mengalami
masalah pola nafas tidak efektif. Kesimpulan : Intervensi pemberian posisi head up
mampu mengatasi permasalahan pola napas tidak efektif.

Kata Kunci: saturasi oksigen, posisi head up, stroke

sebanyak 3,9%. Kasus tertinggi terdapat
di Kalimantan Timur dengan kasus

1. PENDAHULUAN sebanyak  14,7%, kasus terendah

Menurut World Health Organization
(WHO), stroke menjadi salah satu
penyebab kematian tertinggi sejak tahun
2012 yang mana angka kematian tidak
pernah berubah secara signifikan. Angka
tersebut mengartikan bahwa penanganan
stroke belum maksimal dan
membutuhkan perhatian khusus
(Reichenbach et al., 2019). Data dari
WHO menunjukkan bahwa pada setiap
tahunnya terdapat 13, 7 juta kasus baru
untuk stroke, dan terdapat sekitar 5,5
juta kematian terjadi akibat penyakit
stroke. Data di Indonesia sendiri
menunjukkan  terdapat  peningkatan
kasus dari tahun 2013 hingga 2018 yaitu

terdapat di Papua sebanyak 4,1%, dan
untuk Jawa Tengah sendiri mendapati
urutan ke 11 yaitu sebanyak 11,8%
kasus (Kemenkes RI, 2018). Gambaran
stroke di Provinsi Jawa Tengah
berdasarkan Riset Kesehatan pada tahun
2015 jumlah stroke hemoragik sebanyak
4.558 dan stroke non hemoragik
sebanyak 12.795 (Dinas Kesehatan Jawa
Tengah, 2015).

Stroke merupakan suatu gangguan
yang terjadi secara mendadak pada
fungsi  otak  disebabkan  karena
berhentinya suplai darah. American
Heart Association menjelaskan bahwa
stroke merupakan suatu sindrom klinik
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yang ditandai dengan hilangnya fungsi
otak secara akut dan mengakibatkan
kematian (Lindsay et al., 2019). Secara
garis besar stroke dibagi menjadi dua
macam kategori yaitu stroke non-
hemoragik atau biasa disebut dengan
stroke iskemik dan stroke hemoragik.
Stroke Iskemik yaitu tersumbatnya
pembuluh darah yang menyebabkan
aliran darah ke sebagian otak atau
keseluruhan  terhenti dan  stroke
hemoragik  adalah  stroke  yang
disebabkan oleh pecahnya pembuluh
darah pada otak (Los, 2019). Akibat
stroke hemoragik sekitar 10 - 15%
membuat perdarahan intra serebral,
peningkatan  intra  kranial = akan
menyebabkan herniasi ke batang otak
sehingga mengakibatkan gangguan pusat
pengaturan organ vital, gangguan
pernafasan, hemodinamik,
kardiovaskuler dan kesadaran
(V.A.R.Barao et al., 2022b).

Aliran darah yang tidak lancar pada
pasien stroke mengakibatkan gangguan
suplai oksigen ke seluruh tubuh,
sehingga perlu dilakukan pemantauan
dan penanganan yang tepat. Saturasi
oksigen merupakan salah satu gambaran
kecukupan oksigen dalam tubuh yang
dapat diukur menggunakan oksimetri
(Mustikarani &  Mustofa,  2020).
Kekurangan supai oksigen dalam tubuh
dapat menyebabkan sesak nafas yang
ditandai dengan Respiratory Rate (RR)
meningkat diatas normal 16-20 pada
orang dewasa, terdapat otot bantu
pernafasan, adanya retraksi dinding
dada, dan saturasi oksigen yang
menurun dibawah batas normal 96%
(Sari et al., 2022). Penatalaksaan pasien
stroke dapat menggunakan terapi
farmakologi dan  non-farmakologi.
Terapi farmakologi merupakan
penggunaan obat yang diberikan oleh
dokter untuk membantu mengurangi
tanda dan gejala yang mucul
(Baharudin, 2017). Terapi  non-
farmakologis dapat diberikan melalui
asuhan keperawatan dengan salah
satunya memberikan posisi nyaman
kepada pasien untuk menurunkan
ketidakefektifan pola napas (Rahayu,
2020).

Pemberian posisi head up pada pasien
stroke  dapat memperbaiki  status
hemodinamik dengan memfasilitasi
peningkatan aliran darah ke serebral dan
memaksimalkan oksigenasi jaringan
serebral. Aliran darah yang tidak lancar
pada pasien stroke mengakibatkan
gangguan suplai oksigen ke seluruh
tubuh, sehingga perlu dilakukan
pemantauan dan penanganan yang tepat.
Saturasi oksigen merupakan salah satu
gambaran kecukupan oksigen dalam
tubuh yang bertujuan untuk menentukan
terapi yang tepat (Mustikarani &
Mustofa, 2020). Pemberian posisi head
up pada pasien stroke  dapat
memperbaiki ~ status  hemodinamik
dengan memfasilitasi peningkatan aliran
darah ke serebral dan memaksimalkan
oksigenasi jaringan serebral. Terdapat
pada sebuah penelitian  sebelumnya
yang menerapkan intervensi pemberian
posisi head up pada pasien stroke
memberikan  peningkatan  saturasi
oksigen yang awalnya 94% pada menit
ke 0 sebelum diberikan posisi head up
menjadi 98% pada menit ke 15
(Mustikarani & Mustofa, 2020). Dan
pada riset lainnya menghasilkan bahwa
masalah pola nafas tidak efektif pada
pasien stroke dapat diatasi dengan
memberikan intervensi posisi head up
pada pasien (Amalia & Yudhono, 2022).

Data pasien stroke non-hemoragik per-
Januari 2023 di bangsal cempaka atas
RS. Ir. Sockarno Sukoharjo sebanyak 20
dengan perbandingan 12/20 mengalami
sesak nafas dan penurunan kesadaran.
Oleh karena itu studi ini bertujuan untuk
menerapkan evidence based practice
posisi head up untuk menaikkan kadar
saturasi oksigen pada pasien stroke non-
hemoragik.

. METODE

Studi  kasus ini  menggunakan
pendekatan asuhan keperawatan dengan
mengaplikasikan evidence based
practice nursing pada pasien stroke non-
hemoragik. Waktu pemberian intervensi
pada kasus ini adalah bulan Februari
2023. Kriteria subjek merupakan pasien
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stroke non-hemoragik yang mengalami
sesak nafas dengan ditandai penurunan
saturasi oksigen <95% dan RR yang
meningkat >22x/menit.

Penerapan evidence based practice ini
terdiri dari pemberian posisi head-up
(30-40°) dan outcome yang dinilai
adalah SaO2 dan RR. Intervensi
dilakukan pada dua kali shift jaga (pagi
dan siang) selama 30 menit. Tindakan
dimulai dengan pengukuran SaO2, RR
terlebih dahulu. Kemudian dilanjutkan
dengan pemberian posisi  head-up
dengan memperhatikan posisi bahu,
leher, kepala pada satu garis lurus.
Pasien diberikan posisi head-up selama
30 menit, setelah itu dilakukan kembali
pemeriksaan Sa0O2 dan RR. Prosedur
dilakukan kembali pada saat shift siang.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1 Hasil

Pada  pengkajian  didapatkan
bahwa seorang pasien laki-laki
dengan usia 70 tahun mengalami
penurunan  kesadaran  kemudian
dilarikan ke rumah sakit RSUD Ir.
Soekarno Sukoharjo. Keluarga klien
mengatakan bahwa pada saat itu
bukan merupakan serangan stroke
yang pertama, bahwa klien sudah
pernah mengalami serangan stroke
pada tahun sebelumya ditahun 2022
dan mengalami kelemahan
ekstermitas bagian kanan. Pada saat
pemeriksaan Head to Toe didapatkan
klien menganggukkan kepala ketika
ditanya apakah kepala nya sakit,
klien terlihat sesak nafas, terdapat
retraksi dinding dada dan tanda-tanda
vital yaitu TD : 152/90, nadi
105x/menit, RR : 26x/menit, S : 36,7,
SPO, : 92% dengan nasal kanul 3
Ipm. Pada pemeriksaan ekstermitas
didapatkan kelemahan pada bagian
tangan kanan maupun kaki kanan.
Kekuatan otot didapatkan atas 1/5
dan bawah 1/5. Dari hasil pengkajian
yang didapatkan = menyimpulkan
diagnosa berupa pola napas tidak
efektif berhubungan dengan
gangguan neurologis (Tim Pokja

SDKI DPP PPNI, 2017).

Beberapa intervensi dari diagnosa
pola napas tidak efektif adalah
dengan memonitor pola napas,
manajemen jalan napas dengan
pertahankan kepatenan jalan napas,
berikan posisi head up, berikan
oksigen dan lakukan kolaborasi
dengan tim medis lainnya (Tim Pokja
SIKI DPP PPNI, 2017). Dengan
harapan pola napas membaik dengan
kriteria hasil dispnea menurun RR
20x/menit, tidak terdapat retraksi
dinding dada, dan tidak terdapat
pernapasan cuping hidung. Kemudian
diberikan implementasi atau
Tindakan kepada pasien untuk
mengatasi pola napas tidak efektif
berupa memonitor pola napas,
memberikan oksigen dengan nasal
kanul, dan menerapkan evidence
based practice posisis head up.
Selama diberikan posisi head up
dilakukan monitoring pola napas
pasien, saturasi oksigen, ekspansi
dada, dan tanda vital pasien.
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Diagram 1. Saturasi Oksigen (Sa02)
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Diagram 2. Respiration Rate (RR)
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Pada hari pertama diberikan
intervensi posisi head up setelah 15
menit, pasien tampak terlihat tenang
dan dapat tertidur, saturasi oksigen
mengalami kenaikan hingga 97%
dengan tanda-tanda vital : TD 149/92,
HR 98x/menit, RR 23x/menit, serta
tidak terdapat retraksi dinding dada.
Selama tidur dan beristirahat pasien
tetap dengan posisi head up sesekali
dibantu keluarga nya untuk miring ke
kanan maupun ke kiri. Pada hari yang
berikutnya, pasien sesekali diberikan
posisi terlentang, namun pasien
terlihat kesulitan dalam bernafas dan
terdapat retraksi dinding dada saat
melakukan inspirasi. Dan tanda-tanda
vital pasien TD 148/92, HR
101x/menit, SPO, 97% yang awalnya
sebelum diberikan posisi terlentang
adalah  99%. Selanjutnya pasien
diberikan poisis head up kembali dan
pasien tampak tenang dengan
pengamatan 15  menit  setelah
diberikan posisi head up tidak terdapat
retraksi dinding dada. Pada hari ketiga
perawatan, pasien tetap dipertahankan
dengan posisi head up dan sesekali
melepas nasal kanul tidak tampak
pada pasien kesulitan bernapas dan
tidak terdapat otot bantu napas. Tanda-
tanda vital pasien : TD 145/90, HR
97x/menit, RR 22x/menit, SPO, 98%.

Pemberian evidence based practice
posisi head up pada pasien stroke non-
hemoragik yang mengalami sesak
nafas mengalami peningkatan saturasi
oksigen menjadi 99%. Pola napas pada
pasien membaik ditandai dengan
dispnea menurun, RR 22x/menit, tidak
terdapat retraksi dinding dada, tidak
terdapat pernapasan cuping hidung,
dan pasien tampak tenang (Tim Pokja
SLKI DPP PPNI, 2018).

3.2 Pembahasan

Tujuan studi dilakukan untuk
mengetahui bahwa evidence based
practice pemberian posisi head up
pada pasien stroke non-hemoragik
dengan keluhan sesak nafas dapat
menaikkan kadar saturasi oksigen
(Aripratiwi et al., 2020). Didapatkan
hasil studi adanya peningkatan kondisi

pasien dengan saturasi  oksigen
meningkat setiap 30 menit, dan terus
naik hingga 100% setiap harinya. Pada
hari ketiga perawatan pola napas
pasien membaik ditandai dengan RR
menurun, tidak terdapat retraksi
dinding dada, dan pasien tampak
tenang. Keberadaan oksigen
merupakan salah satu komponen gas
dan unsur vital dalam proses
metabolisme dan untuk
mempertahankan kelangsungan hidup
seluruh sel-sel tubuh (Pakaya &
Nurliah, 2021). Secara normal elemen
ini diperoleh dengan cara menghirup
oksigen setiap 23 kali bernapas dari
atmosfer. Oksigen untuk kemudian
diedarkan ke seluruh jaringan tubuh
(Saberinia et al., 2020). Jika oksigen
tidak terpenuhi maka akan terjadinya
sesak napas yang mengakibatkan
penurunan kesadaran secara perlahan.

Beberapa penelitian menyebutkan
bahwa posisi kead up dapat membantu
memperbaiki pola napas dengan
meningkatkan saturasi oksigen
(Nurjihan et al., 2022). Saturasi
oksigen sebelum diberikan posisi head
up 91% dengan bantuan posisi dan
pemberian oksigen saturasi naik
menjadi 95% dalam waktu 45 menit.
Pemantauan dilakukan dengan
observasi frekuensi nafas, pola nafas,
dan otot bantu pernafasan didukung
dengan pengukuran saturasi oksigen
dengan oksimetri. Pada penelitian
(V.A.R.Barao et al, 2022a)
menyebutkan bahwa adanya
peningkatan saturasi oksigen 5% pada
pasien stroke non hemoragik yang
mengalami sesak nafas. Peningkatan
terjadi secara perlahan setiap harinya
yang sejalan dengan studi kasus ini.
Perubahan terjadi pada setiap harinya
dengan evaluasi pada akhir jam jaga.
Hasil pemberian evidence based
practice ini  dapat meningkatkan
saturasi oksigen yang diperkuat oleh
penelitian (Akpinar & Topacoglu,
2021) bahwasannya salah satu cara
yang bisa diambil untuk mengatasi
pola napas tidak efektif pada pasien
sesak nafas adalah pemberian posisi
head up.
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Namun tidak sejalan dengan
penelitian (Pambudi & Widodo, 2020)
bahwasannya posisi yang efektif
adalah posisi duduk tegak dengan
bantuan oksigen. Posisi duduk tegak
dapat menaikkan saturasi oksigen 95%
menjadi 99% dengan RR 22x/menit.
Pemberian posisi duduk dievaluasi
selama 15 menit pertama dan 15 menit
berikutnya. Berbeda dengan penelitian
(Pakaya & Nurliah, 2021)
bahwasannya posisi yang efektif
adalah posisi kepala 35° bukan 90°.
Posisi semifowler yang diberikan
dapat menaikkan efektifitas pola napas
agar tidak terjadi tekanan pada paru
yang berlebihan. Pada penelitian (Can
et al., 2022) dijelaskan bahwa pasien
yang mengalami sesak nafas tidak
sepenuhnya mereda dengan hanya
memposisikan head up melainkan
dengan bantuan obat yang diberikan
oleh dokter dan bantuan oksigen yang
diberikan.

Implementasi posisi head up yang
diberikan melalui pendekatan asuhan
keperawatan efektif ~ membantu
mengurangi dan mengatasi masalah
keperawatan yang terjadi pada pasien
stroke non hemoragik. Masalah
oksigenasi merupakan masalah yang
harus segera ditangani menurut
(Dhakal et al., 2020) dikarenakan
oksigen adalah sumber utama sebelum
memberikan tindakan medis lainnya.

4. KESIMPULAN

Pemberian evidence based
practice posisi head up merupakan
salah satu cara efektif dalam
meningkatkan kadar saturasi oksigen
untuk mengurangi sesak nafas. Dengan
berkurangnya sesak nafas pada pasien
stroke  non-hemoragik  membantu
pasien untuk lebih tenang dan
meningkatkan kondisi hemodinamik
pasien. Disarankan untuk penelitian
selanjutnya dapat memberikan posisi
head up dengan elevasi yang lebih tepat
agar hasil maksimal.
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