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BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan dapat diambil

kesimpulan sebagai berikut:

1.

Kadar kolesterol pada pasien di unit stroke RS dr. Soepraoen Malang
yang tinggi dengan prosentase hasil sebanyak (83%) 25 orang dari 30

responden. Hasil penelitian dari faktor kadar kolesterol ini cukup tinggi.

. Stroke berulang dengan prosentase hasil sebanyak (80%) 24 orang dari

30 responden.

. Ada hubungan antara hubungan kadar kolesterol terhadap insiden stroke

berulang di unit stroke RS dr. Soepraoen Malang.

5.2 Saran

1. Bagi Keluarga

Bagi keluarga yang memiliki anggota keluarga dengan penyakit stroke,
adanya hubungan kadar kolestrol tinggi terhadap insiden stroke
berulang, maka diharapkan keluarga menjaga kadar kolesterol yang

tinggi untuk mencegah terjadinya stroke berulang terjadi.
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2. Bagi Responden
Bagi responden disini pasien agar dapat mengetahui kadar kolesterol
tinggi dapat menyebabkan stroke berulang, maka responden harus
wajib kontrol kadar kolesterol agar responden tau berapa kadar
kolesterolnya dan juga untuk mencegah terjadinya stroke berulang.

3. Bagi Petugas Kesehatan
Selain memberikan pengarahan dan informasi kepada klien stroke di
unit stroke RS dr. Soepraoen Malang, diharapkan juga memberikan
pengarahan dan informasi mengenai penyebab stroke berulang.

4. Bagi Peneliti Selanjutnya
Diharapkan dapat mengadakan penelitian lanjutan mengenai kadar

kolesterol yang tinggi terhadap insiden stroke berulang.
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