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ABSTRAK

Pramesti, Ardia Putri. 2023. Gambaran Tingkat Stress Keluarga dalam
Merawat Pasien Stroke di RSUD Lawang, Malang. Karya tulis
iimiah. Institut teknologi , Sains, dan Kesehatan RS. Dr.
Soepraoen Malang. Pembimbing | Ns. Musthika Wida M.,
M.Biomed. Pembimbing Il Ns. Mokhtar Jamil, M. Kep.

Stroke merupakan penyakit yang paling sering menimbulkan
kecacatan berupa kelumpuhan anggota badan, gangguan bicara, proses
berpikir dan bentuk kecacatan lainnya. Pada orang dengan kondisi tersebut
membutuhkan bantuan keluarga untuk memenuhi kebutuhan sehari-hari.
Keluarga memiliki masalah tekanan fisik, psikologis, sosial dan ekonomi
ketika memberikan perawatan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
gambaran tingkat stress keluarga dalam merawat pasien stroke di RSUD
Lawang.

Jenis penelitian ini menggunakan metode dekskriptif. Dengan
populasi sejumlah 290 orang dan melibatkan 30 keluarga sebagai sample
dengan kriteria inklusi keluarga utama yang merawat pasien stroke. dengan
Sample tersebut dipilih dengan menggunakan Teknik consecutive sampling.
Instrumen penelitian menggunakan kuesioner DASS 42 (Depression Anxiety
Stress Scale ) dan Data hasil penelitian ini dianalisis dengan metode
univariate.

Hasil penelitian menunjukkan keluarga yang merawat pasien stroke
hampir setengahnya mengalami tingkat stress sedang sebanyak 11 orang
(37%), sebagian kecil stress ringan sebanyak 9 orang (30%), stress berat
sebanyak 5 orang (17%), Normal sebanyak 5 orang (17%),

Upaya yang perlu dilakukan untuk membangun adaptasi keluarga
dilakukan dengan psikoedukasi tentang perawatan pasien stroke Agar dapat
bertahan dalam kondisi yang mengancam atau menekan anggota keluarga
yang membutuhkan suatu cara atau mekanisme untuk mengurangi tekanan
atau bertahan dengan kondisi yang dialami sehingga dapat melanjutkan
perawatan.

Kata Kunci : Stres, Keluarga, Stroke
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ABSTRACT

Pramesti, Ardia Putri. 2023. Overview of family stress levels in treating
stroke patients at Lawang Hospital, Malang. Scientific papers.
Institute of Technology, Science, and Health Hospital. Dr.
Soepraoen Malang. Supervisor | Ns. Musthika Wida M., M.Biomed.
Supervisor Il Ns. Mokhtar Jamil, M. Kep.

Stroke is a disease that most often causes disability in the form of
paralysis of limbs, speech disorders, thought processes and other forms of
disability. People withthese conditions need family assistance to meet their
daily needs. Families have a period of physical, psychological, social and
economic stress when providing care. This study aims to determine the
picture of family stress levels in treating stroke patients at Lawang Hospital.

This type of research used a descriptive method. The research
instrument used a DASS (Depression Anxiety Stress Scale) questionnaire.
Research conducted on June 14-16, 2023 involving 30 families as a sample
with the inclusion criteria of families aged = 18 years, the main family caring
for stroke patients. The sample was selected using purposive sampling
technique, and the data from this study were analyzed using univariate
method.

The results showed that families who cared for stroke patients
almost half experienced moderate stress levels as many as 11 people (37%),
severe stress as many as 5 people (17%), normal as many as 5 people
(17%), mild stress as many as 9 people (30%).

Efforts that need to be made to build family adaptation are carried
out by psychoeducation about the care of stroke patients in order to survive in
conditions that threaten or suppress family members who need a way or
mechanism to reduce pressure or survive with the condition experienced so
that they can continue treatment.

Keywords : Stress, Family, Stroke
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