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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Stroke terjadi akibat gangguan pembuluh darah di otak dan 

mengakibatkan terganggunya suplai darah menuju otak. Pemantauan 

hemodinamik yang tepat termasuk saturasi oksigen sangat mempengaruhi 

penghantaran oksigen ke seluruh tubuh. Posisi head up 300 dan posisi lateral 

adalah salah satu intervensi yang diberikan kepada pasien stroke untuk membantu 

meningkatkan saturasi oksigen. Posisi head up 300 dan posisi lateral dapat 

memaksimal oksigen jaringan serebral, mencegah obstruksi jalan napas, 

menurunkan tekanan intrakranial, dan menurunkan tekanan sistolik dan distolik. 

Tujuan: Menerapkan asuhan keperawatan pada pasien stroke dengan intervensi 

posisi head up 300 dan posisi lateral. Metode: Metode yang digunakan adalah 

penelitian kualitatif dengan pendekatan studi kasus terhadap 3 pasien stroke. 

Hasil: Terdapat lima masalah keperawatan yang ditemukan pada ketiga pasien 

kelolaan yaitu penurunan kepasitas adaptif intracranial, risiko perfusi serebral 

tidak efektif, gangguan komunikasi verbal, gangguan mobilitas fisik dan risiko 

jatuh. Implementasi diberikan selama 3 hari. Pembahasan: Posisi head up 300 

dan posisi lateral yang diberikan dapat memberikan kenyamanan pada pasien, 

meningkatkan aliran darah diotak dan memaksimalkan oksigenasi jaringan 

serebral serta dapat meningkatkan ventilasi paru. Kesimpulan: Intervensi 

pemberian posisi head up 300 dan posisi lateral yang dilakukan selama 3 hari 

efektif dalam meningkatkan saturasi oksigen pada pasien stroke. 

 

Kata Kunci: Stroke, Saturasi Oksigen, Posisi Lateral, head up 300 
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ABSTRACT 

 

Background: Stroke occurs due to disruption of blood vessels in the brain 

and results in disruption of blood supply to the brain. Proper hemodynamic 

monitoring including oxygen saturation greatly affects the delivery of oxygen 

throughout the body. Head up 300 position and lateral position is one of the 

interventions given to stroke patients to help improve oxygen saturation. Head up 

300 position and lateral position is one of the interventions given to stroke patients 

to help improve oxygen saturation. Head up 300 and lateral position can maximize 

cerebral tissue oxygen, prevent airway obstruction, reduce intracranial pressure, 

and reduce systolic and diastolic pressure. Aim: To apply nursing care to stroke 

patients with head-up 300 and lateral position interventions. Method: The method 

used was qualitative research with a case study approach to 3 stroke patients. 

Results: There are five nursing problems found in the three managed patients, 

namely decreased intracranial adaptive capacity, risk of ineffective cerebral 

perfusion, impaired verbal communication, impaired physical mobility, and risk 

of falling. Implementation is given for 3 days. Discussion: The head-up 300 

position and lateral position given can provide comfort to patients, increase blood 

flow in the brain maximize oxygenation of cerebral tissue, and improve lung 

ventilation. Conclusion: The intervention of giving the head up 300 position and 

lateral position carried out for 3 days is effective in increasing oxygen saturation 

in stroke patients. 

 

Keywords: Stroke, Oxygen Saturation, Lateral Position, Head up 300  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Ruang perawatan intensif (ICU) di rumah sakit dipersiapkan dengan 

perlengkapan medis khusus dan pengawasan ketat. Masalah kesehatan yang 

sering terjadi di ICU termasuk perdarahan, gangguan neurologis, masalah 

pernapasan, dan penurunan fungsi organ (Pratiwi et al., 2020). Stroke 

diketahui sebagai pemicu utama kecacatan dan kematian global. 

Menurut informasi dari Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), stroke 

menyebabkan kematian bagi 6,7 juta individu di seluruh dunia setiap tahun. 

Setiap menit, 6 orang meninggal dunia karena stroke, sementara 30 orang 

berisiko mengalami serangan tersebut.Setiap tahun, jutaan orang di seluruh 

dunia mengalami stroke, yang menyebabkan jutaan kematian dan kecacatan 

permanen. Di Indonesia, prevalensi stroke pada penduduk usia ≥15 tahun 

mencapai 10,9% pada tahun 2018, setara dengan sekitar 2.120.360 jiwa. Di 

Provinsi Sumatera Selatan, jumlah kasus stroke mencapai 22.013 orang pada 

tahun yang sama, sementara di kota Palembang, terdapat 601 kasus pada 

bulan Agustus 2020 (Dinas Kesehatan Sumatera Selatan, 2020). 

Stroke merupakan kondisi di mana aliran darah ke otak terganggu akibat 

penyumbatan atau pecahnya pembuluh darah di dalamnya, baik akibat 

iskemik atau hemoragik. Ini merupakan salah satu penyebab utama kematian 

setelah penyakit jantung dan kanker.Ketika terjadi stroke, aliran darah ke otak 

terganggu sehingga suplai oksigen tidak mencukupi. Hal ini dapat 

mengakibatkan ketidakseimbangan dalam metabolisme otak. Jika tidak segera 
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diatasi, kekurangan pasokan darah dan oksigen bisa menyebabkan hipoksia 

pada jaringan otak, yang berpotensi mengganggu fungsi otak yang 

terpengaruh.Orang yang memiliki tekanan darah tinggi, diabetes, kolesterol 

tinggi, dan masalah jantung memiliki peluang lebih besar untuk mengalami 

stroke (Pertami et al., 2019) 

Saturasi oksigen yang tergambar memberikan petunjuk mengenai 

ketersediaan oksigen di dalam tubuh dan mendukung penentuan langkah-

langkah pengobatan selanjutnya. Pada pasien stroke, hemodinamika termasuk 

saturasi oksigen dapat terganggu karena aliran darah yang tidak optimal. Oleh 

karena itu, status hemodinamik secara signifikan memengaruhi fungsi 

distribusi oksigen dalam tubuh dan pada akhirnya fungsi jantung, sehingga 

memerlukan pemantauan dan penanganan yang tepat. Pemantauan tingkat 

oksigen sangat krusial pada pasien stroke untuk menilai perfusi jaringan dan 

tingkat oksigenasi, terutama mengingat gangguan hemodinamik seperti 

saturasi hipoksia yang dapat disebabkan oleh aliran darah yang tidak teratur 

(Azizah dkk., 2023). 

Penyusunan posisi tubuh merupakan strategi penting dalam perawatan 

medis yang dapat berdampak pada sistem sirkulasi darah pasien. Saat pasien 

mengalami kondisi kritis, sering kali ditempatkan dalam posisi duduk untuk 

mendukung fungsi pernapasan mereka, meskipun penempatan ini yang 

berlangsung terlalu lama dapat menimbulkan rasa tidak nyaman. Oleh karena 

itu, penting untuk menentukan posisi yang nyaman, tidak memperburuk 

kondisi pasien, serta meningkatkan hemodinamik (Rondonuwu, 2023). 
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Menjaga kepala dalam posisi yang sedikit terangkat dapat meningkatkan 

aliran darah ke otak dan memastikan oksigen cukup, yang mendukung 

peningkatan saturasi oksigen. Saat pasien yang menggunakan ventilator 

mekanik diletakkan dengan kepala miring pada sudut 30°, ini bisa 

mengurangi tekanan di dalam tengkorak dan mengurangi risiko komplikasi 

paru-paru serta cedera karena tekanan (Dewi, 2019). Oksigenasi dan 

penempatan kepala pada sudut 30° merupakan bagian dari langkah-langkah 

untuk mengurangi risiko kematian dan komplikasi akibat stroke dengan 

tujuan oksigenasi intrakranial (Azizah et al., 2023). 

Pemberian posisi head up 30° pada pasien stroke mempunyai manfaat 

yang besar yaitu dapat memperbaiki kondisi hemodinamik dengan 

memfasilitasi peningkatan aliran darah ke serebral dan memaksimalkan 

oksigenasi jaringan serebral. Tindakan pemberian posisi lateral kanan pada 

pasien, mengalami penurunan nilai respiratori rate dan peningkatan nilai 

saturasi oksigen pada pasien (Wenas, 2022) 

Selama bertugas selama 3 hari di ruang perawatan stroke unit RSUP 

Mohammad Hoesin Palembang, ditemukan bahwa terdapat tiga pasien stroke 

yang mengalami penurunan nilai saturasi oksigen di bawah 95%. 

Berdasarkan pendahuluan diatas maka penulis tertarik untuk memberikan 

asuhan keperawatan pada pasien stroke dan memberikan intervensi yang 

dapat dilakukan untuk meningkatkan nilai saturasi oksigen yaitu dengan 

pemberian head up 30° position dengan kombinasi lateral position 
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B. Tujuan Penulisan 

1. Tujuan Umum 

Menggambarkan hasil praktik keperawatan gawat darurat yang 

berfokus pada asuhan keperawatan pasien dengan stroke dan sesuai 

dengan telaah evidence based learning di Ruang Stroke Unit RSUP 

Mohammad Hoesin Palembang 

2. Tujuan Khusus 

a. Memberikan gambaran pengkajian keperawatan yang dilakukan pada 

asuhan keperawatan pasien stroke dengan pemberian terapi head up 

30° position dengan kombinasi lateral position terhadap peningkatan 

saturasi oksigen pasien stroke di Ruang Stroke Unit RSUP 

Mohammad Hoesin Palembang. 

b. Memberikan gambaran diagnosis keperawatan yang muncul pada 

asuhan keperawatan pasien stroke dengan pemberian terapi head up 

30° position dengan kombinasi lateral position terhadap peningkatan 

saturasi oksigen pasien stroke di Ruang Stroke Unit RSUP 

Mohammad Hoesin Palembang. 

c. Memberikan gambaran rencana intervensi dan implementasi 

keperawatan pada asuhan keperawatan pasien stroke dengan 

pemberian terapi head up 30° position dengan kombinasi lateral 

position terhadap peningkatan saturasi oksigen pasien stroke di Ruang 

Stroke Unit RSUP Mohammad Hoesin Palembang. 

d. Memberikan gambaran evaluasi keperawatan pada asuhan 

keperawatan pasien stroke dengan pemberian terapi head up 30° 
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position dengan kombinasi lateral position terhadap peningkatan 

saturasi oksigen pasien stroke di Ruang Stroke Unit RSUP 

Mohammad Hoesin Palembang. 

e. Memaparkan informasi Evidence Based pada area keperawatan gawat 

darurat mengenai penerapan terapi head up 30° position dengan 

kombinasi lateral position terhadap peningkatan saturasi oksigen 

pasien stroke di Ruang Stroke Unit RSUP Mohammad Hoesin 

Palembang 

 

C. Manfaat Penulisan 

1. Bagi Profesi Keperawatan 

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi suatu pengetahuan 

baru, menambah wawasan dan meningkatkan critical thinking bagi 

pembaca mengenai gambaran pelaksanaan asuhan keperawatan untuk 

meningkatkan saturasi oksigen pada pasien stroke dengan menggunakan 

terapi head up 30° position dengan kombinasi lateral position  

2. Bagi Institusi Pendidikan 

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi bahan pertimbangan 

bagi institusi dalam pengembangan ilmu keperawatan gawat darurat untuk 

memberikan asuhan keperawatan untuk meningkatkan saturasi oksigen 

pasien stroke dengan pemberian head up 30° position kombinasi lateral 

position 
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3. Bagi Pasien 

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat memberikan informasi 

kepada pasien dan keluarga mengenai manfaat pemberian head up 30° 

position dengan kombinasi lateral position dalam meningkatkan saturasi 

oksigen  

 

D. Metode penulisan 

Metode penulisan dalam penulisan Karya ilmiah adalah dengan metode 

kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Langkah pelakasanaan studi kasus 

dilakukan melalui beberapa tahapan sebagai berikut: 

1. Penerapan terapi head up 30° position dengan kombinasi lateral position 

dalam asuhan keperawatan yang dilakukan pada tiga pasien yang 

didiagnosa stroke di RSUP Mohammad Hoesin Palembang 

2. Tahapan dalam pelaksanaan studi kasus: 

a. Melakukan analisis teori melalui studi literatur mengenai 

permasalahan yang kemungkinan dapat ditemukan pada pasien 

stroke dengan mengumpulkan 10 artikel penelitian yang akan 

diterapkan pada pasien dengan menggunakan konsep evidence based 

practice. 

b. Membuat format asuhan keperawatan yang terdiri pengkajian, 

analisa data, penegakkan diagnosis keperawatan, perencanaan 

intervensi, implementasi dan evaluasi keperawatan yang sesuai 

dengan konsep permasalahan pada pasien berdasarkan ketentuan 

format pengkajian keperawatan gawat darurat. 
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c. Menegakan diagnosis keperawatan berdasarkan panduan SDKI 

(Standar Diagnosa Keperawatan Indonesia), tujuan dan kriteria hasil 

berdasarkan panduan SLKI (Standar Luaran Keperawatan 

Indonesia), serta rencana keperawatan dan implementasi berdasarkan 

panduan SIKI (Standar Intervensi Keperawatan Indonesia). 

d. Melakukan aplikasi asuhan keperawatan dimulai saat melakukan 

pengkajian hingga pasien direncanakan pulang dan melakukan 

evaluasi keperawatan pada ketiga kasus serta mengevaluasi 

keefektifan asuhan keperawatan yang diberikan 
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