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ABSTRAK
Penyakit stroke merupakan masalah kesehatan yang utama di negara maju maupun
negara berkembang, Stroke merupakan penyebab kematian ketiga di dunia, bahkan
di banyak rumah sakit stroke merupakan kematian nomor satu. Tujuan penelitian
diketahuinya hubungan stroke dengan fungsi kognitif pasien yang berobat di Poli
Neurologi Rumah Sakit Embung Fatimah Kota Batam Tahun 2017.

Jenis penelitian yang digunakan adalah desain Cross Sectional dengan pendekatan
Retrospektive, lokasi penelitian di Poli Neurologi Rumah Sakit Embung Fatimah Kota
Batam. Populasinya adalah seluruh pasien yang berobat di Poli Neurologi Rumah Sakit
Embung Fatimah Kota Batam. Jumlah sampel 60 responden dibagi menjadi 2
kelompok kelompok kasus sebanyak 30 orang dan kelompok kontrol.

Hasil univariat, jumlah 60 reponden, mayoritas pasien tidak stroke tidak memiliki
gangguan fungsi kognitif sebanyak 26 orang (86,7%), dan pasien stroke mayoritas
mengalami gangguan fungsi kognitif sebanyak 29 orang (96,7%). Hasil analisa
bivariat dengan uji Chi Square di peroleh nilai p value=<0,005

Terdapat hubungan yang signifikan antara stroke dengan fungsi kognitif pasien yang
berobat di Poli Neurologi Rumah Sakit Embung Fatimah Kota Batam

Tahun

2017.
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ABSTRACT
Stroke is a major health problem in both developed and developing countries, Stroke is
the third leading cause of death in the world, even in many stroke hospitals is the number
one death. The purpose of the research is to know the relationship of stroke with the
cognitive function of the patients treated at Poly Neurology Embung Fatimah Hospital
of Batam City 2017.

This type of researchin this study was Cross Sectional design with Retrospektive
approach, research location in Poly Neurology Embung Fatimah Hospital Batam City.
The population is all patients who seek treatment at Poly Neurology Fatmah
Embung Hospital Batam City. The sample size of 60 respondents was divided into 2
groups of cases as many as 30 respondens and the control group.

60 respondents univariate result, majority of patients are not stroke possessed no
disturbance of cognitive function as much as 26 respondents (86,7%), and patients of
stroke majority having impaired cognitive function as much 29 espondents (96,7%).
Result of bivariate analysis with Chi Square test obtained p value = < 0,005.

There is a significant correlation between stroke and cognitive function of the patient
who treated in Poly Neurology of Embung Fatmah Hospital of Batam City
2017.

Keywords: Stroke, Cognitive Function, Neurology
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PENDAHULUAN

Penyakit  stroke merupakan
masalah kesehatan yang utama di negara
maju maupun negara berkembang. Stroke
mengakibatkan penderitaan pada
penderitanya, beban sosial ekonomi bagi
keluarga penderita, masyarakat, dan
negara. Stroke dapat menyerang
siapapun  dan  kapanpun,  tanpa
memandang usia. Stroke merupakan
penyebab kematian ketiga di dunia,
bahkan dibanyak rumah sakit stroke
merupakan  kematian nomor  satu
(Bethesda Stroke Center, 2011).

Menurut World Health
Organization (WHO) 2015, penyakit
stroke merupakan penyebab kedua
kematian di dunia. Data South East Asian
Medical Information Centre (SEAMIC)
(menunjukkan bahwa angka kematian
stroke terbesar terjadi di Indonesia,
kemudian diikuti secara berurutan oleh
Filipina, Singapura, Brunei, Malaysia,
dan Thailand (Basjiruddin, 2008). Dari
1000 penduduk Indonesia, 8 orang
diantaranya terkena stroke dan 7 orang
meninggal  (Departemen  Kesehatan,
2011). Prevalensi stroke tertinggi adalah
pada tahun 2013 di provinsi Sulawesi
Selatan  (17,9%) dan terendah di
provinsi Riau (5,2%) (Riset Kesehatan
Dasar, 2013 dalam Mustikawati PA,
2016).

Prevalensi stroke di Indonesia
mencapai angka 8,3 per 1000
penduduk.  Daerah yang memiliki
prevalensi  stroke tertinggi adalah
Nanggroe Aceh Darussalam (16,6 per
1000 penduduk) dan yang terendah
adalah Papua (3,8 per 1000 penduduk)
(Depkes, 2011). The National Stroke
Association  mengajukan  penjelasan
bahwa resiko stroke meningkat seiring
dengan usia dan bahwa perempuan hidup
lebih lama daripada laki-laki. Faktor
resiko tambahan perempuan berusia di
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atas 30 tahun yang merokok dan
mengonsumsi kontrasepsi oral dengan
kandungan estrogen yang lebih tinggi
memiliki resiko stroke 22 kali lebih
besar daripada rata-rata (Price S. dan
Wilson L, 2002). Gejala paling umum
dari stroke yaitu kelemahan mendadak
salah satu sisi tubuh pada wajah, lengan,
dan kaki. Gejala lainnya berupa
gangguan fungsi kognitif (WHO, 2014).

Kognitif adalah suatu konsep yang
kompleks yang melibatkan sekurang-
kurangnya aspek memori, perhatian,
fungsi eksekutif, persepsi, bahasa, dan
fungsi  psikomotor Penurunan fungsi
kognitif pada lansia dapat meliputi
berbagai aspek yaitu orientasi, registrasi,
atensi dan kalkulasi, memori, bahasa.
Penurunan ini dapat mengakibatkan
masalah antara lain memori panjang dan
proses informasi, dalam memori panjang
lansia akan kesulitan dalam
mengungkapkan kembali cerita atau
kejadian yang tidak begitu menarik
perhatiannya dan informasi baru atau
informasi  tentang orang. Menurut
organisasi kesehatan dunia (WHO)
mencatat penurunan fungsi kognitif
lansia diperkirakan 121 juta manusia,
dari jumlah itu5,8% laki-laki dan 9,5%
perempuan (Nehlig,2010 dalam Aes,
2013).

Stroke terjadi akibat adanya
gangguan suplai darah ke otak. Ketika
aliran darah ke otak terganggu, maka
oksigen dan nutrisi tidak dapat dikirim

ke  otak. Kondisi ini akan
mengakibatkan kerusakan sel otak mati
(Diwanto, 2009). Penurunan

kemampuan kognitif bukanlah bagian
normal dari proses penuaan. Penurunan
kemampuan kognitif seringkali
ditemukan, dan kadang-kadang
didahului dengan penurunan kontrol

emosional, perilaku sosial, dan
bahkan  motivasi (WHO, 2012).
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Manifestasi dari penurunan kognitif
yang terkait dengan  gangguan
pembuluh darah termasuk defisit dalam
kecepatan  pemprosesan informasi,
penurunan penalaran abstrak, perhatian,
dan fungsi  eksekutif otak yang
berhubungan  dengan  pemecahan
masalah dan perencanaan, serta
organisasi  perilaku  terarah  dan
berorientasi pada tujuan. Pasien dengan
demensia vaskular atau penyakit
Alzheimer menunjukkan perubahan
progresif dalam suasana hati dan
perilaku (misalnya depresi dan apatis),
serta defisit besar dalam pengolahan
memori dan fleksibilitas mental (Schub,
2013 dalam Rahayu S, 2013).

Evaluasi fungsi kognitif sangat penting
karena memudahkan dalam menentukan
tingkat kemampuan fungional yang
berhubungan dengan penanganan dan
prognosis. Tes untuk uji fungsi kognitif
yang paling sering digunakan adalah
Mini  Mental State Examination
(MMSE). Skor maksimal yang
diperoleh dari uji MMSE adalah 30.
Klien dikatakan mengalami gangguan
kognitif jika skor MMSE < 24 (Rahayu
2013).

Hasil penelitian yang dilakukan
oleh Rahayu S (2014), hubungan antara
frekuensi stroke dengan fungsi kognitif
di RSUD Arifin Achmad. Berdasarkan
tabel 12, dari 9 responden dengan stroke
berulang, sebanyak 5 responden (55,6%)
mengalami demensia sisanya 4 (44,4%)
responden tidak mengalami demensia
sedangkan dari 24 responden dengan
stroke pertama, sebanyak 3 responden
(12,5%) mengalami demensia dan 21
responden (87,5) tidak mengalami
demensia. Berdasarkan hasil uji statistik
menggunakan uji Fisher diperoleh p
value 0,02 dimana p value < 0,05. Hal ini
berarti Ho ditolak maka dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan
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antara frekuensi stroke dengan fungsi
kognitif di RSUD Arifin Achmad. Hasil
analisis lanjut diperoleh nilai OR=8,750,
artinya pasien dengan stroke berulang
mempunyai peluang 8,75 kali untuk
mengalami demensia dibanding pasien
dengan menempati urutan pertama
terbanyak penderita penyakit stroke.
Data hasil presurvei di Rumah Sakit
Embung Fatimah Kota Batam diperoleh
data jumlah pasien stroke tahun 2015
yang menjalani rawat inap sebanyak
123 orang dan yang rawat jalan
sebanyak 67 orang, sedangkan tahun
2016 yang rawat inap sebanyak 142
orang dan yang melakukan pengobatan
rawat jalan sebanyak 78 orang (Data
Medical Record RSUD Embung
Fatimah, 2017)

Menurut Kania D (2015), seperti
di Rumah Sakit Embung Fatimah
Batam, Kepulauan Riau, dimana pasien
terbanyak menderita penyakit  berat
seperti  stroke dan kanker. Paling
banyak penyakitnya stroke banyak di
Batam, kanker juga jadi masalah,
penyakit lain Tuberkolosis, dan gagal
ginjal. Kelihatan sekali, namanya
rumah sakit pola penyakitnya yang berat-
berat dirawat semua disini.

Data dari Dinas kesehatan Kota
Batam tahun (2017), kasus kejadian
penyakit stroke di Kota Batam tahun
2014 sebanyak 62 orang yang berjenis
kelamin laki-laki sebanyak 37 orang dan
perempuan  sebanyak 25  orang,
sedangkan di tahun 2015 sebanyak 87
orang yang berjenis kelamin laki-laki
sebanyak 55 orang dan perempuan
sebanyak 32 orang, dan data tahun 2016
sebanyak 150 orang Yyang berjenis
kelamin laki-laki sebanyak 74 orang dan
perempuan sebanyak 76 orang. Dari data
tersebut di atas jumlah penderita
penyakit stroke dari tahun ketahun
terjadi peningkatan angka penderita
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stroke setiap tahunnya dan Rumah Sakit
Embung Fatimah Kota Batam

Dari uraian latar belakang diatas
penulis tertarik untuk melakukan
penelitian dengan judul “Hubungan
stroke dengan fungsi kognitif pasien
yang berobat di Poli Neurologi Rumah
Sakit Embung Fatimah Kota Batam
Tahun 2017

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan
adalah desain Cross Sectional dengan
pendekatan Retrospektive, lokasi
penelitian di Poli Neurologi Rumah
Sakit Embung Fatimah Kota Batam.
Populasinya adalah seluruh pasien yang
berobat di Poli Neurologi Rumah Sakit
Embung Fatimah Kota Batam. Jumlah
sampel 60 responden dibagi menjadi 2
kelompok kelompok kasus sebanyak 30
orang dan kelompok control

HASIL

Distribusi frekuensi
responden berdasarkan penyakit stroke
dapat dijelaskan bahwa berdasarkan
hasil penelitian dapat dijelaskan dari 60
orang responden yang diagnosa medik
tidak stroke berjumlah 30 (50%) orang
dan yang stroke berjumlah 30 (50%)
orang.. Berdasarkan hasil penelitian
yang sudah dilakukan seperti terlihat
pada penjelasan diperoleh hasil jumlah
responden sebanyak 60 orang vyaitu
pasien stroke dan pasien tidak stroke.
Adapun karakteristik responden
berdasarkan  umur adalah  umur
minimum berusia 23 tahun, umur
maksimum 60 tahun dan umur rata-rata
responden adalah 48,7 tahun. Untuk
jenis kelamin responden terbanyak
adalah perempuan berjumlah 33 orang
(55%) dan yang berjenis kelamin laki-
laki berjumlah 27 orang (45%). dapat
dilihat bahwa dari 30 sampel penderita
stroke didapatkann jumah seluruh
penderita stroke yang berjenis kelamin
laki-laki yaitu sebanyak 18 orang (60%),
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lebih banyak dari yang berjenis kelamin
perempuan yaitu sebanyak 12 orang
(40%). didapatkan bahwa penderita
stroke terbanyak pada wusia 51-59
yaitu sebanyak 16 orang (53,3%). Hal
tersebut menunjukkan bahwa resiko
terjadinya stroke semakin meningkat
seiring dengan bertambahnya umur.
Harsono (2007) juga melaporkan hal
yang senada bahwa dengan makin
bertambahnya usia, elastisitas dinding
pembuluh darah semakin berkurang
sehingga pembuluh darah menjadi kaku
dan mempercepat terbentuknya
aterosklerosis yang pada akhirnya
mengganggu suplai darah ke jaringan
yang dituju

PEMBAHASAN

Stroke adalah kondisi yang
terjadi ketika sebagian sel-sel otak
mengalami kematian akibat gangguan
aliran darah karena sumbatan atau
pecahnya pembuluh darah di otak.
Aliran darah yang berhenti membuat
suplay oksigen dan zat makanan ke otak
juga terhenti, sehingga sebagian otak
tidak dapat berfungsi  sebagaimana
mestinya  (Utami  P,2009). Stroke
merupakan penyakit yang ditandai
oleh penurunan fungsi otak, yang
semata-mata diakibatkan oleh
terhentinya aliran darah keotak, yang
berlangsung selama24 jam atau lebih,
atau berakhir dengan kematian (WHO,
1970 dalam Wahyu G,2009).

Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang di lakukan oleh peneliti
di poli neurologi rumah sakit embung
Fatimah kota batam. Dengan jumlah
responden sebanyak 30 Orang pasien
stroke mengalami penurunan fungsi
otak yang di tandai dengan pasien
tidak mampu mengingat kembali hal
yang baru saja terjadi,dan terbatasnya
pergerakan ekstremitas pasien atau
lumpuhnya salah satu ekstremitas
pasien.
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Stroke  merupakan  sindrom
neurologi yang menjadi ancaman
terbesar menimbulkan kecacatan dalam
kehidupan manusia. Di  Amerika
Serikat, stroke menempati urutan ketiga
penyebab kematian setelah penyakit
jantung dan kanker. Diperkirakan ada
700.000 kasus stroke di Amerika
Serikat setiap tahunnya, dan 200.000
diantaranya dengan serangan berulang.
Menurut WHO ada 15 juta populasi
terserang stroke setiap 10 tahun
antara 55 dan 85 tahun (Soertidewi,
2011 dalam Trinita C, 2014).

Jumlah penderita stroke di
Indonesia kini kian meningkat dari
tahun ke tahun. Stroke merupakan
penyakit nomor tiga yang mematikan
setelah jantung dan
kanker.Disamping itu, stroke juga
merupakan penyebab kecatatan.
Sehingga keadaan tersebut
menempatkan stroke sebagai masalah
kesehatan yang serius. Di Indonesia,
proporsi angka kematian akibat PTM
(Penyakit Tidak Menular) meningkat
dari tahun 41,7% pada tahun 1995
menjadi 49,9% pada tahun 2001 dan
59,5% pada tahun 2007. Penyebab
kematian  tertinggi  dari  seluruh
penyebab kematian stroke (15,4%),
disusul hipertensi, diabetes, kanker, dan
penyakit paru obstruktif  kronis.
Kematian akibat PTM terjadi di
perkotaan dan  perdesaan. Data
Riskesdar 2007 menunjukkan di
perkotaan, kematian akibat stroke pada
usia 45 - 54 tahun sebesar 15,9%,
sedangkan di perdesaan sebesar 11,5%.
Hal ini menunjukkan stroke menyerang
usia produktif (Depkes, 2011). Stroke
dapat menyebabkan hilangnya fungsi
tubuh yang diatur oleh bagian otak yang
terputus aliran darahnya oleh stroke.
Biasanya terjadi pada lanjut usia tapi
tidak menutup keungkinan juga dapat
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terjadi pada usia produktif.

Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang di lakukan oleh
peneliti pada pasien stroke dengan
gangguan  fungsi  kognitif  yang
sebanyak 30 responden mengalami
gangguan atau hilangnya sebagian
fungsi  tubuh  seperti  lumpuhnya
sebagian ekstremitas yang
menyebabkan terganggunya aktivitas
fisik penderita. Dan terjadi pada usia
lanjut dan usia produktif.

Hasil penelitian yang
dikemukakan oleh Mutmainna (2012),
pria memiliki kecenderungan lebih
besar untuk terkena stroke pada usia
dewasa awal dibandingkan dengan
wanita dengan perbandingan 2:1.
Walaupun para pria lebih rawan
daripada wanita pada usia yang lebih
muda, tetapi para wanita akan menyusul
setelah  usia  mereka  mencapai
menopause.  Hasil-hasil  penelitian
menyatakan bahwa hormon berperan
dalam hal ini, yang melindungi para
wanita sampai mereka melewati masa-
masa melahirkan anak. Insiden stroke
lebih tinggi terjadi pada laki- laki
daripada perempuan dengan rata-rata
25%- 30%.

Hasil penelitian yang dilakukan
oleh Rico J. Sitorus (2008) yang
menemukan bahwa  jenis kelamin
terbukti  tidak memiliki hubungan
yang bermakna dengan kejadian

stroke pada usia muda dengan p =
1,000 ( p >0,05), dan OR = 0,65, CI 95
% =0,92 - 2,02.

Dari  hasil penelitian diatas
sejalan dengan teori dan hasil penelitian
sebelumnya, untuk jumlah responden
berjumlah 60 orang vyaitu penderita
stroke berjumlah 30 dan penderita yang
tidak stroke sebanyak 30 orang. Rata-rata
usia responden adalah 48,7 tahun dan
mayoritas jenis kelamin responden
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adalah perempuan berjumlah 33 (55%)
orang.Disimpulkan bahwa pada pasien
stroke  sangat berpengaruh  pada
penurunan fungsi kognitif.

Fungsi  kognitif ~ merupakan
aktifitas mental secara sadar seperti
berpikir, mengingat, belajar dan
kemampuan berbahasa. Fungsi kognitif
meliputi kemampuan atensi serta
kemampuan eksekutif seperti
merencanakan sesuatu, menilai,
mengawasi dan melakukan evaluasi
(Strub dkk. 2008). Gangguan kognitif
(cognitive disorder) kemampuan mental
yang terdiri dari atensi, kemampuan
berbahasa, daya ingat, kemampuan
visuospasial, kemampuan membuat
konsep dan intelegensi (American
Psychology Assosiation, 2007).

Penderita  stroke iskemik
memiliki risiko yang tinggi untuk
mengalami gangguan kognitif
(Stebbins, 2008). Hal ini
disebabkanpersentase dijelaskan dari
60 orang responden yang mengalami
gangguan fungsi kognitif berjumlah 33
(55%) orang dan yang normal atau tidak
mengalami gagguan fungsi kognitif
berjumlah 27 (45%) orang.

Berdasarkan  hasil  penelitian
yang sudah dilakukan seperti terlihat
pada tabel 4.2 diatas dapat dijelaskan
dari 60 orang responden yaitu pasien
tidak stroke sebanyak 30 orang yang
mengalami gangguan fungsi kognitif
sebanyak 4 orang (13,3%) dan yang
memiliki fungsi kognitif yang normal
sebanyak 26 orang (86,7%), sedangkan
pada pasien stroke berjumlah 30 orang di
peroleh hasil yang mengalami
gangguan fungsi kognitif sebanyak 29
orang (96,7%) dan yang memiliki fungsi
kognitif yang normal sebanyak 1 orang
(3,3%). Diketahui bahwa rentang skor
fungsi kognitif terendah terdapat pada
sanpel usia 44-59 yaitu sebanyak 3 orang.
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Sedangkan rentang skor tertinggi yaitu
26-30 sebanyak 18pada usia 23-59.

Pada Penelitian ini di dapatkan
pada pasien Stroke, kurang mampu
mengingat kembali informasi yang di
dapatkan pada Pasien yang mengalami
Stroke bahwa kecepatan memproses
informasi, mengingat dan memecahkan
masalah, mengalami penurunan. Pada
penelitian ini  membuktikan bahwa,
penderita strokekurang mampu
mengeluarkan kembali informasi yang
telah disimpan dalam ingatannya,
sehingga dapat__lak arteri yang dapat
menimbulkan trombus, sehingga aliran
darah menuju otak menurun. Penurunan
aliran darah otak yang berlangsung
lama mengakibatkan gangguan kognitif
pada penderita karena rusaknya
jaringan otak (Setyopranoto I, 2011).

Stroke telah terbukti menjadi
penyebab  kecacatan kronik disemua
lapisan  masyarakat.  Stroke tanpa
disadari akan menunjukan perubahan-

perubahan  pada  diri  penderita,
diantaranya adalah kehilangan
motorik, kehilangan komunikasi,
gangguan komuniasi, disfungsi

kandung kemih, bahkan kerusakan
kognitif akibat kerusakan otak.
Namun demikian, gangguan-gangguan
yang muncul juga tidak lepas dari
dimana lokasi terjadinya lesi ata
penyumbatan pada pembuluh darah
otak terjadi, ukuran area  yang
perfusinya tidak adekuat, serta
jumlah aliran darah kolateralnya.
Perubahan kognitifnya ditunjukkan
dengan ketidakmampuan untuk
membuat keputusan, kerusakan
memori dan penilaian, disorientasi,
salah persepsi, penurunan rentang
perhatian, dan kesulitan berfikir logis.
Gangguan  kognitif ini  tentu saja
dipengaruhi oleh lokasi dari kerusakan
otak. Misalnya saja stroke sumbatan
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pada otak Kiri Penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang di lakukan oleh
peneliti di poli neurologiRSUD embung
Fatimah kota batam. Sebanyak30
responden pasien stroke yang mengalami
gangguan funggsi kognitif dengan di
tandainya terdapat gangguan dalam
berfikir, seperti sulit atau lambat dalam
menuliskan atau memikirkan sesuatu,
tidak dapat mengulang kata-kata dengan
seutuhnya, dan tidak dapat mengingat
kata-kata yang baru saja di dengar
dengan baik.

Hasil penelitian yang Trinita C,
dkk (2014), yang judul penurunan fungsi
kognitif pada pasien stroke
diPoliklinik Neurologi BLU RSUP Prof.
Dr. R. D Kandou Manado Periode
Oktober - Desember 2013. hasil
penelitian menunjukkan terjadi
penurunan fungsi kognitif terbanyak
pada usia > 75 tahun dengan
menggunkan parameter MMSE (100%),
pada usia 55 - 64 tahun dengan
menggunakan CDT (60,0%), TMT A
(57.1%), TMT B (50,0%). Dari hasil
penelitian dan teori diatas sejalan
dengan  hasil  penelitian mayoritas
pasien tidak stroke fungsi
kognitifnya adalah normal sebanyak 26
orang (86,7%), sedangkan untuk
pasien stroke mayoritas  mengalami
gangguan  fungsi kognitif sebanyak 29
orang (96,7%).

Hubungan Stroke dengan Fungsi
Kognitif Pasien yang Berobat di Poli
Neurologi Rumah Sakit Embung
Fatimah Kota Batam Tahun 2017
Hasil ~ penelitian  hubungan
stroke dengan fungsi kognitif pasien yang
berobat di Poli Neurologi Rumah Sakit
Embung Fatimah Kota Batam Tahun
20177, dapat dijelaskan pada tabel
dibawah ini;jumlah jumlah responden
sebanyak 60 orang yang berobat Di Poli
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Neurologi Rumah  Sakit Embung
Fatimah Kota Batam tahun 2017, hasil
yang diperoleh hubungan pasien tidak
stroke dengan fungsi kognitif pasien yang
terganggu  diperoleh hasil sebanyak 4
(13,3%) dari 33 orang sedangkan fungsi
kognitif yang normal diperoleh hasil
sebanyak 26 (86,7%) dari 27 orang.
Sedangkan  hubunganpasien  stroke
dengan fungsi kognitif pasien yang
terganggu  diperoleh hasil sebanyak 29
(96,7%) dari 33 orang sedangkan fungsi
kognitif yang normal diperoleh hasil
sebanyak 1 (3,3%) dari 27 orang.

Hasil uji statistik dengan Chi-
Square diperoleh nilai p value = 0,001
< 0,05 dapat disimpulkan bahwa Ho
ditolak, artinya terdapat  hubungan
yang signifikan antara stroke dengan
fungsi kognitif pasien yang berobat di
Poli Neurologi Rumah Sakit Embung
Fatimah Kota Batam Tahun 2017,

Stroke merupakan penyakit yang
ditandai oleh penurunan fungsi otak,
yang semata-mata diakibatkan oleh
terhentinya aliran darah keotak, yang
berlangsung selama
24 jam atau lebih, atau berakhir dengan
kematian  (WHO, 1970 dalam
Wahyu G,2009).

Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang di lakukan peneliti di
poli neurologi rsud embung Fatimah
kota batam .Pada Penelitian ini di
dapatkan pada pasien Stroke, kurang
mampu mengingat kembali informasi
yang di dapatkan pada Pasien yang
mengalami Stroke bahwa kecepatan
memproses informasi, mengingat dan
memecahkan masalah, mengalami
penurunan.

Pada penelitian ini membuktikan
bahwa, penderita strokekurang mampu
mengeluarkan kembali informasi yang
telah disimpan dalam ingatannya, sulit
berfikir atau menuliskan mengenai hal
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apa Yyang saat ini sedang di
fikirkannya, sulit mengulang kembali
kata- kata yang baru saja di
dengar,sehingga  dapat disimpulkan
bahwa pada pasien stroke sangat
berpengaruh pada penurunan fungsi
kognitif yang di akibatkan
olehpenurunan  fungsi  otak, yang
semata-mata diakibatkan oleh
terhentinya aliran darah keotak.

Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang di lakukan peneliti
dengan survei pendahuluan terlebih
dahulu di rumah sakit embung fatimah
kota batam pada tahun 2016-2017 di
dapatkan peningkatan jumlah pasien
stroke yang mengalami gangguan fungsi
kognitif setiap tahunnya. dan yang
mengakibatkan kematian terbesar pada
kasus penyakit tidak menular di
Rumah  Sakit Embung Fatimah Kota
Batam.

Hasil penelitian ini sejalan
dengan teori dan hasil penelitian
sebelumnya menyatakan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan antara stroke
dengan fungsi kognitif pasien yang
berobat di Poli Neurologi Rumah Sakit
Embung Fatimah Kota Batam Tahun
2017.

KESIMPULAN
Maka dapat ditarik  beberapa
kesimpulan:

1. Setengah dari responden

mengalami stroke (50%).

2. Lebih dari setengah responden
mengalami ~ gangguan  fungsi
kognitif (55%).

3. Terdapat hubungan yang signifikan
antara  stroke dengan fungsi
kognitif pasien yang berobat di Poli
Neurologi Rumah Sakit Embung
Fatimah Kota Batam Tahun
2017, ( p value =0,001).
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SARAN
Memperoleh tambahan
informasi  yang lengkap dan akurat

tentang pengaruh stroke terhadap fungsi
kognitif dan membuat jadwal rutin.
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