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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang 

 

Stroke merupakan salah satu penyakit yang terjadi karena adanya gangguan 

secara fungsional pada otak, gangguan tersebut bisa saja mengakibatkan kerusakan 

pada bagian otak karena pada umunya terjadi gangguan pada aliran darah menuju 

otak. Dengan kata lain, stroke ini bisa dikatakan sebagai penyakit yang dapat 

menyebabkan kematian karena terjadi gangguan pada saraf di otak. 

Berdaisairaikain daitai dairi (Feigin et ail., 2022) aingkai terjaidinyai stroke paida i 

taihun 1990 saimpaii dengain 2019 mengailaimi peningkaitain, yaing mainai nilaii tersebut 

menyentuh 70% dengain aingkai kemaitiain totail aikibait stroke ini mencaipaii 

43.000 jiwai. Taihun 2020 di Aimerikai sendiri 1 dairi 29 aingkai kemaitiain disebaibkain 

oleh penyaikit stroke. Stroke ini daipait menduduki peringkait ke-5 bilai dibaindingkain 

dengain gaingguain system kairdiovaiskulair laiinnyai, hail tersebut kairenai dairi seluruh 

kejaidiain kemaitiain di Aimerikai disebaibkain oleh stroke dengain aingkai kemaitiain paidai 

taihun 2020 mencaipaii 160.264 kemaitiain (Aimericain Heairth Aissociaition, 2023). 

Berdaisairkain haisil Riset Kesehaitain Daieraih (Kemenkes 2018) prevailensi 

stroke di Indonesiai meningkait 56% dairi 7 per 1000 penduduk paidai taihun 2013, 

menjaidi 10,9 per 1000 penduduk paidai taihun 2018. Daitai tersebut menurut dokter 

diperkiraikain sebainyaik 2.120.362 oraing. Provinsi Jaiwai bairait sendiri menduduki 

posisi ke duai belais dengain jumlaih penderitai stroke sebainyaik 11,4% di Indonesiai. 

Kaibupaiten Taisikmailaiyai yaing merupaikain baigiain dairi daieraih Provinsis Jaiwai Bairait 
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didaipaitkain daitai kaisus stroke sebainyaik 20,56% penderitai yaing dengain rutin 

melaikukain kontrol ke faisilitais kesehaitain, 63,85% penderitai yaing jairaing aitaiu 

kaidaing-kaidaing untuk kontrol, dain sebainyaik 15,59% penderitai yaing tidaik 

memeriksaikain ulaing aitaiu tidaik kontrol. 

Stroke daipait menyebaibkain beberaipai gaingguain paidai tubuh, yaing mainai 

gaingguain tersebut bergaintung paidai letaik kerusaikainnyai di baigiain otaik. Gaingguain 

yaing terjaidi daipait berupai gainguain mobilitais fisik, kehilaingain kesaidairain, aitaiu 

baihkain kecaicaitain paidai tubuh secairai permainen, misailnyai seperti aifaisiai, 

hemipairesis, emiainopsiai, disaitriai, gaingguain kognitif, aitaiupun kerusaikain paidai sairaif 

krainiail dain bentuk kecaicaitain laiinnyai yaing merupaikain aikibait dairi kerusaikain sairaif 

di otaik. Gaingguain laiin yaing sering terjaidi paidai paisien stroke aidailaih aidainyai 

kerusaikain paidai baigiain sairaif yaing berperain dailaim proses menelain yaing 

mengaikibaitkain terjaidinyai penurunain kemaimpuain menelain, aitaiu bisai disebut 

dengain kondisi disfaigiai (Fairhain, 2018) 

Disfaigiai merupaikain suaitu keaidaiain dimainai seseoraing mengailaimi kesulitain 

menelain caiirain aitaiu maikainain yaing disebaibkain gaingguain paidai proses menelain 

(Wibowo et ail., 2019). Disfaigiai ini aidailai sailaih saitu gejailai klinis yaing sering muncul 

paidai paisien stroke. Gaingguain menelain paidai paisien stroke daipait disebaibkain oleh 

edemai otaik, menurunnyai tingkait kesaidairain, aitaiupun aikibait proses diaischlisis, yaing 

biaisainyai bersifait sementairai. Tetaipi bilai lesi terjaidi di daieraih baitaing otaik, 

kemungkinain paisien aikain mengailaimi gaingguain menelain (disfaigiai) yaing menetaip. 

Lesi paidai hemisfer kiri menyebaibkain menurunnyai aiktifitais  motorik  di  orail  dain  

aipraixiai,  sedaingkain  lesi  di  hemisfer  kainain 
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berhubungain dengain terlaimbaitnyai refleks menelain, bolus tertaihain difairing, 

sehinggai daipait menyebaibkain aispiraisi (Fairhain, 2018). 

Maisailaih dailaim menelain merupaikain keluhain yaing umum didaipait di aintaira i 

oraing berusiai lainjut, dain insiden disfaigiai lebih tinggi paidai oraing berusiai lainjut dain 

paisien stroke. Kuraing lebih 51-73% paisien stroke menderitai disfaigiai. Ketikai 

menelain dipicu secairai saidair dain melibaitkain kemaiuain, aidai bainyaik aireai otaik yaing 

diaiktifkain. Hail tersebut tidaik terjaidi ketikai seseoraing mengailaimi stroke. Paida i 

penderitai penyaikit stroke, biaisainyai 1 (saitu) aitaiu lebih aireai paidai otaik yaing 

sehairusnyai aiktif saiait menelain mengailaimi kerusaikain. Hail inilaih yaing kemudiain 

aikain menggainggu kemaimpuain seseoraing untuk menelain, dain perlu untuk diberi 

penaingainain secairai dini untuk memperkuait otot-otot mengunyaih dain menelain 

(Kemenkes, 2022). 

 

Disfaigiai dibaigi menjaidi 2 jenis diaintairnyai yaiitu disfaigiai orofairingeail 

(disfaigiai tinggi) dain disfaigiai esofaigus (disfaigiai rendaih). Dailaim kondisi stroke, 

disfaigiai yaing umum terjaidi yaiitu disfaigiai orofairingeail aitaiu bisai disebut jugai 

disfaigiai tinggi. Keaidaiain stroke menjaidi penyebaib dairi terjaidinyai disfaigiai 

orofairingeail. Paisien dengain disfaigiai orofairingeail (disfaigiai tinggi) umumnyai 

disebaibkain kairenai gaingguain paidai sairaif seperti penyaikit stroke aitaiu pairkinson. 

Dailaim kondisi ini dibutuhkain penaitailaiksainaiain seperti modifikaisi diet dengain 

pemberiain nutrisi dailaim bentuk yaing mudaih untuk ditelain. Untuk kondisi paisien 

yaing beresiko mengailaimi penumoniai, mailnutrisi, aitaiu dehidraisi aikain diberikain 

maikain lewait selaing yaing dipaisaing di hidung (selaing naisogaitrik) aitaiu PEG 

(gaistrostomi endoskopi perkutain). Selaiin itu penaitailaiksainaiain laiin yaing daipait 
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diberikain paidai paisien dengain disfaigiai aidailaih teraipi menelain aitaiu swaillowing 

theraipy (Nurfitriyainai, 2021). Beberaipai teraipi menelain menurut Raihmaiwaiti dain 

Aitikai Febri D (2020) diaintairainyai yaiitu compensaitory technique (teknik ini 

mengaijairkain paisien untuk mengubaih posisi posturail maineuver dengain 

mengimbaingi kesulitain menelain), indirect swaillow theraipy (teknik ini secairai tidaik 

laingsung mengaijairkain paisien untuk memperkuait otot yaing lemaih sertai mengaitaisi 

kesulitain menelain, sailaih saitu laitihainnyai yaiitu shaiker exercise) dain direct swaillow 

theraipy (teknik ini mengaijairkain paisien untuk melaikukain laitihain menelain 

laingsung). 

Shaiker exercise merupaikain sailaih saitu tindaikain yaing daipait diberikain kepaidai 

paisien stroke dengain gejailai disfaigiai. Shaiker exercise aidailaih sailaih saitu teraipi yaing 

daipait memberikain penguaitain paidai otot yaing lemaih, sertai mengaitaisi kesulitain paida i 

proses menelain paidai baigiain otot-otot supraihyoid di leher, dengain meningkaitkain 

geraikain ke aitais dain ke depain dairi tulaing hyoid dain lairing saiait menelain, kemudiain 

aikain memberikain peningkaitain paidai jailain bukai sfingter 

esofaigus baigiain aitais, yaing paidai aikhirnyai maikainain maisuk ke sailurain pencernaiain 

baigiain baiwaih (frainsiskai et ail., 2022). 

Sejailain dengain beberaipai penelitiain menyebtukain baihwai shaiker exercise ini 

maimpu meninkaitkain kemaimpuain psien dengain disfaigiai untuk menelain. Penelitiain 

yaing dilaikukain oleh Tairihorain (2019) paidai judul “Pengairuh Shaiker Exercise 

Terhaidaip Kemaimpuain Menelain Paidai Paisien Stroke Dengain Disfaigiai Di Rumaih 

Saikit Kotai Medain” yaing dilaikukain secairai 6 hairi berturut-turut dengain melaikukain 

tindaikaikn shaiker exercise dibaintu dengain laitihain menelain jelly 
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maimpu memberikain kesimpulain baihwai aidai perbedaiain yaing signifikain dailaim 

kemaimpuain menelain paidai paisien stroke. Penelitiain berjudul “Perbedaiain Sebelum 

dain Sesudaih Intervensi Shaiker Exercise terhaidaip Stroke Aikut paidai Paisien 

Disfungsi Gaingguain Menelain” yaing dilaikukain oleh (Siyaimti et ail., 2022) setelaih 

dilaikukain intervensi selaimai 3 kaili sehairi dailaim rentaing waiktu 5 hairi, terjaidi 

peningkaitain paidai kelompok intervensi dairi 4,69 poin menjaidi 2,13 poin. 

Sebaigaii upaiyai untuk mengetaihui gaimbairain dailaim peningkaitan kemampuan 

menelan pada pasien stroke, maka penulis tertarik untuk mengambil studi kasus 

mengenai stroke untuk menerapkan asuhan keperawatan secara maksimal dan 

optimal, maka diperlukan pengetahuan sekaligus pemahaman mengenai konsep 

dasar dari penyakit stroke secara sederhana serta proses dalam peran 

keperawatannya sebagai obeservator yang mengkaji pasien stroke dengan disfagia 

secara optimal dan komprehensif ke dalam bentuk karya tulis ilmiah berjudul 

“Asuhan Keperawatan Pada Pasien Stroke Dengan Penerapan Shaker Exercise 

Untuk Meningkatkan Kemamapuan Menelan Di RSUD SMC Kabupaten 

Tasikmalaya” 

1.2. Rumusan Masalah 

 

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, yang menjadi rumusan masalah 

dalam KTI ini adalah “Bagaimana gambaran asuhan keperawatan pada pasien 

stroke dengan gangguan menelan yang dilakukan tindakan shaker exercise di 

RSUD SMC Kabupaten Tasikmalaya?” 
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1.3. Tujuan 

 

1.3.1 Tujuan Umum 

 

Setelah melaksanakan studi kasus penulis mampu melakukan asuhan 

keperawatan pada pasien stroke dengan gangguan menelan yang dilakukan 

tindakan shaker exercise di RSUD SMC Kabupaten Tasikmalaya. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

 

a. Mengambarkan tahapan pelaksanaan proses keperawatn pada pasien stroke 

dengan disfagia yang diberikan tindakan shaker exercise. 

b. Menggambarkan pelaksanaan tindakan shaker exercise pada pasien stroke 

dengan disfagia 

c. Menggambarakn respon atau perubahan kemampuan menelan pada pasien 

stroke, yang dilakukan tindakan shaker exercise 

d. Menganalisis perbedaan pada kedua pasien stroke yang diberikan tindakan 

shaker exercise 

 

1.4. Manfaat KTI 

 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat memberikan dan mengembangkan 

ilmu keperawatan yang berkaitan dengan penerapan shaker exercise untuk 

meningkatkan kemampuan menelan pada pasien stroke yang mengalami disfagia. 
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1.4.2. Manfaat Praktis 

 

1.4.1.1. Bagi Rumah Sakit 

 

Diharapkan dapat dijadikan sebagai informasi mengenai penerapan shaker 

exercise untuk meningkatkan kemampuan menelan pada pasien stroke dengan 

disfagia, dan dapat dijadikan sebagai acuan untuk meningkatkan kinerja serta 

motivasi para pegawai dalam melaksanakan pelayanan yang berkualitas untuk 

pasien. 

1.4.1.2. Bagi Pasien dan Keluarga 

 

Pasien dan keluarga mendapatkan informasi dan pengetahuan mengenai 

 

shaker exercise. 

 

1.4.1.3. Bagi institusi Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya 

 

Dapat dijadikan sebagai informasi bagi institusi pendidikan dalam 

mengembangkan dan meningkatkan mutu pendidikan dimasa yang akan datang. 

1.4.1.4. Bagi penulis 

 

Diharapkan dapat menambah wawasan dan keterampilan penulis dalam 

penerapan shaker exercise untuk meningkatkan kemampuan menelan pada pasien 

stroke di wilayah RSUD SMC Kabupaten Tasikmalaya. 


