
ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN NY. S DENGAN 

GANGGUAN KOMUNIKASI VERBAL AKIBAT STROKE 

HEMORAGIK DI RUANG FLAMBOYAN  

RSUD KOTA BANDUNG 
 

KARYA TULIS ILMIAH 

Diajukan untuk menyelesaikan Program Studi Dimploma III Keperawatan  

Pada Jurusan Keperawatan Politeknik Kesehatan Kemenkes Bandung 

 

 

 

 

Disusun Oleh : 

FADHILAH MUAYYIDATUL MILLAH 

NIM P17320120027 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI DIPLOMA III KEPERAWATAN 

JURUSAN KEPERAWATAN BANDUNG 

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES BANDUNG 

2023 



 
 

ii 
 

Halaman Bebas Plagiasi 
 
  



 
 

iii 
 

Halaman Orisinalitas 
  



 
 

iv 
 

LEMBAR PERSETUJUAN SIDANG KTI 
 
 
 
  



 
 

v 
 

LEMBAR PENGESAHAN KTI 

 

 

 

 

 

 

  



 
 

vi 
 

MOTTO DAN PERSEMBAHAN 

“Ingatlah, sesungguhnya pertolongan Allah itu amat dekat” QS. Al Baqarah : 214 

“Barangsiapa yang hendak menginginkan dunia, maka hendaklah ia menguasai 

ilmu. Barangsiapa yang menginginkan akhirat, hendaklah ia menguasai ilmu, dan 

barangsiapa yang menginginkan keduanya, hendaklah ia menguasai ilmu.”        

HR. Ahmad 

 

Bismillahirrahmaanirrahiim.. 

Karya Tulis Ilmiah ini saya persembahkan untuk kedua orang tua saya Umi dan 

Abi, serta keluarga di rumah yang selalu memberikan do’a terbaik dan kasih 

sayang yang tak terbatas sampai saat ini. 

Terima kasih saya ucapkan untuk dosen pembimbing dalam penyusunan Karya 

Tulis Ilmiah, Prof. Dr. Hotma Rumahorbo, SKp., M.Epid. dan Dr. Lina 

Erlina, SKp., M.Kep., Sp.KMB. yang telah memberikan bimbingan, arahan, dan 

dukungan untuk menyelesaikan Karya Tulis Ilmiah ini. 

Terima kasih saya ucapkan untuk Pembimbing Akademik Dr. Anah Sasmita, 

SKp., M.Kes. yang telah memberikan dukungan serta bimbingan selama 2 tahun 

terakhir ini.  

Terima kasih kepada seluruh Dosen dan Staf di Jurusan Keperawatan 

Bandung atas segala ilmu yang telah diberikan kepada saya. 

Terima kasih untuk rekan-rekan ANANTARA ’54, ADRADIPA, yang telah 

sama-sama berjuang sampai saat ini.  

Dan Terima kasih kepada semua pihak yang telah memberikan doa serta 

dukungannya kepada saya, yang tidak dapat saya sebutkan satu persatu. 

Semoga Allah SWT membalas setiap kebaikan kepada semua pihak yang telah 

membantu dalam setiap kesempatan, waktu, ilmu, doa, serta dukungannya. 

 

 

 

 

 



 
 

vii 
 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Bandung 

Jurusan Keperawatan bandung 

Program Studi D3 keperawatan Bandung 

Bandung, Juni 2023 

Fadhilah Muayyidatul Millah. P17320120027 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN NY. S DENGAN GANGGUAN 

KOMUNIKASI VERBAL AKIBAT STROKE HEMORAGIK DI RUANG 

FLAMBOYAN RSUD KOTA BANDUNG 

ABSTRAK 

79 hal, 5 BAB, 5 tabel, 5 lampiran 

Studi kasus ini dilatarbelakangi oleh meningkatnya kejadian stroke di Indonesia. 

Stroke menempati posisi 3 penyakit terbesar di RSUD Kota Bandung dari tahun 

2020 hingga 2022, mencapai 524 kasus. Stroke merupakan penyakit yang terjadi 

ketika asupan oksigen dan nutrisi yang dibawa pembuluh darah ke otak berkurang 

akibat dari adanya sumbatan atau perdarahan sehingga sel otak tidak berfungsi. 

Salah satu dampak pada sistem tubuh yang ditimbulkan adalah paralisis wajah dan 

deviasi lidah yang erat kaitannya dengan fungsi bicara. Latihan vokal AIUEO 

dalam meningkatkan kekuatan otot bicara dilakukan dengan menggunakan teknik 

yang mudah dilakukan. Tujuan dilakukannya studi kasus ini adalah untuk 

mengetahui asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan komunikasi verbal 

akibat stroke hemoragik di RSUD Kota Bandung pada tahun 2023. Metode yang 

digunakan adalah studi kasus deskriptif. Subjek pada studi kasus ini yaitu pasien 

dengan diagnosa medis stroke hemoragik dan fokus studi kasus yaitu pasien dengan 

gangguan komunikasi verbal akibat stroke hemoragik. Hasil studi kasus setelah 

dilakukan latihan vokal AIUEO 2x/hari selama 5 hari perawatan menunjukkan 

adanya peningkatan otot bicara, dibuktikan adanya perbaikan dalam kekuatan 

menjulurkan lidah, pengucapan huruf U dan bibir mencucu. Pemberian latihan 

vokal AIUEO dapat dilakukan sebagai salah satu penatalaksanaan untuk perawat 

kepada pasien dengan Gangguan Komunikasi Verbal.  

Kata Kunci : Stroke Hemoragik, Gangguan Komunikasi Verbal 

Daftar Pustaka : 35 (2013-2023) 

 

 

 

 

 

 



 
 

viii 
 

Health Polytechnic Ministry of Health Bandung  

Bandung Nursing Department 

Bandung Nursing Diploma III Study Program 

Bandung, June 2023 

Fadhilah Muayyidatul Millah. P17320120027 
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ABSTACT 

79 pages, 5 chapters, 5 tables, 5 attachements 

This case study was set back by the increasing incidence of stroke in Indonesia. 

Stroke occupied the 3rd largest disease in Bandung City Hospital from 2020 to 

2022, reaching 524 cases. Stroke is a disease that occurs when the intake of oxygen 

and nutrients that blood vessels carry to the brain decreases due to congestion or 

bleeding resulting from brain cells malfunctioning. One of the effects on the body 

system is facial paralysis and tongue deviation that are closely related to speech 

function. AIUEO vocal training in improving speech muscle strength is done using 

techniques that are easy to do. The purpose of this case study is to find out nursing 

care for patients with verbal communication disorders due to hemorrhagic stroke 

at Bandung City Hospital in 2023. The method used is a descriptive case study. The 

subjects in this case study were patients with medical diagnosis of hemorrhagic 

stroke and the focus of the case study was patients with impaired verbal 

communication due to hemorrhagic stroke. The results of a case study after 2x/day 

AIUEO vocal training for 5 days of treatment showed an increase in speech 

muscles, evidenced by improvements in tongue sticking strength, U-letter 

pronunciation and funny lips. The provision of vocal training AIUEO can be 

carried out as one of the implementations for nurses to patients with Verbal 

Communication Disorder. 
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