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ABSTRAK

Penyakit stroke merupakan penyebab kedua kematian di dunia. Stroke merupakan
gangguan vaskular yang disebabkan oleh sumbatan atau pecahnya pembuluh darah
diotak, akibat dari keadaan tersebut timbul suatu kelainan klinis akibat dari kerusakan
sel otak pada bagian tertentu. Gejala dapat terganggunya proses aktifitas mental atau
fungsi kortilal luhur termasuk fungsi kognitif. Penelitian ini bertujuan mengetahui
hubungan antara klasifikasi stroke dengan gangguan fungsi kognitif pada pasien stroke.
Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisa korelasi, dengan
rancangan cross-sectional, sampel 36 responden sesuai dengan kriteria, menggunakan
Chi Square pada a = 0,05. Ada hubungan antara klasifikasi stroke dengan gangguan
fungsi kognitif pada pasien stroke dengan nilai p value = 0,000.
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ABSTRACT

Stroke is the second leading cause of death in the world. Stroke is a vascular disorder
caused by blockage or rupture of blood vessels in the brain, as a result of these
conditions arises a clinical disorder resulting from damage to brain cells in certain parts.
Symptoms can disrupt the process of mental activity or sublime cortical function including
cognitive function. This study aims to determine the relationship between stroke
classification with cognitive impairment in stroke patients. This type of research used in
this study is a correlation analysis, with a cross-sectional design, a sample of 36
respondents according to criteria, using Chi-Square at a = 0.05. There is a relationship
between the classification of stroke with cognitive impairment in stroke patients with a
value of p value = 0,000.
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PENDAHULUAN

Hidup sehat merupakan keinginanan semua manusia, tapi terkadang sangat sulit
sekali dimiliki bagi sebagian manusia di zaman sekarang. Salah satu penyebabnya
dikarenakan pola hidup yang tidak sehat seperti mengonsumsi makanan cepat saji,
makanan yang mengandung lemak tinggi, makan dengan porsi yang banyak, merokok,
olahraga yang tidak teratur dan kurangnya beristirahat. Kebiasaan-kebiasaan yang
seperti ini akan berakibat pada kesehatan dan akan menimbulkan berbagai macam
penyakit diantaranya penyakit sistem peredaran darah, salah satunya yang sering terjadi
yaitu stroke.

Secara garis besar stroke terbagi menjadi dua yaitu stroke hemorragik dan stroke
non hemoragik. Stroke hemorragik merupakan stroke karena pecahnya pembuluh darah
sehingga menghambat aliran darah yang normal dan darah merembes ke dalam suatu
daerah otak dan merusaknya, dan stroke hon hemoragik merupakan stroke yang terjadi
karena tersumbatnya pembuluh darah yang menyebabkan aliran darah ke otak sebagian
atau keseluruhan terhenti (Ratna Dewi P, 2011).

Gejala paling umum dari stroke yaitu kelemahan mendadak salah satu sisi tubuh
pada wajah, lengan, dan kaki. Gejala lainnya juga dapat berakibat terganggunya proses
aktifitas mental atau fungsi kortikal luhur termasuk fungsi kognitif. (Ananda S, 2015;
Martono, 2006).

Gangguan fungsi kognitif merupakan gangguan fungsi luhur otak berupa
gangguan orientasi, perhatian, konsentrasi, daya ingat dan bahasa serta fungsi
intelektual yang diperlihatkan dengan adanya gangguan dalam berhitung, bahasa, daya
ingat semantik (kata-kata) dan pemecahan masalah (Sri Rahayu et al, 2014; American
Heart Association, 2005). Untuk mengetahui adanya suatu gangguan fungsi kognitif
dapat dilakukan pemeriksaan skrining fungsi kognitif dengan menggunakan Mini Mental
State Examination (MMSE). Tujuan dari penelitian ini adalah menganalisis hubungan
antara klasifikasi stroke dengan gangguan fungsi kognitif pada pasien stroke.

METODE

Jenis penelitian ini ialah analisa korelasi, dengan menggunakan rancangan
penelitian cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah pasien stroke yang
dirawara inap. pengambilan sampel dengan tekhnik simple random sampling
menggunakan kriteria inklusi dan ekslusi sebanyak 36 responden. Instrumen yang
digunakan pada penelitian ini adalah buku rekam medik dan kuesioner MMSE. Analisis
data menggunakan Uji Chi-Square.

HASIL
Tabel 1 Klasifikasi stroke
No Klasifikasi Stroke f %
1  Stroke Hemoragik 11 30,6
2 Stroke Non Hemoragik 25 694
Jumlah 36 100

Tabel 1 Menunjukkan bahwa klasifikasi stroke paling banyak adalah stroke non
hemoragik sebanyak 25 responden dan paling sedikit adalah stroke hemoragik
sebanyak 11 responden.
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Tabel 2 Gangguan Fungsi Kognitif

No Gangguan Fungsi Kognitif f %
1 Tidak Ada Gangguan Fungsi Kognitif 9 25
2 Ada Gangguan Fungsi Kognitif 27 75

Jumlah 36 100

Table 2 Menunjukkan bahwa pasien stroke yang ada gangguan fungsi kognitif sebanyak
27 responden dan yang tidak ada gangguan fungsi kognitif sebanyak 9 responden.

Tabel 3 Hubungan Klasifikasi stroke dan gangguan fungsi Kognitif
Klasifikasi Stroke

No Gangguan fungsi kognitif SH SNH Total p-value
1 Tidak ada Gangguan 8 1 9
2 Ada Gangguan 3 24 27 0,000
Total 11 25 36

Table 3 menunjukan bahwa klasifikasi stroke yang paling banyak mengalami gangguan
fungsi kognitif adalah stroke non hemoragik sebanyak 24 responden. Nilai p value yang
didapatkan adalah 0,000 yang berarti ada hubungan antara klasifikasi stroke dengan
gangguan fungsi kognitif pada pasien stroke.

Pembahasan

Penderita stroke non hemoragik/iskemik memiliki risiko tinggi untuk mengalami
gangguan fungsi kognitif. Hal ini disebabkan rupturnya plak 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. Berbagai kondisi yang dapat meningkatkan risiko stroke
non hemoragik seperti hipertensi, riwayat diabetes melitus serta kurangnya kesadaran
untuk melakukan pola hidup yang sehat serta pemeriksaan kesehatan secara teratur
(Ade Putri, 2016; Stebbins, 2008).

Faktor lain yang mempengaruhi gangguan fungsi kognitif adalah serangan
stroke. Pasien stroke iskemik dengan serangan berulang memiliki memori jangka
pendek yang lebih rendah dibandingkan dengan pasien stroke iskemik dengan serangan
pertama. Bahwa serangan stroke berulang yang terjadi pada area vaskuler yang
berbeda karena oklusi mendadak pada pembuluh darah yang sebelumnya normal pada
serangan pertama menyebabkan manifestasi klinis stroke yang buruk dalam penelitian
(Wiwit 2017; Shin 2005).

Hal ini terjadi karena kerusakan di area otak pada waktu serangan pertama
belum pulih secara sempurna kemudian ditambah dengan serangan stroke yang kedua,
stroke yang berulang seringkali lebih berat dibandingkan stroke yang terjadi
sebelumnya. Serangan berikutnya menyebabkan gangguan yang sudah dialami menjadi
semakin bertambah parah. Sehingga gangguan fungsi kognitif pada pasien stroke non
hemoragik akan mengalami gangguan fungsi kognitif yang berat. Stroke yang berulang
akan meningkatkan prevalensi gangguan fungsi kognitif yang nantinya akan mengarah
ke keadaan demensia. Prevalensi demensia pasca stroke pertama adalah sekitar 10%
kemudian pada stroke berulang menjadi 30% (Sri Rahyu, 2014).
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