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ABSTRAK 

 

ANALISIS ASUHAN KEPERAWATAN MELALUI INTERVENSI 

PEMASANGAN VENTILATOR PADA KLIEN DEWASA  

DIAGNOSA MEDIS STROKE DI RUANG ICU  

RS GRHA PERMATA IBU 

 

Nur Indah Damayanti, Tommy JF Wowor 

 

Latar Belakang: Stroke dapat menyebabkan gangguan neurologis berat yang 

berdampak pada penurunan kesadaran dan gangguan ventilasi spontan. Kondisi ini 

sering memerlukan penggunaan ventilator mekanik untuk mempertahankan fungsi 

pernapasan dan mencegah kegagalan napas, sehingga dibutuhkan asuhan 

keperawatan kritis yang komprehensif dan berkelanjutan. 

 

Tujuan: Penulisan Karya Ilmiah Akhir Ners (KIAN) ini bertujuan untuk 

menganalisis penerapan asuhan keperawatan pada klien stroke dengan gangguan 

ventilasi spontan melalui pendekatan proses keperawatan. 

 

Hasil: Hasil asuhan keperawatan pada Ny. I dan Tn. S menunjukkan bahwa 

gangguan ventilasi spontan belum teratasi hingga akhir periode perawatan. Ditandai 

dengan hasil analisa gas darah yaitu pada Ny. I menunjukan asidosis metabolik, 

yang ditandai nilai pH rendah (7.322) dan nilai HCO3 yang rendah (17). Sedangkan 

pada Tn. S menunjukan adanya asidosis respiratorik yang ditandai dengan nilai pH 

rendah (7.307) dan nilai CO2 yang tinggi (52) 

 

Simpulan dan Saran: Asuhan keperawatan berperan penting dalam 

mempertahankan stabilitas respirasi pada klien stroke dengan gangguan ventilasi 

spontan, meskipun pemulihan ventilasi mandiri sangat dipengaruhi oleh kondisi 

neurologis dan sistemik klien. Disarankan agar perawat meningkatkan kompetensi 

dalam perawatan klien dengan ventilator mekanik dan melakukan pemantauan 

berkelanjutan untuk mencegah komplikasi. 

 

 

Kata Kunci: stroke, gangguan ventilasi spontan, ventilator mekanik 
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ABSTRACT 

 

ANALYSIS OF THE NURSING CARE THROGUH INTERVENTION OF 

VENTILATORY SUPPORT IN PATIENT WITH STROKE AT ICU WARD 

OF GRHA PERMATA IBU HOSPITAL 

 

Nur Indah Damayanti, Tommy JF Wowor 

 

 

Background: Stroke can cause severe neurological disorders that impact 

consciousness and spontaneous ventilation. This condition often requires the use of 

a mechanical ventilator to maintain respiratory function and prevent respiratory 

failure, necessitating comprehensive and continuous critical nursing care. 

 

Purpose: To analyse the nursing care through intervention of ventilatory support 

in patient with stroke at ICU ward of GRHA Permata Ibu hospital. 

    

Results: The results of nursing care for Mrs. I and Mr. S indicate that spontaneous 

ventilation disorders had not been resolved by the end of the care period. This is 

evidenced by the arterial blood gas analysis results, where Mrs. I showed metabolic 

acidosis, characterized by a low pH (7.322) and low HCO3 level (17). Meanwhile, 

Mr. S exhibited respiratory acidosis, indicated by a low pH (7.307) and high CO2 

level (52).  

 

Conclusion and Recommendation: Nursing care plays an important role in 

maintaining respiratory stability in stroke patients with spontaneous ventilation 

disorders, although the recovery of independent ventilation is greatly influenced by 

the patient's neurological and systemic condition. It is suggested that nurses 

enhance their competence in caring for patients on mechanical ventilators and 

conduct continuous monitoring to prevent complications. 

 

 

 

Keywords: stroke, spontaneous ventilation disorder, mechanical ventilation 
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