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<b>ABSTRAK</b>

Pendahuluan:

Stroke iskemia menyebabkan cedera pada otak yang dapat menyebabkan malnutrisi dan disfagia. Risiko
stroke meningkat jika ditemukan hipertensi dan dislipidemia. Tujuan tata laksana nutrisi adalah mencegah
malnutrisi, menurunkan faktor risiko, dan mencegah risiko stroke berulang dan komplikasi pada pasien
dengan faktor risiko.

Presentasi Kasus:

Pasien dalam serial kasus terdiri dari tiga pasien laki-laki dan satu pasien perempuan berusia antara 39-54
tahun yang didiagnosis stroke iskemia. Kasus pertama dan kedua memiliki faktor risiko hipertens,
sedangkan kasus kedua dan keempat memiliki faktor risiko dislipidemia. Hasil skrining gizi dengan MST
pada pasien pertama adalah skor 2 dan diagnosis khusus, sedangkan tiga kasus lain termasuk dalam
diagnosis khusus. Kebutuhan nutrisi dihitung dengan persamaan Harris-Benedict dengan faktor stres 1,5
pada kasus pertama karena terdapat ulkus dekubitus, sedangkan faktor stres tiga kasus lain adalah 1,3.
Target pemberian protein adalah 1,3-1,5 g/lkg BB/hari. Selama pemantauan, pemberian protein mencapai
1,3-1,4 g/kg BB/hari. Kasus kedua dan keempat mengalami disfagia, tetapi terdapat perbaikan disfagia pada
pasien keempat sehinggajaur nutrisi diubah melalui oral, sedangkan pada kasus kedua tidak terdapat
perbaikan disfagia sehingga pasien pulang dengan NGT. Terdapat riwayat hiponatremia berulang pada kasus
pertama, sehingga dilakukan koreksi natrium dan restriksi cairan.

Hasil:
Terdapat perbaikan klinis pada keempat kasus dan perbaikan kapasitas fungsional, kecuali kapasitas
fungsional kasus pertama.

Kesimpulan:

Tatalaksana nutrisi adekuat pada pasien stroke iskemia dengan mempertimbangkan komorbiditas dapat
menunjang perbaikan klinis dan kapasitas fungsional pasien.

<hr><i><b>ABSTRACT</b>

Background:

I schemic stroke cause cerebral insult results in malnutrition and dysphagia. Risk factors of stroke are
hypertension and dyslipidemia. The aim of nutrition management is malnutrition prevention, lowering the
risk factors, and preventing of recurrent stroke and complication.

Case Presentation:


https://lib.ui.ac.id/detail?id=20424619&lokasi=lokal

The four patients included in this serial case were three males and one female, 39-54 years old, diagnosed
with ischemic stroke. The first and second case had history of hypertension and the third and fourth case had
dyslipidemia. Theresult of MST score of first case was 2 and specia diagnosed, whereas the other three
cases were specia diagnosed. Energy needs was based on Harris-Benedict equation with 1,5 of factor stress
for first case (with pressure ulcers) and 1,3 for the other three cases. The target of protein needsis 1,3-1,5
o/kg. The protein intake during monitoring were 1,3-1,4 g/kg. Dysphagia were found at second and fourth
case, but then the fourth case had recovery of dysphagia and nutrition route was transitioned to oral, while
the second case did not had recovery of dysphagia during monitoring and discharged with NGT. Natrium
correction and fluid restriction were done at first case due to history of repeated hyponatremia.

Result:
There were improvement of clinical outcome and functional capacity, except functional capacity of first
case.

Conclusion:
Adeguate nutritional management for ischemic stroke patients could support the recovery of clinical
outcome and functional capacity and should consider patients? comorbidities.</i>



