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Abstrak
 

<b>ABSTRAK</b><br>

Latar Belakang: Stroke hemoragik merupakan penyakit serebrovaskular yang ditandai dengan pecahnya

pembuluh darah sehingga terjadi perdarahan pada otak. Penyebab tersering stroke hemoragik adalah

hipertensi. Selain itu penyebab lainnya seperti diabetes melitus dan obesitas dapat menjadi penyulit keadaan

klinis pasien. Stroke hemoragik dan beberapa penyulit akan menyebabkan disfungsi neurologis dan

disfungsi motorik, yang keduanya akan menyebabkan penurunan asupan nutrisi. Penurunan asupan nutrisi

dapat disebabkan penurunan kapasitas fungsional dan gangguan proses menelan atau disfagia. Nutrisi yang

tidak adekuat dapat menyebabkan kualitas hidup menurun serta risiko serangan stroke berulang. Terapi

medik gizi klinis berperan memberi nutrisi optimal, membatasai natrium, mengontrol glukosa darah dan

mengatasi defisiensi mikronutrien. Metode:Serial kasus ini terdiri dari empat kasus stroke hemoragik pada

pasien perempuan dan laki-laki dengan rentang usia 50 ndash;65 tahun, dengan penyulit seperti disfagia,

penurunan kesadaran, dan perdarahan GIT, disertai penyakit penyerta yaitu Hipertensi dan DM tipe 2. Kasus

pertama dan kedua mengalami gejala disfagia dan membutuhkan dukungan nutrisi melalui jalur enteral.

Kasus ketiga terdapat penurunan asupan makanan karena penurunan kapasitas fungsional yang terjadi.

Kasus keempat mengalami penurunan kesadaran dan perdarahan saluran cerna serta membutuhkan

dukungan nutrisi secara enteral dan parenteral. Keempat pasien memiliki indeks massa tubuh obes 1.

Masalah nutrisi yang dihadapi keempat pasien ini adalah asupan makro dan mikronutrien yang tidak

optimal, jalur pemberian nutrisi, kebutuhan nutrisi yang tidak terpenuhi selama sakit. Terapi medik gizi

klinik diberikan sesuai rekomendasi stroke hemoragik ddengan hipertensi dan DM tipe 2. Hasil :Kasus

pertama hingga kasus ketiga mengalami perbaikan keadaan klinis, antara lain peningkatan kemampuan

menelan, perbaikan tekanan darah, kadar glukosa, dan kapasitas fungsional. Kasus keempat meninggal

dunia pada hari perawatan ke-8 akibat edema paru dan gagal jantung. Kesimpulan: Terapi medik gizi klinik

yang diberikan dapat membantu keadaan klinis dan kapasitas fungsional pada pasien stroke hemoragik

dengan Hipertensi dan DM tipe 2.

<hr>

<b>ABSTRACT</b><>br>

Background Hemorrhagic stroke is a cerebrovascular disease characterized by rupture of blood vessels

resulting in bleeding in the brain. The most common cause of hemorrhagic stroke is hypertension. In

addition, other causes such as diabetes mellitus and obesity could worsening the patient's clinical situation.

Hemorrhagic strokes and some complications will cause neurologic dysfunction and motoric dysfunction,

both of which will lead to a decrease in nutrient intake. Decreased nutritional intake could caused due to

decreased functional capacity and impaired ingestion or dysphagia. Inadequate nutrition can lead to

decreased quality of life as well as the risk of recurrent stroke. Medical clinical nutrition therapy plays an

optimal role in nutrition, restricting sodium, controlling blood glucose and overcoming micronutrient
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deficiencies. Methods This case series consists of four cases of hemorrhagic stroke in female and male

patients with age range 50-65 years, with complications such as dysphagia, consciousness derivation, and

gastrointestinal bleeding, accompanied by comorbidities susch as Hypertension and type 2 DM. The first

and second cases have symptoms of dysphagia and require nutritional support through the enteral route. The

third case there is a decrease in food intake due to decreased functional capacity that occurs. The fourth case

has consciousness derivation and gastrointestinal bleeding that requires support of enteral and parenteral

nutritions. All of patients had obesity 1 body mass index. Nutritional problems faced by these four patients

were unoptimal macro and micronutrient intake, nutritional pathways, unfulfilled nutritional needs during

illness. Medical clinical nutrition therapy is given as recommended by hemorrhagic stroke with hypertension

and type 2 diabetes mellitus Result The first case to the third case has improved clinical conditions,

including increased ability to swallow, improvement of blood pressure, glucose levels, and functional

capacity. The fourth case died on the 8th day of treatment due to pulmonary edema and heart failure.

Conclusion Clinical nutrition therapy provided could improved clinical and functional capacity in

hemorrhagic stroke patients with hypertension and type 2 DM.


