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ABSTRAK

RINALDO KAUNANG
Hubungan Perilaku Makan Terhadap Kejadian Stroke Di Poliklinik RSU
Budi Mulia Bitung Tahun 2015. M. Consolatrix Da Silva, S.Kep., Ns., MSN
Pembimbing I. Natalia Elisa Rakinaung, S.Kep., Ns., MNS Pembimbing II.
Pendahuluan stroke merupakan penurunan fungsi saraf yang disebabkan
oleh gangguan aliran darah ke otak yang timbul secara mendadak dengan gejala
sesuai pada daerah yang terganggu dan dapat terjadi pada siapa saja, dimana saja
dan kapan saja. Faktor resiko terjadinya stroke yaitu hipertensi, diet yang tidak
sehat, merokok dll. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan
perilaku makan terhadap kejadian stroke. Metode Penelitian yang digunakan
adalah analitik deskriptif, penelitian ini bersifat cross sectional study. Teknik
pengambian sampel yaitu purposive sampling dengan Sampel sebanyak 30
responden yang sesuai dengan Kriteria inklusi dan eksklusi, waktu penelitian
dilaksanakan pada bulan agustus tahun 2015 sampai bulan januari 2016 dan
tempat penelitian dilakukan di Poliklinik RSU Budi Mulia Bitung. Instrumen
penelitian ini menggunakan kuesioner untuk memperoleh data perilaku makan dan
data stroke yang di peroleh dari diagnosa dokter yang didukung oleh data MRO
(Medical Record Office). Hasil uji chi square menggunakan Fisher’s Exact Test
dan di peroleh hasil p-value yaitu 0,306. Sehingga diperoleh Kesimpulan bahwa
tidak ada hubungan yang bermakna antara perilaku makan terhadap kejadian
stroke. Saran melalui penelitian ini diharapkan bagi para penderita stroke agar
tetap memperhatikan perilaku makan yang sehat dan bagi peneliti selanjutnya agar
tetap melanjutkan penelitian ini dengan menggunakan metode penelitian dalam
jangka waktu yang panjang pada waktu dan tempat yang berbeda dengan sampel
yang lebih banyak dan variabel independen yang berbeda.

Kata kunci : Perilaku Makan, Stroke
Sumber : 12 buku, 8 file internet



ABSTRACT

RINALDO KAUNANG
Hubungan Perilaku Makan Terhadap Kejadian Stroke Di Poliklinik RSU
Budi Mulia Bitung Tahun 2015. M. Consolatrix Da Silva, S.Kep., Ns., MSN
Pembimbing I. Natalia Elisa Rakinaung, S.Kep., Ns., MNS Pembimbing I1.
Introduction stroke is a decrease in neuronal function caused by the
interruption of blood flow to the brain that occur suddenly with symptoms
corresponding to the affected area and can happen to anyone, anywhere and
anytime. Risk factors for stroke are hypertension, unhealthy diet, smoking etc. The
Purpose of this study was to determine the relationship of eating behavior on the
incidence of stroke. The Research Method used is descriptive analytic, this study
was a cross-sectional study. Decision enginering sample was a purposive
sampling with Sample size of 30 respondents who were in accordance with
inclusion and exclusion criteria, the study was conducted in August 2015 until
January 2016 at Polyclinic Hospital Budi Mulia Bitung. The Instrument used in
this study was a questionnaire to obtain data on eating behavior and stroke, the
data were obtained from the doctor's diagnosis that was supported by the data
MRO (Medical Record Office). Results were using the computed chi-square test
and Fisher's Exact Test, with the obtained p-value result of 0.306. Thus it was
Conclusion that there was no significant relationship between eating behavior on
the incidence of stroke. Suggestion This study aimed for stroke patients to keep
observing the behavior of healthy eating and for future researcher in order to
continue the study using research methods of long term of researcher and a
different place with more samples and different independent variables.

Keywords : Eating Behavior, Stroke
Reference : 12 books, 8 internet files
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