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Abstrak  

Penderita stroke sebagian besar menghabiskan waktunya untuk beraktivitas di dalam rumah, 

oleh sebab itu peran keluarga sangatlah penting dalam merawat pasien stroke pasca serangan 

dibandingkan peran perawatan dari petugas kesehatan. Family caregiver berperan dalam tugas 

perawatan personal seperti kebutuhan kebersihan diri, kebutuhan nutrisi, kebutuhan mobilitas, 

dukungan emosional, dan kebutuhan finansial. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

hubungan tingkat disabilitas terhadap beban caregiver informal pasien pasca stroke. Ini 

merupakan penelitian kuantitatif korelasional dengan menggunakan pendekatan cross-sectional. 

Sampel dalam penelitian ini berjumlah 90 orang caregiver. Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa adanya hubungan yang signifikan antara tingkat disabilitas pasien pasca stroke dengan 

beban caregiver (p<0,000). Hubungan positif (searah) dengan kekuatan hubungan cukup kuat 

(ρ=0,401) yang berarti semakin tinggi tingkat disabilitas pasien, semakin besar beban yang 

dirasakan caregive. Kesimpulan tingkat keparahan disabilitas secara langsung mempengaruhi 

kebutuhan perawatan yang diperlukan oleh pasien. Ketika pasien mengalami disabilitas yang 

berat, caregiver akan dihadapkan pada tuntutan yang lebih tinggi bagi keluarga untuk membantu 

dalam aktivitas sehari-hari 

Kata kunci: Beban Caregiver; Pasca Stroke; Tingkat Disabilitas 

 

Abstract 

Stroke patients spend most of their time indoors, so the role of family is more important in 

caring for stroke patients after an attack than the role of care from health workers. Family 

caregivers play a role in personal care tasks such as personal hygiene needs, nutritional needs, 

mobility needs, emotional support, and financial needs. The purpose of this study was to 

determine the relationship between disability level and  informal caregiver  burden of post-

stroke patients. This is a quantitative correlational study using a cross-sectional approach. The 

sample in this study is 90 caregivers. The results of this study showed that there was a 

significant relationship between the disability rate of post-stroke patients and the caregiver 

burden  (p<0.000). The positive (unidirectional) relationship with the strength of the 

relationship is quite strong (ρ=0.401) which means that the higher the level of disability of the 

patient, the greater the burden felt by the caregive. The conclusion of the severity of the 

disability directly affects the need for care required by the patient. When a patient has a severe 

disability, caregivers will be faced with higher demands for families to assist in daily activities 

Keywords: Caregiver Burden; Post-Stroke; Disability Level 

 

PENDAHULUAN  

Stroke adalah suatu kondisi medis yang ditandai dengan penghentian aktivitas otak secara 

tiba-tiba yang berlangsung setidaknya selama 24 jam dan disebabkan oleh aliran darah yang 

tidak mencukupi atau pendarahan spontan pada jaringan otak (Mirawati & Muhammad, 2021). 

Pinzon, (2016) mengatakan pecahnya atau sumbatan pembuluh darah di otak menyebabkan 

gangguan sirkulasi darah yang pada akhirnya menyebabkan stroke. Stroke hemoragik dan 

stroke non-hemoragik (iskemik) merupakan dua jenis stroke berdasarkan penyebabnya 

(Lingga, 2013). Stroke hemoragik disebabkan oleh pecahnya pembuluh darah intrakranial, 

sedangkan stroke iskemik didefinisikan sebagai kegagalan fungsi sistem saraf akibat infark 

serebral, tulang belakang, atau retina fokal (seperti yang ditunjukkan oleh pemeriksaan 
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patologi, radiologi, atau bukti-bukti lain yang menandakan iskemia pada otak, retina, atau 

medulla spinalis), baik perdarahan subarachnoid, yang terjadi di rongga subarachnoid (di 

antara pia mater dan membran arachnoid), atau yang terjadi di parenkim atau ventrikel otak 

tanpa trauma sebelumnya (Mirawati & Muhammad, 2021). 

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) mengatakan bahwa 15 juta penduduk di dunia 

mengalami stroke pada tahun 2018, dimana 4,4 juta diantaranya terjadi di Asia Tenggara. 

Jumlah kasus stroke diseluruh dunia meningkat setiap tahunnya, sehingga meningkatkan risiko 

stroke sebagai penyebab kematian. Setelah penyakit jantung iskemik, penyakit ini 

menduduki peringkat ketiga secara global dan merupakan penyebab utama kecacatan 

(Thalib & Saleh, 2022). Semua orang dari segala usia dapat terserang penyakit stroke, akan 

tetapi orang lanjut usia lebih sering mengalami kasus ini, pada tahun 2020 sekitar 74% 

kematian akibat stroke terjadi pada usia 70 tahun ke atas, hanya kurang dari 4% penderita 

stroke yang meninggal dibawah usia 50 tahun (Jiu et al., 2023). 

Indonesia memiliki angka kematian akibat stroke tertinggi, yaitu 10,9%, menurut Pusat 

Informasi Medis Asia Tenggara: Filipina, Singapura, Brunei, Malaysia, dan Thailand menjadi 

negara berikutnya (Damaiyanti & Kurniawati, 2022). Di Indonesia, data prevalensi stroke 

menunjukkan peningkatan dari 7% per 1000 orang pada tahun 2013 naik menjadi 10,9% per 

1000 orang di tahun 2018 (Teja et al., 2022). Berdasarkan data pada tahun 2018 yang diambil 

dari Riset Kesehatan Dasar Kalimantan Barat yang merupakan salah satu provinsi di Indonesia, 

dengan ibukota Pontianak, memiliki sejumlah besar penderita stroke, dengan kelompok umur 

penderita stroke adalah berumur 75 tahun ke atas (54,22%), tidak berpendidikan, sebagian 

besar menganggur, dan perempuan sebagai proporsi jenis kelamin terbanyak (Kemenkes, 

2018). 

Salah satu penyebab utama disabilitas fisik pada usia dewasa adalah stroke, yang sering 

menyebabkan berkurangnya mobilitas korban. Defisit neurologis yang menyebabkan 

hilangnya kekuatan kaki dan gangguan keseimbangan adalah dua faktor yang berkorelasi 

dengan kemampuan berjalan. Banyak pasien tetap tidak dapat berjalan atau mengalami 

kesulitan berjalan setelah stroke. Kemampuan berjalan secara mandiri merupakan prasyarat 

untuk banyak aktivitas sehari-hari (Rahma et al., 2023). Stroke merupakan penyebab utama 

kecacatan di Indonesia. Lebih tepatnya, 33,25% lansia berusia 60 tahun ke atas mengalami 

keterbatasan fisik akibat stroke, 7,10% mengalami ketergantungan sedang, 9,43% 

ketergantungan berat, dan 13,88% ketergantungan penuh (Ikrima & Ronoatmodjo, 2022). 

Penderita disabilitas akibat stroke seringkali tidak dapat melakukan berbagai aktivitas, 

antara lain tidak dapat berbicara, tidak dapat berjalan sendiri, memerlukan bantuan untuk 

makan dan buang air besar, memerlukan bantuan untuk bangun dari tempat tidur menuju ke 

kursi atau sebaliknya, serta membutuhkan bantuan untuk berpakaian, mandi, dan 

membersihkan diri (Karlina et al., 2018). Sesuai dengan penelitian Desriyani et al., (2019) 

yang menjelaskan bahwa ada empat kategori disabilitas: sedikit atau tanpa beban, ringan 

hingga sedang, sedang hingga berat, dan berat. Disabilitas yang dialami penderita stroke, 

mengakibatkan sulitnya melakukan kegiatan sehari-hari, sehingga lambat laun penderita stroke 

memerlukan bantuan dari orang lain sebagai upaya menghidupi dirinya sendiri (Choliq et al., 

2020). Menurut Swartz & Collins, (2019) mengatakan caregiver adalah orang yang senantiasa 

mendampingi dalam memenuhi kebutuhan mendasar sehari-hari, seperti memberikan 

kenyamanan, perhatian, dukungan, keamanan, dan pengawasan kepada orang yang sakit atau 

kepada orang yang tidak mampu merawat diri mereka sendiri.  

Penderita stroke sebagian besar menghabiskan waktunya untuk beraktivitas di dalam 

rumah, oleh sebab itu peran keluarga sangatlah penting dalam merawat pasien stroke pasca 

serangan dibandingkan peran perawatan dari petugas kesehatan (Nurjannah & Setyopranoto, 

2018). Amila et al., (2018) mengatakan keluarga sebagai peer educator memainkan peran 

besar dalam pencegahan stroke berulang. Dukungan keluarga begitu penting bagi pasien stroke 

untuk menjaga kesehatan dan kualitas hidupnya (Khaerotib, 2022). Family caregiver berperan 

dalam tugas perawatan personal seperti kebutuhan kebersihan diri, kebutuhan nutrisi, 

kebutuhan mobilitas, dukungan emosional, dan kebutuhan finansial (Risnarita et al., 2022). 

Caregiver keluarga yang tidak mampu dalam kebutuhan finansial akan mengalami dampak 

negatif terhadap kehidupan sosialnya akibat harus merawat korban stroke, merasa lelah dan 

akhirnya terbebani karena tidak mampu melakukan aktivitas sehari-hari sendiri, serta 
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mengalami berbagai perubahan psikologis akibat harus melakukan perawatan. pertimbangkan 

tingginya biaya yang terkait dengan jalannya pengobatan. akut hingga tahap rehabilitasi pasien 

stroke (Antika et al., 2023). Beban caregiver mengacu pada ketegangan fisik, psikologis, 

emosional, dan ekonomi yang dialami caregiver saat merawat pasien stroke. Beban perawat 

meningkat seiring dengan tingkat keparahan dan durasi penyakit pasien. Tanggung jawab ini 

dapat bersifat finansial, sosial, psikologis, atau fisik (Ariska et al., 2020). Seorang caregiver 

dengan beban tinggi dapat mengalami penurunan kesehatan fisik dan psikologis serta 

penurunan kualitas hidup (Liu et al., 2020).  

Hasil wawancara awal yang dilakukan oleh peneliti di salah satu rumah sakit yang ada di 

kota Pontianak menunjukkan bahwa tiga anggota keluarga  dari 10 keluarga yang 

mengunjungi poli syaraf rumah sakit tersebut merasa terbebani dalam merawat keluarga 

dengan stroke dikarenakan harus membantu orang yang mereka cintai melakukan tugas sehari-

hari. Empat keluarga melaporkan merasa lelah akibat harus merawat individu yang tidak 

kunjung sembuh. Selain itu, tiga keluarga melaporkan bahwa mereka dapat memberikan 

perawatan terbaik bagi keluarga mereka. Berdasarkan tinjauan peneliti terhadap literatur 

mengenai stroke dan beban caregiver, belum ada yang menganalisis hubungan antara tingkat 

disabilitas dengan beban caregiver sehingga peneliti tertarik untuk menganalisis hubungan 

tingkat disabilitas terhadap beban caregiver pasien pasca stroke di salah satu rumah sakit yang 

ada di kota Pontianak. 

 

METODE 

Analisis yang digunakan dalam penelitian iniadalah kuantitatif korelasional dengan 

menggunakan pendekatan cross-sectional. Penelitian dilakukan setelah mendapatkan 

persetujuan dari Komite Etik  Penelitian Institut Teknologi dan Kesehatan Muhammadiyah 

Kalimantan Barat dengan nomor 60/II.I.AU/KET.ETIK/I/2024. Sampel dalam penelitian ini 

berjumlah 90 orang caregiver. Penentuan sampel menggunakan metode purposive sampling 

dengan kriteria inklusi yaitu caregiver informal primer yang tinggal satu rumah dengan pasien, 

berusia lebih dari 18 tahun dan pasien dengan hasil Barthel Indeks sedang ke berat. Penelitian 

dilakukan di salah satu rumah sakit yang ada di Kota Pontianak. Pada penelitian ini beban 

perawat pasien pasca stroke diukur menggunakan Zarit Burden Interview (ZBI), dan derajat 

disabilitas diukur menggunakan instrumen kuesioner Barthel Indeks (BI). Analisis 

menggunakan aplikasi Software Komputer dengan menggunakan uji statistik uji Spearman’s 

Rho.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Tabel 1. Tingkat Disabilitas 

No. Tingkat Disabilitas Jumlah Persentase (%) 

1. Tingkat disabilitas ringan 20 22,22 

2. Tingkat disabilitas sedang 31 34,45 

3. Tingkat disabilitas berat 39 43,33 

 Total 90 100 

 

Hasil analisis dari tingkat disabilitas berdasarkan data yang ditampilkan pada di atas antara 

lain tingkat disabilitas ringan sejumlah 20 orang (22,22%) menunjukkan bahwa pasien hanya 

memerlukan sedikit bantuan untuk aktivitas tertentu, kemudian tingkat disabilitas sedang 

sebanyak 34,45% (31 responden), yang berarti pasien masih membutuhkan bantuan, namun 

dengan intensitas yang lebih rendah dibandingkan tingkat disabilitas berat. Tingkat disabilitas 

berat adalah yang paling mendominasi. Hal ini dikarenakan tingkat disabilitas berat memiliki 

persentase tertinggi, yaitu 43,33% (39 orang), sehingga pasien sangat memerlukan bantuan 

dalam memenuhi menjalankan aktivitas sehari-hari. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian lain di Ethiopia yang melibatkan 298 pada 

pasien pasca stroke, sekitar 60% pasien memiliki modified rankin scale (MRS) ≥ 3, 

menunjukkan tingkat disabilitas yang berat atau sangat berat. Mayoritas pasien yang mengalami 

disabilitas parah disebabkan oleh faktor seperti usia lanjut, hipertensi, dan stroke hemoragik 
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(Tento et al., 2023). Hasil serupa juga didapatkan pada penelitian Na’imah et al., (2023) yang 

mendapatkan hasil mayoritas pada pasien pasca stroke dalam kategori cacat berat. 

Menurut peneliti, kebanyakan pasien pasca stroke memiliki faktor risiko kesehatan yang 

tidak terkelola dengan baik, seperti hipertensi dan diabetes, yang berkontribusi terhadap 

keparahan stroke. Tingkat disabilitas dapat memburuk seiring berjalannya waktu jika tidak 

mendapatkan intervensi rehabilitasi yang adekuat. Program rehabilitasi sering diabaikan karena 

akan sangat menguras waktu, tenaga, dan finansial caregiver. 

Beban caregiver informal 

 

Tabel 2.Beban caregiver informal 

No. Beban Caregiver Informal Jumlah 
Persentase 

(%) 

1. Tidak terbebani 17 18,89 

2. Beban caregiver informal ringan  23 25,56 

3. Beban caregiver informal sedang  20 22,22 

4. Beban caregiver informal berat 30 33,33 

 Total 90 100 

 

Data pada tabel di atas memaparkan hasil analisis dari beban caregiver informal terbagi atas 

4 klasifikasi. Klasifikasi pertama ialah tidak terbebani sejumlah 17 orang (18,89%), dimana 

caregiver informal merasa mampu dalam memenuhi kebutuhan aktivitas sehari-hari pasien. 

Beban caregiver informal ringan menduduki tingkatan kedua yakni sebanyak 23 orang 

(25,56%), yang berarti responden mengalami beban yang rendah saat menjalankan tugas 

sebagai caregiver. Sejumlah 20 orang (22,22%) berada dalam klasifikasi ketiga yaitu beban 

caregiver informal sedang, mengindikasikan adanya peningkatan beban yang mereka rasakan 

dibandingkan kategori sebelumnya. Klasifikasi terakhir sebanyak 33,33% (30 orang) merupakan 

sebagian besar dari responden yang mengalami beban caregiver informal berat. Hal ini 

menunjukkan bahwa sepertiga dari para caregiver informal merasakan adanya beban baik itu 

secara fisik, mental, maupun finansial yang signifikan dalam merawat pasien dengan disabilitas.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Maggio et al., (2024) dengan hasil mayoritas 

caregiver ditemukan berada dalam kategori beban berat. Hal ini menunjukkan bahwa tingginya 

beban yang dirasakan oleh caregiver dalam merawat pada pasien pasca stroke. Hasil serupa 

ditemukan dalam penelitian Panzeri et al., (2019) dengan hasil yang menunjukkan bahwa 

banyak caregiver mengalami beban yang berat, terutama dalam hal tekanan emosional dan 

keuangan. Mayoritas caregiver yang dilibatkan dalam studi-studi ini memiliki skor ZBI yang 

tinggi, menunjukkan tingkat beban yang signifikan dalam menjalankan peran mereka sebagai 

caregiver. 

Menurut peneliti, merawat pasien pasca stroke yang sering kali memiliki kebutuhan 

kompleks dan berkelanjutan, memerlukan perhatian penuh dan waktu yang berkepanjangan, 

menyebabkan caregiver mengalami kelelahan fisik dan mental. Selain itu, caregiver sering kali 

harus mengatasi stres emosional yang dialami saat melihat orang yang mereka cintai berjuang 

dengan efek jangka panjang dari stroke, termasuk ketidakmampuan fisik dan perubahan 

perilaku. Hal ini menyebabkan banyak caregiver yang berada dalam kondisi beban berat. 

Hubungan tingkat disabilitas dengan beban caregiver informal pada pasien pasca stroke 

 
Tabel 3. Hasil Analisis Korelasi Spearman’s rho 

Variabel r p value 

Tingkat disabilitas 

dan Beban caregiver 
0,401 0,000 

 

Berdasarkan hasil analisis korelasi Spearman rho menunjukkan adanya hubungan yang 

signifikan antara tingkat disabilitas pasien pasca stroke dengan beban caregiver (p<0,000). 

Hubungan positif (searah) dengan kekuatan hubungan cukup kuat (ρ=0,401) yang berarti 

semakin tinggi tingkat disabilitas pasien, semakin besar beban yang dirasakan caregiver. 

Hasil ini sejalan dengan penelitian Kumar et al., (2022) yang menyatakan bahwa beban 

caregiver akan meningkat dengan peningkatan keparahan tingkat disabilitas. Hal serupa juga 
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didapatkan dari penelitian lain yang menemukan bahwa ada korelasi positif yang signifikan 

antara tingkat disabilitas pasien dan beban caregiver yang diukur dengan ZBI (Mandowara et 

al., 2020).  

Pilihan menjadi seorang caregiver informal bagi pasien pasca stroke dapat memicu stres dan 

membuat beban hingga mengganggu kesejahteraan caregiver. Hasil penelitian sebelumnya 

sudah diperlihatkan bahwa caregiver informal berisiko mengalami berbagai masalah kesehatan 

seperti depresi, kecemasan, gangguan kualitas hidup dan penyakit kardiovaskular (Giray et al., 

2023). 

Tingkat disabilitas yang tinggi meningkatkan beban caregiver karena diperlukan lebih 

banyak bantuan dalam aktivitas sehari-hari. Selain itu, tingkat disabilitas yang lebih tinggi juga 

mengakibatkan lebih banyak gangguan pada kehidupan sosial dan pekerjaan caregiver (Mahinda 

et al., 2023). Disabilitas menyebabkan kemampuan pasien menurun dalam pemenuhan activity 

daily living terutama yang memerlukan fungsi fisik yang memadai yaitu mandi, berpakaian, dan 

toileting. Hal ini menambah beban caregiver terutama pada beban fisik, beban waktu, dan beban 

emosional. Ketiga aktivitas tersebut memerlukan energi yang lebih besar terkait gerak dan 

mobilisasi, sehingga memperparah kelelahan fisik caregiver (Fadilah & Rahariyani, 2020). 

Menurut peneliti, tingkat keparahan disabilitas secara langsung mempengaruhi kebutuhan 

perawatan yang diperlukan oleh pasien. Ketika pasien mengalami disabilitas yang berat, 

caregiver dihadapkan pada tuntutan yang lebih tinggi untuk membantu dalam aktivitas sehari-

hari, seperti mandi, makan, dan mobilitas, yang dapat menyebabkan kelelahan fisik dan mental 

yang signifikan. Selain itu, pasien dengan disabilitas yang lebih parah sering kali mengalami 

masalah kesehatan tambahan, seperti komplikasi medis atau gangguan mental, yang juga 

memerlukan perhatian lebih dari caregiver. 

Temuan menunjukkan bahwa semakin tinggi tingkat disabilitas, semakin besar beban 

emosional dan fisik yang dirasakan oleh caregiver. Selain itu, caregiver sering kali melaporkan 

kesulitan dalam mengatur waktu dan sumber daya, serta dampak psikologis yang dihadapi, 

seperti stres dan kelelahan. Analisis ini juga mengungkapkan strategi coping yang digunakan 

oleh caregiver untuk mengatasi tantangan tersebut, termasuk dukungan sosial dan pencarian 

informasi tentang perawatan. 

Sebuah penelitian yang dilakukan oleh Dharma et al., (2021) menunjukkan bahwa program 

edukasi untuk keluarga (CEP-BAM) dapat digunakan untuk mengajarkan caregiver mengenai 

strategi penyesuaian diri yang adaptif dalam menghadapi berbagai permasalahan saat merawat 

pasien stroke di rumah. Pemberdayaan caregiver keluarga melalui peningkatan strategi 

penanganan masalah ini diharapkan dapat meningkatkan kemampuan mereka dalam mengatasi 

tantangan, memperbaiki keterampilan manajemen kehidupan, serta meningkatkan kepercayaan 

diri dalam memecahkan masalah. Dampak positif dari program ini tidak hanya dirasakan oleh 

pengasuh, tetapi juga oleh pasien pasca-stroke. Bagi pengasuh, manfaatnya berupa pengurangan 

beban yang mereka alami selama merawat pasien, sedangkan bagi pasien, manfaatnya adalah 

peningkatan kapasitas fungsional dan kualitas hidup melalui perawatan dan dukungan 

berkualitas yang diberikan oleh pengasuh. 

 

SIMPULAN 

Tingkat keparahan disabilitas secara langsung mempengaruhi kebutuhan perawatan yang 

diperlukan oleh pasien. Ketika pasien mengalami disabilitas yang berat, caregiver akan 

dihadapkan pada tuntutan yang lebih tinggi bagi keluarga untuk membantu dalam aktivitas 

sehari-hari. 
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