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Abstrak

Ulkus tekan merupakan komplikasi umum pada pasien pasca-stroke akibat keterbatasan mobilitas.
Pengasuh keluarga memainkan peran penting dalam pencegahan; namun, pengetahuan saja mungkin tidak
dapat diterjemahkan menjadi praktik yang efektif tanpa keterampilan pengasuhan yang memadai. Studi ini
bertujuan untuk meneliti peran mediasi keterampilan pengasuhan keluarga dalam hubungan antara
pengetahuan pengasuh dan risiko ulkus tekan pada pasien pasca-stroke. Sebuah studi kuantitatif potong
lintang dilakukan yang melibatkan 60 pasien pasca-stroke dan pengasuh keluarga utama mereka di
lingkungan rumah sakit. Pengetahuan pengasuh diukur menggunakan kuesioner yang diadaptasi dari
Beeckman dkk. (2011), keterampilan pengasuhan dinilai menggunakan instrumen Intervensi Protokol
Pencegahan Ulkus Tekan, dan risiko ulkus tekan dievaluasi menggunakan Skala Braden. Analisis regresi
linier digunakan untuk menguji hubungan langsung dan mediasi. Hasil menunjukkan hubungan yang
signifikan antara pengetahuan pengasuh dan keterampilan pengasuhan (p = 0,007) dan antara keterampilan
pengasuhan dan penurunan risiko ulkus tekan (p = 0,033). Tidak ditemukan hubungan langsung antara
pengetahuan pengasuh dan risiko ulkus tekan (p = 0,849). Temuan ini menunjukkan bahwa keterampilan
merawat berperan sebagai perantara hubungan antara pengetahuan dan risiko ulkus tekan. Oleh karena itu,
pelatihan berbasis keterampilan bagi perawat keluarga direkomendasikan untuk secara efektif mengurangi
risiko ulkus tekan pada pasien pasca stroke.

Kata kunci: Stroke, Keterampilan Pengasuh, Pengetahuan, Pencegahan Luka Dekubitus,Keluarga
Abstract

Pressure ulcers are a common complication in post-stroke patients due to limited mobility. Family
caregivers play an essential role in prevention; however, knowledge alone may not translate into effective
practice without adequate caregiving skills. This study aimed to examine the mediating role of family
caregiving skills in the relationship between caregiver knowledge and pressure ulcer risk among post-
stroke patients. A guantitative cross-sectional study was conducted involving 60 post-stroke patients and
their primary family caregivers in a hospital setting. Caregiver knowledge was measured using a
guestionnaire adapted from Beeckman et al. (2011), caregiving skills were assessed using the Pressure
Ulcer Prevention Protocol Intervention instrument, and pressure ulcer risk was evaluated using the Braden
Scale. Linear regression analysis was used to test direct and mediating relationships. The results showed a
significant association between caregiver knowledge and caregiving skills (p = 0.007) and between
caregiving skills and reduced pressure ulcer risk (p = 0.033). No direct relationship was found between
caregiver knowledge and pressure ulcer risk (p = 0.849). These findings indicate that caregiving skills
mediate the relationship between knowledge and pressure ulcer risk. Therefore, skills-based training for
family caregivers is recommended to effectively reduce pressure ulcer risk in post-stroke patients.
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PENDAHULUAN

Stroke merupakan salah satu penyakit
neuromuskular  utama yang menyebabkan
kecacatan dan kematian di seluruh dunia. Ini
adalah masalah kesehatan yang serius, terutama di
negara-negara  berpenghasilan  rendah  dan
menengah, karena keterbatasan sumber daya dan
tantangan dalam layanan rehabilitasi, khususnya
untuk populasi lansia di negara-negara maju, dan
beban  ekonomi  yang  signifikan  dari
penanganannya (Johnson et al., 2019). Fungsi
motorik yang lemah dan imobilitas yang
berkepanjangan  pada  pasien  pasca-stroke
meningkatkan risiko komplikasi sekunder, salah
satunya adalah ulkus tekan, atau luka tekan, yang
timbul akibat tekanan berkepanjangan pada
jaringan tubuh. Beberapa penelitian menunjukkan
bahwa 3,9% pasien stroke mengalami luka tekan,
dengan prevalensi yang lebih tinggi yaitu 17,25%
di rumah dibandingkan dengan 3,06% selama
rawat inap ((Vanaki et al., 2023). Kondisi ini
berdampak pada kualitas hidup (Khatooni dkk.,
2025), memperpanjang durasi perawatan Han et
al., Kondisi ini juga menyebabkan peningkatan
beban keuangan karena kebutuhan akan pelatihan
keluarga (Neethu M & Sindhu J Vayalil, 2025)
dan masalah psikososial, seperti stres dan
ketegangan psikologis, pada pengasuh keluarga
(Maggio et al., 2024; Neethu M & Sindhu J
Vayalil, 2025).

Peran keluarga dalam mencegah ulkus
tekan sangat penting karena keluarga sering
bertindak sebagai pengasuh utama setelah pasien
meninggalkan fasilitas perawatan kesehatan. Studi
menyebutkan bahwa keterlibatan keluarga sangat
penting dalam  perawatan karena  dapat
mengurangi risiko ulkus tekan dan memenuhi
kebutuhan sehari-hari serta mencegah komplikasi
pada pasien stroke (Costa et al., 2022; So & Park,
2024). Literatur menunjukkan bahwa tingkat
pengetahuan dan pemahaman keluarga tentang
pencegahan ulkus tekan secara langsung
memengaruhi efektivitas strategi dalam perawatan
kulit dan manajemen mobilisasi pasien (Asman &
Asman, 2021; Mervis & Phillips, 2019; Thomas et
al., 2022). Selain itu, peningkatan pengetahuan
dan keterampilan dapat meningkatkan
kepercayaan diri pengasuh keluarga dalam
menjalankan tugas mereka, sehingga berdampak
pada anggota keluarga yang sakit (Bakas et al.,
2022). Namun, meskipun penelitian-penelitian ini
telah menjelaskan hubungan antara pengetahuan
dan pencegahan, terdapat kesenjangan penting
dalam literatur yang jarang diteliti secara
komprehensif, yaitu bagaimana keterampilan
keluarga berfungsi sebagai mediator antara
pengetahuan keluarga dan risiko dekubitus pada
pasien pasca-stroke.

Studi sebelumnya menekankan hubungan
langsung antara pengetahuan keluarga dan risiko

ulkus tekan, tanpa mempertimbangkan peran
keterampilan praktis keluarga dalam menerapkan
langkah-langkah pencegahan. Namun, literatur
perawatan pasien stroke menunjukkan bahwa
pemberdayaan keluarga melalui intervensi
keterampilan dapat meningkatkan hasil kesehatan
pasien, termasuk mengurangi risiko komplikasi
sekunder. Studi telah menunjukkan bahwa model
pemberdayaan pengasuh yang efektif
meningkatkan  keterlibatan  keluarga  dalam
perawatan fisik pasien pasca-stroke.

Keunikan penelitian ini terletak pada
fokusnya dalam meneliti  peran  mediasi
keterampilan keluarga dalam hubungan antara
pengetahuan keluarga dan risiko ulkus tekan.
Dengan meneliti proses transisi dari pengetahuan
teoritis ke keterampilan praktis, penelitian ini
diharapkan dapat memberikan kontribusi empiris
yang penting bagi pengembangan strategi
pendidikan keluarga dan memperkuat dasar
teoritis untuk pencegahan ulkus tekan berbasis
keluarga. Oleh karena itu, tujuan utama penelitian
ini adalah untuk mengidentifikasi  peran
keterampilan keluarga sebagai mediator antara
pengetahuan keluarga dan risiko ulkus tekan pada
pasien pasca stroke sehingga dapat memetakan
jalur intervensi pendidikan yang lebih efektif
untuk pencegahan ulkus tekan di lingkungan
rumah.

Penelitian ini penting karena pencegahan
ulkus tekan pada pasien pasca-stroke tidak hanya
ditentukan oleh tingkat pengetahuan keluarga,
tetapi juga oleh keterampilan keluarga dalam
menerapkan pengetahuan tersebut pada praktik
perawatan. Keterampilan keluarga berperan
sebagai  mediator yang  menghubungkan
pengetahuan dan kemungkinan terjadinya ulkus
tekan. Dengan mengidentifikasi peran mediasi ini,
penelitian ini dapat memetakan jalur intervensi
pendidikan yang lebih efektif yang berfokus pada
penguatan  keterampilan  praktis,  sehingga
mengoptimalkan dan mempertahankan upaya
pencegahan ulkus tekan di lingkungan rumah.

METODE

Desain  penelitian  adalah  Penelitian
kuantitatif dengan cross-sectional. Desain ini
mengidentifikasi hubungan antara pengetahuan
keluarga tentang pencegahan ulkus tekan dan
tingkat risiko ulkus tekan serta menguji peran
keterampilan keluarga sebagai variabel mediasi
pada satu titik waktu. Penelitian dilakukan di
Rumah Sakit Otak di Provinsi Sumatera Barat,
Kota Bukittinggi, Padang, Indonesia.

Populasi penelitian terdiri dari 60 orang
keluarga yang merawat pasien pasca-stroke
dengan kelemahan fisik yang dirawat di bangsal
neurologi. RS Otak Teknik pengambilan sampel
purposive sampling dengan kriteria inklusi untuk
pengasuh keluarga adalah wusia >18 tahun,
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kesediaan untuk berpartisipasi, tinggal serumah
dengan pasien stroke, dan keterlibatan aktif dalam
perawatan pasien sehari-hari. Pasien yang
memenuhi syarat adalah mereka yang tidak
memiliki  ulkus tekan stadium >3 dan
menunjukkan kelemahan motorik  pada
ekstremitas atas dan/atau bawah. Selain itu,
pengasuh keluarga diharuskan untuk
menunjukkan keterampilan komunikasi yang
efektif dan  perilaku  kooperatif  selama
pengumpulan data.

Penelitian ini menggunakan empat instrumen

standar:

1. Kuesioner Pengetahuan Keluarga berisi 20
pertanyaan yang diadaptasi dan dimodifikasi
dari instrumen penilaian pengetahuan yang
dikembangkan oleh Beeckman untuk menilai
pengetahuan pengasuh tentang ulkus tekan
(Beeckman dkk., 2011). Para peneliti
melakukan uji validitas menggunakan sampel
30 orang, menghasilkan Korelasi Pearson r
tabel > 0,361 dengan tingkat signifikansi 5%,
yang berarti bahwa semua pertanyaan dalam
kuesioner valid dan memenuhi persyaratan
untuk pengujian lebih lanjut. Reliabilitas
instrumen ini diuji dengan nilai Alpha
Cronbach sebesar 0,927, yang berarti bahwa
kuesioner pengetahuan dapat dianggap
reliabel.

2. Lembar Observasi Keterampilan Keluarga,
yang mencakup reposisi, perawatan kulit,
manajemen hidrasi, dan penggunaan alat
bantu. Disusun berdasarkan Panel Penasihat
Ulkus Tekan Eropa (EPUAP) dari (Burkett,
2014). Daftar Periksa Observasi untuk
reposisi terapeutik diadaptasi dan
dimodifikasi dari PUPPI (Pressure Ulcer
Prevention Protocol Interventions) oleh
Harper dkk. (2017). Para peneliti melakukan
uji validitas menggunakan sampel 30 orang,
menghasilkan Korelasi Pearson r tabel >
0,361 dengan tingkat signifikansi 5%. Pada
instrumen ini, peneliti memperoleh hasil uji
reliabilitas Cronbach's alpha sebesar 0,901,
yang  menunjukkan  bahwa  Kkuesioner
keterampilan tersebut dapat diandalkan.

3. Skala Risiko Ulkus Tekanan Braden
digunakan untuk mengukur tingkat risiko
pada pasien stroke. Skala ini terdiri dari enam
subskala penilaian yang meliputi persepsi
sensorik, kelembapan, aktivitas, mobilisasi,
nutrisi, dan gesekan/geser. Skala Braden
untuk memprediksi risiko ulkus tekanan
dikembangkan oleh Braden dan Bergstrom
pada tahun 1988 dan diterjemahkan ke dalam
bahasa Indonesia oleh Firmansyah. Validitas
dan reliabilitas instrumen ini  diuji
menggunakan koefisien Alpha Cronbach,
yang dihitung sebesar 0,69 dan 0,70
(Firmansyah, D et al., 2022). Skor total pada

skala ini berkisar dari 6 hingga 23, di mana
skor rendah menunjukkan risiko yang lebih
tinggi.

4. Kuesioner demografis untuk responden dan
karakteristik klinis pasien meliputi usia, jenis
kelamin, pendidikan, status hubungan dengan
pasien stroke, durasi stroke, dan frekuensi
serangan stroke.

Data dianalisa menggunakan SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) versi
29. Hubungan antar variabel dianalisis
menggunakan regresi linier termoderasi. Nilai p <
0,05 ditetapkan sebagai signifikansi statistik. Uji
mediasi  dilakukan berdasarkan pendekatan
bootstrapping dengan menilai efek langsung,
tidak langsung, dan total. Mediasi dinyatakan
signifikan jika nilai p < 0,05

Penelitian ini telah memperoleh persetujuan
etik dari Komite Etik Penelitian Kesehatan Rumah
Sakit DR. Drs. M. Hatta Bukittinggi dengan
nomor referensi: 000630/KEP.RSOMH
BUKITTINGGI/2025. Semua peserta
memberikan informed consent tertulis.
Kerahasiaan data dijamin sesuai dengan Deklarasi
Helsinki.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan Tabel 1 dapat diketahui lebih
dari separuh responden dalam penelitian adalah
perempuan, berusia 41-60 tahun, setengahnya
berpendidikan sekolah menengah atas, sebagian
besar memiliki hubungan keluarga dengan pasien
sebagai pasangan suami/istri, dan hampir separuh
pasien ini mengalami stroke kurang dari sebulan
dan sebagian besar merupakan serangan stroke
pertama.

Tabel 1. Karakteristik Responden (n=60)

Karakteristik f %
Jenis Kelamin Pria 21 35
Wanita 39 65
Usia (tahun) 21-40 15 25
41-60 36 60
61-80 9 15
Pendidikan SD 4 6,7
SMP 14 233
SMA 32 53.3
PT 10 16,7
Jenis Hubungan Pasangan 39 65
dengan pasien Anak 13 217
Saudara 8 13.3
Lama Menderita
Stroke (bulan) <1 30 50
1-3 14 23.3
4-6 11 18.3
>6 5 8.4
Serangan stroke Pertama 45 75
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>1 kali 15 25

Tabel 2 menunjukkan bahwa pengetahuan
pengasuh memiliki pengaruh positif  yang
signifikan terhadap keterampilan pengasuhan
keluarga (B = 0,256, p = 0,007), yang menjelaskan
12% varians dalam keterampilan (R? = 0,12).
Keterampilan pengasuhan keluarga menunjukkan
pengaruh positif yang signifikan terhadap risiko
ulkus tekan (B = 0,244, p = 0,019), yang
menjelaskan 9,2% varians dalam risiko (R? =
0,092). Namun, pengetahuan tidak memiliki
pengaruh langsung terhadap risiko ulkus tekan (j3
= -0,076, p = 0,332), menunjukkan bahwa
peningkatan pengetahuan saja tidak secara
langsung mengurangi risiko ulkus. Jalur tidak
langsung secara statistik signifikan, yang
menegaskan bahwa keterampilan pengasuhan
keluarga memediasi hubungan antara pengetahuan
dan risiko ulkus tekan.

Tabel 2. Analisis Regresi Linear Pada Efek
Mediasi Keterampilan Keluarga

95%
I Cl
Prediksi / p
Model (l?ioe SE va‘I:ue vaﬁ)ue (Ie_:)w R®
Path nalisis . N
sien) Uppe
r
Model 1:
Pengetahuan— 0.074
Keterampilan 0.256 0.091 2.810 0.007* -  0.12
Pengasuh 0.439
keluarga
Model 2:
Keterampilan 0.042
Pengasuh 0.244 0.101 2.418 0.019* — 0.092
Keluarga — 0.446
resiko ulkus
Model 3:
Pengetahuan -
— resiko ulkus 0.080
tekan 0.076 0.078 0.978 0.332 " 0.016
(Direct 0.232
Effect)
*p<0.05

Temuan ini menunjukkan bahwa
pengetahuan berkontribusi dalam mengurangi
risiko ulkus tekan hanya ketika pengasuh
memiliki keterampilan pengasuhan praktis yang
memadai.

Pembahasan

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
pengetahuan keluarga berpengaruh signifikan
terhadap keterampilan caregiving (B = 0,256; p =
0,007), menegaskan  bahwa  pengetahuan
merupakan fondasi awal dalam pembentukan
keterampilan perawatan. Dalam teori perubahan

perilaku, pengetahuan yang diperoleh melalui
pendidikan berperan meningkatkan kesadaran dan
pemahaman sebagai prasyarat perubahan perilaku
(Sharma et al., 2024). Namun, temuan ini
memperlihatkan bahwa pengetahuan saja belum
cukup untuk menghasilkan praktik perawatan
yang efektif tanpa pembelajaran keterampilan
yang terstruktur dan aplikatif (Corace & Garber,
2014).

Nilai Rz sebesar 0,12 mengindikasikan
bahwa keterampilan caregiving dipengaruhi pula
oleh faktor lain, seperti pengalaman langsung
dalam merawat pasien serta dukungan tenaga
kesehatan. Pengalaman praktik memungkinkan
keluarga mengembangkan kemampuan
pemecahan masalah, sementara pendampingan
tenaga kesehatan meningkatkan kepercayaan diri
dan memberikan arahan perawatan yang tepat
(Bell et al., 2019; Clerke et al., 2017). Kebaruan
penelitian ini terletak pada penegasan peran
keterampilan keluarga sebagai penghubung
penting antara pengetahuan dan  praktik
perawatan, yang mendukung pendekatan
multifaset dalam intervensi perubahan perilaku
sebagaimana direkomendasikan dalam teori
perilaku dan keperawatan modern (Sleet &
Dellinger, 2020).

Selanjutnya, keterampilan caregiving
keluarga terbukti berpengaruh signifikan terhadap
penurunan risiko ulkus dekubitus (B = 0,244; p =
0,019). Temuan ini menegaskan bahwa
kemampuan praktis keluarga—seperti reposisi
pasien, perawatan kulit, mobilisasi pasif, dan
pemantauan tanda awal luka tekan—merupakan
faktor kunci dalam pencegahan ulkus dekubitus
pada pasien stroke dengan keterbatasan mobilitas.
Hasil ini konsisten dengan penelitian sebelumnya
yang menunjukkan bahwa intervensi berbasis
keterampilan  pengasuh  secara  signifikan
menurunkan insiden dan risiko ulkus dekubitus
pada pasien stroke dan pasien imobilisasi jangka
panjang (Beeckman et al.,, 2011). Hasil riset
membuktikan bahwa intervensi keperawatan
berbasis bukti secara signifikan mengurangi
insidensi luka tekan pada pasien stroke dari
22,84% menjadi 5,22% dan meningkatkan
kualitas hidup pasien dan kep[uasan pasien
terhadap perawatan (Gao et al., 2023).

Menariknya, pengetahuan keluarga tidak
menunjukkan pengaruh langsung terhadap risiko
ulkus dekubitus (B = —0,076; p = 0,332). Hal ini
mengindikasikan bahwa peningkatan pengetahuan
saja tidak secara otomatis diterjemahkan menjadi
penurunan risiko klinis(Corace & Garber, 2014).
Temuan ini memperkuat konsep bahwa terdapat
kesenjangan antara knowing dan doing, khususnya
dalam konteks perawatan pasien kronis di rumah.
beberapa hasil penelitian menunjukkan bahwa di
prancis sebagian besar pasien mengetahuai bahwa
pasien harus meminum obat-obatan untuk
kesembuhannya namun 61 % mereka lupa
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mengkonsumsi obat (Bayen et al., 2024). Di china
menemukan bahwa pasien dengan gangguan
kardiovaskuler memiliki pengetahuan rendah
namun sikap dan praktek Kesehatan memiliki
level moderat sehingga masih sangat diperlukan
(Xia et al., 2025). Pengetahuan yang tidak diikuti
oleh keterampilan praktis dan kepercayaan diri
dalam melakukan tindakan perawatan cenderung
tidak berdampak nyata terhadap luaran pasien.
Analisis  jalur menunjukkan bahwa
keterampilan keluarga berperan sebagai mediator
penuh (full mediator) dalam hubungan antara
pengetahuan dan risiko ulkus dekubitus. Artinya,
pengetahuan berkontribusi langsung terhadap
penurunan risiko luka tekan hanya melalui
peningkatan keterampilan caregiving sehingga
strategi pencegahan luka tekan lebih efektif
(Farzan et al., 2023). Temuan ini mendukung teori
experiential learning dan family-centered care,
yang menekankan bahwa pembelajaran berbasis
praktik dan Kketerlibatan aktif keluarga lebih
efektif dibandingkan edukasi pasif semata (Kolb,
1984; Kuo et al., 2012). Dengan demikian,
program edukasi yang berfokus pada demonstrasi,
praktik langsung, dan supervisi berkelanjutan
menjadi strategi yang lebih relevan untuk
mencegah  ulkus dekubitus pada pasien
stroke.hasil riset lain menemukan bahwa program
yang melibatkan latihan simulasi dan studi kasus
dapat menurunkan 48% dalam luka tekan yang
didapat di rumah sakit (HAPIs) di unit stroke serta
kunjungan lapangan terbukti efektif dalam
memotivasi tenaga kesehatan dan meningkatkan
keterampilan praktis mereka (Wilson et al., 1996).
Persiapan dalam Perawatan yang memadai,
termasuk literasi kesehatan dan kompetensi dalam
perawatan, secara signifikan meningkatkan
kemampuan keluarga yang merawat anggota
keluarganya untuk bisa memenuhi kebutuhan fisik
dan emosional pasien (Zahedi et al., 2025).
Penelitian ini  memberikan kontribusi
kebaruan dengan menegaskan bahwa
keterampilan  caregiving keluarga berperan
sebagai mediator kunci yang menjembatani
pengetahuan keluarga dengan luaran Klinis pasien,
khususnya risiko ulkus dekubitus. Temuan ini
memperluas pendekatan edukasi konvensional
yang berfokus pada peningkatan pengetahuan
semata, dengan menekankan pentingnya pelatihan
keterampilan terstruktur sebagai inti intervensi
pencegahan berbasis keluarga. Karakteristik
keluarga yang didominasi oleh perempuan usia
produktif dengan pendidikan menengah-atas
menunjukkan potensi  belajar yang tinggi,
sehingga penguatan keterampilan praktis menjadi
strategi yang sangat efektif untuk pemberdayaan
keluarga. Integrasi pelatihan keterampilan ke
dalam praktik keperawatan dan program discharge
planning pasien stroke tidak hanya berpotensi
menurunkan risiko ulkus dekubitus, tetapi juga
memperkuat kesinambungan perawatan di rumah

dan mencegah rehospitalisasi. Temuan ini
menggeser paradigma pencegahan dari
pendekatan edukatif pasif menuju  model
pemberdayaan keluarga yang berorientasi pada
keterampilan dan luaran klinis.

SIMPULAN

Studi ini menemukan bahwa keterampilan
keluarga mampu mengurangi risiko ulkus
dekubitus pada pasien yang telah mengalami
stroke. Apabila keluarga mampu mengambil
tindakan pencegahan yang tepat, pengetahuan saja
tidak secara langsung menurunkan risiko ulkus.
Sebaliknya, apabila keluarga tahu bagaimana
melakukannya, risiko tersebut berkurang. Oleh
karena itu, edukasi keluarga harus difokuskan
pada peningkatan keterampilan praktis daripada
hanya memberi informasi. Disarankan agar rumah
sakit dan pusat rehabilitasi menerapkan pelatihan
langsung, penilaian keterampilan, dan
menyediakan panduan dasar seperti lembar cek
untuk mendukung praktik perawatan yang
konsisten di rumah. Temuan ini menunjukkan
bahwa untuk mencegah ulkus dekubitus dan
meningkatkan kualitas perawatan pasien, adalah
penting bagi praktik keperawatan  untuk
memasukkan pelatihan keterampilan keluarga ke
dalam kebijakan rehabilitasi stroke dan praktik
keperawatan
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