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ABSTRAK 

 

DINI SEPTIANTI 

100324020 

ASUHAN KEPERAWATAN GANGGUAN KOMUNIKASI VERBAL 

DENGAN DIAGNOSA MEDIS STROKE INFARK DI RUANG 

DARUSSALAM 3 RUMAH SAKIT AL-ISLAM BANDUNG  

PENDEKATAN EVIDENCE BASED NURSING TERAPI AIUEO 

 

Stroke infark terjadi akibat adanya sumbatan yang disebabkan oleh thrombosis 

ataupun embolisasi pada pembuluh darah otak sehingga aliran darah menuju otak 

terganggu. Kondisi ini dapat mempengaruhi segala aspek kehidupan pasien, baik 

itu fisik, sosial, psikologis maupun spiritual. Salah satu konsekuensi penyakit 

stroke yang berdampak pada penurunan kualitas hidup penderita stroke ialah 

gangguan bicara. Oleh karena itu, latihan bicara menjadi hal yang sangat perlu 

dilakukan karena fungsi komunikasi berperan penting dalam kehidupan sosial. 

Salah satu bentuk intervensi dasar yang dapat diterapkan pada pasien pasca stroke 

adalah terapi vokal “AIUEO”, yakni terapi yang memfokuskan pelibatan gerakan 

lidah, bibir, dan otot wajah disertai pelafalan huruf vocal alfabet. Penulisan karya 

ilmiah ini bertujuan untuk menganalisis intervensi terapi vokal “AIUEO” terhadap 

peningkatan kemampuan berbicara pada pasien stroke infark di Rumah Sakit Al-

Islam Bandung. Metode penulisan yang digunakan dalam karya ini adalah studi 

kasus dengan pendekatan deskriptif. Intervensi terapi ini diberikan kepada pasien 

stroke infark dengan masalah gangguan komunikasi verbal. Intervensi diberikan 

dengan frekuensi 1 kali per hari selama 10 menit, pemberian selama tiga hari 

berturut-turut. Berdasarkan hasil analisa kasus, ditemukan adanya peningkatan 

kemampuan berbicara pada pasien di hari ketiga pelaksanaan terapi. Dengan 

demikian, diperlukan keterlibatan aktif tenaga kesehatan, khususnya perawat 

dalam memberikan intervensi secara lebih intensif guna memperoleh hasil yang 

lebih optimal dalam peningkatan kemampuan bicara pasien. 

 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Gangguan Komunikasi Verbal, Stroke 

Infark, Terapi AIUEO 
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ABSTRACT 

 

DINI SEPTIANTI 

100324020 

NURSING CARE FOR VERBAL COMMUNICATION DISORDERS WITH A 

MEDICAL DIAGNOSIS OF INFARCTION STROKE IN THE 

DARUSSALAM 3 ROOM OF AL-ISLAM BANDUNG HOSPITAL 

EVIDENCE BASED NURSING APPROACH AIUEO THERAPY 

 

An infarction stroke occurs due to a blockage caused by thrombosis or 

embolization in the blood vessels of the brain so that blood flow to the brain is 

disrupted. This condition can affect all aspects of the patient's life, be it physical, 

social, psychological or spiritual. One of the consequences of stroke that has an 

impact on reducing the quality of life of stroke patients is speech impairment. 

Therefore, speech training is very necessary because the function of 

communication plays an important role in social life. One form of basic 

intervention that can be applied to post-stroke patients is “AIUEO” vocal 

therapy, which focuses on the involvement of tongue, lip, and facial muscle 

movements accompanied by the pronunciation of vocal alphabet letters. The 

writing of this scientific work aims to analyze the intervention of vocal therapy 

“AIUEO” on improving the ability to speak in infarction stroke patients at Al-

Islam Hospital Bandung. The writing method used in this work is a case study 

with a descriptive approach. This therapy intervention is given to infarct stroke 

patients with verbal communication problems. The intervention was given with a 

frequency of 1 time per day for 10 minutes, given for three consecutive days. 

Based on the results of case analysis, it was found that there was an increase in 

the patient's ability to speak on the third day of therapy implementation. Thus, the 

active involvement of health workers, especially nurses, is needed in providing the 

patient with verbal communication disorders. 

 

Keywords: AIUEO Therapy, Infarction stroke, Nursing Care, Verbal 

communication disorder 
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