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RINGKASAN 

Asuhan Gizi Pasien Cerebellopontine Angle (CPA) Dextra Region Tumor 

Suspect Et Causa Vestibular Schwannoma, Non-Communicating 

Hydrocephalus, Mixed Hearing Loss Berat, Sensorineural Hearing Loss 

Ringan, Oftalmicus Dextra Sinistra Papiledema Grade I, Oftalmicus Dextra 

Sinistra Dry Eye Di Ruang ICU Neuro RSUD Dr. Soetomo Surabaya, Farah 

Anindita, NIM G42202405, Tahun 2023 60 hlm, Program Studi Gizi Klinik, 

Jurusan Kesehatan, Politeknik Negeri Jember, Dina Fitriyah, S.Si., M.Si (Dosen 

Pembimbing). 

 Tumor Cerebellopontine Angle (CPA) merupakan tumor yang terbentuk 

karena adanya lesi yang terdapat pada bagian cerebellopontine angle yang banyak 

ditemukan di fossa posterior. Cerebellopontine Angle terletak pada salah satu 

sudut melintang yang dikelilingi oleh berbagai nervus kranialis, sehingga pasien 

dengan tumor CPA sebagian besar akan mengalami gangguan pendengaran, 

pengelihatan, serta meningkatkan risiko terjadinya hidrosefalus karena adanya lesi 

pada bagian sudut cerebellopontine. 

 Pasien datang dengan keluhan mata kabur, kelemahan separuh badan, 

nyeri kepala hilang timbul, sulit berbicara, dan sulit berjalan. Kelemahan anggota 

gerak tubuh sebelah kanan pasien terjadi sejak 6 bulan yang lalu. Pasien 

didiagnosa Tumor Cerebellopontine Angle sehingga pasien dijadwalkan untuk 

melakukan operasi. Keadaan pasien pada saat dilakukan pengamatan adalah 

pasien pasca operasi dengan GCS 1x1 (Coma). Asuhan gizi yang diberikan 

kepada pasien adalah dengan pemberian makanan berupa Sonde Tim melalui 

selang (NGT). Pemberian asuhan gizi didasari dengan memperhatikan keadaan 

pasien serta kolaborasi dengan dokter terkait infus dan obat yang akan diberikan 

kepada pasien. 

  


