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Abstract. Non-hemorrhagic stroke is a neurological disorder caused by blockage of cerebral blood vessels,
resulting in reduced oxygen supply to brain tissue and leading to various complications, including impaired
physical mobility due to muscle weakness. This condition can limit patients' ability to perform daily activities and
decrease their quality of life. One of the nursing interventions that can be applied to address this problem is
Passive Range of Motion (ROM) exercise. This study aimed to determine the effectiveness of passive ROM
exercises in improving the muscle strength of the right upper and lower extremities in a patient with non-
hemorrhagic stroke at Gunung Jati Regional General Hospital, Cirebon City. The study employed a case study
design using the nursing care process approach involving one patient diagnosed with non-hemorrhagic stroke
and impaired physical mobility. Data were collected through interviews, observations, physical examinations,
and documentation reviews. The intervention consisted of passive ROM exercises administered twice daily for
three consecutive days. The evaluation results demonstrated an improvement in muscle strength of the right upper
and lower extremities from grade 2 to grade 3, indicated by the patient's ability to move the affected limbs and
resist gravity. Therefore, passive ROM exercises were found to be effective in improving muscle strength and
supporting the recovery of physical mobility in patients with non-hemorrhagic stroke.
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Abstrak. Stroke non hemoragik merupakan gangguan neurologis yang terjadi akibat sumbatan pada pembuluh
darah otak sehingga menyebabkan penurunan suplai oksigen ke jaringan otak dan menimbulkan berbagai masalah,
salah satunya gangguan mobilitas fisik akibat kelemahan otot. Kondisi ini dapat menghambat kemampuan pasien
dalam melakukan aktivitas sehari-hari dan menurunkan kualitas hidup. Salah satu intervensi keperawatan yang
dapat diberikan untuk mengatasi masalah tersebut adalah latihan Range of Motion (ROM) pasif. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui efektivitas latihan ROM pasif dalam meningkatkan kekuatan otot ekstremitas kanan
atas dan bawah pada pasien stroke non hemoragik di RSUD Gunung Jati Kota Cirebon. Metode penelitian
menggunakan desain studi kasus dengan pendekatan proses keperawatan pada satu pasien stroke non hemoragik
yang mengalami gangguan mobilitas fisik. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, observasi,
pemeriksaan fisik, dan studi dokumentasi. Intervensi berupa latihan ROM pasif diberikan selama tiga hari dengan
frekuensi dua kali sehari. Hasil evaluasi menunjukkan adanya peningkatan kekuatan otot ekstremitas kanan atas
dan bawah dari skala 2 menjadi skala 3, yang ditandai dengan kemampuan pasien menggerakkan anggota gerak
dan mulai mampu melawan gravitasi. Dengan demikian, latihan ROM pasif terbukti efektif dalam meningkatkan
kekuatan otot dan mendukung pemulihan mobilitas fisik pada pasien stroke non hemoragik.

Il:<_a_t|‘(31 kunci: Kekuatan Otot; Stroke Non-Hemoragik; Asuhan Keperawatan; Passive Range Motion; Mobilitas
ISIK.
1. LATAR BELAKANG

Stroke non hemoragik merupakan salah satu penyebab utama kecacatan dan kematian di
dunia. Kondisi ini terjadi akibat sumbatan pada pembuluh darah serebral yang menyebabkan
terganggunya aliran darah dan oksigen ke jaringan otak sehingga menimbulkan gangguan
neurologis seperti hemiparesis, gangguan bicara, penurunan kesadaran, dan gangguan
mobilitas fisik.
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Menurut WHO, stroke merupakan penyebab kematian kedua di dunia dan sekitar 80—
85% kasus stroke merupakan stroke non hemoragik. Di Indonesia, prevalensi stroke terus
meningkat dan menjadi salah satu masalah kesehatan utama. Gangguan mobilitas fisik akibat
kelemahan otot merupakan komplikasi yang sering ditemukan pada pasien stroke dan dapat
menghambat proses rehabilitasi.

Latihan Range of Motion (ROM) pasif merupakan salah satu intervensi keperawatan
yang bertujuan mempertahankan fleksibilitas sendi, meningkatkan sirkulasi darah, mencegah
kontraktur, serta meningkatkan kekuatan otot pada pasien yang mengalami keterbatasan gerak.
Oleh karena itu, penerapan ROM pasif diperlukan untuk membantu meningkatkan kemampuan

motorik pasien stroke non hemoragik.

2. KAJIAN TEORITIS

Stroke non hemoragik merupakan gangguan neurologis yang terjadi akibat penyumbatan
pembuluh darah otak sehingga aliran darah dan oksigen ke jaringan otak berkurang. Kondisi
ini menyebabkan kerusakan sel-sel otak yang dapat menimbulkan berbagai gangguan
neurologis, salah satunya kelemahan pada ekstremitas atau hemiparesis. Kelemahan otot yang
terjadi pada pasien stroke dapat mengakibatkan gangguan mobilitas fisik, penurunan
kemampuan melakukan aktivitas sehari-hari, serta meningkatkan risiko komplikasi seperti
kontraktur dan atrofi otot.

Salah satu intervensi keperawatan yang dapat diberikan untuk mengatasi gangguan
mobilitas fisik pada pasien stroke non hemoragik adalah latihan Range of Motion (ROM) pasif.
ROM pasif merupakan latihan gerak sendi yang dilakukan dengan bantuan perawat atau
keluarga ketika pasien belum mampu menggerakkan anggota tubuhnya secara mandiri. Latihan
ini bertujuan untuk mempertahankan fleksibilitas sendi, meningkatkan sirkulasi darah,
mencegah kekakuan sendi dan kontraktur, serta membantu meningkatkan kekuatan otot pada
ekstremitas yang mengalami kelemahan

Pemberian latthan ROM pasif secara teratur dapat merangsang aktivitas neuromuskular,
mempertahankan fungsi muskuloskeletal, dan mendukung proses rehabilitasi pasien stroke.
Beberapa penelitian menunjukkan bahwa latihan ROM pasif efektif dalam meningkatkan
kekuatan otot dan kemampuan mobilitas fisik pasien stroke non hemoragik. Oleh karena itu,
latihan ROM pasif dapat dijadikan sebagai salah satu intervensi keperawatan yang penting
dalam membantu pemulihan fungsi motorik dan meningkatkan kemandirian pasien dalam

melakukan aktivitas sehari-hari.
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3. METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif dengan desain studi kasus (case study).
Penelitian dilakukan di Ruang Stroke Unit RSUD Gunung Jati Kota Cirebon pada satu pasien
stroke non hemoragik dengan masalah keperawatan gangguan mobilitas fisik. Pengumpulan
data dilakukan melalui wawancara, observasi, pemeriksaan fisik, dan studi dokumentasi.
Instrumen yang digunakan berupa format asuhan keperawatan dan lembar observasi kekuatan
otot. Intervensi yang diberikan adalah latihan Range of Motion (ROM) pasif selama 3 hari
dengan frekuensi dua kali sehari, kemudian dilakukan evaluasi terhadap perubahan kekuatan
otot pasien.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Penelitian dilakukan pada pasien Stroke Non Hemoragik (Tn. O) yang mengalami
gangguan mobilitas fisik dengan kelemahan ekstremitas kanan. Hasil pengkajian menunjukkan
kekuatan otot ekstremitas kanan atas dan bawah berada pada skala 2, sedangkan ekstremitas
kiri berada pada skala 5 (normal). Setelah dilakukan latihan ROM pasif selama 3 hari dengan
frekuensi dua kali sehari, terjadi peningkatan kekuatan otot ekstremitas kanan menjadi skala 3.
Pasien tampak lebih mampu menggerakkan ekstremitas dan mulai mampu melawan gravitasi.

Tabel 1. Perubahan Kekuatan Otot Sebelum dan Sesudah Intervensi.

Ekstremitas Sebelum ROM Pasif Sesudah ROM Pasif
Kanan Atas Skala 2 Skala 3
Kanan Bawah Skala 2 Skala 3
Kiri Atas Skala 5 Skala 5
Kiri Bawah Skala 5 Skala 5

Sumber : Data primer hasil observasi peneliti (2026).

Berdasarkan Tabel 1, hasil pengukuran kekuatan otot menunjukkan adanya peningkatan
kekuatan otot pada ekstremitas kanan setelah diberikan latihan Range of Motion (ROM) pasif.
Sebelum intervensi, kekuatan otot ekstremitas kanan atas dan kanan bawah berada pada skala
2, yang menunjukkan pasien mampu menggerakkan anggota gerak tetapi belum mampu
melawan gravitasi. Setelah dilakukan latihan ROM pasif selama tiga hari dengan frekuensi dua
kali sehari, kekuatan otot ekstremitas kanan atas dan kanan bawah meningkat menjadi skala 3,
yang berarti pasien sudah mampu menggerakkan anggota gerak dan melawan gravitasi.

Sementara itu, kekuatan otot pada ekstremitas kiri atas dan kiri bawah tetap berada pada
skala 5 baik sebelum maupun sesudah intervensi. Hal ini menunjukkan bahwa tidak terdapat

gangguan kekuatan otot pada sisi kiri tubuh dan fungsi motoriknya masih dalam batas normal.
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Oleh karena itu, latihan ROM pasif lebih difokuskan pada ekstremitas kanan yang mengalami
kelemahan akibat stroke non hemoragik.

Peningkatan kekuatan otot pada ekstremitas kanan menunjukkan bahwa latihan ROM
pasif memberikan pengaruh positif terhadap pemulihan fungsi motorik pasien. Latihan yang
dilakukan secara teratur membantu meningkatkan sirkulasi darah, mempertahankan elastisitas
otot dan sendi, mencegah atrofi otot, serta merangsang aktivitas neuromuskular sehingga
kemampuan gerak pasien menjadi lebih baik. Hasil ini menunjukkan bahwa latihan ROM pasif
efektif digunakan sebagai intervensi keperawatan untuk meningkatkan kekuatan otot dan
mobilitas fisik pada pasien stroke non hemoragik.

PEMBAHASAN

Peningkatan kekuatan otot setelah pemberian ROM pasif menunjukkan bahwa latihan
tersebut berperan dalam mempertahankan fungsi muskuloskeletal dan meningkatkan
kemampuan gerak pasien. Gerakan yang dilakukan secara teratur membantu meningkatkan
sirkulasi darah ke jaringan, mempertahankan elastisitas otot dan sendi, serta merangsang
aktivitas neuromuskular yang mendukung pemulihan fungsi motorik.

Hasil penelitian ini sejalan dengan teori Natsir (2022) yang menyatakan bahwa latihan
ROM dapat mempertahankan dan memperbaiki kemampuan gerak sendi serta meningkatkan
tonus dan massa otot. Selain itu, penelitian ini juga mendukung penelitian Sulis Triana dkk.
(2023) yang menunjukkan adanya peningkatan kekuatan otot pasien stroke non hemoragik
setelah diberikan latihan ROM pasif.

Temuan ini juga sesuai dengan penelitian Intan Nurcahya dkk. (2023) yang melaporkan
bahwa ROM pasif berpengaruh terhadap peningkatan kekuatan otot pasien stroke non
hemoragik. Penelitian Marbun dan Sagala (2024) serta Wulandari dkk. (2024) juga
menunjukkan hasil serupa bahwa latihan ROM pasif mampu meningkatkan kekuatan otot dan
memperbaiki mobilitas fisik pasien stroke.

Secara teoritis, hasil penelitian ini memperkuat konsep rehabilitasi neurologis yang
menempatkan latihan ROM pasif sebagai intervensi dasar dalam pemulihan fungsi motorik
pasien stroke. Secara praktis, ROM pasif dapat diterapkan sebagai bagian dari asuhan
keperawatan komprehensif di ruang stroke untuk membantu meningkatkan kemandirian pasien

dan mencegah komplikasi akibat imobilisasi.
5. KESIMPULAN DAN SARAN

Penerapan latihan Range of Motion (ROM) pasif pada pasien stroke non hemoragik

dengan gangguan mobilitas fisik di RSUD Gunung Jati Kota Cirebon menunjukkan hasil yang
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positif. Setelah diberikan intervensi selama tiga hari dengan frekuensi dua kali sehari, terjadi
peningkatan kekuatan otot ekstremitas kanan atas dan bawah dari skala 2 menjadi skala 3. Hasil
tersebut menunjukkan bahwa latihan ROM pasif efektif dalam membantu meningkatkan
kekuatan otot, mempertahankan fungsi sendi, serta mendukung pemulihan kemampuan
mobilitas fisik pada pasien stroke non hemoragik.

Perawat diharapkan dapat menerapkan latihan ROM pasif secara rutin sebagai bagian
dari asuhan keperawatan pada pasien stroke non hemoragik untuk membantu meningkatkan
kekuatan otot dan mencegah komplikasi akibat imobilisasi. Selain itu, keluarga pasien perlu
diberikan edukasi mengenai cara melakukan latihan ROM pasif yang benar agar latihan dapat
dilanjutkan secara mandiri di rumah. Bagi peneliti selanjutnya, disarankan untuk melakukan
penelitian dengan jumlah responden yang lebih banyak dan waktu intervensi yang lebih

panjang sehingga dapat memberikan hasil yang lebih optimal dan representatif.
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