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ABSTRAK  

SEPTIANI SAPTA ARTHA 

34032023106 

 

ASUHAN KEPERAWATAN DENGAN GANGGUAN MOBILITAS FISIK 

PADA PASIEN STROKE NON HEMORAGIC DI RSUD AL – IHSAN 

PROVINSI JAWA BARAT : PENDEKATAN EVIDANCE BASED NURSING 

RANGE OF MOTION 

 

Stroke adalah kehilangan fungsi pada bagian otak yang diakibatkan karena suplai 

oksigen dan darah ke otak berhenti, sidrom klinik yang timbul secara mendadak, 

progresif , cepat berupa gangguan neurologis. Provinsi Jawa Barat memiliki 

prevalensi stroke sebesar 11,4%, atau diperkirakan sebanyak 131.846 orang pada 

tahun 2018.  Pada pasien stroke masalah utama yang akan timbul yaitu 

rusaknya/matinya jaringan otak yang dapat menyebabkan menurunnya bahkan 

hilangnya fungsi yang dikendalikan oleh jaringan tersebut.salah satu gejala yang 

muncul adalah adanya kelemahan atau kekakuan dan kelumpuhan pada kaki dan 

tangan. Salah satu rehabilitasi yang dapat diberikan pada pasien stroke adalah 

latihan rentang gerak atau yang sering disebut Range Of Motion (ROM). Latihan 

ROM (Range of Motion) merupakan salah satu teknik untuk mengembalikan sistem 

pergerakan, dan untuk memulihkan kekuatan otot.  Tujuan penulisan ini adalah 

untuk mengetahui efektivitas ROM dalam meningkatkan kekuatan otot pada pasien 

stroke. Metodologi penulisan karya ilmiah akhir ini didasarkan pada dua studi kasus 

pasien dan menggunakan pendekatan proses keperawatan yang komprehensif. 

Temuan setelah dilakukan evaluasi terhadap Ny.E dan Tn.H penderita stroke yaitu 

pasien mengeluh susah menggerakkan bagian eksemitas sebelah kanan. Setelah 

dilakukan intervensi range of motion kekuatan otot Ny.E meningkat menjadi 4/5 

dan kekuatan otot Tn.H meningkat menjadi 3/5. Diharapkan penerapan intervensi 

range of motion ini dapat digunakan secara luas untuk meningkatkan kekuatan otot 

pada pasien stroke.  

 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Stroke, Range Of Motion 
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ABSTRACT 

SEPTIANI SAPTA ARTHA 

34032023106 

NURSING CARE FOR PHYSICAL MOBILITY IMPAIRMENTS IN NON-

HEMORRHAGIC STROKE PATIENTS IN RSUD AL – IHSAN PROVINSI 

JAWA BARAT : EVIDANCE BASED NURSING RANGE OF MOTION 

 

Stroke is a loss of function in a part of the brain that is disturbed because the supply 

of oxygen and blood to the brain stops, a clinical syndrome that appears suddenly, 

progressively, quickly in the form of a nervous disorder. The results of the 2019 

Indonesian basic health research show that the prevalence of stroke in the elderly 

in Indonesia is 6% or 8.3 per 1000 population, which is estimated by health workers 

to be 6 per 1000 population. West Java Province has a stroke prevalence of 11.4%, 

or an estimated 131,846 people in 2018. In stroke patients the main problem that 

will arise is damage/death of brain tissue which can cause a decline or even loss of 

functions controlled by that tissue. Symptoms that appear are weakness or stiffness 

and paralysis in the legs and arms. One type of rehabilitation that can be given to 

stroke patients is range of motion training or what is often called Range of Motion 

(ROM). ROM (Range of Motion) training is a technique to restore the movement 

system and to restore muscle strength. The purpose of this paper is to determine the 

effectiveness of ROM in increasing muscle strength in stroke patients. The 

methodology for writing this final scientific paper is based on two patient case 

studies and uses a comprehensive process approach. The findings after evaluating 

Mrs. E and Mr. H, stroke sufferers, were that the patient complained of difficulty 

moving the right extremity. After the intervention range of motion Mrs. E's muscle 

strength increased to 4/5 and Mr. H's muscle strength increased to 3/5. It is hoped 

that the application of this range of motion intervention can be widely used to 

increase muscle strength in stroke patients. 

 

Keywords: Nursing Care, Stroke, Range of Motion
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