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Abstrak 

 

Stroke is a condition that occurs when the blood supply to a part of the brain is suddenly disrupted, Signs and 

symptoms of stroke experience disturbances when walking due to disturbances in the strength and balance of a 

person's body who experiences movement disorders or disturbances in muscle strength will have an impact on 

their daily activities. The purpose of this study was to determine the difference between muscle strength before 

and after being given Range Of Motion (ROM) between the intervention and control groups. This study includes 

a type of quantitative research and a quasi-experimental pre-post test with control group research method. This 

study used a group of subjects that met the researcher's criteria, namely the control group and the intervention 

group. The sampling method was purposive sampling, so the number of samples was determined, namely 30 

people from 54 populations, the data collection technique used was a questionnaire, 15 respondents were given 

Range Of Motion intervention in a week and 15 respondents were given to the control group. Based on the 

results of the analysis of muscle strength before and after the intervention group given ROM using the Paired 

Samples T-Test in the intervention group obtained a p value = 0.004 (p <0.05), while in the control group p 

value = 0.082 (p > 0.05), indicating that the intervention group there is a significant influence between Range Of 

Motion on increasing muscle strength in stroke patients while in the control group there is no significant 

increase. The results of the test of the difference in muscle strength scores in the pretest of the intervention 

group and the control group P value 0.704, while in the posttest group of the intervention group and the control 

group P value 0.285. The results of the study based on the analysis with the Paired T-test showed that the 

muscle strength scores before and after the intervention group was given ROM, Test obtained P value = 0.004 (p 

<0.05) and the control group P value = 0.082 (p > 0.05). 
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Stroke merupakan  suatu  kondisi  yang terjadi  ketika  pasokan darah ke suatu bagian otak tiba-tiba 

terganggu, Tanda dan gejala stroke mengalami gangguan saat berjalan karena mengalami gangguan pada kekuatan 

dan keseimbangan tubuh seseorang yang mengalami gangguan gerak atau gangguan pada kekuatan ototnya akan 

berdampak pada aktivitas sehari-harinya. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui selisih antara Kekuatan otot  

sebelum dan sesudah diberikan Range Of Motion (ROM) antara kelompok intervensi dan kontrol.Penelitian ini 

termasuk jenis penelitian kuantitatif dan metode penelitian quasy eksperimental pre-post test with control group. 

Penelitian ini menggunakan kelompok subjek yang memenuhi kriteria peneliti yaitu kelompok kontrol dan 

kelompok intervensi. Cara pengambilan sampel yaitu purposive sampling, maka ditentukan jumlah sample yaitu 

30 orang dari 54 populasi, teknik pengumpulan data yang dipakai menggunakan kuesioner, 15 responden 

diberikan intervensi Range Of Motion dalam seminggu serta 15 responden diberikan pada kelompok kontrol. 

Berdasarkan hasil analisa kekuatan otot sebelum dan sesudah kelompok intervensi yang diberikan ROM 

mengunakan uji Paired Samples T-Test pada kelompok intervensi diperoleh p value =0,004 (p < 0,05), 

sedangkan pada kelompok kontrol p value =0,082 (p > 0,05), menunjukkan bahwa kelompok intervensi terdapat 

pengaruh yang signifikan antara Range Of Motion terhadap  peningkatan kekuatan otot pada penderita stroke 

sedangkan pada kelompok kontrol tidak terdapat peningkatan yang signifikan. Hasil uji selisih skor kekuatan 

otot pada pretest kelompok  intervensi  dan  kelompok  kontrol P value 0.704, sedangkan pada kelompok postest 

kelompok  intervensi dan kelompok kontrol P value 0,285. Hasil penelitian berdasarkan analisis dengan uji 

Paired T-test menunjukkan bahwa skor kekuatan otot sebelum dan sesudah kelompok intervensi diberikan 

ROM, Test diperoleh  P value =0,004 (p < 0,05) dan kelompok kontrol P value =0,082 (p > 0,05). 

Kata Kunci : Kekuatan otot, Lanjut usia, Stroke 

Abstract 

 

mailto:Selamatparmin.kmb@gmail.com




 

212 | JKSP Vol. 8 No. 1, Februari 2025 : Parmin dkk 
 

Pendahuluan 

Stroke  merupakan  suatu  kondisi  yang 

terjadi  ketika  pasokan darah ke suatu 

bagian otak tiba-tiba terganggu, karena 

sebagian sel-sel otak mengalami  kematian  

akibat  gangguan  aliran  darah  karena 

sumbatan atau pecahnya pembulu darah 

otak. Dalam  jaringan otak, kurangnya  

aliran darah  menyebabkan  serangkaian 

reaksi  biokimia  yang  dapat  merusakan  

atau  mematikan sel-sel saraf otak. Kematian 

jaringan  otak  dapat  menyebabkan  

hilangnya  fungsi  yang  dikendalikan  oleh  

jaringan  itu. Aliran  darah  yang  berhenti  

membuat  suplai  oksigen  dan  zat makanan  

ke otak  berhenti,  sehingga sebagian  otak  

tidak  bisa  berfungsi  sebagaimana  

mestinya (Daulay & Hidayah, 2021) . 

Menurut  World Health Organization 

(WHO) tahun 2018 Penyakit stroke 

merupakan  penyakit  nomor dua  yang  

menyebabkan  kematian hampir di seluruh 

dunia dan nomor tiga penyebab utama 

disabilitas, setiap tahunnya diperkirakan 

terjadi 17,9 juta orang meninggal karena 

penyakit kardiovaskuler atau mewakili 32% 

kematian global. Mobilitas fisik mengacu 

pada kapasitas individu untuk bergerak 

secara bebas dan teratur, dengan tujuan 

memenuhi persyaratan aktivitas yang 

diperlukan untuk menjaga kesehatan yang 

baik. Berbagai faktor dapat memengaruhi 

mobilitas seseorang, termasuk pilihan gaya 

hidup seperti kebiasaan makan yang tidak 

sehat, gaya hidup, dan aktivitas fisik yang 

terbatas (Rismawati et al., 2022). Selain itu, 

usia dan status perkembangan juga dapat 

memainkan peran penting dalam mobilitas, 

karena individu yang lebih tua dan mereka 

yang kekuatan ototnya menurun mungkin 

mengalami keterbatasan mobilitas yang 

berbeda dari individu yang lebih muda 

dengan energi fisik yang lebih besar  

Dengan tidak adanya intervensi yang efektif, 

hambatan mobilitas fisik tidak hanya dapat 

mengakibatkan hilangnya mobilitas secara 

total, tetapi juga mengurangi keterlibatan 

dalam kegiatan adat, sebagaimana dicatat. 

Pengobatan hemiparesis yang tidak adekuat 

pada pasien stroke dapat mengakibatkan 

komplikasi seperti gangguan fungsional, 

gangguan mobilitas, gangguan aktivitas 

sehari-hari, dan kecacatan yang tidak dapat 

disembuhkan. Perbaikan prevalensi stroke 

dan kecacatan yang diakibatkannya dapat 

dicapai melalui penggunaan teknik range of 

motion (ROM) (Sasongko & Khasanah, 

2023) 

Menurut hasil penelitian Daulay & Hidayah  

(2021), tentang Pengaruh latihan Range Of 

Motion (ROM) pasif terhadap kekuatan otot 

dan rentang gerak sendi ekstermitas pada 

pasien pasca stroke, desain penelitian ini 

adalah quasi experiment dengan metode 

yang dipakai adalah “ one groub pretest and 

post test desain” populasi dalam penelitian 

ini adalah pasien pasca stroke yang rutin 

berobat di poli saraf UPT. RSUD Kab. 

Tapanuli Selatan yang berjumlah 47 orang, 

berdasarkan kriteria inklusi dan kriteria 

enklusi maka sampel dalam penelitian ini 

ditetapkan sebanyak 17 orang. Dengan hasil 

uji statistik yang didapat ( p-value 0.001), 

menyatakan adanya pengaruh latihan Range 

Of Motion (ROM) pasif terhadap kekuatan 

otot ekstermitas pada pasien pasca stroke. 

Hasil penelitian menunjukan bahwa ada 

pengaruh dilakukanya latiham ROM pasif 

terhadap kekuatan otot dengan nilai p-value 

0,001 (p value < 0,005) pada ekstermitas 

bawah.  

 

Metode Penelitian 

Penelitian ini termasuk jenis penelitian 

kuantitatif dan metode penelitian quasy 

eksperimental pre-post test with control 

group. Penelitian ini menggunakan 

kelompok subjek yang memenuhi kriteria 

peneliti yaitu kelompok kontrol dan 

kelompok intervensi. Kelompok kontrol 

merupakan kelompok yang tidak 

mendapatkan intervensi latihan ROM. 

Sedangkan kelompok intervensi merupakan 

kelompok subjek yang mendapatkan 

intervensi berupa intervensi latihan ROM. 

Pengambilan data dilakukan terhadap kedua 

kelompok yaitu pre intervensi terhadap 

kedua kelompok. Adapun untuk penelitian 

ini peneliti menggunakan 30 responden. 

Pemilihan sampel ditentukan dengan 
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menggunakan pendekatan non probability 

sampling metode consecutive sampling  

yaitu suatu metode pemilihan sampel yang 

dilakukan dengan memilih semua individu 

yang ditemui dan memenuhi kriteria 

pemilihan. latihan ROM selama 7 hari (1 

minggu) dengan latihan 1 kali sehari dalam 

waktu 20 menit dan dilakukan 8 kali 

hitungan untuk setiap gerakan, Pelaksanaan 

penelitian ini berlangsung pada tanggal 11-

18 bulan juli 2024. 

 
 

Hasil dan Pembahasan 

 

Tabel 1 Usia Responden 

Variabel             Kategori                                      Frekuensi     Persentasi 

 

 

Usia 

Dewasa awal (18-44 tahun) 

Dewasa tengah (45-64 tahun) 

Dewasa akhir (lebih dari 65 

tahun) 

Total 

0                      0% 

11                    36,7% 

19                    63,3% 

30                   100,0% 

 

Tabel 1 menggambarkan seluruh usia yg berjumlah 30 responden, dengan usia dewasa 

awal 18-44 tahun tidak ada responden dengan prensentase (0%), dewasa tengah 45-64 tahun 

11 responden  dengan presentase (36,7%), dan yang paling banyak yaitu dewasa akhir lebih 

dari 65 tahun dengan reponden 19 dengan presentase (63,3%) dengan  seluruh presentase 

(100.0%). 

Tabel 2 Jenis Kelamin 

Variabel        Kategorik                    Frekuensi           Presentase 

Jenis kelamin Laki – laki                              13                       43.3% 

Perempuan                             17                       56.7% 

Total                                       30                      100.0% 

Tabel 2 menggambarkan jenis kelamin yang berjumlah 30 responden, paling banyak 

responden perempuan yaitu 17 dengan presentase (56.7%), sedangkan laki-laki berjumlah 13 

responden dengan presentase (43.3%) dengan seluruh presentase (100.0%) 

 

Tabel 3 Riwayat Penyakit 

Variabel Kategorik Frekuensi Presentase 

Riwayat 

Stroke 

 

Serangan pertama 

Serangan kedua atau                

lebih 

Total 

20 

10 

30 

66,7% 

33.3% 

100,0% 

Tabel 3 menggambarkan riwayat stroke yang berjumlah 30 orang, dan serangan 

pertama yang paling banyak dengan responden berjumlah 20 dengan presentase (66.7%) dan 

serangan kedua atau lebih berjumlah 10 orang dengan presentase (33.3%) dengan seluruh 

presentase (100.0%). 

 

Tabel 4 Kekuatan otot responden  

Kelompok 

 

Variabel 

 

N 

 

Nilai 

Min-maks 

Mean 

 

Median 

 

SD 

 

Intervensi Pretest 15 1-4 2.60 3.00 .828 

 Postest 15 1-5 3.07 3.00 .961 
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Kontrol Pretest 15 1-4 2.47 2.00 1.060 

 Postest 15 1-4 2.67 3.00 1.047 

 

Tabel 5 Hasil Uji Paired Samples T-Test 

Variabel Kelompok N Mean SD 95%Cl P Value 

 

Skor 

Kekuatan 

Otot 

 

 

 

 

Intervensi  

5 

5 

 

5 

5 

 

 

 

 

 

 

 

2.60 

3.07 

 

2.47 

2.67 

 

0.828 

0.961 

 

1.060 

1.047 

 

 

-0.753 - -0.181 

 

 

-0.429 - 0.029 

 

0.004 

 

 

0.082 

Pretest 

Postest 

Kontrol 

Pretest 

Postest 

Tabel di atas menunjukkan bahwa kekuatan otot sebelum dan sesudah diberikan 

ROM, berdasarkan hasil uji Paired Samples T-Test pada kelompok intervensi  diperoleh  P 

value =0,004 (P < 0,05), dan pada kelompok kontrol  P value =0,082 (p > 0,05). Hal ini 

menunjukkan bahwa terdapat pengaruh yang signifikan antara Range Of Motion  terhadap 

peningkatan kekuatan otot, dan  pada kelompok kontrol tidak ada pengaruh yang signifikan 

terhadap peningkatan kekuatan otot. 

 

 

 

 

Selisih 

Skor 

Kekuatan 

Otot 

Kelompok Perlakuan Selisih

mean 

SD 95%Cl P value 

Intervensi 

 

Kontrol 

Pretest 

 

Pretest 

0.13 0.828 

 

1.060 

 

-.578-.845 

 

 

 

0,704 

 

 

Intervensi 

 

Postest 0.40 0.961 

 

-.352-1.152  

0,285 

Kontrol   Postest  1.047 

Hasil analisis Uji Independen T-

test menunjukan bahwa  secara  statistik  

tidak  terdapat  perbedaan  yang  

signnifikan antara  pretest kelompok 

intervensi dan kelompok kontrol dengan 

postest kelompok intervensi dan  

kelompok kontrol. 

Berdasarkan data  selisih skor 

kekuatan otot pada  pretest  kelompok  

intervensi  dan  kelompok  kontrol 0.133 

dengan P value 0.704, sedangkan pada 

kelompok postest  kelompok  intervensi 

dan kelompok kontrol 0.400 dengan P 

value 0,285. hasil analisis Uji Independen 

T-test menunjukan  bahwa  secara  statistik  

tidak  terdapat  perbedaan  yang  signifikan 

antara  pretest kelompok intervensi dan 

pretest kelompok kontrol, dengan  postest 

kelompok intervensi dan  postest 

kelompok kontrol. 

Senada dengan penelitian  

Parmilah dan  Nafi’ah  (2022) melibatkan 

15 orang responden. Analisa menggunakan 

uji statistic Paired Sample T-Test , 

menunjukkan adanya pengaruh latihan 

range of motion terhadap kekuatan otot 

pada  pasien  stroke dengan nilai p-value 

0.003.  Yudha et al (2021) diperoleh nilai 

Correlatio n = 0,775 (Correlation> 0,6) ha l 

ini berarti pengaru h yang terjadi bermakna 

atau signifikan. RO M  berpengaru h  

dala m  peningkata n  kekuata n  otot 

ektermitas atas pasie n SN H di Ruang ICU. 

Peneliti menjelaska n terjadi peningkata n 

kekuata n otot da n fungsionalnya denga n 

signifikan. Latiha n RO M yang dilakuka n 

dua kali setia p hari jau h lebi h efektif 
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dibanding hanya latiha n RO M satu kali 

sehari. Perlakua n RO M pasif 4 kali 

seminggu mengalami peningkata n 

kekuata n otot pada hari ke-12. Sebesar 30-

40% pasie n stroke dapat sembu h 

sempurna bila ditangani dala m waktu 6 

ja m pertama. 

Responden dianjurkan untuk lebih 

aktif dalam melakukan aktiitas fisik 

supaya tidak terjadi penurunan kekuatan 

otot salah satunya adalah latihan fleksi- 

ekstensi. Diharapkan keluarga responden 

juga untuk tetap memotivasi responden 

dalam melakukan range of 

motion.(Hutaheaen & Hasibuan, 2020). 

Latihan Range Of Motion dilakukan 

dengan tujuan untuk mempertahankan atau 

meningkatkan kekuatan otot, memelihara 

mobilitas persendian, merangsang sirkulasi 

darah dan mencegah kelainan bentuk. 

Jaringan otot yang memendek akan 

memanjang secara perlahan apabila 

dilakukan latihan range of motion dan 

jaringan otot akan mulai beradaptasi untuk 

mengembalikan panjang otot kembali 

normal(Purba et al., 2022). 

Peneliti berpendapat bahwa ROM 

dapat meningkatkan kekuatan otot jika 

dilakukan secara rutin, Latihan ROM 

secara signifikan dapat meningkatkan 

aktivitas fungsional pasien selama 

dilakukan dengan tehnik yang tepat. 

Latihan Range of Motion (ROM) 

merupakan salah satu bentuk latihan dalam 

proses rehabilitasi yang dinilai masih 

cukup efektif untuk mencegah terjadinya 

kecacatan pada pasien dengan stroke. 

 

Kesimpulan dan saran 
 

Berdasarkan hasil penelitian, maka dapat 

disimpulkan sebagai berikut: Sebagian besar 

responden berjenis kelamin perempuan, dan 

mayoritas usia responden berumur lebih dari 

50 tahun serta riwayat stroke lebih banyak 

terkena stroke pertama kali, Skor kekuatan 

otot untuk kelompok intervensi  Pretest 

(menggunakan panduan skala skor 1-5) 

berkisar pada skor 1-4 dengan rata-rata skor 

kekuatan otot adalah 2.60 (standar deviasi 

.828), kemudian setelah dilakukan ROM dan 

dilakukan evaluasi didapatkan hasil bahwa 

skor kekuatan otot berada pada nilai min-

maks 1-5 dengan rata-rata kenaikan skor 

kekuatan otot berada pada skor 3.07 (standar 

deviasi .961), Skor kekuatan otot untuk 

kelompok kontrol Pretest (menggunakan 

panduan skala skor 1-5) berkisar pada skor 

1-4 dengan rata-rata skor kekuatan otot 

adalah 2.47 (standar deviasi 1.060). 

kemudian postest didapatkan hasil bahwa 

skor kekuatan otot berada pada nilai min-

maks 1-4 dengan  rata-rata kenaikan skor 

kekuatan otot berada pada skor 2.67(standar 

deviasi 1.047), Berdasarkan hasil kelompok 

intervensi, kekuatan otot sebelum dan 

sesudah diberikan ROM, berdasarkan hasil 

uji Paired Samples T-Test diperoleh ada 

hbunugna, serta kelompok kontrol, kekuatan  

otot sebelum dan sesudah diberikan  

perlakuan  kontrol hasil uji , Berdasarkan 

analisis menunjukan bahwa  mean pretest 

kelompok intervensi  2.60 dengan SD 0.828 

dan hasil mean kelompok kontrol 2.47 

dengan SD 1.610, berdasarkan uji statistik 

didapatkan nilai P value 0.704, secara 

statistik tidak ada perbedaan yang signifikat 

antar pretest kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol. 

 

 

Saran 

Diharapkan dapat digunakan sebagai 

refensi dalam penelitian selanjutnya serta 

perkembangan ilmu pengetahuan dalam 

dunia keperawatan terkhususnya serta 

dapat dilakukan penelitian eksperimen 

yang mendalam pada retang waktu yang 

memungkinkan oleh peneliti.  
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