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ABSTRAK

Penerapan Latihan Range Of Motion Dan Cylindrical Grip Dalam
Meningkatkan Kemampuan Mobilitas Fisik Pada Pasien Stroke Iskemik Di
RSUD Banjar

Nessa Fadilah Astriansyah!
Yudi Triguna, S.Kep, Ners, M.Kep?
Ns. Syaukia Adini, M.Tr.Kep?

Stroke iskemik yaitu stroke yang terjadi saat pembuluh darah di otak tersumbat,
biasanya karena adanya gumpalan darah atau thrombus, sehingga terjadi
kekurangan oksigen di otak. Stroke menjadi penyebab utama disabilitas dan
kematian nomor dua di dunia, jenis stroke yang paling umum adalah stroke iskemik
yang mencakup 85% kasus. Tanda dan gejala yang sering muncul pada penderita
stroke salah satunya yaitu kelemahan (hemiparesis) pada ekstremitas. Hemiparesis
termasuk dalam masalah keperawatan yaitu gangguan mobilitas fisik. Karya tulis
ilmiah ini bertujuan untuk menggambarkan respon pasien stroke dengan masalah
keperawatan gangguan mobilitas fisik terhadap penerapan Range Of Motion dan
Cylindrical Grip. Desain karya tulis ilmiah ini menggunakan metode kualitatif
dengan pendekatan studi kasus. Karya tulis ilmiah ini dilakukan selama 3 hari pada
pasien bernama Tn. D yang mengalami kelemahan pada ektremitas kanan.
Intervensi yang diberikan berupa penerapan latihan ROM dan cyilindrical grip
yang dilakukan 2 kali sehari pagi dan sore selama 3 hari berturut turut dengan durasi
waktu kurang lebih 15 menit. Hasil menunjukkan terdapat peningkatan nilai
kekuatan otot pada ektremitas pasien yaitu ekstremitas kanan atas dari nilai 4 ke
nilai 5, dan ekstremitas kanan bawah dari nilai 3 ke nilai 4. Kesimpulannya,
penerapan latihan ROM dan cyilindrical grip efektif dalam meningkatkan kekuatan

otot dan dapat dijadikan salah satu intervensi nonfarmakologis pada pasien stroke.

Kata Kunci: Stroke Iskemik, Hemiparase, Gangguan Mobilitas Fisik, Kekuatan
Otot, Latihan Range Of Motion Dan Cylindrical Grip



ABSTRACT

Application of Range of Motion and Cylindrical Grip Exercises to Improve

Physical Mobility in Ischemic Stroke Patients at Banjar Regional Hospital

Nessa Fadilah Astriansyah!
Yudi Triguna, S.Kep, Ners, M.Kep?
Ns. Syaukia Adini, M.Tr.Kep?

Ischemic stroke is a stroke that occurs when a blood vessel in the brain is blocked,
usually due to a blood clot or thrombus, resulting in a lack of oxygen to the brain.
Stroke is the second leading cause of disability and death in the world, the most
common type of stroke is ischemic stroke which covers 85% of cases. One of the
signs and symptoms that often appear in stroke sufferers is weakness (hemiparesis)
in the extremities. Hemiparesis is included in the nursing problem of impaired
physical mobility. This scientific paper aims to describe the response of stroke
patients with nursing problems of impaired physical mobility to the application of
Range of Motion and Cylindrical Grip. The design of this scientific paper uses a
qualitative method with a case study approach. This scientific paper was conducted
for 3 days on a patient named Mr. D who experienced weakness in the right
extremity. The intervention given was the application of ROM exercises and
cylindrical grip which were carried out twice a day in the morning and evening for
3 consecutive days with a duration of approximately 15 minutes. The results
showed an increase in muscle strength in the patient's extremities, namely the right
upper extremity, from a score of 4 to 5, and the right lower extremity, from a score
of 3 to 4. In conclusion, the application of ROM and cylindrical grip exercises is
effective in increasing muscle strength and can be used as a non-pharmacological

intervention in stroke patients.

Keywords: Ischemic Stroke, Hemiparalysis, Impaired Physical Mobility, Muscle
Strength, Range of Motion and Cylindrical Grip Exercises
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