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Stroke merupakan penyebab kematian ketiga di negara maju, setelah penyakit
jantung dan kanker. Sekitar 2,5% meninggal dan sisanya cacat ringan maupun
berat. Salah satu dampak yang terjadi pada pasien stroke adalah mengalami
kelemahan di salah satu sisi tubuh. Oleh karena itu, pasien stroke memerlukan
intervensi yaitu latihan rentang gerak/ROM. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui efektivitas antara ROM aktif dengan ROM aktif-asistif (spherical
grip) terhadap kekuatan otot ekstremitas atas pasien stroke non hemoragik di
Kecamatan Karanganyar Kabupaten Pekalongan. Penelitian ini menggunakan
pre-eksperiment design, pendekatan two group pre test-post test. Sampel pada
penelitian ini adalah 30 pasien stroke non hemoragik. Instrumen penelitian yang
digunakan adalah bola bulat, SOP ROM, dan lembar dokumentasi. Pengolahan
data yang digunakan pada penelitian ini adalah uji t test independen setelah
dilakukan uji normalitas distribusi datanya adalah normal. Hasil analisa uji t test
indenpenden (diperoleh p = 0,043 < 0,05). Simpulan penelitian ini adalah ada
perbedaan efektivitas rom aktif dengan rom aktif-asistif (spherical grip) terhadap
kekuatan otot ekstremitas atas pasien stroke non hemoragik di Kecamatan
Karanganyar Kabupaten Pekalongan. Peneliti menyarankan agar dalam penelitian
selanjutnya perlu menggali pengaruh latihan ROM aktif maupun aktif-asistif
(spherical grip) terhadap pasien dengan penyakit lain seperti gout, osteoporosis.

Kata kunci : Stroke, ROM Aktif, ROM Aktif-asistif (spherical grip),
Kekuatan otot



PENDAHULUAN

Stroke merupakan penyakit paling mematikan nomor tiga di dunia setelah
jantung dan kanker (Auryn 2007, h. 5). Penyakit ini juga menimbulkan kecacatan
terbanyak pada kelompok usia dewasa yang masih produktif. Tingginya kasus
stroke ini dipicu oleh rendahnya kepedulian masyarakat dalam mengatasi berbagai
faktor resiko yang dapat menyebabkan stroke (Junaidi 2006, h. xiii).

Stroke merupakan suatu penyakit menurunnya fungsi syaraf secara akut yang
disebabkan oleh gangguan pembuluh darah otak, terjadi secara mendadak dan
cepat yang menimbulkan gejala dan tanda sesuai dengan daerah otak yang
terganggu (Dinkes Jateng, 2011). Stroke dapat juga diartikan sebagai suatu
sindroma yang mempunyai Kkarakteristik suatu serangan yang mendadak,
nonkonvulsif yang disebabkan karena gangguan perdarahan otak non traumatik
(Wartonah 2007, h. 85). Stroke terdapat beberapa sindrome yang terdiri dari tanda
dan atau gejala hilangnya fungsi sistem saraf pusat fokal (atau global) yang
berkembang cepat (dalam detik atau menit) (Ginsberg 2008, h. 89).

Pasien dengan stroke akan mengalami gangguan-gangguan yang bersifat
fungsional. Gangguan sensoris dan motorik post stroke mengakibatkan gangguan
keseimbangan termasuk kelemahan otot, penurunan fleksibilitas jaringan lunak,
serta gangguan kontrol motorik dan sensorik. Fungsi yang hilang akibat gangguan
kontrol motorik pada pasien stroke mengakibatkan hilangnya koordinasi,
hilangnya kemampuan keseimbangan tubuh dan postur (kemampuan untuk
mempertahankan posisi tertentu) (Irfan 2010, h. 79).

Tindakan latihan pergerakan sendi mendorong terjadinya latihan fisik untuk

mempertahankan tonus otot dan mobilitas sendi pasien stroke. Latihan pergerakan



sendi atau ROM (Range Of Motion) merupakan pergerakan maksimum yang
mungkin dilakukan oleh sendi. Latihan ROM dapat dilakukan dengan cara
menggunakan ROM pasif, ROM aktif-asistif, dan ROM aktif. ROM aktif
merupakan latihan isotonik dengan pasien secara mandiri menggerakkan setiap
sendi tubuhnya melalui rentang pergerakan sendi yang lengkap, peregangan
seluruh kelompok otot secara maksimal pada setiap bidang diatas sendi (Berman
2009, h. 298).

Pemberian tindakan keperawatan bagi pasien stroke dapat dilakukan dengan
latihan pergerakan sendi (ROM), selain itu juga ada intervensi yang lain yaitu
dengan cara meletakkan tangan dalam posisi menggenggam berfungsi dengan
jari-jari sedikit fleksi dan ibu jari dalam posisi berhubungan dengan abduksi.
Gunakan pegangan berbentuk roll. Benda berbentuk roll dapat menyebabkan
pergelangan spastik (peningkatan tonus otot yang menyebabkan adanya suatu
tahanan), gunakan splint (Batticaca 2008, h. 76). Latihan genggaman pada tangan
dapat dilakukan dengan menggunakan spherical grip karena paling mudah dan
praktis digunakan , yaitu dengan memberikan benda berbentuk bulat (seperti bola
tenis), lakukan koreksi pada jari-jari agar menggenggam sempurna, kemudian
posisi wrist joint 45 derajat, selanjutnya berikan instruksi untuk menggenggam
(menggenggam kuat) selama lima detik kemudian rileks, ini dilakukan

pengulangan sebanyak tujuh kali (Irfan 2010, h. 205).

Tujuan : Untuk mengetahui adanya perbedaan efektivitas ROM aktif dengan
ROM aktif-asistif (spherical grip) terhadap kekuatan otot ekstremitas atas pasien

stroke non hemoragik di Kecamatan Karanganyar Kabupaten Pekalongan.



METODE PENELITIAN

Desain penelitian ini menggunakan experimental dengan rancangan pre
eksperimen (pre-experiment design), dan menggunakan two group pre test-post
test design. Penelitian yang peneliti lakukan yaitu dengan memberikan perlakuan
terhadap dua kelompok, yaitu kelompok stroke non hemoragik yang diberikan
intervensi ROM aktif dan kelompok stroke non hemoragik yang diberikan
intervensi ROM aktif-asistif (spherical grip). Lama pemberian intervensi terhadap
dua kelompok tersebut selama tujuh hari dengan frekuensi latihan dua kali sehari
setiap pagi hari dan sore hari. Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal 12 Juni —
30 Juni 2013 di Kecamatan Karanganyar Kabupaten Pekalongan pada 30 pasien
stroke non hemoragik. Uji statistik yang digunakan pada penelitian ini adalah uji
T (T-test) yaitu uji beda dua mean independen dengan tingkat kepercayaan
sebesar 95% dengan o 5% dengan syarat apabila data yang berdistribusi normal,
kedua kelompok berbeda (independen). Uji statistik yang digunakan apabila data
yang berdistribusi tidak normal adalah dengan menggunakan uji Mann Whitney,
sebelumnya dilakukan uji normalitas dengan menggunakan uji Saphiro wilk

dengan syarat sampel < 50 .

HASIL PENELITIAN

Hasil penelitian ini menunjukan ada perbedaan efektivitas ROM aktif
dengan ROM aktif-asistif (spherical grip) di Kecamatan Karanganyar Kabupaten
Pekalongan rata-rata peningkatan derajat kekuatan otot ekstremitas atas
menggunakan uji T-test independen didapatkan p value 0,046. Hasil ini berarti

ada perbedaan peningkatan derajat kekuatan otot ekstremitas atas dengan



perbedaan rata-rata peningkatan derajat kekuatan otot ekstremitas atas sebesar
0,056 . Jadi, nilai p value kurang dari a (0,05) sehingga Hy ditolak artinya ada
perbedaan efektivitas ROM aktif dengan ROM aktif-asistif (spherical grip)
terhadap kekuatan otot ekstremitas atas pasien stroke non hemoragik di

Kecamatan Karanganyar Kabupaten Pekalongan.

KESIMPULAN DAN SARAN

Ada perbedaan efektivitas ROM aktif dengan ROM aktif-asistif (spherical
grip) pada pasien stroke non hemoragik di Kecamatan Karanganyar Kabupaten
Pekalongan. Hal ini dibuktikan berdasarkan uji T-test independent didapatkan
nilai sig. (2-tailed) p= 0,046. p value < o yaitu 0,046 < 0,05.

Saran untuk penelitian selanjutnya perlu menggali pengaruh latihan ROM
aktif maupun aktif-asistif (spherical grip) terhadap pasien dengan penyakit lain

seperti gout, osteoporosis
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