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Abstract. The elderly often experience a decline in physical function that can interfere with the ability to carry
out daily activities. This condition is more common in the elderly who have had a stroke, which is always
accompanied by a decrease in muscle strength. Inactivity of the joint over a long period of time can lead to
contracture. One of the nursing interventions that can be done to prevent this condition while increasing muscle
strength is passive Range of Motion (ROM) exercises. The purpose of this case study is to apply nursing measures
to the elderly with a decrease in muscle strength that is already research-based. This scientific paper uses a case
study design with passive ROM training interventions. The number of respondents in this study was three patients.
The intervention was carried out for three days on each respondent, with a frequency of twice a day for 20 minutes
in the Stroke Nursing Room of Charitas Hospital Palembang. The results of the application showed an increase
in muscle strength based on Manual Muscle Testing (MMT) scores in all respondents. Mr. P experienced an
increase in the muscle strength of the left hand and leg from 2 to 4, Mrs. L from 2 to 3 in the right hand and foot,
and Mr. A from 0 to 4 in the right hand and foot. This application is expected to add information about the use of
passive ROM in stroke seniors who have decreased muscle strength.
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Abstrak. Lansia sering mengalami penurunan fungsi fisik yang dapat mengganggu kemampuan dalam melakukan
aktivitas sehari-hari. Kondisi ini lebih sering terjadi pada lansia yang mengalami stroke, yang selalu disertai
dengan penurunan kekuatan otot. Ketidakaktifan sendi dalam jangka waktu lama dapat menyebabkan kontraktur.
Salah satu intervensi keperawatan yang dapat dilakukan untuk mencegah kondisi tersebut sekaligus meningkatkan
kekuatan otot adalah latihan Range of Motion (ROM) pasif. Tujuan studi kasus ini untuk menerapkan tindakan
keperawatan pada lansia dengan penurunan kekuatan otot yang sudah berbasis penelitian. Karya ilmiah ini
menggunakan desain studi kasus dengan intervensi latihan ROM pasif. Jumlah responden dalam penelitian ini
adalah tiga orang pasien. Intervensi dilakukan selama tiga hari pada setiap responden, dengan frekuensi dua kali
sehari selama 20 menit di Ruang Keperawatan Stroke Charitas Hospital Palembang. Hasil penerapan
menunjukkan adanya peningkatan kekuatan otot berdasarkan skor Manual Muscle Testing (MMT) pada seluruh
responden. Tn. P mengalami peningkatan kekuatan otot tangan dan kaki Kkiri dari 2 menjadi 4, Ny. L dari 2 menjadi
3 pada tangan dan kaki kanan, serta Tn. A dari 0 menjadi 4 pada tangan dan kaki kanan. Penerapan ini diharapkan
dapat menambah informasi mengenai layihan ROM pasif pada lansia stroke yang mengalami penurunan kekuatan
otot.

Kata kunci: Kekuatan Otot; MMT; RS Charitas Palembang; ROM; Tua.

1. LATAR BELAKANG

Lanjut usia (lansia) merupakan tahap akhir dalam siklus kehidupan manusia yang
ditandai dengan berbagai perubahan biologis, psikologis, sosial, dan spiritual yang terjadi
secara bertahap seiring bertambahnya usia. Pada tahap ini, lansia mengalami berbagai
perubahan yang kompleks dan saling berkaitan, yang berpengaruh terhadap kualitas hidup dan
kondisi kesehatannya. (Fadhilah, 2024, p.4). Perubahan tersebut dapat memengaruhi kualitas
hidup dan kondisi kesehatan lansia sehingga membutuhkan perhatian khusus dalam pelayanan
kesehatan. Oleh karena itu, perawat perlu memahami karakteristik lansia agar dapat
memberikan asuhan keperawatan yang tepat, bermakna, dan berfokus pada peningkatan
kemandirian serta kualitas hidup lansia (Wulansari et al., 2025, p.3).
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Jumlah populasi lansia di dunia terus mengalami peningkatan setiap tahunnya. Data
menunjukkan bahwa pada tahun 2023 jumlah lansia di dunia mencapai sekitar 1,1 miliar orang
atau sekitar 10% dari total populasi global (Word Bank Group, 2024). Di Indonesia, jumlah
lansia pada tahun yang sama tercatat sekitar 32,7 juta jiwa. Di Provinsi Sumatera Selatan pada
tahun 2024 terdapat sekitar 904 ribu lansia atau sekitar 10,23% dari total penduduk (Badan
Pusat Statistik, 2025). Sementara itu, di Kota Palembang jumlah lansia mencapai sekitar 198
ribu jiwa (Badan Pusat Statistik, 2024). Data rekam medis Charitas Hospital Palembang
menunjukkan bahwa jumlah lansia yang dirawat pada bulan Juni hingga Agustus 2025
sebanyak 535 orang, dengan 73 pasien dirawat di Ruang Keperawatan Stroke.

Stroke merupakan gangguan neurologis yang terjadi akibat adanya sumbatan atau
perdarahan pada pembuluh darah di otak sehingga dapat menimbulkan dmpak serius sehingga
berujung pada kemtian (Isrofah, 2023, p.1). Salah satu komplikasi yang sering dialami pasien
stroke adalah penurunan kekuatan otot atau hemiparesis yang menyebabkan keterbatasan
mobilitas dan ketergantungan dalam aktivitas sehari-hari. Salah satu intervensi rehabilitasi
yang dapat dilakukan untuk meningkatkan kekuatan otot adalah latihan Range of Motion
(ROM). Range Of Motion (ROM) adalah latihan rentang gerak yang berikan kepada pasien
stroke. ROM terbagi menjadi dua jenis yaitu ROM aktif dan ROM pasif (Suherna, 2024, p. 3).
Latihan ini bertujuan untuk mempertahankan dan meningkatkan kekuatan, daya tahan serta
kelenturan otot, menjaga fungsi kardiorespirasi, dan mempertahankan fleksibilitas sendi pada
bagian tubuh yang mengalami kelemahan (Inayati, 2023, p.63).

Berdasarkan uraian yang telah dijelaskan di atas, peneliti tetarik melakukan studi kasus
mengenai penerapan Latihan ROM pasif untuk menganalisa peningkatan kekuatan otot pada
lansia dengan penyakit stroke melalui pendekatan Evidence Based Practice Nursing (EBPN)

dalam asuhan keperawatan.

2. KAJIAN TEORITIS

Lanjut usia (Lansia) merupakan fase akhir dalam kehidupan seseorang, yaitu periode
ketika individu secara alami mengalami berbagai perubahan dan penuruna keseimbangan pada
asepek fisik, mental, sosial , dan spiritual, yang umumnya pada usia di atas 60 tahun (Ruswadi
& Supriatun, 2022, p. 18). Salah satu penyakit yang sering terjadi pada lansia adalah stroke.
Stroke merupakan gangguan neurologis yang terjadi secara tiba-tiba akibat adanya sumbatan
atau perdarahan pada pembuluh darah otak yang menyebabkan gangguan aliran darah dan
suplai oksigen ke jaringan otak. Stroke diklasifikasikan menjadi dua jenis utama, yaitu stroke

iskemik yang disebabkan oleh penyumbatan pembuluh darah dan stroke hemoragik yang
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terjadi akibat pecahnya pembuluh darah di otak (Kusyani, 2022, p.7). Pasien stroke yang tidak
memperoleh penatalaksanaan yang optimal berisiko mengalami berbagai komplikasi, termasuk
salah satunya kecacatan permanen. Penanganan stroke secara cepat dan tepat sesuai golden
time yaitu 3-4,5 jam, terbukti dapat menurunkan komplikasi serius (Minardo et al., 2025, p. 1)
Oleh karena itu, mobilisasi dini sangat penting untuk membantu mempertahankan fungsi otot
dan sendi pada pasien stroke.

Salah satu intervensi yang dapat dilakukan adalah latihan Range of Motion (ROM).
Latihan ROM merupakan latihan yang bertujuan untuk untuk menjaga kekuatan otot,
mempertahankan kelenturan sendi, melancarkan sirkulasi darah, serta mencegah terjadinya
deformitas (Ardi et al., 2024, p.41). ROM dibagi menjadi dua jenis yaitu ROM aktif yang
dilakukan secara mandiri oleh pasien dan ROM pasif yang dilakukan dengan bantuan perawat
atau tenaga kesehatan pada pasien yang tidak mampu menggerakkan anggota tubuhnya secara
mandiri (Ping & Agustiningsih, 2023). Latihan ROM pasif berupa latihan pergerakan pada
bagian pergelangan tangan, siku, bahu, jari-jari kaki atau bagian ekstermitas yang mengalami
hemiparesis bermanfaat dalam mencegah komplikasi akibat imobilisasi seperti, kontraktur,
kekakuan sendi, selain itu latthan ROM untuk meningkatkan fleksibilitas sendi lutut yaitu
43.75% (Basuki , 2018 dalam Retnaningsih 2023, P 4). Pelaksanaan ROM dilakukan secara
perlahan dan teratur dengan frekuensi sekitar 1-2 kali per hari dengan durasi latihan sekitar
10-20 menit setiap sesi (Herawati et al., 2025, p. 8). Dengan demikian, latihan ROM pasif
dapat menjadi salah satu intervensi keperawatan yang efektif dalam meningkatkan kekuatan

otot serta mendukung proses rehabilitasi pada pasien stroke

3. METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan metode studi kasus dengan desain deskriptif one group
pretest—posttest yang bertujuan untuk mengetahui penerapan latihan Range of Motion (ROM)
pasif terhadap peningkatan kekuatan otot pada lansia dengan stroke. Responden dalam
penelitian ini berjumlah tiga orang lansia yang dirawat di ruang perawatan stroke Charitas
Hospital Palembang. Kriteria inklusi meliputi lansia berusia >60 tahun yang didiagnosis stroke,
mengalami kelemahan otot ekstremitas dengan kekuatan otot derajat 0-4, serta bersedia
menjadi responden penelitian. Kriteria eksklusi meliputi lansia dengan penurunan kesadaran,
tidak kooperatif, dan tidak menyelesaikan intervensi sesuai waktu yang ditentukan.

Penelitian dilaksanakan pada Desember 2025. Intervensi latihan ROM pasif diberikan
selama 3 hari berturut-turut pada setiap responden, dengan frekuensi dua kali sehari dan selama

20 menit setiap sesi. Responden | menerima intervensi pada tanggal 14-16 Desember 2025,
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responden Il pada tanggal 18-20 Desember 2025, dan responden Ill pada tanggal 22-24
Desember 2025. Instrumen penelitian yang digunakan meliputi format asuhan keperawatan
gerontik, pedoman wawancara, lembar observasi, serta pengukuran kekuatan otot
menggunakan Manual Muscle Testing (MMT). Selain itu, tingkat kemandirian aktivitas sehari-
hari dinilai menggunakan Barthel Index.

Teknik pengumpulan data dilakukan melalui data primer dan data sekunder. Data
primer diperoleh melalui wawancara, observasi, serta pengkajian langsung terhadap responden.
Data sekunder diperoleh dari rekam medis, literatur ilmiah, dan penelitian sebelumnya yang

relevan dengan topik penelitian.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil
Tabel 1. Hasil Pre dan Post Penerapan EBP.
Penerapan Waktu Score Manual Muscle Testing (MMT)
Responden | Tn. Responden Il Ny. Responden 111 Tn.
P L A

Pre (Pengkajian) 5 2 2|5 05
Eh El_s ol 5
Post hari ketiga (Terakhir) 5[4 S_P 4«|>5
514 315 51 5

Pemberian latihan ROM pasif pada tiga lansia penderita stroke selama 3 hari, dua kali

sehari, masing-masing 20 menit, menunjukkan peningkatan kekuatan otot pada ekstremitas
yang lemah. Responden | ekstremitas kiri meningkat dari 2 ke 4, ekstremitas kanan tetap 5,
Responden 11 ekstremitas kanan meningkat dari 2 ke 3, ekstremitas kiri tetap 5, Responden 11l
ekstremitas kanan meningkat dari 0 ke 4, ekstremitas kiri tetap 5.
Pembahasan

Implementasi latihan Range of Motion (ROM) pasif selama tiga hari berturut-turut dua
kali sehari masing-masing 20 menit pada tiga lansia dengan stroke menunjukkan peningkatan
signifikan pada kekuatan otot, yang diukur menggunakan Manual Muscle Testing (MMT).
Responden | kekuatan otot meningkat dari 2 menjadi 4, Responden Il dari 2 menjadi 3, dan
Responden 111 dari 0 menjadi 4. Hasil ini konsisten dengan penelitian Sutisna (2024), yang
melaporkan bahwa latihan ROM pasif selama empat hari dilakukan sehari sekali selama 15—
30 menit dapat meningkatkan kekuatan otot pasien stroke. Peningkatan ini menunjukkan
bahwa intervensi ROM pasif efektif dalam merangsang kontraksi otot, memperbaiki sirkulasi,
serta mendukung neuroplastisitas dan pemulihan fungsi motorik pada lansia dengan kelemahan

otot akibat stroke.
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Faktor yang mempengaruhi peningkatan kekuatan otot pada studi ini meliputi
kombinasi intervensi latihan ROM pasif dan terapi farmakologi, selain itu ketepatan
penangganan saat terjadinya oneset, pada ketiga responden oneset keluarga segera membawa
ke rumah sakit setelah kejadian, sehingga ketiga responden tidak kehilangan masa golden time
sehingga cepat mendapatkan obat-obatan atau terapi farmakologi yang tepat sehingga
mencegah terjadinya komplikasi yang dapat menjadi kecacatan secara permanen. Kekuatan
otot merupakan salah satu indikator utama dalam evaluasi latihan ROM pasif, karena
penurunan kekuatan otot menjadi gangguan fungsi yang paling dominan pada ekstermitas
pasien stroke dibandingkan dengan kemampuan gerak (Hutagalung, 2021, p. 111).

Meskipun penelitian ini hanya melibatkan tiga responden dalam desain studi kasus,
hasil yang diperoleh menunjukkan adanya peningkatan kekuatan otot selama periode
intervensi. Oleh karena itu Latihan ROM pasif dapat dijadikan sebagai salah satu intervensi
keperawatan nonfarmakologis untuk lansia dengan stroke yang mengalami penurunan

kekuatan otot.

5. KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan penerapan latihan Range of Motion (ROM) pasif pada tiga lansia dengan
stroke di Ruang Perawatan Stroke Charitas Hospital Palembang, diperoleh peningkatan
kekuatan otot pada seluruh responden, dimana MMT menunjukkan peningkatan signifikan
setelah intervensi selama tiga hari berturut-turut, dua kali sehari dengan durasi 20 menit, yang
disesuaikan dengan diagnosa keperawatan “gangguan mobilisasi fisik berhubungan dengan
penurunan kekuatan otot” dan mengacu pada Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI)
serta prinsip Evidance Based Practice (EBP), sehingga latihan ROM pasif terbukti efektif
dalam meningkatkan kekuatan otot lansia pasca-stroke, dengan faktor pendukung keberhasilan
termasuk ketepatan penanganan saat onset stroke dan dukungan farmakologi; oleh karena itu,
responden diharapkan melanjutkan latihan secara rutin untuk mempertahankan dan
meningkatkan kekuatan otot, institusi dan rumah sakit dapat menggunakan hasil ini sebagai
referensi edukasi dan praktik keperawatan, peneliti diharapkan meningkatkan keterampilan dan
pemahaman penerapan ROM pasif sesuai SOP dan EBP, serta penelitian selanjutnya
disarankan dilakukan dengan jumlah responden lebih besar dan instrumen pengukuran yang

lebih variatif untuk meningkatkan validitas hasil penelitian.
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