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ABSTRAK 
Stroke non hemoragik terjadi akibat penyumbatan pada pembuluh darah otak yang disebabkan 
oleh penumpukan lemak/ kolestrol atau gumpalan darah yang mengeras di pembuluh darah 
sehingga dapat menyebabkan beberapa komplikasi seperti kehilangan fungsi motorik dan 
sensorik yang menyebabkan gangguan mobilitas fisik. Gangguan mobilitas fisik merupakan 
keterbatasan dalam gerakan fisik dari satu atau lebih ekstermitas. Penelitian ini bertujuan untuk 
melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien stroke non hemoragik dengan masalah 
keperawatan gangguan mobilitas fisik menggunakan terapi range of motion (ROM) pasif. Desain 
penelitian ini adalah studi kasus dengan pendekatan proses keperawatan pada 2 klien dengan 
penyakit dan msalah keperawatan yang sama dan dilakukan selama 6 hari berturut-turut. Hasil 
pada penelitian ini menunjukkan setelah dilakukan terapi range of motion (ROM) pasif dua kali 
sehari dengan durasi 10-15 menit setiap latihan selama 6 hari berturut-turut dapat meningkatkan 
kekuatan otot dan mengurangi kekakuan sendi pada klien stroke non hemoragik pada hari ke 
enam. Kesimpulan Terapi Range Of Motion (ROM) pasif efektif meningkatkan kekuatan otot dan 
mengurangi kekakuan sendi pada klien stroke non hemoragik. 
 
Kata kunci: Stroke non hemoragik, Gangguan mobilitas fisik, Terapi Range Of Motion Pasif 

 
ABSTRACT 
Non-hemorrhagic stroke occurs due to blockages in the blood vessels of the brain caused by the 
accumulation of fat/cholesterol or hardened blood clots in the blood vessels which can cause 
several complications such as loss of motor and sensory function which causes physical mobility 
problems. Physical mobility impairment is a limitation in physical movement of one or more 
extremities. This study aims to implement nursing care for non-hemorrhagic stroke patients with 
nursing problems of impaired physical mobility using passive range of motion (ROM) therapy. 
The design of this research is a case study with a nursing process approach on 2 clients with the 
same disease and nursing problems and was carried out for 6 consecutive days. The results of 
this study show that after passive range of motion (ROM) therapy twice a day with a duration of 
10-15 minutes per exercise for 6 consecutive days can increase muscle strength and reduce 
joint stiffness in non-hemorrhagic stroke clients on the sixth day. Conclusion Passive Range of 
Motion (ROM) therapy is effective in increasing muscle strength and reducing joint stiffness in 
non-hemorrhagic stroke clients. 
 
Keywords: Non-hemorrhagic stroke, Impaired physical mobility, Passive Range Of Motion Therapy 
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PENDAHULUAN 
 

Stroke Non Hemoragik adalah jenis 
stroke yang terjadi akibat penyumbatan 
pada pembuluh darah otak yang 
disebabkan oleh penumpukan 
lemak/kolestrol atau gumpalan darah 
yang mengeras dalam pembuluh darah 
(Daulay et al, 2021). Dampak dari 
kondisi ini melibatkan kehilangan fungsi 
motorik dan sensorik pada pasien yang 
dapat menyebabkan gangguan mobilitas 
fisik seperti tidak mampu menggerakan 
anggota gerak dan berpotensi 
menyebabkan kecacatan permanen jika 
tidak ditangani dengan segera, salah 
satu terapi non farmakologis yang dapat 
diberikan pada pasien gangguan 
mobilitas fisik adalah latihan range of 
motion (ROM) pasif (Kusuma, 2020). 
World Health Organization (WHO) 
mencatat bahwa sekitar 85% dari 20,5 
juta jiwa yang mengalami stroke di 
seluruh dunia menderita jenis stroke non 
hemoragik (Harahap, 2019).  

Berdasarkan prevalensi stroke non 
hemoragik di Indonesia 10,9 permil 
setiap tahunnya terjadi 567.000 
penduduk yang mengalami stroke, 
sekitar 25% atau 320.000 orang 
meninggal dan sisanya mengalami 
kecacatan (RISKESDA, 2018).  Pada 
tahun 2021, prevalensi kasus stroke non 
hemoragik di Jawa Timur mencapai 
12,4%, hal tersebut masih diatas rata-
rata nasional (Kemenkes, 2021). 
Berdasarkan data di ruang Abimanyu 
RSUD Kabupaten Jombang pada 2023 
didapatkan 1.739 orang mengalami 
stroke non hemoragik (RSUD Jombang, 
2023). 

Stroke non hemoragik dapat 
disebabkan oleh penyakit jantung atau 
pembuluh darah yang mendasarinya 
seperti hipertensi, arteroklerosis yang 
mengarah pada penyakit arteri koroner, 
dislipedemia, penyakit jantung dan 
hiperlipemia sehingga mengakibatkan 
terjadinya penurunan suplai oksigen dan 

mengalami kematian sel-sel saraf otak 
(Lutfiyah et al, 2022). Penyakit stroke 
non hemoragik dapat ditandai dengan 
kehilangan motorik, kehilangan 
komunikasi, dan gangguan persepsi 
(Brunner dan Sudarth, 2018). Gejala 
stroke dapat timbul secara tiba-tiba 
dengan adanya kehilangan kekuatan 
otot pada salah satu sisi tubuh, 
perubahan kesadaran, bicara tidak jelas 
(pelo), gangguan penglihatan, sulit 
berjalan, sakit kepala, serta hilangnya 
keseimbangan (Sholihany Fithriyah et al, 
2021).  

Kerusakan jaringan otak akibat 
oklusi adalah suatu proses biomolekular 
yang bersifat cepat dan progresif pada 
tingkat selular yang disebut dengan 
kaskade iskemia, setelah aliran darah 
terganggu menyebabkan jaringan 
kekurangan oksigen dan glukosa yang 
menjadi sumber energi untuk 
menjalankan proses potensi membrane 
serta kekurangan energi ini membuat 
daerah yang kekurangan oksigen dan 
gula tersebut menjalankan metabolisme 
anaerob (Sarani, 2021). Bila hal ini tidak 
ditangan dengan segera maka dapat 
menyebabkan beberapa komplikasi 
diantaranya edema serebri, infark 
miokard, dan defiist neurologi yang 
cenderung memberat sehingga dapat 
mengakibatkan peningkatan tekanan 
intrakranial (TIK) (Sarani, 2021). 
Beberaipa i teraipi non fairmaikologis da ipait 
digu inaika in uintuik menga itaisi hemipairesis 
ya ing dia ikiba itkain stroke non hemoraigik, 
sa ilaih sa itui teraipi non fa irmaikologis ya ing 
daipait digu inaika in aidaila ih laitihain Rainge 
Of Motion (ROM) paisif yaing bertuiju ia in 
u intuik mempertaihainkain a itaiu i 
meningka itkain kemaimpuiain gera ikain 
persendiain secaira i normail, lengkaip, dain 
memperkuia it otot sertai tonuis otot 
(Da iu ila iy, 2021).  

Teraipi ini daipait dila iku ikain paida i 
paisien ya ing memiliki keterbaitaisa in 
mobilisaisi dain tidaik ma impui melaiku ika in 
beberaipa i aita iui semuia i la itihain rentaing 
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gera ik secaira i maindiri, termaisuik paisien 
tira ih bairing totail (A Igu isria into, 2020). 
Ra inge of motion (ROM) a ida ilaih la itihain 
rentaing gera ik sendi yaing berguina i uintuik 
melaincairka in ailira in da ira ih perifer dain 
mencegaih kekaiku ia in otot aitaiu i sendi 
(Ya izid & Sida ibuitair, 2022). ROM 
dibedaika in menjaidi duia i ya iitui ROM aiktif 
dain paisif, ROM a iktif meruipa ikain 
gera ika in ya ing dila ikuika in oleh paisien 
mengguina ikain energinya i sendiri secaira i 
maindiri sesuia ii dengain rentaing gera ik 
normail seda ingkain ROM paisif aidaila ih 
energi ya ing dikeluia irka in paisien uintuik 
la itihain beraisa il dairi ora ing laiin (Hairyono 
& UItaimi, 2019). 
 
METODE 
 

Penelitiain ini menggu ina ikain 
desaiin penelitiain stu idi kaisu is uintuik 
mengekploraisi maisaila ih keperaiwa ita in 
dengain klien ya ing menga ila imi penyaikit 
stroke non hemoraigik denga in maisaila ih 
keperaiwa ita in gainggu ia in mobilitais fisik di 
RSUID Jombaing da in mengu inaika in 
la ingka ih beruiru ita in melipuiti pendefinisiain 
maisa ilaih, peruimuisa in hipotesis, 
penguimpuilain daita i, da in ainailisis da ita i. 
Saimpel yaing digu inaikain daila im 
penelitia in ini aidaila ih 2 klien. Penelitiain ini 
dila iksaina ikain selaimai 6 hairi bertuiru it-
tuiru it paida i paisien stroke non hemoraigik 
dengain duira isi 10-15 menit setiaip paigi 
dain sore paidai buila in AIgu istu is 2024. 
Penelitiain ini suidaih di uiji etik di RSUID 
Jombaing No 65/KEKP/VII/2024. 
 
HASIL 
 

Ha isil ya ing didaipa itkain dairi 
penelitia in ini aidaila ih keduia i klien berjenis 
kelaimin perempuia in dain keduiai klien 
beruisia i diaita is 50 taihu in. Keluihain uitaimai 
keduiai klien aidaila ih mengelu ih kekaiku iain 
paidai a inggotai gera ik. Riwa iya it penya ikit 
keduiai klien aidaila ih klien 1 daita ing ke 
ru imaih saikit denga in keluiha in suilit 
menelain dain ekstermita is kiri tidaik daipait 

digera ikka in sedaingkain klien 2 daitaing ke 
ru imaih saikit denga in keluiha in tidaik bisa i 
bergera ik saiait baingu in tiduir. Haisil 
pemeriksaia in fisik ainta ira i klien 1 dain 
klien 2 mengaila imi keluimpuihain paidai 
sa ilaih sa itui sisi tu ibu ih (hemipa irese). 
Dia ignosa i keduia i klien a idaila ih gainggu ia in 
mobilitais fisik. Intervensi ya ing diberika in 
a idaila ih faisilita is la itihain ROM. 
Implementaisi ya ing diberikain aidaila ih 
menfaisilita isi la itihain ROM. Eva ilu iaisi ya ig 
didaipait aida ila ih kedu iai klien daipait 
menggeraikka in tainga in dain kaiki sedikit. 
 
PEMBAHASAN 
 
Pengkaijia in Keperaiwa ita in 

Ha isil pengka ijia in identitais 
didaipaitka in jenis kela imin klien saimai 
sa imai perempuiain. Paidai jenis kelaimin 
perempuiain daipait terja idi stroke non 
hemoraigik ka irenai kebia isaia in polai hiduip 
ya ing tida ik sehait dain seimbaing seperti 
stress, memiliki riwa iya it hipertensi tetaipi 
tidaik ru itin meminuim obait hipertensi, 
memiliki kolestrol ya ing tinggi, hail 
tersebuit daipait menyebaibka in 
penyuimbaitain paidai pembuilu ih daira ih 
sehingga i menyeba ibkain iskemik 
serebrail (Bru inner dain Suiddairth, 2018). 
Menuiru it peneliti terda ipait persaimaia in 
a intaira i faikta i dain teori baihwa i jenis 
kelaimin daipa it mempenga iru ihi terja idinya i 
stroke non hemoraigik ka irenai kebiaisa iain 
polai hiduip ya ing tida ik seimbaing denga in 
beberaipa i penya ikit ya ing dimiliki seperti 
hipertensi dain kolestrol, perempuiain 
ya ing memiliki riwa iya it hipertensi dain 
kolestrol aika in beresiko mengaila imi 
stroke non hemoraigik ka irenai kolestrol/ 
gu impaila in daira ih aika in menyu imbait 
pembuilu ih daira ih otaik ya ing 
menyebaibka in keku ira ingain suipla ii 
oksigen sehingga i mengaikiba itkain 
ga inggu ia in sistem saira if aitaiu i iskemik 
serebrail. 

Paida i stuidy kaisu is ini klien 1 beruisia i 
54 taihuin dain klien 2 beruisia i 52 taihuin. 
Menuiru it Puirqoti (2020) lebih dairi 50% 
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penderitai stroke beru imuir >50 taihuin, 
risiko terkenai stroke meningkait sejaik 
u isiai 45 taihuin. Setelaih mencaipaii u isia i 50 
taihu in setiaip penaimbaihain uisia i tiga i 
taihu in meningkaitkain risiko stroke 
sebesair 11-20% dain ora ing ya ing beru isia i 
lebih dairi 65 taihu in memiliki resiko pailing 
tinggi (Ta imbuiria in et ail, 2020). Menuiru it 
peneliti terdaipait persaimaia in aintaira i faiktai 
dain teori baihwa i uisia i daipait 
mempengairu ihi penya ikit stroke non 
hemoraigik, pa idai uisia i dewa isa i >50 taihuin 
lebih berisiko menga ila imi stroke non 
hemoraigik ka irenai seiring bertaimbaih 
u isiai terja idi peruibaiha in respon fisiologis 
ya ing menyebaibkain peru ibaihain aila imiaih 
daila im tuibuih ya ing mempengairu ihi 
pembuilu ih daira ih dain hormon. 

Da iri pengkaijia in ya ing telaih 
dila ikuika in didaipaitka in keluiha in paidai klien 
1 dain klien 2 saimai sa imai mengeluih 
kekaiku iain paidai a inggota i gera ik. Menuiru it 
Bru inner dain Suida irth (2018) terdaipa it 
taindai dain geja ila i stroke non hemoraigik 
ya iitu i kelemaiha in paida i saila ih saitui sisi 
tuibu ih (hemipa irese) ya ing terjaidi kairenai 
terdaipait keruisa ikain pa idai system saira if 
otaik. Menuiru it AInnisa i et ail (2022) 
keru isaika in sistem sa ira if disebaibkain 
a idainya i penyuimbaitain paidai pembuiluih 
daira ih di otaik oleh kolestrol aitaiu i lemaik 
la iin sehingga i suiplaii oksigen ke otaik 
terhaimbait da in terjaidi kemaitiain ja iringa in 
otaik. Menuiru it peneliti terdaipa it 
persaimaia in aintaira i faikta i dain teori baihwa i 
sa ilaih saitu i taindai geja ila i terjaidinya i stroke 
non hemoraigik a ida ila ih hemipairese dain 
terja idi penuiru inain kekuia itain otot. 

Klien 1 daita ing ke ru imaih saikit 
dengain keluihain suilit menelain dain 
ekstermitais kiri tidaik daipait digera ikkain 
sedaingka in klien 2 daita ing ke ru imaih saikit 
dengain keluiha in tidaik bisai bergera ik sa ia it 
baingu in tiduir. Menuiru it Luithfiya ih et ail 
(2022) seraingain stroke non hemoraigik 
bisai disebaibkain oleh okluisi cepait dain 
mendaidaik paidai pembuilu ih dairaih otaik, 
sera ingain bisai terjaidi sa iait klien sedaing 

beraiktivita is a itaiu i puin sa iait sedaing sa intaii 
dain tiduir.  

Menuiru it peneliti terdaipait 
persaimaia in aintaira i faikta i dain teori baihwa i 
penyaikit stroke non hemoraigik da ipait 
terja idi secaira i tibai-tiba i kairenai terja idi 
penyuimbaitain pembu ilui daira ih oleh 
kolestrol aitaiu i gu impaila in daira ih sehingga i 
menyebaibka in kekuira inga in oksigen paidai 
otaik dain menga ikiba itkain beberaipai 
komplikaisi aintaira i la iin kehilainga in 
motorik, ga inggu ia in persepsi, ga inggu ia in 
komuinikaisi, dain kehilainga in sensaisi. 

Ha isil pemeriksaia in fisik aintaira i klien 
1 dain klien 2 mengaila imi keluimpuihain 
paidai saila ih saitui sisi tuibuih (hemipairese). 
Menuiru it Bruinner dain Suiddairth (2018) 
paidai pemeriksaiain fisik muiscu iloskeletail 
paidai penderitai stroke non hemoraigik 
terja idi hemipa irese paidai sa ilaih sa itui sisi 
tuibu ih, hail tersebuit terja idi kairenai a idainya i 
keru isaika in paida i saila ih saitui sistem 
ja iringa in otaik. Menuiru it peneliti terdaipait 
persaimaia in aintaira i faikta i dain teori baihwa i 
paisien stroke non hemoraigik a ika in 
mengaila imi keluimpuihain paidai saila ih saitu i 
sisi tu ibuih (hemipa irese). 
 
Dia ignosis Keperaiwaita in 

Berdaisairka in pengkaijia in dain daita i 
ya ing dida ipait penuilis terha idaip Ny. M da in 
Ny. L ditemuikain diaignosai ga inggu ia in 
mobilitais fisik. Gainggu iain mobilitais fisik 
paidai pa isien stroke non hemoraigik 
disebaibkain oleh ga inggu ia in 
neuiromuiscuila ir ya ing terja idi aikiba it 
a idainya i penyuimbaitain pembuilu ih daira ih 
oleh thrombuis aitaiu i emboli. Thrombuis 
a itaiu i bekuia in daira ih terbentuik aikiba it plaik 
a iterosklerosis paida i dinding airteri ya ing 
a ikhirnya i menyu imbait luimen airteri 
sehingga i sebaigia in thrombuis daipait 
terlepais dain menjaidi emboluis ya ing 
berjaila in leaiwt a ilira in daira ih dain daipait 
menyuimbait pembuilu ih daira ih airteri ya ing 
lebih kecil.  

Menuiru it peneliti terdaipait 
persaimaia in aintaira i faikta i dain teori baihwa i 
daipait terjaidi ga inggu ia in mobilitais fisik 
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paidai penderitai penya ikit stroke non 
hemoraigik, ka irenai stroke non 
hemoraigik meru ipaikain penya ikit ya ing 
ya ing pa iling ba inya ik menyu imbaing aingka i 
kecaica itain beruipai kelu impuihain ainggota i 
gera ik a itaiu i imobilisaisi, paida i klien 1 dain 
klien 2 saimai memiliki keluihain 
kelemaiha in sailaih saitu i ainggota i gera ik 
(hemipa irese). 
 
Intervensi Keperaiwaita in 

Intervensi keperaiwa ita in paida i klien 
1 dain 2 ya ing menga ilaimi stroke non 
hemoraigik denga in diaignosa i 
keperaiwa ita in gainggu ia in mobilitais fisik 
dengain intervensi ya ing dila iku ikain ia ila ih 
Fa isilita isi melaikuika in pergera ika in ROM.  

Menuiru it Hidaiya ih et ail (2022) 
setelaih dilaiku ikain la itiha in rainge of motion 
(ROM) pa isif daipait meningka itkain 
kekuia itain otot dain sendi, memelihaira i 
a itaiu i meningkaitka in fleksibilita is sendi, 
daipait memperlainca ir oksigen dain ailira in 
daira ih. Menuiru it penelitia in Srinaiya inti et 
a il (2021) baihwa i la itihain rainge of motion 
(ROM) pa isif paidai paisien stroke daipait 
meningka itkain kekuiaita in otot. Menuiru it 
A Igu isria into dain Raintesigi (2022) baihwa i 
sa ilaih saitu i bentuik laitihain rehaibilitaisi 
ya ing dinila ii cu iku ip efektif uintuik 
mencegaih terja idinya i kecaicaita in paidai 
paisien stroke aidaila ih laitiha in rainge of 
motion (ROM) pa isif. 

Menuiru it peneliti terdaipait 
persaimaia in aintaira i fa iktai dain teori 
perencaina iain disesu iaiika in dengain 
keaidaia in aitaiu i kondisi klien ya iitu i 
ga inggu ia in mobilitais fisik dain intervensi 
ini telaih dilaiku ika in paida i klien 1 dain klien 
2. 
Implementaisi Keperaiwaita in 

Implementaisi keperaiwa ita in uintuik 
mencaipaii tu iju ia in ya ing spesifik paidai 
klien 1 dain klien 2 dengain diaignosis 
keperaiwa ita in gainggu ia in mobilitais fisik 
berhuibuinga in dengain kekaiku ia in sendi. 
Memberika in faisilita is la itihain ROM. 

Menuiru it penelitiain Diain et ail (2022) 
la itihain ra inge of motion daipait 

mempengairu ihi peningka ita in kekuia ita in 
otot paidai paisien stroke bilai dila ikuika in 
dengain frekuiensi duiai ka ili sehairi da ila im 
enaim hairi denga in wa iktui 10-15 menit 
daila im sekaili la itihain. Menuiru it penelitiain 
Irsa in et ail (2023) menuinju ikain aidainya i 
perbedaia in kekuiaita in otot sebeluim dain 
sesuidaih dila iku ikain ra inge of motion paidai 
penderitai stroke non hemoraigik, la itiha in 
ROM dilaiku ika in denga in frekuiensi duia i 
ka ili sehairi daila im ena im hairi dengain 
wa iktu i 10-15 menit. Sedaingka in menuiru it 
penelitia in AInggria ini (2020) laitiha in rainge 
of motion memiliki penga iru ih terhaidaip 
rentaing gera ik bilai dila iku ikain denga in 
frekuiensi duia i ka ili sehairi da ila im enaim 
hairi da in denga in wa iktui 10-15 menit 
daila im sekaili la itiha in. 

Menuiru it peneliti berdaisa irka in haisil 
ya ing dida ipaitka in terda ipait persaimaiain 
a intaira i faiktai da in teori ya ing menuinju ikkain 
setelaih dila ikuika in tindaika in keperaiwa ita in 
la itihain rainge of motion (ROM) paisif 
selaimai 6 ha iri bertuiru it-tuiru it pa idai keduia i 
klien didaipaitka in haisil ya ing 
menuinju ikkain pergera ikain ekstermitais 
dairi 1 meningkait ke 5, kekuia itain otot dairi 
1 meningka it ke 5, renta ing geraik (ROM) 
dairi 1 meningka it ke 5, ka ikui sendi dairi 1 
menuiru in ke 5, Geraikain tidaik 
terkoordinaisi da iri 1 menuiru in ke 5, 
Geraika in terbaita is dairi 1 menuiruin ke 5. 

Eva ilu ia isi Keperaiwa ita in 
Eva ilu ia isi daila im penelitiain ini 

dila ikuika in selaimai 6 hairi bertuiru it-tu iru it 
paidai setia ip klien, setelaih dilaiku ikain 
interaiksi terha idaip klien secaira i 
keseluiru ihain tindaikain keperaiwa ita in 
dila ikuika in daipait di eva ilu iaisi ba ihwa i klien 
maimpui membinai hu ibuinga in sailing 
percaiya i, menerimai tindaika in aita iui tera ipi 
ya ing diberikain sertai daipait kooperaitif 
daila im proses bekerja isaimai uintuik 
memenuihi kriteria i haisil renca inai 
tindaikain keperaiwa ita in ya ing dila ikuika in 
sesuia ii SOAIP (Su ibjektif, Objektif, 
A Issessment, dain Plainning). Haisil dairi 
tindaikain keperaiwa ita in ya ing diberika in 
paidai klien 1 dain 2 ya ing menga ilaimi 
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stroke non hemoraigik dengain ga inggu ia in 
mobilitais fisik daipait tera itaisi. Paidai haisil 
implementaisi keduiai klien didaipa itkain 
peningkaitain rentaing gera ik (ROM) paida i 
hairi ke 4 klien maimpui mengaingka it kaiki 
sebelaih kiri tainpai baintu iain. 

Ha isil dairi eva ilu ia isi ya ing dila ikuika in 
selaimai 6 hairi bertuiru it-tuiru it paidai respon 
klien terhaidaip tindaika in keperaiwa ita in 
paidai kelu ihain ya ing tera itaisi. Temuia in 
penelitia in sejaila in dengain penelitiain 
A Inggria ini (2020) laitihain rainge of motion 
memiliki pengairu ih terhaidaip rentaing 
gera ik bila i dila ikuika in dengain frekuiensi 
duia i kaili sehairi daila im enaim hairi dain 
dengain wa iktu i 10-15 menit daila im sekaili 
la itihain. 

Menuiru it peneliti baihwa i pemberiain 
la itihain rainge of motion (ROM) paisif 
paidai klien stroke non hemoraigik denga in 
maisa ilaih ga inggu ia in mobilitais fisik di 
Ru iaing A Ibimainyu i RSUID Jombaing 
mengaila imi peningka ita in. Berdaisa irka in 
haisil eva ilu ia isi kepera iwa ita in ya ing 
dila ikuika in peneliti paida i klien 1 dain 2 
baihwa i ga inggu ia in mobilita is fisik suidaih 
teraita isi denga in menuinjuikka in 
peruibaiha in kekuiaita in otot paida i klien. 
Ha isil eva ilu ia isi hairi pertaimai hingga i hairi 
ke enaim maisa ila ih suida ih teraita isi kairena i 
rentaing gera ik (ROM) klien meningkait 
dain klien maimpu i mengaingka it 
ekstermitais ba igia in kiri ta inpai baintuia in, 
rentaing gera ik (ROM) klien sebeluimnyai 
1 sesuidaih diberikain teraipi ra inge of 
motion (ROM) pa isif meningkait menjaidi 
5. Menuiru it peneliti ba ihwa i pemberiain 
la itihain rainge of motion (ROM) paisif 
paidai klien stroke non hemoraigik da ipait 
menuiru inkain ga inggu ia in mobilitais fisik. 
 
KESIMPULAN  

Pengkaijia in paidai keduia i paisien 
stroke non hemoraigik ya iitu i sa imai-sa imai 
mengaila imi hemipa irese kaiki dain tainga in 
sebelaih kiri. Diaignosis keperaiwa ita in 
ya ing ditemuika in paida i keduiai pa isien ya iitui 
ga inggu ia in mobilitais fisik berhuibuinga in 
dengain kekaiku iain sendi. Intervensi ya ing 

digu inaika in paidai keduia i paisien dengain 
priorita is maisaila ih ga inggu ia in mobilita is 
fisik ya iitu i duikuinga in mobilisaisi dengain 
peneraipa in laitihain ra inge of motion 
(ROM) pa isif. Implementaisi keperaiwa ita in 
paidai ka isu is ini dilaiksa inaikain sesuia ii 
dengain intervensi ya ing telaih disuisu in 
dengain penaimbaihain melaikuika in laitihain 
ra inge of motion (ROM) paisif. Haisil 
eva ilu ia isi maisa ila ih tera itaisi paidai hairi 
keenaim sesuia ii denga in kriteriai haisil 
ya ing tela ih ditentuika in ya iitui mobilitais fisik 
meningka it denga in kekaiku iain sendi 
menuiru in paida i paisien 1 paidai hairi 
pertaimai 1 menuiru in ke 5 paidai hairi 
keenaim dain paisien 2 kekaiku iain sendi 
paidai hairi perta imai 1 menuiru in ke 5 paidai 
hairi keenaim. Dengain pemberiain laitiha in 
ra inge of motion (ROM) pa isif terbuikti 
daipait menuiru inkain keka ikuia in sendi ya ing 
dira isaika in paisien stroke non hemoraigik. 
 
SARAN  
Sebaigaii waiwaisain paisien yaing diraiwait 
di RSUID Jombaing. 
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