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RINGKASAN 

PERBEDAAN LA TIHAN RANGE OF MOTION (ROM) PAS IF DAN AKTIF 
TERHADAP PENINGKATAN RENTANG GERAK SENDI PADA 

PENDERITA STROKE DI KECAMATAN TANGGUL 
KABUPATEN JEMBER 

Oleh: Murtaqib 

Stroke merupakan salah satu penyebab kematian dan kecacatan neurologis 
yang utama di Indonesia. Stroke lebih sering menyebabkan kelumpuhan dan 
kecacatan daripada kematian. Defisit kemampuan jangka panjang yang paling 
umum teijadi pada stroke adalah hemiparesis (Lewis, 2007). Delapan puluh 
persen penderita stroke mengalami hemiparesis dan 39% penderita mengalami 
hemiparesis setelah menderita stroke selama lebih dari 1 tahun (Watkins, 2002). 
Hemiparesis merupakan suatu bentuk defisit motorik yang dapat menyebabkan 
penderita mengalami penurunan mobilitas. Penurunan mobilitas akan 
menimbulkan berbagai dampak pada sistem tubuh. Penderita stroke yang 
mengalami kondisi imobilisasi dalam jangka waktu yang lama akan memudahkan 
teijadinya berbagai komplikasi. Macready (2007) mengemukakan bahwa insiden 
komplikasi pada penderita stroke berkisar antara 40-96% dan akan menghasilkan 
dampak buruk bagi penderita. 

Penelitian ini menggunakan metode penelitian eksperimental. Desain yang 
digunakan dalam penelitian ini adalah dengan jenis rancangan Two Group 
Pretest-Posttest design. Dalam penelitian ini dilakukan dua latihan yaitu latihan 
ROM pasif (PI) dan latihan ROM aktif (P2) terhadap kelompok sampel yang 
berbeda. Sebelum diberikan latihan ROM terlebih dahulu akan dilakukan 
pengukuran awal (pretest). Pengukuran yang dilakukan sebelum diberikan latihan 
ROM pasif disebut pretest ROM pasif (X 1). Sedangkan, pengukuran yang 
dilakukan sebelum diberikan latihan ROM aktif disebut pretest ROM aktif(Y1). 

Pretest yang dilakukan pada penelitian ini bertujuan untuk mengukur rentang 
gerak sendi responden sebelum latihan range of motion (ROM). Pengukuran yang 
dilakukan sesudah eksperimen disebut postest. Pengukuran yang dilakukan 
sesudah latihan ROM pasif disebut postest ROM pasif (X2), sedangkan 
pengukuran yang dilakukan sesudah latihan ROM aktif disebut post est ROM aktif 
(Y 2). Postest yang dilakukan pada penelitian ini bertujuan untuk mengukur 
rentang gerak sendi responden sesudah pemberian perlakuan. Setelah itu 
dilakukan perbedaan rentang gerak latihan ROM pasif dan ROM aktif. Perbedaan 
antara XI dan x2 serta yl dan Yz diasumsikan sebagai efek (dampak) dari 
eksperimen. Analisa data untuk mengetahui adanya perbedaan latihan ROM pasif 
dan aktif terhadap peningkatan rentang gerak sendi pasien stroke adalah dengan 
menggunakan uji ANOVA dengan tingkat kepercayaan 95% (a=0,05). 

Hasil penelitian yaitu terdapat perbedaan rentang gerak sendi fleksi dan 
ekstensi ROM pasif dan ROM aktif pada penderita stroke di wilayah keija 
Puskesmas Tanggul Kabupaten Jember, dengan nilai p value=O.OOI (p<0,05). 
Hasil analisis didapatkan selisih sebelum dan sesudah pengukuran rentang gerak 
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sendi fleksi didapatkan perbedaan sebesar 16.07 derajat untuk ke1ompok ROM 
pasif (pengukuran pre rentang sendi fleksi mean=ll7.00 dan post mean=133.07) 
dan perbedaan sebesar 11.40 derajat untuk kelompok ROM aktif (pengukuran pre 
rentang sendi fleksi mean=125.27 dan post mean=136.67). Sehingga didapatkan 
rentang gerak sendi fleksi pada ROM pasif lebih tinggi dibandingkan ROM aktif. 
Namun demikian jika dilihat dari pencapaian target, ROM aktif temyata masih 
lebih baik. 

Hasil analisis didapatkan selisih sebelum dan sesudah pengukuran gerak 
sendi ekstensi didapatkan perbedaan sebesar -4.93 derajat untuk kelompok ROM 
pas if (pengukuran pre rentang sendi ekstensi mean=24.80 dan post mean= 19 .87) 
dan perbedaan sebesar -19.80 derajat untuk kelompok ROM aktif(pengukuran pre 
rentang sendi ekstensi mean=28.27 dan post mean=8.47), Sehingga didapatkan 
rentang gerak sendi ekstensi pada ROM pasif lebih tinggi dibandingkan ROM 
aktif. Namun demikian jika dilihat dari pencapaian target ROM aktif temyata 
masih lebih baik. 

Penelitian ini membuktikan bahwa ROM Pasif dapat meningkatkan 
rentang gerak sendi fleksi maupun ekstensi. Namun secara pencapaian target 
ROM aktif temyata masih lebih baik. Saran yang diberikan adalah dukungan 
keluarga sangat diperlukan dalam membantu melakukan latihan ROM untuk 
meminimalkan tetjadinya kontraktur pada penderita stroke. Penelitian lebih lanjut 
perlu dilakukan untuk menyempumakan hasil penelitian ini. 
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