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ASUHAN KEPERAWATAN GANGGUAN MOBILITAS FISIK 

DENGAN INTERVENSI ROM (RANGE OF MOTION)  

PADA PASIEN STROKE HEMORAGIK  

DI RUANG HCU RSD MANGUSADA  

BADUNG TAHUN 2022 

ABSTRAK 

 

Kasus stroke mengalami peningkatan hingga 50% sejak Desember sampai Maret 

2022 di ruang HCU RSD Mangusada Badung. Sebagian besar pasien stroke 

mengalami gangguan mobilitas fisik yang jika tidak tertangani dengan baik bisa 

mengakibatkan kecacatan hingga kelumpuhan. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui asuhan keperawatan gangguan mobilitas fisik dengan intervensi ROM 

pada pasien stroke di ruang HCU. Hasil penelitian ditemukan data pengkajian 

keperawatan yaitu pasien mengeluh susah menggerakkan tangan dan kaki sebelah 

kanan dan kiri, tampak penurunan rentang gerak dan penurunan kekuatan otot 

dengan nilai 3 pada ekstremitas kanan dan 4 pada ekstremitas kiri pasien, serta 

pasien tampak lemah. Diagnosis keperawatan yang dirumuskan adalah gangguan 

mobilitas fisik berhubungan dengan gangguan neuromuskular. Rencana 

keperawatan mengacu pada pedoman SLKI dengan luaran mobilitas fisik 

meningkat dan SIKI dengan intervensi utama dukungan mobilisasi dan intervensi 

pendukung pengaturan posisi. Tindakan keperawatan dilakukan selama 30-35 

menit dalam 3x24 jam. Evaluasi keperawatan menunjukkan tujuan tercapai 

dibuktikan dengan terjadi peningkatan rentang gerak, kekuatan otot bernilai 4 pada 

ekstremitas kanan dan 5 pada ekstremitas kiri, serta kondisi umum responden 

meningkat. Analisa implementasi menunjukkan adanya peningkatan otot dengan 

intervensi ROM (Range Of Motion) pada pasien stroke hemoragik dengan masalah 

gangguan mobilitas fisik di ruang HCU. 

 

Kata Kunci : Stroke, Gangguan Mobilitas Fisik, ROM 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 



 

vi 
 

NURSING CARE OF PHYSICAL MOBILITY DISORDER  

WITH ROM (RANGE OF MOTION) INTERVENTION  

ON PATIENT WITH HEMORRHAGIC STROKE  

IN HCU RSD MANGUSADA BADUNG 2022 

 

ABSTRACT 

 

Stroke cases have increased by 50% from December to March 2022 in the HCU 

room at the Mangusada Hospital, Badung. Most stroke patients have physical 

mobility disorders which if not handled properly can lead to disability and 

paralysis. The purpose of this study is to find out nursing care for physical mobility 

disorders with ROM intervention in stroke patients in the HCU room. The results 

of the study found nursing assessment data, the patient complained of difficulty 

moving the right and left hands and feet, there was a decrease in range of motion 

and a decrease in muscle strength with a value of 3 on the right extremity and 4 on 

the left extremity, and the patient appeared weak. The nursing diagnosis formulated 

is physical mobility disorders related to neuromuscular disorders. The nursing plan 

refers to the SLKI guidelines with increased physical mobility outcomes and the 

SIKI with the main intervention supporting mobilization and positioning support 

interventions. Nursing actions are carried out for 30-35 minutes in 3x24 hours. The 

nursing evaluation showed the goal was achieved as evidenced by an increase in 

range of motion, muscle strength was worth 4 in the right extremity and 5 in the left 

extremity, as well as the general condition of the patient. Implementation analysis 

shows that the ROM intervention is effectively implemented as an alternative to 

non-pharmacological therapy in stroke patients with physical mobility problems in 

the HCU. 
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