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ABSTRAK 

Latar Belakang: Stroke merupakan salah satu penyakit tidak menular yang 

populasinya semakin meningkat dari tahun ke tahun. Penyakit stroke merupakan 

masalah kesehatan yang menjadi penyebab utama kecacatan pada usia dewasa dan 

menjadi salah satu penyebab terbanyak kematian di dunia. Hal itu dikarenakan 

serangan stroke yang mendadak dapat mengakibatkan kematian, kecacatan fisik, 

dan mental pada usia produktif maupun usia lanjut. Rumah Sakit Umum Daerah 

Waikabubak melaporkan jumlah pasien stroke pada tahun 2020 sebanyak 126, 

kemudian terjadi penurunan pada tahun 2021 menjadi 107, kemudian pada tahun 

2022 terjadi peningkatan Kembali jumlah pasien stroke sebanyak 132 dan pada 

tahun 2023 jumlah kasus stroke lebih meningkat menjadi 158 dan pada tahun 

2024 Menurun menjadi 150. Tujuan: Menggambarkan implementasi latihan 

rentang gerak (Range Of Motion) pada pasien stroke dengan gangguan mobilisasi 

di Ruang Interna Rumah Sakit Umum Daerah Waikabubak. Metode: Dalam 

penelitian ini penulis menggunakan metode Deskriktif dengan pendekatan proses 

keperawatan dengan 2 responden yakni pasien STROKE dengan Diagnosa 

keperawatan Gangguan Mobilitas fisik. Hasil: setelah dilakukan tindakan 

keperawatan pasien 1 yaitu pasien mengatakan mengeluh seluruh anggota badan 

sulit digerakkan, bicara tidak lancar, kurangnya ucapan atau kesulitan memahami 

ucapan, seluruh anggota gerak mengalami kelemahan. Pada pasien 2 pasien 

mengatakan tidak bisa mengerakan anggota tubuh bagian kiri. Namun ada 

peningkatan kekuatan otot dari 0 menjadi 1. Kesimpulan: Implementasi latihan 

rentang gerak dapat meningkatkan kekuatan otot pada pasien Stroke. 

Kata kunci: Stroke, ROM, Gangguan Mobilisasi, 
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