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BAB V 

PENUTUP 

 

5.1 Kesimpulan  

Peneliti melakukan asuhan keperawatan meliputi pengkajian, 

diagnosa keperawatan, intervensi keperawatan, implementasi keperawatan 

dan evaluasi keperawatan serta mengaplikasikan tindakan terapi ROM 

(Range of motion) dengan gangguan mobilitas fisik pada klien lansia 

dengan Stroke di Desa Sukamanah Kec. Cianjur Kab. Cianjur. 

Pada tahap pertama hasil pengkajian yang dilakukan peneliti di 

keluhan utama klien, yaitu anggota tubuh merasa lemas, anggota gerak 

tubuh sebelah kanan merasa lemah, dan berat  memiliki riwayat stroke dan 

hipertensi 

Berdasarkan analisa data yang didapat diagnosa keperawatan 

gangguan mobilitas fisik berhubungan dengan penurunan   kekuatan otot. 

Intervensi keperawatan yang disusun yaitu jelaskan tujuan dan prosedur 

terapi ROM (range of motion), Identifikasi resiko latihan, Berikan instruksi 

tertulis tentang pedoman dan bentuk gerakan untuk setiap gerakan otot, 

Fasilitasi Menyusun jadwal latihan, Ukur tingkat kekuatan otot, Jelaskan 

prosedur dan waktu, Atur posisi senyaman mungkin, Lakukan latihan ROM 

dimulai dari kepala hingga kaki, Anjurkan ROM setiap hari. 

Implementasi keperawatan diantaranya yaitu menjelaskan tujuan 

dan prosedur terapi ROM (range of motion), melakukan latihan sesuai 

program yang ditentukan, mengembangkan strategi lain untuk 

mencegahnya bosan dan putus latihan, memberikan itruksi tertulis tentang 

pedoman dan bentuk gerakan untuk setiap gerakan otot, menjelaskan fungsi 

otot, ajarkan tanda dan gejala setelah latihan. 

Evaluasi keperawatan, mendapatkan data subjektif klien 

mengatakan tangan dan kaki kanannya masih terasa berat tapi sudah bisa 

mengangkat tanpa dibantu tangan kiri. data objektif klien kekuatan otot 

klien meningkat menjadi 3   (1-5), klien terlihat semangat untuk melakukan 
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latihan rentang gerak, tekanan darah 130/80 mmHg, respirasi 23x/menit, 

nadi 80x/menit, suhu 36ᵒC. assessment atau analisa masalah teratasi 

sebagian. 

 

5.2 Saran  

5.2.1 Bagi Perawat  

Perawat dapat menent  ukan diagnosis dan rencana keperawatan yang 

tepat terkait aplikasi ROM ( Range Of Motion) pada Ny. E terhadap 

gangguan mobilitas fisik pada pasien stroke. 

5.2.2 Bagi Institusi Pendidikan 

Institusi diupayakan untuk menambah referensi baru tentang terapi 

nonfarmakologi dalam ilmu keperawatan untuk menambah 

pengetahuan dan kepustakaan tentang ROM terhadap gangguan 

mobilitas fisik.  

5.2.3 Bagi Pasien dan keluarga 

Pasien dan keluarga dapat melakukan aplikasi ROM (Range Of 

Motion) yang dilakukan setiap hari supaya hasilnya dapat membantu 

meningkatkan mobilitas, dan meningkatkan kekuatan otot pada pasien 

stroke dengan baik dan efektif 

 


