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Lampiran 1. Lembar Persetujuan Responden

LEMBAR PERNYATAAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini.
Nama
Tempat, Tanggal Lahir

Alamat

Menyatakn bersedia menjadi responden dalam penelitian yang akan
dilakukan oleh mahasiswa Sarjana lImu Kesehatan Fakultas IImu Kesehatan

Universitas Esa Unggul .

Nama : Dwi Bahraini
NIM : 20220303108

Dengan judul “Pengaruh Range Of Motion (ROM) Aktif Terhadap
Kekuatan Otot Pada Ektremitas Atas Dan Bawah Pada Penderita Pasien Stroke
Di Desa Kampung Asem RW 05”. Saya memahami dan mengerti bahwa
penelitian ini tidakberdampak buruk terhadap saya, maka dari itu saya bersedia
menjadi responden peneliti.

Jakarta Barat,...........................

Peneliti Responden
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Lampiran 2. Data Demografi

Data Demografi

Lembar Kuesioner Data Demografi
Tanggal pengisian Kuesioner
Nomor Responden
Petunjuk pengisian lembar kuesioner data demografi:

Jawablah pertanyaan dibawah ini dengan mengisi jawaban atau
memberikan tanda centang pada kotak yang telah disediakan!

A. Kuesioner Data Demografi

Nama
Usia
Jenis Kelamin : o Laki — Laki o Perempuan
Tinggal bersama keluarga g oYa o Tidak
Pendidikan ; o SD o SMP

o SMA o Sarjana

o Tidak Sekolah
Pekerjaan : o Pedagang o PNS

o Wiraswasta o0 Buruh
o Tidak Bekerja
Lainnya...........c.ocoeeneee.

Riwayat Penyakit
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Lampiran 3 Lembar Observasi

PENGISIAN LEMBARAN OBSERVASI
A. IDENTITAS RESPONDEN
No.Responden ()

Nama

Usia

Jenis kelamin

Pendidikan

TTV
- TD
- Nadi
- RR
- Suhu

B. PERTANYAAN OBSERVASI

No. Pertanyaan Mandiri | Bergantung

1 Apakah Anda bisa mampu menggerakkan tangannya
ke arah kepala?

Bisakah Anda menggerakkan lengan dalam posisi

2 lurus ke atas kepala secara mandiri?

3 Dapatkah Anda menggerakkan lengan dalam posisi
lurus ke atas kepala secara mandiri?

4 Bagaimana kemampuan Anda untuk menyilangkan

tangan di atas kepala tanpa bantuan?

Seberapa jauh Anda dapat mempertahankan jari dalam
posisi lurus?

Dapatkah Anda menekuk dan meluruskan ibu jari
secara mandiri?

Apakah Anda dapat mempertahankan posisi yang
benar saat melakukan latihan fleksi bahu?

Apakah Anda dapat menggerakan pergelanggan tangan
secara mandiri?

Apakah Anda bisa menggerakan jari-jari tangan secara
mandiri?

Apa Anda dapat melaksanakan gerakan supinasi dan

10 pronasi lengan secara mandiri?

Apakah pasien dapat menggerakkan tungkai ke
11 . X o

belakang sejauh mungkin secara mandiri?
12 Apakah  Anda  membutuhkan  bantuan  untuk

melaksanakan gerakan rotasi pada panggul?

13 | Apakah Anda dapat mengangkat tungkai secara
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mandiri?

Apakah dapat menggerakan pergelangan kaki secara

14 iy
mandiri?

15 Apakah Anda dapat menggerakkan kaki ke arah luar
dan dalam tanpa bantuan?

16 Bisakah Anda menggerakkan jari-jari kaki kanan
secara mandiri?

17 Bisakah Anda menggerakkan jari-jari kaki kiri secara
mandiri?

18 Dapatkah Anda mempertahankan posisi kaki kanan ke
atas tanpa bantuan?

19 Dapatkah Anda mempertahankan posisi kaki kiri ke
atas tanpa bantuan?

20 Apakah Anda dapat menjaga jari-jari kaki yang lurus

tanpa bantuan?
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Lampiran 4. Standar Operasional Prosedur ROM

STANDAR OPERASIOAL PROSEDUR ROM PADA PASIEN STROKE

No

Definisi :

Range Of Motion (ROM) adalah segenap gerakan yang dalam keadaan
normal dapat dilakukan oleh sendi yang bersangkutan

Tujuan :

Meningkatkan kekuatan otot dan mobilitas pasien stroke
Mempertahankan fungsi jantung dan pernapasan.

Mencegah kekakuan sendi.

Merangsang peredaran darah.

Mencegah deformasi, kekakuan dan kontraktur.

Membantu dan memperbaiki interaksi normal antara kemampuan
dan kemauan pasien dalam menggerakkan anggota gerak dengan
durasi 15-30 menit

Indikasi :

1. Pasien Composmentis

2. Pasien stroke yang berada pada dibawah level 5

3. Pasien yang mengalami kelemahan ekstremitas atas dan bawah
Kontraindikasi :

1. Pasien kesadaran menurun

2. Pasien stroke yang berada di bawah 5

o Q0 T

Persiapan Pasien

1. Menjelaskan tujuan dari prosedure keperawatan yang akan dilakukan
pada pasien

2. Melakukan pengkajian terkait kondisi pasien saat ini

Persiapan Alat

a. Handscon

b. Box seukuran tangan
c. Alas/tikar/perlak

Persiapan Perawat
1. Mengetahui dan memahami prosedure atau langkah langkah yang
akan dilakukan oleh perawat terhadap pasien.

Persiapan Lingkungan

1. Pertahankan privacy pasien
2. Beri posisi nyaman

3. Bawa alat dekat pasien
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Pelaksanaan Tindakan

Awali tindakan dengan mengucapkan bismillah
Menjaga dan menjamin privasi pasien

Mencuci tangan 7 langkah

Memakai sarung tangan yg bersih

Mengatur posisi pasien senyaman mungkin

ok E

VI.

3. Rotasi Internal dan Eksternal Bahu

4. Penyilangan Adduksi Bahu

Penatalaksanaan Latihan ROM Ektremitas Atas
1. Fleksi Bahu
a. Tempatkan tangan kiri perawat di atas siku pasien, kemudian
tangan kanan memegang tangan pasien.
b. Angkat tangan ke atas dari sisi tubuh.
c. Gerakan tangan perlahan-lahan, lemah lembut ke arah kepala
sejauh mungkin.
d. Letakkan tangan di bawah kepala dan tahan untuk mencegah
dorongan fleksi, tekuk tangan dan siku.
e. Angkat kembali lengan ke atas kembali ke posisi semula.
f. Ulangi latihan lebih kurang sampai 3 kali.
2. Abduksi dan Adduksi Bahu
a. Tempatkan tangan kiri perawat di atas siku pasien,tangan kanan
memegang tangan pasien.
b. Pertahankan posisi tersebut, kemudian gerakkan lengan sejauh
mungkin dari tubuh dalam keadaan lurus.
c. Tekuk dan gerakkan lengan segera perlahan ke atas kepala
sejauh mungkin.
d. Kembalikan pada posisi semula.
e. Ulangi latihan lebih kurang sampai 3 kali.

a. Tempatkan lengan pasien pada titik jauh dari tubuh, bengkokkan
siku. Pegang lengan atas, tempatkan pada bantal.

b. Angkat lengan dan tangan.

c. Gerakkan lengan ke bawah dan tangan secara perlahanl-lahan ke
belakang sejauh mungkin.

d. Kembalikan lengan pada posisi semula.

e. Ulangi latihan lebih kurang 3 kali.

a. Tempatkan tangan Kiri perawat di bawah siku dan tangan lain
memegang tangan pasien.

b. Angkat lengan pasien.

c. Posisi lengan setinggi bahu, gerakkan tangan menyilang kepala
sejauh mungkin.

d. Kembalikan lengan pada posisi semula.

e. Ulangi latihan lebih kurang 3 kali.

69



Universitas Esa Unggul

5. Supinasi dan Pronasi Lengan

a.

C.
Ekstensi dan Fleksi Pergelangan Tangan dan Jari
a.

e.

Permulaan posisi: pegang tangan pasien dengan kedua tangan,
posisi telunjuk pada telapak tangan, kedua ibujari di punggung
tangan.

Tekuk telapak tangan pasien menghadap wajah pasien. Kemudian
tekukkan telapak tangan bagian punggung ke muka pasien.

Ulangi latihan lebih kurang 3 kali.

Pegang pergelangan tangan pasien dengan satu tangan pasien dan
tangan pasien bergengaman dengan tangan perawat.

Tekuk punggung tangan ke belakang sambil mempertahankan
posisi jari lurus.

Luruskan tangan.

. Tekuk tangan ke depan sambil jari-jari menutup membuat

genggaman, kemudian buka tangan.
Ulangi latihan lebih kurang 3 kali.

7. Fleksi dan Ekstensi Ibu Jari

a.

Pegang tangan pasien, tekuk ibu jari ke dalam telapaktangan
pasien.

Dorong ibu jari ke belakang pada titik terjauh dari telapak
tangan pasien. Ulangi lebih kurang 3 kali.

Gerakan ibu jari pasien memutar/sirkulasi pada satu lingkaran.

Vil

Penatalaksanaan Latihan ROM Ektremitas Bawah
1. Fleksi dan Ekstensi Panggul dan Lutut

a.

d.

Tempatkan salah satu tangan perawat dibawah lutut pasien,
tangan lain di atas tumit dan menahan kaki pasien.

. Angkat tungkai kaki dan tekukan pada lutut, gerakan tungkai

kebelakang sejauh mungkin.

Luruskan lutut di atas permukaan kaki, kembalikan pada posisi
semula.

Ulangi latihan lebih kurang 3 kali.

2. Rotasi Internla dan Eksternal Panggul

a.

® a0 o

f.

Tempat satu tangan perawat di bawah lutut pasien, tangan lain di
atas tumit kaki pasien.

Angkat tungkai dan tekuk membuat sudut yang besar di atas lutut.
Pegang lutut dan kaki pasien mendorong ke hadapanperawat.
Gerakkan kaki ke posisi semula.

Dorong kaki sejauh mungkin dari perawat, gerakkan keposisi
semula.

Ulangi latihan lebih kurang sampai 3 kali.

3. Abduksi dan Adduksi Panggul
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€.

a.

e.

4. Dorso dan Plantar Fleksi Pergelangan Kaki

5. Eversi dan Inversi Kaki
a. Putar kaki satu persatu ke arah luar.
b. Kemudian kembali ke arah dalam.
c. Ulangi latihan lebih kurang 3 kali.
6. Ekstensi dan Fleksi Jari-jari Kaki
a. Mulai dengan menarik ujung jari kaki ke atas.
b. Ujung-ujung jari kaki di dorong ke bawah.
c. Ulang latihan lebih kurang 3 kali.

Tempatkan satu tangan perawat di bawah lutut pasien,letakkan
tangan lain di bawah tumit.

Pegang tungkai dalam keadaan lurus, kemudian angkatke atas
setinggi 5 cm dari kasur.

Tarik kaki kearah luar, ke hadapan perawat.

Dorong tungkai ke belakang dan kembalikan ke posisisemula.
Ulangi latihan lebih kurang 3 kali.

Pegang tumit pasien dengan tangan perawat, biarkanistirahat
pada tangan perawat.

Tekan lengan perawat pada telapak kaki, gerakkanmenghadap
tungkai.

Pindahkan tangan perawat pada posisi semula.

Pindahkan tangan ke ujung kaki dan bagian bawah kaki, dorong
kaki ke bawah pada titik maksimal secara bersamaan, kemudian
dorong kembali ke atas pada tumit

Ulangi latihan berikut lebih kurang 3 kali.

VIII | Tahap Terminasi

a. Mengevaluasi hasil latihan ROM

b. Menganjurkan pasien mengulangi gerakan-gerakan yangdiajarkan

c. Berpamitan dengan pasien

d. Mendokumentasikan tindakan dan respon pasien didalamcacatan
keperawatan

Sumber: Skripsi oleh Desy Nurhayati tahun 2018
email: desy.nurhayati@yahoo.co.id

No. Hp: 082247546554
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Lampiran 5 Lembar Observasi

LEMBAR OBSERVASI KEKUATAN OTOT EKSTREMITAS ATAS

Kode Responden : diisi oleh peneliti
Manual Muscle Testing (Pengukuran Kekuatan Otot Ekstremitas Atas)
Kode Responden : diisi oleh peneliti
Petunjuk :

1. Ukur kekuatan otot sesuai dengan cara pemeriksaan kekuatan otot daerah bahu,
lengan, pergelangan tangan dan jari-jari tangan pada ekstremitas yang terkena
hemiparesis

2. Pemeriksaan kekuatan bahu
Caranya :

a. Atur posisi tidur pasien, lebih baik pemeriksaan dilakukan dalam posisi
supine

b. Minta pasien untuk melakukan gerakan fleksi dan ekstensi bahu dengan
melawan tahanan

c. Minta pasien untuk melakukan gerakan abduksi dan adduksi bahu
melawan tahanan

d. Nilai kekuatan otot dengan menggunakan skala 0-5

3. Pemeriksaan kekuatan otot lengan
Caranya :

a. Minta pasien untuk melakukan gerakan fleksi lengan dengan melawan
tahanan
b. Nilai kekuatan otot dengan menggunakan skala 0-5

4. Pemeriksaan kekuatan otot pergelangan tangan
Caranya :

a. Minta pasien untuk melakukan gerakan plantar fleksi, inversi, dan
eversi dengan melawan tahanan
b. Nilai kekuatan otot dengan menggunakan skala 0-5

5. Pemeriksaan kekuatan otot jari-jari tangan

Caranya :

a. Minta pasien untuk melakukan gerakan fleksi dan ekstensi jari-jari
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b. Nilai kekuatan otot dengan menggunakan skala 0-5

kelelahan.

6. Isi tanggal pada kolom yang sudah tersedia setelah mengukur kekuatan otot
7. Berikan penilaian sesuai dengan hasil pengukuran berdasarkan skala 0-5 dan
berikan tanda ceklis () pada kolom pre / post test yang tersedia
8. Instrumen diisi oleh peneliti, dan pengisiannya dilakukan pada saat awal
sebelum pasien mendapatkan latihan Range Of Motion (ROM) pada
ekstremitas atas dan hari ketujuh setelah semua rangkaian latihan Range Of
Motion (ROM) pada ekstremitas atas 2-3 kali dalam waktu satu minggu selesai.
HASIL PRE| HASIL
SKALA KEKUATAN OTOT TEST  |POST TEST
Togl : Tgl :
0 Tidak ada kontraksi otot sama sekali.
Kontraksi otot minimal terasa/teraba
. pada otot bersangkutan tanpa
menimbulkan gerakan.
Dengan  bantuan atau  dengan
, menyangga sendi dapat melakukan
ROM secara penuh.
Dapat melakukan ROM secara penuh
3 dengan melawan gaya berat (gravitasi),
tetapi tidak dapat melawan tahanan.
A Dapat melakukan ROM secara penuh
dan dapat melawan tahanan ringan.
Kekuatan otot normal, seluruh gerakan
dapat dilakukan otot dengan tahanan
maksimal dari proses yang dilakukan
5 berulang-ulang  tanpa  menimbulkan

73



Universitas Esa Unggul

Lampiran 6. Lembar Pre/Post Test Ekstremitas Bawah

LEMBAR OBSERVASI KEKUATAN OTOT EKSTREMITAS BAWAH
Manual Muscle Testing (Pengukuran Kekuatan Otot Ekstremitas Bawah)
Kode Responden : diisi oleh peneliti

Petunjuk :

1. Ukur kekuatan otot sesuai dengan cara pemeriksaan kekuatan otot daerah
pinggul, lutut, pergelangan kaki, dan jari-jari kaki pada ekstremitas yang
terkena hemiparesis

2. Pemeriksaan kekuatan pinggul

Caranya :

a. Atur posisi tidur pasien, lebih baik pemeriksaan dilakukan dalam
posisisupine

b. Minta pasien untuk melakukan gerakan fleksi dan ekstensi tungkai
denganmelawan tahanan

c. Minta pasien untuk melakukan gerakan abduksi dan adduksi tungkai
melawan tahanan

d. Nilai kekuatan otot dengan menggunakan skala 0-5

3. Pemeriksaan kekuatan otot lutut
Caranya :

a. Minta pasien untuk melakukan gerakan fleksi lutut dengan melawan tahanan
b. Nilai kekuatan otot dengan menggunakan skala 0-5

4. Pemeriksaan kekuatan otot pergelangan kaki
Caranya :

a. Minta pasien untuk melakukan gerakan plantar fleksi, inversi dan eversi
dengan melawan tahanan
b. Nilai kekuatan otot dengan menggunakan skala 0-5

5. Pemeriksaan kekuatan otot jari-jari kaki
Caranya :

a. Minta pasien untuk melakukan gerakan fleksi dan ekstensi jari-jari kaki
dengan melawan tahanan

b. Nilai kekuatan otot dengan menggunakan skala 0-5
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6. Isi tanggal pada kolom yang sudah tersedia setelah mengukur kekuatan otot.

7. Berikan penilaian sesuai dengan hasil pengukuran berdasarkan skala 0-5 dan
berikan tanda ceklis (\) pada kolom pre / post test yang tersedia.

8. Instrumen diisi oleh peneliti, dan pengisiannya dilakukan pada saat awal
sebelum pasien mendapatkan latihan Range Of Motion (ROM) pada
ekstremitas bawah dan hari ketujuh setelah semua rangkaian latihan Range Of
Motion (ROM) pada ekstremitas bawah 2-3 kali dalam waktu satu minggu

selesai.

HASIL PRE HASIL
SKALA KEKUATAN OTOT TEST POST TEST
Tol : Tgl :

0 Tidak ada kontraksi otot sama sekali.

Kontraksi otot minimal terasa/teraba
pada otot bersangkutan tanpa

menimbulkan gerakan.

Dengan  bantuan atau  dengan
menyangga sendi dapat melakukan

ROM secara penuh.

Dapat melakukan ROM secara penuh
dengan  melawan  gaya  berat
3 (gravitasi), tetapi tidak dapat melawan

tahanan.

Dapat melakukan ROM secara penuh

dan dapat melawan tahanan ringan.

Kekuatan otot normal, seluruh
gerakan dapat dilakukan otot dengan
tahanan maksimal dari proses yang
5 dilakukan berulang-ulang tanpa
menimbulkan kelelahan.
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Lampiran 7.Hasil Uji Validitas
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Lampiran 8 Leaflet Range Of Motion

Stroke

adalah penyakit pembuluh darah
otak yang mengakibatkan gejala
gangguan saraf dan kematian.

Kasus
008 B, 7
"Q}?ﬁlﬁ 6,5juta T H |
L i Gl ¢ Rehabilitas :

Pengaruh Stroke
terhadap Tubuh

kat Hal ini tergantung pada bagian
abilitasi memerlukan otak mana yang terkena. Namu
waktu beberapa umumnya:
minggu hingga bulan ¢ 2/3 penderita stroke akan
Konsultasikan dengan mengalami disabilitas

STroke
"’ > 26 Perlu dukungan
@ . . u dukung
{ZT%I JUta keluarga dan orang
7 Penyintas t

Data World Stroke Organization

kter, rumah sakit yang e 1 dari 3 penderita stroke
fasilitas mengalami afasis
‘. ?\ J ehabilitasi pasca stroke (gungguangbicuro)
\ | | * 60% penderita stroke
- menglami gangguan
|- penglihatan

(ROM) Aktif

Disusun Oleh:
Dwi Bahraini (20200303108)

UNIVERSITAS ESAUNGGUL
TAHUN 2023

—

PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU-ILMU KESEHATAN

Latihan Gerak 1. Pengertian GERAKAN ROM
> Range Of Motion (ROM) adalah A Ekatiomitas dtds
Range of Motion sejumiah  pergerakan yang

dilokukan pada bagian-bagian
tubuh untuk menghindari adanya
kekakuan sebagai dampak dari
perjalanan penyakit.

2. Tujuan

a. Meningkatkan kekuatan otot dan
mobilitas pasien stroke

b. Mempertahankan fungsi jantung
dan pernapasan.

c. Mencegah kekakuan sendi.

d. Merangsang peredaran darah.

e. Mencegah deformasi, kekakuan
dan kontraktur.

f. Membantu dan memperbaiki
interaksi normal antara
kemampuan dan kemauan pasien
dalam menggerakkan anggota
gerak dengan durasi 15-30 menit

3. Indikasi

1.Pasien yang memiliki kesadaran
penuh, baik terhadap dirinya
ataupun lingkungannya, dan
pasien dapat menjawab semua
pertanyaan yang diberikan

2. Pasien stroke yang berada
pada level 5

3.Pasien yang mengalami
kelemahan ekstremitas atas
dan bawah

80

Angkat tangan ke atas, gerakan
tangan perlahan-lahan kearah
kepala. Kemudia letakan tangan
dibawah kepala dan tahan,
angkat kembali lengan ke posisi
semula. Ulangi sampai 3 kali.

D

C} ’:é\

Latihan gerak sisi bahu

Tekuk dan gerakkan lengan segera
perlahan ke atas kepala sejauh
mungkin. Kembalikan pada posisi
semula. Ulangi latihan lebih kurang
sampai 3 kali.

e

C




Latihan rotasi bahu

Angkat lengan dan tangan.
Gerakkan lengan ke bawah dan
tangan secara perlahanl- lahan
ke belakang sejauh mungkin.
Kembalikan lengan pada posisi
semula. Ulangi latihan lebih kurang

3 kali.
(L

— G

L

Latihan pergelangan
tangan & jaro

Tekuk punggung tangan ke
belakang, tahan posisi jari lurus.
Tekuk tangan ke depan sambil
jari-jari menutup membuat

genggaman, kemudian  buka
tangan. Ulangi latihan lebih kurang
3 kali.

B. Ekstremitas bawah

Latihan gerak sisi panggul
dan lutut

Angkat tungkai kaki dan tekukan
pada lutut, gerakan tungkai
kebelakang  sejauh  mungkin.
Luruskan lutut di atas permukaan
kaki, kembalikan pada posisi
semula. Ulangi latihan lebih kurang

M%)

\

A

\ x;{l
Latihan pergelangan kaki

Pindahkan tangan ke ujung kaki
dan bagian bawah kaki, dorong
kaki ke bawah pada titik maksimal
secara bersamaan, kemudian
dorong kembali ke atas pada
tumit. Ulangi latihan berikut lebih
kurang 3 kali.

80
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Putar kaki satu persatu ke arah
luar. Kemudian kembali ke arah
dalam. Ulangi latihan lebih kurang
3kali.

Latihan gerak jari-jari kaki
Mulai dengan menarik ujung jari
kaki ke atas. Ujung-ujung jari kaki
di dorong ke bawah. Ulang latihan
lebih kurang 3 kali.
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Lampiran 9. Surat Izin Pengambilan Data Awal

Umvonﬂu

(“ @) E:a Unggul
Fakul&nlwdmumn

1 MWAKADEMWFWW
l'erlh-l © Surat ljin Peagambitan Dats Awal
Lasupican e

Kepada Yih,
:mn“ﬂbﬂmlu—lw

Tempat
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penelitian deloss bentuk skripsi,

Bersama (i ks sobon Hﬂnulnbmwbu-n(hml
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Kecamatan K&mpdt&hn(habaloﬂ T m e
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Lampiran 10. Permohonan Izin Penelitian

PEMERINTAH PROVINS| DAERAH KHUSUS IBUKOTA JAKARTA
DINAS KESEHATAN

JI. Raya Kembangan No. 2 Kelurahan Kembangan Selatan, Kembangan
Telepon (021) 58356225 Fax : 58356225

Email : kesehatanjb@jakarta.go.id kode pos : 11610
: JAKARTA
Nomor - BARL/TH 02 /¥ November 2023
Sifat . Biasa
Lampiran - -
Hal . Permohonan Izin Penelitian
Kepada

Yth. Kepala Puskesmas Kalideres

di-
Jakarta

Sehubungan dengan surat dari Universitas Esa Unggul Fakultas limu
limu Kesehatan Program Studi Ners nomor 075/SPR/AKADEMIK/PSN-
FIKES/UEU/XI/2023 tanggal 8 November 2023 perihal penelitian, pada
prinsipnya kami tidak keberatan selama tidak mengganggu pelayanan di
Puskesmas tersebut. Untuk keperiuan penelitian dilakukan dengan
menggunakan media elektronik dan hanya untuk kepentingan pendidikan.
Hasil laporan agar dikiimkan ke Suku Dinas Kesehatan Kota Administrasi
Jakarta Barat cq. SDK atau email ke jakbar.institusipendidikan@gmail.com.
Kegiatan tersebut akan dilaksanakan pada:

Periode : November - Desember 2023
No. Nama Judul Penelitian !
1. | Dwi Bahraini Pengaruh Range Of Motion (ROM) Aktif |

terhadap Kekuatan Otot Ekstremitas Atas dan J

Ekstremitas Bawah Pada penderita Pasien
Stroke di Desa Kampung Asem RW 05

Demikian agar saudara dan seluruh staf Puskesmas dapat membantu
dalam proses penelitian, terima kasih atas perhatian dan kerjasamanya.

Tembusan :
1. Ka. Dinas Kesehatan provinsi DK Jakarta
2. Dekan Fakultas limu limu Kesehatan Program Studi Ners Universitas Esa Unggul
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Lampiran 11. Catatan Perbaikan Proposal

®

UNIVERSITAS ESA UNGGUL
Jalan Arjuna Utara No.9, Kebon Jeruk - Jakarta Barat 11510
021 - 5674223 {hunting) 021- 5682510 (direct) Fax : 021 - 5674248

Universitas Esa Unggul

Esa
s Website: www esaunggul.ac.id. email: info@esaunggul.ac.i
CATATAN PERBAIKAN SIDANG PROPOSAL
. NAMA MAHASISWA DWI BAHRAINI
NIM 20220303108
PROGRAM STUDI :ILMU KEPERAWATAN
JENIS SIDANG : PROPOSAL SKRIPSI
JUDUL : PENGARUH RANGE OF MOTION (ROM) AKTIF
TERHADAP KEKUATAN OTOT PADA
EKTREMITAS ATAS DAN BAWAH
PENDERITA PASIEN STROKE DI DESA
KAMPUNG ASEM RW 05 JAKARTA BARAT
PELAKSANAAN SIDANG : 26 OKTOBER 2023, PUKUL 14.00-15.00 WIB
No Nama Catatan Perbaikan Tanda Tangan
I | Penguji 1 . Kefuarga dalam penelitian
YUL IATI SKepMKep, [ o 2 i‘mﬁﬁ"’”’
MM tambahakan jadi 20 pert aan dengan v
kala gulman opsi
. kan bab | tentang fenomem dan !
tambahkan dengan detail lidh
2 [Penguji 2: * " il
s. ERNALINDA ¢ penambahan mjm
ROSYA, S.Kep,, M.Kep . mngn in kata
. um ada identifikasi pengaruh
¢ analisis kekuatan ud?
e referensi gunakan
o referensi m"h?rm yelas
ekxmm:m atas dan cktremitas bwah
. mﬁa inclusif di tambahkan dan
_)UTIII materi
-
. nhk bolx wul umplmg
o teknik ygdi gmlhn smnplmg
¢ pelajan tentang skala ukunhn alat ukur
« alat ukur yang di gunakan berdasarkan
jumal apa?
o perhatikan typing pada tulisan
3 embimbing: o ) validitas
Dr. MIRA 3 «:En W 1%
QSQMRAJANI‘I .S.Kp, o daf opeasional u‘ﬂ)/
Kep PR 3 %,
Jakarta, 27 Oktober 2023
Ketua Tim Penguji
B

—-—
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Lampiran 12. Catatan Perbaikan Sidang Skripsi

UNIVERSITAS ESA UNGGUL
@

Jalan Arjuna Utara No.9, Kebon Jeruk - Jakarta Barat 11510

021 - 5674223 (hunting) 021- 5682510 (direct) Fax : 021 - 5674248

Esa Unggud
Website: www esaunggul.ac.id, email: info@esaunggulacd
CATATAN PERBAIKAN SIDANG SKIPSI
NAMA MAHASISWA : DWI BAHRAINI
NIM 1 20220303108
PROGRAM STUDI : KEPERAWATAN
JENIS SIDANG - SKRIPSI
JUDUL : PENGARUH RANGE OF MOTION AKTIF

TERHADAP KEKUATAN OTOT EKTREMITAS
ATAS DAN BAWAH PADA PENDERITA STOKE
DI DESA KAMPUNG ASEM RW 05

PELAKSANAAN SIDANG : 23 FEBUARI 2024, PUKUL 16:00 ~ 15:00 WIB

No Nama

Catatan Perbaskan Tanda Tangan

Peaguji 1:
YULIATI, S.Kep,
M.Kep, MM

[

[Penguji 2:
INs. ERNALINDA
ROSYA, S.Kep., M Kep

Pembimbing:
Dr. MIRA
ASMIRAJANTI

F.Kp,M.ch

Jukarts, 23 febuari 2024

Ketua Tim Penguji

- 7
Aguus»
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Lampiran 13. Konsultasi Bimbingan

Proposal / Skripsi

VL A Program Studi limu Keperawatan
Esa Unggul Fakultas IImu-limu Kesehatan

(@ _Formulir Bimbingan

Fe r
PRIODE  : 2075 /1024

NAMA : Dut Badeaim NIM ooy Aol

PEMBIMBINGT : Dt Wwe Bawicosania |, 5wy, ™Kep .

PEMBIMBING 11
LEMBAR KONSULTASI
NO | Tanggal Materi Konsultasi Poraf
' e : Pembimbing | Mahasiswa _
\0 {IC“ 2 Peng asuon .Y\Jd‘v\\
‘ N L"-‘i i
1 Wh ™2 ,
vl
N
Wy | L%I E_u' 1 n | "8 = l
3 © o] y = I\ & jﬁD
(s
| % ~
' e Laos /| e )
| 3 | %oty e 2 @jﬁ
=1
N 2 -
s & \
‘ Ve %ﬁ’
- RN
J & |
1\ \ {\I f)
s bav W [\/?.D.? "ﬁ".

Cataan:
! Bimbingan dilaknkan dengan kesentuan mumimal 10 (sepulah) kali

2

2. Setefah pendisan skripsi selevai, formmlis b dilampirkan unnd mengajukan uflan sidang skeipr)
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lir Bimbingan
(@/ f’?-g:gsal /| Skripsi

| mAranios Program Stud! Hlmu Keperawatan

Esa Unggul Fakultas llmu-llmu Kosohatan
FRIOD) L1018 [0y
NAMA : O N akram

NIM e Wb YL oj08 od
IRIMBING | + D L A“Mv( Ty 3

. ‘\kﬂ- I lt“

FEMBIMEBING 1}

LEMBAR KRONSULTASI
1 -

. 1 Paral ‘
NO T \ S
| NO | Taoggat Materi Konsultas| Pembimbing | Mahasiswa ]

[ 1w  JIV I O Aan Ray T‘:‘l ’
; ®ohy | Rew Wl t\/l"L‘& l %\E’
[ } 4

M einl Revit 1oTay Lak 1 . Bah ﬁ

-

Kag n

3 | %3/ gav

|
| -
4 don Wb 5 M | R |
l
|
1

‘ zc/:;;,i Revle  Totel gab 4 dwm
Suy ¢

Flamdompyan edokukan dempan betentuan meommad 10 (vepuluk) kol

. Sewelah perdiam skrgmi selesor. formulis tu difiamperkan sl mesgo/ukan upiom sidomg vhripl
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Lampiran 14 Dokumentasi

Penyerahan Surat Perizinan Wawancara dan Observasi
(Pre-test)

Proses Pengumpulan Data Proses Pengumpulan Data
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Saat melakukan Intervensi

o T

Saat melakukan Intervemsi
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a\

Post-test

test

Post-

Post-test

Post-test
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