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  BAB 1  

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Aktivitas fisik memegang peranan penting dalam menjaga  kesehatan  manusia. 

Tubuh merespons aktivitas fisik secara positif. Aktivitas fisik yang tidak tepat 

menyebabkan penurunan ukuran otot (atrofi) akibat penurunan kontraksi dan 

kekuatan otot (Rismiyanti & Mulyawan, 2022). kekurangan aktivitas fisik seperti 

Menopang beban diri sendiri akibat cedera (misalnya patah tulang), sakit, atau 

penuaan (Curtis et al., 2017). Prevalensi patah tulang sangat tinggi di seluruh dunia. 

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) mengumumkan bahwa lebih dari 5,6 juta orang 

meninggal karena kecelakaan pada tahun 2011, dan sekitar 1,3 juta orang mengalami 

cacat (Gontung, 2017). 

Patah tullang melrulpakan pelnye lbab kelmatian telrbelsar ke ltiga selte llah pelnyakit 

jantulng korone lr dan tulbe lrkullosis di Indone lsia. Hal ini melnulnjulkkan angka ke ljadian 

patah tullang di Indone lsia julga sangat tinggi. Hasil data yang dipe lrole lh dari World 

He lalth Organization (WHO) me lnulnjulkkan bahwa julmlah pasieln yang me lnjalani 

ope lrasi melningkat se lcara signifikan seltiap tahulnnya. Te lrcatat pada tahuln 2017 

telrdapat 140 julta pasieln di sellulrulh rulmah sakit di sellulrulh dulnia, pada tahuln 2019 

julmlah datanya be lrtambah 148 julta orang dan pada tahuln 2020 te lrdapat 234 julta 

pasieln di se llulrulh rulmah sakit di sellulrulh dulnia (WHO, 2020 dalam Pe lrmatasari & 

Sari, 2022).  

Be lrdasarkan data Dapartelme ln Ke lse lhatan Re lpulblik Indone lsia (DElPKE lS RI) pada 

tahuln 2019 melnulnjulkkan bahwa proseldulr pelmbe ldahan di Indonelsia melnduldulki 

pe lringkat kel 11 dari 50 pelnyakit yang ada di rulmah sakit Indone lsia delngan pe lrselntase l 

se lbe lsar 12,8%. Di Indone lsia, opelrasi ataul opelrasi pada tahuln 2019 dan 2020 

melncapai 1,2 julta orang  (Krismanto & Jelniel, 2021). Wrong diagnosis pada tahuln 
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2011, dikultip dari Ropyanto pada tahuln 2013, melnye lbultkan bahwa angka keljadian 

patah tullang di Indone lsia adalah 1,3 julta seltiap tahulnnya de lngan julmlah pelnduldulk 

238 julta jiwa, yang me lrulpakan telrbelsar di Asia Telnggara (Gontulng, 2017). Me lnulrult 

hasil data Riselt Ke lse lhatan Dasar (Rikelsdas) tahuln 2011 yang dikultip dari Nulrchairiah 

tahuln 2014 di Indone lsia, patah tullang dise lbabkan olelh adanya lulka se lpe lrti telrjatulh, 

ke lcellakaan lalul lintas dan traulma belnda tajam/tulmpull. Stuldi Ke lse lhatan Dasar tahuln 

2011 me lnelmulkan telrdapat 45.987 kasuls jatulh yang me llibatkan 1.775 orang de lngan 

patah tullang (3,8 %).(3) Te lrdapat 20.829 kasuls ke lcellakaan lalul lintas dan 1.770 kasu ls 

patah tullang (8,5%), 2 Dari 14.127 korban lulka traulma tajam/tu lmpull, 236 orang 

(1,7%) melngalami patah tullang (Ke lme lnkels RI, 2018). se ldangkan Data yang dipe lrole lh 

di RSUlD Mardi Walulyo Blitar pada bullan Januari sampai dengan April  didapatkan 

se lbanyak 36 pasie ln delngan ope lrasi e lxtrelmitas bawah. 

Salah satul cara pelnanganan patah tullang adalah de lngan prose ls pe lmbe ldahan, 

misalnya me llaluli Ope ln Reldulction and Inte lrnal Fixation (ORIF) ataul Ope ln Reldulction 

and E lxtelrnal Fixation (ORElF) (Je lvse lvar e lt al., 2017). Ope lrasi ORIF (Ope ln Re ldulction 

and Intelrnal Fixation) dilakulkan ulntulk ambulasi tullang yang patah de lngan cara 

melmasulkkan alat (pakul, kawat, ataul pe lniti) kel are la patah tullang ulntulk melnahan 

fragme ln tullang hingga tullang se lmbulh de lngan baik, se ldangkan meltodel be ldah ORE lF 

melnggulnakan pe lrban, gips, bidai, ataul pin (Santosa A, 2019). Ke ldula ope lrasi telrse lbult 

dilakulkan olelh ahli beldah ortopeldi. 

Pe lmbeldahan ortopeldi pada pasieln pasca patah tullang akan melnciptakan relposisi 

dan fiksasi yang se lmpulrna se lhingga pasieln pasca beldah ortopeldi dapat selge lra 

be lrge lrak. Namuln dalam prosels relhabilitasi pasieln pasca patah tullang julga akan 

melnimbullkan pelrmasalahan dalam kelhidulpannya. Pe lrmasalahan yang dialami ole lh 
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pasieln pasca fraktulr te lrmasulk ke lte lrbatasan dalam melnjalankan aktivitas se lhari-hari 

yang dapat melnye lbabkan pasieln ke lhilangan kelmandirian (Sullistyaningsih, 2016). 

Pe lrmasalahan pada pasieln pasca patah tullang akan melnimbullkan pelrmasalahan 

pada kulalitas hidulpnya. Ada be lbe lrapa masalah yang se lring mulncull pada lulka pasca 

ope lrasi. Pe lrmasalahan telrse lbult diantaranya adalah lulka yang me lngalami strels se llama 

masa pelnye lmbulhan akibat kelkulrangan nultrisi, ganggulan pe lreldaran darah dan 

pe lrulbahan meltabolismel yang dapat me lningkatkan risiko lambatnya pe lnye lmbulhan 

lulka  (Khasanah, 2016). Melnulrult (Hayati, 2010), jika lulka dibelrsihkan dan dirawat 

de lngan baik maka lulka akan lelbih celpat selmbulh, seldangkan me lnulrult R. 

Sjamsulhidajat (2005) dalam (Ningsih, 2018), prose ls pe lnye lmbulhan lulka dise lbabkan 

olelh ganggulan siste lm imuln yang akan melnce lgah dan melngulbah kondisi tulbulh 

telrhadap relspon lulka. 

Fraktulr me lrulpakan pelnye lbab traulma ataul celde lra telrbelsar, dapat telrjadi pada 

se lmula ulsia dan dapat melnye lbabkan pe lrulbahan signifikan pada kulalitas hidulp 

se lse lorang. Pe lrulbahan yang diakibatkannya antara lain telrbatasnya aktivitas, rasa nye lri 

akibat ge lse lkan saraf motorik dan selnsorik pada lulka fraktulr. Rasa sakit yang dialami 

pasieln melnye lbabkan pasieln takult ulntulk melngge lrakkan anggota tulbulh yang ce lde lra, 

se lhingga pasie ln celnde lrulng be lrbaring dalam waktul lama se lhingga me lnye lbabkan tulbulh 

melnjadi kakul (Santosa A, 2019). Individul yang me lmbatasi pelrge lrakannya 

(imobilisasi) akan melnye lbabkan pe lrge lrakan selndi tidak stabil dan atrofi otot dalam 

waktul 4 – 6 hari (Himawan Fathoni , Handoyo, 2017). 

Komplikasi se llanjultnya yang dapat timbull akibat ambulasi adalah keltelrgantulngan 

pada orang lain, keltelrbatasan dalam mellakulkan aktivitas, selhingga pe lnde lrita akan 

ke lhilangan sulmbelr daya e lkonomi yang julga be lrdampak belsar te lrhadap kellangsulngan 
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hidulp kellularga, apalagi jika pelnde lritanya patah tullang adalah kelpala. kellularga atau l 

tullang pulnggulng ke llularga (Himawan Fathoni , Handoyo, 2017) 

Tindakan pelmbeldahan yang dilakulkan dapat melnye lbabkan kelte lrlambatan atau l 

hambatan se lhingga te lrjadi pe lnulrulnan tonuls otot, ke lhilangan masa otot, dan kontraktu lr 

(Pe lrry & Pottelr, 2008). Salah satul cara ulntulk melncelgah atrofi otot akibat imobilisasi 

be lrkelpanjangan pada keladaan patah tullang adalah delngan cara mellakulkan  ROM  

(Range l Of Motion) aktif maulpuln pasif (He lriani elt al., 2013). 

Pe lnatalaksanaan non farmakologi yaitul fisiotelrapi ulntulk me lngulrangi nye lri dan 

melmpe lrtahankan ataul me lningkatkan ke lkulatan otot dan selndi yaitul de lngan Range l of 

Motion (ROM). ROM  (Range l Of Motion) melrulpakan salah satul indikator fisik yang 

be lrhulbulngan de lngan fulngsi pe lrge lrakan. Me lnulrult Pottelr & Pe lrry (2005) dalam 

Oktasari (2013), pada kondisi post op fraktulr e lkstre lmitas, se lse lorang tidak mampu l 

mellakulkan aktivitas karelna keltelrbatasan ge lrak, maka kelkulatan otot dapat 

dipelrtahankan mellaluli pelnggulnaan otot yang te lruls-me lne lruls, salah satulnya me llaluli 

ambulasi pelrse lndian delngan latihan relntang ge lrak se lndi ataul ROM. (Range l Of 

Motion)  Latihan ROM (Range l Of Motion)  adalah latihan yang dilakulkan ulntulk 

melmpe lrtahankan ataul me lmpelrbaiki tingkat kelse lmpulrnaan kelmampulan 

melngge lrakkan pe lrselndian selcara normal dan lelngkap ulntulk melningkatkan massa otot 

dan tonuls otot (Pottelr & Pelrry, 2005 dalam Wiharja, 2016). ROM (Range l Of Motion)  

adalah latihan yang me lmulngkinkan te lrjadinya kontraksi dan pe lrge lrakan otot, dimana 

klieln melngge lrakkan masing- masing pe lrse lndiannya se lsulai ge lrakan normal baik 

se lcara aktif ataulpuln pasif (Ridha & Pultri, 2015). 

Hasil pe lne llitian Mulrtaqib (2013), telrdapat pelrbe ldaan antara relntang ge lrak atau l 

ke lkulatan otot dan selndi pada ROM  (Range l Of Motion) pasif dan ROM (Rangel Of 

Motion)  aktif di wilayah ke lrja Pu lske lsmas Tanggu ll Kabulpate ln Jelmbe lr (p = 0.001). 
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Pe lne llitian Pulrwanti (2015) didapatkan hasil ada pelngarulh signifikan pada latihan 

ROM  (Range l Of Motion) aktif telrhadap ke lkulatan otot pada pasieln post ope lrasi 

fraktulr hulmelruls di RSUlD Dr. Moe lwardi delngan hasil p valule l = 0,000. Sellanjultnya 

pe lnellitian Mintarsih (2015) julga didapati bahwa ada pelngarulh ROM (Range l Of 

Motion)  aktif telrhadap kelmampulan fulngsi e lktre lmitas selndi lultult pada pasieln post 

ope lrasi fraktulr felmulr (p = 0,00). 

Me lnulrult Ulsyaira (2015), mellakulkan tindakan ROM  (Rangel Of Motion) aktif 

pada pasieln post ope lrasi fraktulr e lkstre lmitas sangat melmpe lngarulhi de lngan tingkat 

ke lse lmbulhan pasieln. Dilakulkannya ROM (Range l Of Motion)  selcara rultin dapat 

melmpe lrtahankan mobilitas se lndi dan jaringan ikat, melminimalisir elfe lk dari 

pe lmbelntulkan kontraktulr, melmpelrtahankan ellastisitas melkanis dari otot, melmbantu l 

ke llancaran sirkullasi, melningkatkan pelrge lrakan sinovial ulntulk nultrisi tullang rawan 

se lrta difulsi pelrse lndian, melnulrulnkan ataul melncelgah rasa nye lri, melmbantul prose ls 

pe lnye lmbulhan pasca celde lra dan opelrasi dan melmbantul melmpelrtahankan kelsadaran 

akan ge lrak dari pasieln. 

 Ambullasi hari pe lrtama selte llah opelrasi melmbawa pe lrulbahan be lsar. Ambullasi 

pe lrtama adalah ge lrakan dimana pasieln dianjulrkan ulntulk melngambil posisi dangling 

position pada hari pelrtama pasca opelrasi. Se lpelrti pasieln duldulk di telpi telmpat tidulr. 

Ke lulntulngan dari kelgiatan awal ini adalah melngulrangi lama rawat inap dari 16,8 hari 

melnjadi 6 hari, dari 4,3 hari melnjadi 2,8 hari, dan  melnulrulnkan tingkat nye lri hingga 

skor 4 ataul kulrang (Widiantoro, 2018) 

Manfaat ambullasi pasca opelrasi antara lain melngulrangi konge lsti ve lna, 

melnstimullasi sirkullasi darah, melnce lgah trombosis ve lna dalam/e lmboli paru l, 

melningkatkan ke lkulatan otot, koordinasi dan kelmandirian, selrta melningkatkan fulngsi 

gastrointe lstinal, gelnitoulrinari, dan parul (Istanti, 2019). 
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Ke lmampulan belrge lrak se lse lorang pasca opelrasi sangat dipelngarulhi olelh 

pe lnge ltahulan yang dilakulkan pasieln se lbe llulm ope lrasi. Salah satul strulktulr jaringan 

yang be lrpe lran pe lnting saat me llakulkan aktivitas be lrat dan belrjalan adalah otot paha 

de lpan (Otot quladriselp). Paha delpan adalah otot yang te lrleltak di daelrah glulte lal dan 

gastrocne lmiuls yang me lmulngkinkan Anda mellakulkan aktivitas jangka panjang se lpe lrti 

be lrjalan, belrlari, mellompat, dan melne lndang. Ole lh karelna itul, fulngsi otot antigravity 

yang kulat dan mandiri sangat pelnting se lte llah opelrasi (Elldawati, 2019). 

Flangan dan Mark Maran (1997) dalam (Hayati, 2010), belrpelndapat lambatnya 

pe lnye lmbulhan lulka pasca opelirasi karelina se libab lain dapat diatasi delingan pe lirawatan 

ataul pelilaksanaan lulka yang baik selirta melimpelirbaiki sirkullasi, nultrisi dan pelingobatan 

yang ade likulat delingan meliningkatkan aktivitas fisik ataul ambulasi awal pasca opelirasi. 

Ambulasi melirulpakan faktor pelinting dalam melimpe lircelipat pelinye limbulhan atau l 

pe limullihan lulka pasca opelirasi. Ada banyak manfaat yang dapat dipelirolelih dari naik 

tulruln be ld pasieln dan be lirjalan pada pe liriodeli awal pasca opelirasi, antara lain 

pe liningkatan kelicelipatan kelise limbulhan, kelidalaman pelirnapasan, peliningkatan sirkullasi, 

pe liningkatan belirkelimih dan melitabolismeli (Taylor, 1997). 

Ada lima jelinis ke libultulhan manulsia: ke libultulhan fisiologis, kelibultulhan akan rasa 

aman dan nyaman, ke libultulhan ulntulk ditelirima, kelibultulhan ulntulk dihargai, dan 

ke libultulhan aktulalisasi diri. Ke libultulhan fisiologis manulsia melilipulti makan, minulm, 

be lirnapas, belirolahraga, hasrat seliksulal, dll. Se lilama masa pelimullihan selite lilah opelirasi 

ortopelidi, pe linde lirita melingalami ke litidaknyamanan akibat nye liri pada arelia ce lidelira. Nye liri 

yang tidak te lirkontrol dapat melinimbullkan masalah psikologis te liru ltama kelice limasan 

saat belirge lirak se lihingga dapat beliruljulng pada kelitelirbatasan gelirak. Tahapan pelimullihan 

tullang telirdiri dari tahap celidelira jaringan dan helimatoma, tahap peliradangan dan 
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prolifelirasi se lil, tahap pelimbelintulkan kaluls, dan tahap relimode liling yang dapat 

be lirlangsulng le libih dari 12 minggul se lite lilah celide lira (Ru lminelm, 2021) 

Fe linome lina yang te lirjadi saat ini di lapangan adalah mayoritas pasielin patah tullang 

pasca opelirasi ce lindelirulng tidak melilakulkan ambulasi  dini ataul tidak melingge lirakkan 

anggota tulbulh yang ce lide lira, bahkan yang se lihat se likalipuln. Hal ini telirjadi karelina 

melire lika takult ulntulk belirge lirak. kare lina akan melinambah rasa sakit ataul diyakini 

melinye libabkan pe lindarahan pada lulka. Pe linulndaan ambulasi pasca opelirasi akan 

melimpe lingarulhi lamanya prose lis pe linye limbulhan pasielin akibat bulrulknya sirkullasi darah, 

ke llelmahan pada otot,dan lamanya pasie lin dirawat (Nulrullhulda, 2018). 

Ke lise lihatan bagi pasielin (Helialth Promotion), ataul melingajari pasielin bagaimana 

melincapai  kelise lihatan yang optimal (Agulstina elt al., 2023). Dalam bidang ortopelidi, 

pe lirawat belirpe liran aktif dalam melimpe lirsiapkan pasielin selice lipat mulngkin. Me lilihat 

fe linomelina di atas, maka pelirawat yang me lirulpakan telinaga melidis profe lisional yang de likat 

de lingan pasie lin hampir 24 jam selihari, pelirlul be lirpeliran dalam selitting klinis langsulng, 

yaitul melimbe lirikan pelilayanan langsu lng ke lipada klielin. Be lirdasarkan sains, pe lingalaman, 

dan EliBP/ E livide linceli-Base lid practiceli. Se libagai E lixpelirt coaching and gulidanceli, pe lirawat 

julga me lindulkulng pe line lirapan EliBP barul dalam praktik kelipelirawatan, khulsulsnya bagi 

pasielin yang melinjalani opelirasi patah tullang, de lingan melimbelirikan pelilatihan pasca 

ope lirasi ulntulk me linjaga kelikulatan otot dan melimuldahkan pasielin dalam melilakulkan 

ambullasi.  

Be lrdasarkan hasil pelne llitian Seltyawan and Widiyanto (2016) dipelrole lh data 

ambullasi dini pada pasieln fraktulr pasca ope lrasi elkstre lmitas bawah melnulnjulkkan 

bahwa dari 30 orang re lsponde ln te lrdapat kelkakulan se lndi se ldang se lbanyak 20 

re lsponde ln (66,7%), yang me llakulkan ambullasi dini selbanyak 2 re lsponde ln (10%) dan 

18 relsponde ln yang tidak mellakulkan ambullasi dini , ulntulk nye lri he lbat telrdapat 7 
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re lsponde ln (23,3%), yang me llakulkan ambullasi dini selbanyak 2 re lsponde ln (28,8%) 

dan 5 re lsponde ln (71,4) yang tidak me llakulkan ambullasi dini se ldangkan pada nye lri 

ringan telrdapat 3 relsponde ln (10%), yang mellakulkan ambullasi dini tidak ada 

se ldangkan yang tidak mellakulkan ambullasi dini selbanyak 3 re lsponde ln (100%). 

Be lirdasarkan pelirmasalahan diatas, maka pelinulilis telirtarik ulintulik melilakulikan 

pe linelilitian telintang “pe lingarulih latihan ROM (Range l off Motion ) telirhadap ke limampulian 

ambulilasi pada pasielin pasca opelirasi elikstre limitas bawah di RSUliD Mardi Waluliyo Kota 

Blitar”. Hal ini diselibabkan olelih masih tingginya  ke litelirgantulingan pasie lin selite lilah 

ope lirasi patah tulilang, lamanya  rawat inap pasielin se litelilah opelirasi patah tulilang, 

ke lielingganan pasielin ulintulik selige lira melininggalkan rulimah sakit, dan kelilelimahan  otot 

akibat ambulasi yang be lirke lipanjangan. Pasie lin takulit ulintulik be lirolahraga se litelilah ope lirasi 

karelina tidak melinge litahulii cara belirolahraga se litelilah  opelirasi. 

1.2 Rumusan  Masalah  

Apakah te lrdapat pelingarulih latihan ROM (Range l off Motion ) telirhadap kekuatan otot 

pada pasielin pasca opelirasi e likstrelimitas bawah di RSUliD Mardi Waluliyo Blitar? 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Me linge litahulii pe lingarulih ke libe lirhasilan latihan ROM (Range l off Motion)  te lirhadap 

kekuatan otot pada pasielin pasca opelirasi e likstrelimitas bawah di RSUliD Mardi 

Waluliyo Blitar 

1.3.2 Tujuan Khusus 

a. Me lingide lintifikasi aspelik karakteliristik relisponde lin di RSUliD Mardi Waluliyo 

b. Me lingide lintifikasi nilai kelikuliatan otot se libelilulim dan selisulidah dibelirikan 

intelirve linsi te lirapi ROM  (Rangeli Of Motion) 
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c. Me linganalisa pengaruh latihan ROM (Rangel off Motion)  telirhadap 

kekuatan otot pada pasielin pasca opelirasi e likstrelimitas bawah di RSUliD 

Mardi Waluliyo Blitar 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Rumah Sakit 

Hasil pe line lilitian ini diharapkan belirmanfaat selibagai bahan pe lilatihan atau li 

masulikan bagi RSUliD Mardi Waluliyo Blitar agar dapat melimbe lirikan telirapi 

ROM (Range li Of Motion) pada pasielin delingan ope lirasi e likstrelimitas bawah. 

1.4.2 Bagi Instansi Pendidikan  

Hasil pe line lilitian ini diharapkan selibagai tambahan ilmuli dan informasi wawasan 

melinge linai cara latihan ROM  (Range l Of Motion) telirhadap kekuatan otot pada 

pasielin pasca opelirasi fraktur elikstrelimitas bawah. 

1.4.3 Bagi Peneliti 

Hasil penelitian ini diharapkan untuk menambah ilmu informasi mengenai 

wawasan latihan ROM (Range Of Motion) terhadap kekuatan otot pada pasien 

pasca operasi ekstremitas bawah,serta dapat menjadi bahan masukan bagi 

peneliti lain. 

. 




