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LAMPIRAN 

 

Lampiran 1. Lembar SOP Range Of Motion (ROM) 

 

 POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES RIAU 

PRODI DIII KEPERAWATAN  JURUSAN KEPERAWATAN  

 

 

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL (SPO) 

MELATIH RANGE OF MOTION (ROM)  

 

PENGERTIAN Tindakan melatih otot atau persendian yang diberikan kepada pasien yang mobilitas 

sendinya terbatas karena penyakit, disabilitas, atau trauma, dimana klien menggerakkan 

masing-masing persediannya sesuai gerakan normal baik secara aktif ataupun pasif yang 

dilakukan untuk mempertahankan atau memperbaiki tingkat kemampuan menggerakkan 

persendian secara normal 

TUJUAN  Untuk mengurangi kekakuan pada sendi dan kelemahan pada otot yang dapat dilakukan 

secara aktif maupun pasif tergantung dengan keadaan pasien 

 Meningkatkan atau mempertahankan fleksibilitas dan kekuatan otot 

 Merangsang sirkulasi darah 

 Mencegah kontraktur dan kelainan bentuk 

INDIKASI  Pasien semikoma dan tidak sadar 

 Pasien dengan keterbatasan mobilisasi 

 Pasien tirah baring total atau pasien dengan paralisis ekstremitas total 

KONTRAINDIKASI  Trombus atau emboli dan peradangan pada pembuluh darah 

 Kelainan sendi atau tulang 

 Klien fase mobilisasi karena kasus penyakit (jantung) 

 Trauma baru dengan kemungkinan ada fraktur yang tersembunyi atau luka dalam 

 Nyeri hebat 

 Sendi kaku atau tidak dapat bergerak 

ALAT DAN 

BAHAN 

- 

 

 

 

PROSEDUR 

PELAKSANAAN 

A. Tahap Pra-Interaksi 

1. Melakukan verifikasi kebutuhan klien untuk tindakan 

2. Mencuci tangan 
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3. Menyiapkan  peralatan dengan sistematis dan rapi 

4. Perawat memakai APD sesuai level ruang rawatan pasien 

(*Gunakan masker N95 bila tindakan menghasilkan aerosol) 

B. Tahap Orientasi 

1. Melakukan salam sebagai pendekatan terapeutik 

2. Menjelaskan tujuan, kontrak waktu dan prosedur tindakan pada klien / keluarga 

3. Menanyakan persetujuan dan kesiapan pasien sebelum prosedur dilakukan 

C. Tahap Kerja 

1. Tutup pintu dan jendela atau pasang sampiran untuk menjaga privasi klien 

2. Mencuci tangan 

3. Atur ketinggian tempat tidur yang sesuai agar memudahkan perawat dala bekerja 

dan pergunakan selalu prinsip-prinsip mekanika tubuh 

4. Posisikan klien dengan posisi supinasi dekat dengan perawat dan buka bagian tubuh 

yang akan di gerakkan  

5. Rapatkan kedua kaki dan letakkan kedua tangan pada masing-masing sisi tubuh  

6. Kaji denyut nadi sebelum latihan 

7. Latih rentang gerak persendian klien 

AKTIF ROM 

1. Berikan intruksi atau motivasi kepada klien untuk menggerakkan persendian tubuh 

klien sesuai dengan rentang geraknya 

Catatan : 

 Selama latihan, kaji kemampuan untuk intolaransi gerakan rentang gerak 

(ROM) dan masing-masing persendian 

 Kembalikan pada posisi awal setelah masing-masing gerakan 

 Ulangi masing-masing gerakan tiga kali 

PASIF ROM 

Catatan : 

 Selama latihan, kaji kemampuan untuk toleransi gerakan rentang gerak (ROM) dan 

masing-masing persendian  

 Kembalikan pada posisi awal setelah masing-masing gerakan  

 Ulangi masing-masing gerakan tiga kali 

GERAKAN-GERAKAN ROM  

1. GERAKAN KEPALA 

Cara : 

a.  Fleksi, menggerakkan dagu dan menempelkan ke dada 
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b. Ekstensi, mengembalikan kepala ke poisi tegak 

 
c. Hiperekstensi, menekuk kepala ke belakang 

 
d. Fleksi lateral, memiringkan kepala ke arah setiap bahu 

  
e. Rotasi, memutar kepala dalam gerakan sirkuler 

 
 

2. GERAKAN TANGAN  

Cara : 

a. Fleksi, menaikkan lengan ke posisi di samping tubuh ke depan ke posisi 

diatas kepala 

 
b. Ekstensi, mengembalikan lengan ke posisi di samping tubuh 
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c. Hiperektensi, menggerakkan lengan ke belakang tubuh, siku tetap lurus 

 
d. Abduksi, menaikkan lengan ke posisi samping diatas kepala dengan telapak 

tangan jauh dari kepala 

  
e. Adduksi, menurunkan lengan ke samping dan menyilang tubuh sejauh 

mungkin 

 
 

f. Sirkumduksi, menggerakkan lengan dengan lingkaran penuh  

 
g. Rotasi dalam, dengan siku fleksi, memutar bahu dengan menggerakkan 

lengan sampai ibu jari menghadap ke dalam dan belakang 
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h. Rotasi luar, dengan siku fleksi, menggerakkan lengan sampai ibu jari ke atas 

dan samping kepala 

 
i. Fleksi, menekuk siku lengan bawah bergerak ke depan sendi bahu dan 

tangan sejajar bahu 

 
j. Ekstensi, meluruskan siku dengan menurunkan tangan 

 
k. Fleksi, menggerakkan telapak tangan ke sisi bagian dalam lengan bawah 

  
l. Ekstensi, menggerakkan jari-jari sehingga jari-jari, tangan bawah berada 

dalam arah yang sama 
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m. Hiperekstensi, membawa permukaan tangan dorsal ke belakang sejauh 

mungkin 

 
n. Abduksi (fleksi radial), menekuk pergelangan tangan miring (medial ke ibu 

jari) 

 
o. Adduksi (fleksi ulnar), menekuk pergelangan tangan miring (lateral) kearah 

lima jari  

 
3. GERAKAN JARI-JARI 

Cara : 

a. Fleksi, membuat genggaman 

 
b. Ekstensi, meluruskan jari-jari tangan 
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c. Hiperekstensi, menggerakkan jari-jari tangan ke belakang sejauh mungkin 

 
d. Abduksi, merenggangkan jari-jari tangan yang satu dengan yang lain 

 
 

e. Adduksi, merapatkan jari tangan  

 
f. Fleksi, menggerakkan ibu jari menyilang permukaan telapak tangan 

 
g. Menggerakkan ibu jari lurus menjauh dari tangan 
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h. Abduksi, menjauhkan ibu jari ke samping 

 
i. Adduksi, menggerakkan ibu jari ke depan tangan 

 
j. Oposisi, menyentuh ibu jari ke setiap jari tangan yang sama 

4. GERAKAN KAKI  

Cara : 

a. Fleksi, menggerakkan tungkai ke depan dan atas 

 
b. Ekstensi, menggerakkan kembali ke samping tungkai yang lain 



64 

 

 
 

 

 
c. Hiperekstensi, menggerakkan tungkai ke belakang tubuh 

 
d. Abduksi, menggerakkan tungkai menjauhi tubuh 

 
e. Adduksi, menggerakkan tungkai ke posisi medial dan melebihi jika mungkin 

 
f. Rotasi luar, memutar kaki dan tungkai menjauhi tungkai lain 

g. Sirkumduksi, menggerakkan tungkai melingkar 

 
h. Fleksi, menggerakkan tumit ke arah belakang paha 
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i. Ekstensi, mengembalikan tungkai ke lantai 

 
j. Dorsofleksi, menggerakkan kaki sehingga jari kaki menekuk ke atas 

 

 
k. Eversion, memutar telapak kaki kesamping luar 

 
l. Inversion, memutar telapak kaki kesamping dalam 

 
m. Fleksi, melengkungkan jari kaki ke bawah 
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n. Ekstensi, meluruskan jari kaki 

 
o. Abduksi, merenggangkan jari kaki satu dengan yang lain 

 
p. Adduksi, merapatkan kembali bersama-sama 

 
D. TAHAP TERMINASI  

1. Mengevaluasi hasil tindakan dan respon klien 

2. Kaji denyut nadi setelah latihan 

3. Menjelaskan bahwa tindakan sudah selesai di lakukan pada klien atau keluarga 

pamit 

4. Mendokumentasikan tindakan 
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Lampiran  2. Lembar SOP Kekuatan Otot 

 

 POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES RIAU 

PRODI DIII KEPERAWATAN  JURUSAN KEPERAWATAN  

 

 

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL (SPO) 

PEMERIKSAAN KEKUATAN OTOT  

 

PENGERTIAN Otot adalah jaringan dalam tubuh manusia yang berfungsi sebagai alat gerak aktif yang 

menggerakkan tulang. Otot menyebabkan adanya pergerakan suatu organisme maupun 

pergerakan dari organ dalam organisme tersebut. 

TUJUAN Mengukur kenormalan fungsi otot 

INDIKASI  

KONTRAINDIKASI  

ALAT DAN 

BAHAN 

1. Kertas pengkajian klien 

2. Alat tulis 

3. Handscoon 

4. Midline 

PROSEDUR 

PELAKSANAAN 

A. Tahap Pra-Interaksi 

1. Melakukan verifikasi kebutuhan keluarga/klien untuk pemeriksaan kekuatan otot 

2. Mencuci tangan 

3. Menyiapkan  peralatan transfusi darah dengan sistematis dan rapi  

B. Tahap Orientasi 

1. Melakukan salam sebagai pendekatan terapeutik 

2. Menjelaskan tujuan, kontrak waktu dan prosedur tindakan pada klien / keluarga 

3. Menanyakan persetujuan dan kesiapan pasien sebelum prosedur dilakukan 

 

 

 

 

 

 

C. Tahap Kerja 

1. Mencuci tangan 

2. Jaga privasi 

3. Posisikan klien dengan posisi supinasi dekat dengan perawat dan buka bagian tubuh 

yang akan digerakkan 

4. Pemeriksa menggunakan kedua tangan untuk menggerakkan secara pasif lengan 

bawah sendi siku secara berulang kali secara perlahan kemudian secara cepat. 

5. Pemeriksa menggunakan kedua tangan untuk menggerakkan secara pasif tungkai 

bawah sendi lutut secara berulang kali secara perlahan kemudian secara cepat. 

6. Tahanan yang terasa oleh pemeriksa sewaktu menekuk dan meluruskan bagian 

anggota tubuh harus dinilai.  

Skala penilaian tonus otot: 

  0 = Negatif 
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+1 = Lemah 

+2 = Normal 

+3 = Meningkat 

+4 = Hiperaktif 

7. Mengukur kekuatan otot 

8. Menganjurkan klien untuk menggerakkan bagian ekstremitas dan minta klien untuk 

menahannya. 

Skala kekuatan otot: 

5 =  normal, ROM bebas, bisa menahan gravitasi, bisa mengangkat beban berat, bisa 

mengikuti perintah 

4 =  bisa menahan gravitasi, bisa mengangkat beban ringan, ada tahanan ringan, bisa 

mengikuti perintah 

3 =  bisa menahan gravitasi, tanpa tahanan 

2 =  tidak bisa menahan gravitasi, ada gerakan sendi dan otot (gerakan meremas), 

lemas 

1 =  tidak bisa menahan gravitasi, ada gerakan otot saja (gerakan jari) 

0 =  tidak ada Gerakan 

9. Mengukur massa otot 

Cara : 

a. Pemeriksaan kekuatan otot ekstremitas atas : 

1) Lakukan jabat tangan dengan klien dan rasakan kekuatan genggaman tangan 

klien 

 
2) Instruksikan klien mengembangkan seluruh jari tangannya, lalu berikan 

tahanan oleh pemeriksa dengan cara merapatkan jari klien yang 

mengembang tadi. Selanjutnya tempatkan jari-jari tangan pemeriksa diantara 

jari-jari tangan klien sedemikian rupa sehingga terjepit selang-seling, lalu 

instruksikan klien untuk menjepit jari pemeriksa. Rasakan kekuatan jepitan 

jari klien. 

 
3) Instruksikan klien mengepalkan tangannya lalu menggerakkan ke arah fleksi 

dan berikan tahanan oleh pemeriksa ke arah yang berlawanan. Ulangi untuk 

gerakan ekstensinya. 
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4) Instruksikan klien melipat siku (fleksi) sementara pemeriksa memberikan 

tahanan ke arah sebaliknya. Berikutnya instruksikan klien membuka siku 

(ekstensi) sementara pemeriksa memberikan tahanan ke arah yang 

berlawanan.  

 
b. Pemeriksaan kekuatan otot ekstremitas bawah  

1) Instruksikan klien menggerakkan pergelangan kakinya menunjukkan ke arah 

kepala (dorso fleksi) sementara pemeriksa memberikan tahanan ke arah yang 

berlawanan. Ulangi dengan cara yang sama (ekstensi) untuk gerakan 

meluruskan pergelangan kaki klien. 

 
2) Instruksikan klien untuk melipat lututnya (fleksi) sementara pemeriksa 

memberikan tahanan ke arah yang berlawanan. Dengan cara yang sama 

ulangi prosedur ketika klien membuka lututnya (ekstensi). 

 
3) Instruksikan klien untuk saling merapatkan kedua lututnya (adduksi) 

sementara pemeriksa memberikan tahanan ke arah menjauhkan kedua lutut 

klien. Berikutnya lakukan sebaliknya (abduksi) dengan menginstruksikan 
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klien saling menjauhkan kedua lutut sementara pemeriksa memberikan 

tahanan ke arah lawannya. 

 
4) Instruksikan klien untuk mengangkat seluruh kakinya dengan lurus lalu 

pemeriksa memberikan tahanan ke arah bawah. Instruksikan juga klien 

menarik seluruh kakinya ke arah bawah sementara pemeriksa memberikan 

tahanan ke aras atas.   

 
10. Mengukur lingkar paha kiri dan kanan 

11. Melingkar betis kanan dan kiri 

12. Mengukur lingkar kepala atas kanan dan kiri klien 

Menghitung selisih lingkar kanan dan kiri. Apabila selisihnya < 1, maka normal. 

Begitu juga sebaliknya, apabila selisihnya > 1, maka dinyatakan hipertrofi 

13. Memposisikan klien dengan posisi nyaman kembali 

14. Bereskan alat 

15. Cuci tangan 

 

D. Tahap Terminasi 

1. Mengevaluasi hasil tindakan dan respon klien 

2. Menjelaskan bahwa tindakan  sudah selesai dilakukan  pada klien/keluarga dan pamit 

3. Mendokumentasikan 
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Lampiran 3. Lembar Observasi Kegiatan  
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Lampiran 4. Dokumentasi Kegiatan 

 

No Hari/ 

Tanggal 

Subyek I Subyek II 

1.  Rabu, 24 

April 

2024 

 

 

2.  Kamis, 

25 April 

2024 

  
3.  Jum’at, 

26 April 

2024 

  
4.  Sabtu, 27 

April 

2024 
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5.  Minggu, 

28 April 

2024 

 
 

6.  Senin, 29 

April 

2024 

  
7.  Selasa, 

30 April 

2024 
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Lampiran 5. Jadwal Kegiatan  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Kegiatan 

Bulan 

Februari Maret April Mei 

I II III IV I II III IV I II III IV I II III IV 

Penyusunan 

proposal 

studi kasus 

                

Seminar 

proposal 

studi kasus 

                

Revisi 

proposal 

studi kasus 

                

Pelaksanaan 

kegiatan 

studi kasus 

                

Penyusunan 

hasil studi 

kasus 

                

Seminar 

hasil studi 

kasus 
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Lampiran 6. Formulir Pengajuan Judul Karya Tulis Ilmiah 
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Lampiran 7. Formulir Kesedian Pembimbing 1 dan 2  
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Lampiran 8. Surat Izin Penelitian  
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Lampiran 9. Surat Izin Penelitian Dinas Kesehatan 
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Lampiran 10. Surat Keterangan Kaji Etik 
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Lampiran 11. Log Book Bimbingan Proposal Pembimbing 1 dan 2 
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Lampiran 12. Lembar Revisi Penguji 1 dan 2 
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Lampiran 13. LogBook Bimbingan Hasil Pembimbing 1 dan 2  
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Lampiran 14. Surat Keterangan Selesai Penelitian  
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Lampiran 15. Lampiran Persetujuan Responden  
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