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ABSTRAK 

Xv, 5 bab, 77 halaman,3 gambar,3 lampiran 

Berdasarkan data RISKESDAS Fraktur di Jawa barat mengalami kenaikan pada 

tahun 2013 menempati 13 teratas sebanyak 6,0% sedangkan tahun 2018 menjadi 

urutan ke 9 dengan jumlah 6,4%. Fraktur adalah terputusnya kontinuitas jaringan 

tulang yang umumnya disebabkan oleh tekanan atau trauma. Fraktur dapat 

menyebabkan kecacatan pada anggota gerak yang mengalami fraktur untuk itu 

diharuskan segera dilakukan tindakan untuk menyelamatkan klien dari kecacatan 

fisik, kecacatan ini dapat dipulihkan secara bertahap melalui latihan rentang gerak 

yaitu dengan latihan Range Of Motion (ROM). Tujuan dari studi kasus ini untuk 

untuk mengetahui pengaruh pemberian ROM terhadap kekuatan otot pada pasien 

post operasi fraktur. Metode yang digunakan dalam studi kasus ini adalah studi 

kasus deskriptif. Studi kasus ini dilakukan pada 2 pasien post operasi fraktur 

ekstermitas, intervensi yang dilakukan adalah latihan ROM pasif dan aktif selama 

3 hari 1-2x/hari pagi dan sore, instruemen yang digunakan yaitu SOP ROM dan alat 

ukur kekuatan otot Manual Muscle Strength Testing (MMST). Hasil studi kasus 

menunjukkan bahwa latihan Range Of Motion (ROM) pasif dan aktif selama 3 hari 

1-2x/hari pagi dan sore dapat meningkatkan kekuatan otot pada pasien post operasi 

fraktur ekstermitas, disarankan untuk keluarga pasien dapat melanjutkan latihan 

tersebut secara teratur dan terprogram untuk mendapatkan hasil yang lebih baik. 

Kata kunci : Fraktur, Range of Motion (ROM), Kekuatan 
Otot, Post Op Fraktur Daftar Pustaka : 42 (2013-2022) 
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