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THE RELATIONSHIP OF SELF-MANAGEMENT WITH MUSCLE STRENGTH
IN STROKE PATIENTS AT MARDI WALUYO HOSPITAL METRO CITY

Maria Erlinawati!, Santahana Febrianti?, Nurlia Ikaningtyas 2, Nining Indrawati 2

ABSTRACT

Background: Post-stroke patients require long-term care in maintaining their
health, increasing survival and the presence of problems that arise after a
stroke affects quality of life and muscle strength. One of the efforts to treat
stroke patients specifically with muscle strength disorders is to improve patient
self-management

Objective: Knowing the relationship of self-manage@ith muscle strength in
02

stroke patients at Mardi Waluyo Hospital Metro City 4,
Method: Type of correlational quantitative resear h cross-sectional approach.
Sampling technique using purposive sampling #td a sample of 30 respondents.

Test statistics using spearman's rank test. Self% gement measurement tool using
SSSMQ questionnaire and manual muscle testing.

Results: The characteristics of stroke p s are mostly male 56.7%, the age of
respondents> 60 years 50.0%. the e ment status of respondents who work
63.3%, high school education level %, type of ischemic stroke 66.7%, stroke
more than one year 60.0% and,ihdve comorbidities 63.3%. The results of the
spearman rank analysis obtained a“p-value of 0.001.

Conclusion: There is a relati p between self-management and muscle strength
in stroke patients.

Suggestion: It is neces @{lo do self-regulation and management in dealing with
difficulties during str% ecause with the many efforts that must be made for

stroke recovery, WiI/ﬁQ doing good self-regulation it will be difficult to run in
balance, so good @-management is needed to create a good quality of life and
muscle strength.

Keywords: Stroke — Self Management - muscle strength
xxxviii + 100 pages + 7 tables + 3 schemes + 13 appendices
Bibliography: 40, 2014-2023

IStudent of Bachelor of Nursing, Bethesda Institute for Health Sciences
2L ecturer at Nursing Program, Bethesda Institute forHealth Sciences



HUBUNGAN SELF-MANAGEMENT DENGAN KEKUATAN OTOT PADA
PASIEN STROKE DI RUMAH SAKIT MARDI WALUYO KOTA METRO

Maria Erlinawati!, Santahana Febrianti?, Nurlia Ikaningtyas 2, Nining Indrawati 2

ABSTRAK

Latar Belakang: Pasien pasca stroke memerlukan penanganan jangka panjang
dalam pemeliharaan kesehatannya, peningkatan kelangsungan hidup adanya
masalah yang muncul pasca serangan stroke mempengaruhi kekuatan otot.
Salah satu usaha penanganan terhadap pasien stroke khusus nya dengan gangguan
fungsi otot adalah dengan meningkatkan self-managemefg.pasien.

Tujuan: Mengetahui hubungan self-management dengan kekuatan otot pada pasien
stroke di RS Mardi Waluyo Kota Metro Tahun 20

Metode: Jenis penelitian kuantitatif korela dengan pendekatan cross-
sectional. Teknik pengambilan sampel meng kan purposive sampling dengan
jumlah sampel 30 reponden. Uji statistik rw-rggunakan uji rank spearman. Alat
ukur self-management menggunakan ner SSSMQ dan alat ukur kekuatan
otot menggunakan MMT.

Hasil: Karakteristik pasien stroke @oritas laki-laki 56,7%, usia responden > 60
tahun 50,0%. status pekerjaan rgspenden yang bekerja 63,3%, tingkat pendidikan
SMA 43,3%, jenis stroke isk 66,7%., stroke lebih dari satu tahun 60,0% dan
memiliki penyakit penyerta@, %. Hasil analisis rank spearman didapatkan p-value
0.001.

Kesimpulan: Terdap&ﬂbungan antara self-management dan kekuatan otot pada
pasien stroke. &

Saran: Perlu melakukan pengaturan dan manajemen diri dalam menghadapi kesulitan
selama menderita stroke, karena dengan banyaknya usaha yang harus dilakukan untuk
pemulihan stroke, tanpa melakukan pengaturan diri yang baik hal itu akan sulit berjalan
dengan seimbang, maka sangat diperlukan self-management yang baik untuk
meningkatkan kekuatan otot dan menciptakan kualitas hidup yang baik.

Kata Kunci: Stroke-Self-Management—Kekuatan otot
100 halaman + 7 tabel + 3 skema + 13 lampiran
Daftar pustaka: 40, 2014-2023

!Mahasiswa Sarjana Keperawatan, STIKES BethesdaYakkum Yogyakarta
2Dosen Prodi Sarjana Keperawatan, STIKES BethesdaYakkum Yogyakarta



PENDAHULUAN

Stroke adalah cedera otak yang terjadi secara tiba-tiba, progresif, dan cepat yang
disebabkan oleh gangguan sirkulasi serebral non-traumatik. Stroke merupakan
penyakit yang tiba-tiba menimbulkan gejala seperti kelumpuhan pada salah satu sisi
wajah atau anggota badan, bicara tidak jelas, perubahan kesadaran, dan gangguan
penglihatan®. Tercatat lebih dari 12,2 juta kasus baru stroke setiap tahunnya secara
global. Saat ini, lebih dari 101 juta orang di seluruh dunia hidup dengan kondisi stroke?.
Prevalensi stroke secara nasional tercatat mencapai 638.178 jiwa pada tahun 2023, di

enurunan kekuatan otot.

Provinsi Lampung sendiri, jumlahnya mencapai 21.021 jiwa pada tahun 20233, Masalah
keperawatan yang kerap terjadi pada penderita stroke y§

Penurunan kekuatan otot terjadi karena ketidakmam‘xkn' bergerak akibat kelemahan

yang dialami oleh penderita stroke non hemoragik®. Sdgram self-management bertujuan
utama untuk membantu pasien mengubah kebia'séﬂn serta meningkatkan kemampuan
mereka dalam menghadapi kondisi yan lami dan beradaptasi dengan situasi
tersebut’. Self-management pada penderit@ca— stroke bertujuan untuk mengubah sikap
dan perilaku melalui penetapan tujli?\ rta adaptasi gaya hidup. Self-management
mencakup pengembangan dan ingkatan keterampilan yang diperlukan untuk
mengelola diri sendiri secara l@ét:l:tifﬁ. Stroke menempati peringkat ketiga dari 10
besar penyakit yang tercatat@?ia pasien rawat jalan RS Mardi Waluyo Metro, dengan
total kasus mencapai 3.0 da tahun 2024. Sebagian besar pasien pasca-stroke belum
sepenuhnya mengala@\pemulihan meskipun telah mendapatkan intervensi berupa
pengobatan, eduka@esehatan, dan kunjungan rutin dalam beberapa bulan terakhir.
Sesuai latar belakang di atas maka rumusan masalah penelitian ini adalah “adakah
hubungan self-management dengan kekuatan otot pada pasien stroke di Rumah Sakit
Mardi Waluyo Kota Metro Tahun 20247,

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain korelasional yang
menerapkan pendekatan cross-sectional yaitu penelitian yang untuk mengetahui
korelasi atau hubungan antara 2 variabel dengan cara pendekatan atau

pengumpulan data sekaligus pada satu saat tertentu’. Penelitian telah dilakukan



pada tanggal 18 November — 17 Desember tahun 2024 di Poliklinik Saraf Rumah
Sakit Mardi Waluyo Kota Metro. Penentuan pengambilan jumlah sampel
dilakukan dengan metode teknik purposive sampling®. Jumlah sampel penelitian
ini adalah 30 responden. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah
dengan menggunakan kuisioner, terdiri dari 2 bagian yaitu The Southampton
Stroke Self-Management Questionnaire (SSSMQ)’ dan pengukuran kekuatan otot
dan rentang gerak menggunakan Manual Muscle Testing (MMT)®. Peneliti
menjelaskan tentang penelitian yang dilakukan kepada responden, responden
melakukan tanda tangan persetujuan, kemudian responden diberikan lembar

pertanyaan yang harus diisi selama 10-15 menit. isa data menggunakan
distribusi frekuensi dan uji rank spearman. \gk_

HASIL DAN PEMBAHASAN _&v‘

A. Hasil

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Be@arkan Jenis Kelamin, Usia, Status
Pekerjaan, Tingkat Pendidikan, &@ Stroke, Penyakit Penyerta, dan Lama
Menderita Stroke Pasien St;ﬁﬁi Poliklinik Saraf Rumah Sakit Mardi
Waluyog¥ota Metro Tahun 2024

No. Karaktell;t?‘ Frekuensi Persentase %
Jenis Kelamin

1 Laki-laki ~_ ~ 17 56,7

2 Perempyat 13 43,3
{urs h 30 100,0

,Qv\ Usia

1 1281 9-44 tahun 3 10,0

2 45-59 tahun 12 40,0

3 sia >60 tahun 15 50,0
Jumlah 30 100,0

Status Pekerjaan

1 Bekerja 19 63,3

2 Tidak Bekerja 11 36,7
Jumlah 30 100,0

Tingkat Pendidikan

1 SD 2 6,7

2 SMP 4 13,3

3 SMA 13 43,3

4 Perguruan Tinggi 11 36,7
Jumlah 30 100,0

Jenis Stroke

1 Iskemik 20 66,7

2 Hemoragik 10 33,3
Jumlah 30 100,0




No. Karakteristik Frekuensi Persentase %

Lama Menderita Stroke

1 < 1 Tahun 12 40,0
2 > 1 Tahun 18 60,0
Jumlah 30 100,0

Penyakit Penyerta
1 Tidak Ada 11 36,7
2 Ada 19 63,3
Jumlah 30 100,0

Sumber: data primer terolah, 2024

Tabel 1 memperlihatkan karakteristik responden dengan berbagai variabel.
Sebagian besar responden berjenis kelamin laki-laki, yaitu 56,7%, sedangkan
responden perempuan 43,3%. Dari segi usia, mayori@esponden berusia lebih
dari 60 tahun sebanyak 50,0%, sementara pok usia 19-44 tahun
merupakan yang paling sedikit, yaitu I0,0‘Vﬂﬁhat dari status pekerjaan,
sebagian besar responden memiliki peker_j&?aengan total 63,3%, sedangkan
yang tidak bekerja berjumlah 36,7%. Berdasarkan tingkat pendidikan,
mayoritas responden memiliki pend1®1 terakhir SMA sebanyak 43,3%, dan
kelompok dengan pendidikan S alah yang paling sedikit, yakni 6,7%.
Sebagian besar jenis stroke ya &ﬁaml oleh responden adalah stroke iskemik
yang dialami 66,7%, seda@n stroke hemoragik dialami 33,3%. Mengenai
durasi menderita stroke@ oritas responden menderita stroke lebih dari 1
tahun sebanyak 60,0%ssementara 40,0% mengalami stroke kurang dari 1
tahun. Dari aspek kit penyerta, mayoritas responden memiliki penyakit

tambahan sebal}K 3,3%, sedangkan yang tidak memiliki penyakit penyerta

berjumlah 36%

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Self Management Pasien
Stroke di Rumah Sakit Mardi Waluyo Kota Metro Tahun 2024

No. Self Management Frekuensi Persentase %
1 Baik 17 56,7
2 Cukup 11 36,7
3 Kurang 2 6,7
Jumlah 30 100,0

Sumber: data primer terolah, 2024

Hasil tabel 2 diketahui bahwa kuisioner mengenai self-management pada

pasien stroke di RS Mardi Waluyo Kota Metro menunjukkan mayoritas



responden memiliki nilai baik, yaitu 56,7%, sementara hanya sejumlah kecil,

yakni 6,7%, yang memperoleh nilai kurang.

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Kekuatan Otot Pasien Stroke
di Rumah Sakit Mardi Waluyo Kota Metro

Tahun 2024

No. Kekuatan Otot Frekuensi Persentase %

1 Nol (tidak ada kekuatan otot) 1 3,3

2 Sedikit 2 6,7

3 Buruk 5 16,7

4 Sedang 4 13,3

5 Baik 7 23,3

6 Normal 11 36,7

Jumlah 30 ° 100,0

Sumber: data primer terolah, 2024 Q\

Tabel 3 menunjukkan bahwa mayoritas pasie@ di RS Mardi Waluyo Kota
Metro mencapai kategori kekuatan ot@mal, yaitu sebanyak 36,7%,
sementara sebagian kecil lainnya beradglda kategori tidak ada kekuatan otot

dengan 3,3%. Q

9

Tabel 4. Self Managem erhadap Kekuatan Otot Pasien Stroke di
Rumah Sakit Masdi Waluyo Kota Metro Tahun 2024

Self- Ke Otot Jumlah/ p- Alpha Koefisien
Management 0 1 3 4 5 persen (%) value (o) Korelasi
Baik % 6 11 17(56,7%)

Sedang Q/ 5 4 1 11 (36,7%
Kurang 1 2 (6.1%) 0,001 0,05 0,771
Total AN 2 5 4 7 11 30(100%)

Sumber: c@ry‘m’mer terolah, 2024
Tabel 4 menunjikkan bahwa niali koefisien korelasi 0,771 yang berarti tingkat
hubungan kuat, sedangkan nilai P-JValue antara self-management dengan
kekuatan otot adalah sebesar 0,001 < 0,05 yang berarti terdapat korelasi yang
signifikan antara variabel se/f-management dengan variabel kekuatan otot dan
dapat diartikan semakin baik self-management, maka semakin baik pula

kekuatan otot pada pasien stroke.



B. Pembahasan
1. Karakteristik Responden
a. Jenis Kelamin
Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 30 responden, mayoritas
berjenis kelamin laki-laki sebesar 56,7%, sementara 43,3% lainnya
berjenis kelamin perempuan. Prevalensi stroke sebesar 11,0 per mil pada
laki-laki dan 10,9 per mil pada perempuan?. Insiden stroke adalah pria :
wanita = 1,3:1, dengan rasio jenis kelamin yang hampir sama kecuali saat
menopause. Namun, lebih dari separuh kematian akibat stroke terjadi
pada wanita'’. Peneliti berasumsi bahwa stre@dapat terjadi pada pria
dan wanita, tetapi stroke yang terjadi pad ‘Qa disebabkan oleh faktor
risiko seperti merokok dan alkohol, sedag%an wanita pasca-menopause
berisiko lebih tinggi terkena stroke_&%ﬁa penurunan produksi hormon

estrogen.
b. Usia Qv~

Temuan pada Tabel 1 mengdijukkan bahwa dari 30 responden, sebagian
besar (50,0%) berusia ES&&%TUn keatas dan sebagian kecil (10,0%) berusia
19-44 tahun. Semua@mpok usia memiliki potensi untuk mengalami
stroke. Namun, ris% terkena stroke meningkat seiring bertambahnya
usia. Hal ini d@okan oleh penumpukan plak dalam pembuluh darah.
Insiden str eningkat seiring bertambahnya usia, dengan risiko
stroke ré&}gkat dua kali lipat setiap dekade setelah usia 55 tahun'?.
Peneliti bérasumsi stroke dapat terjadi pada usia berapa pun, namun
insiden stroke akan meningkat dua kali lipat setelah usia 55 tahun. Hal
ini disebabkan oleh proses degenerasi (penuaan) dan terjadinya
aterosklerosis, yang merupakan salah satu penyebab terjadinya stroke.
c. Status Pekerjaan
Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 30 responden, sebagian besar
berstatus bekerja (63,3%) sementara sebagian kecil tidak bekerja
(36,7%). Pekerjaan adalah aktivitas yang dilakukan oleh manusia dengan
tujuan tertentu. Aspek pekerjaan dapat lebih dipahami melalui

kemungkinan paparan dan risiko yang berkaitan dengan sifat pekerjaan,



lingkungan, dan kondisi sosial ekonomi para pekerja!. Peneliti
berasumsi stroke dapat terjadi pada siapa saja baik berstatus bekerja dan
tidak bekerja. Namun ada beberapa faktor risiko yang dapat dikaitkan
dengan terjadinya stroke seperti beban kerja dan pengalaman kerja yang
berbeda karena dapat mempengaruhi tingkat stress seseorang.
d. Tingkat Pendidikan

Dari hasil penelitian tersebut diketahui bahwa dari 30 responden
sebagian besar responden memiliki tingkat pendidikan SMA sebanyak
43,3% dan sebagian kecil responden memiliki tingkat pendidikan SD
sebanyak 6,7%. Peneliti berasumsi stroke @ terjadi pada berbagai
tingkat pendidikan, mulai dari Sekolah \és

Pertama, Sekolah Menengah Atas, hing%a' Perguruan Tinggi. Individu

ar, Sekolah Menengah

dengan tingkat pendidikan yang rerlQQYc‘enderung mengalami kesulitan
dalam menerima dan memahami~nformasi kesehatan yang diberikan.
Sebaliknya, individu dengan @(at pendidikan yang lebih tinggi akan
lebih mudah dalam menyel@formasi, terutama yang berkaitan dengan
kesehatan, dan menera@ya dalam kehidupan sehari-hari.
e. Jenis Stroke ((/
Hasil penelitian n@ﬁmjukkan bahwa dari 30 responden, mayoritas
mengalami str O-iZKemik (66,7%), sementara sebagian kecil mengalami
stroke hem@%ﬁ%). Stroke iskemik terjadi akibat gangguan aliran
darah k ’&ak yang disebabkan oleh adanya obstruksi atau sumbatan,
sehingg%{ak mengalami kekurangan oksigen dan dapat mengakibatkan
perdarahan. Sumbatan ini bisa berasal dari trombus (bekuan darah) yang
terbentuk di dalam pembuluh darah otak atau di pembuluh darah organ
lainnya. Gejala stroke ini meliputi kelemahan, sakit kepala, mual dan
muntah, penglihatan kabur, serta kesulitan menelan*. Peneliti berasumsi
jenis stroke yang terjadi pada responden didominasi oleh stroke iskemik,
yang disebabkan oleh penumpukan lemak dan kolesterol.
f. Lama Menderita Stroke

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 30 responden, mayoritas
mengalami stroke lebih dari satu tahun (60,0%), sementara sebagian kecil

10



mengalami stroke kurang dari satu tahun (40,0%). Pasien stroke telah
mengalami kondisi tersebut selama lebih dari enam bulan. Durasi lebih dari
enam bulan dalam menderita stroke termasuk dalam fase kronis. Latihan
rehabilitasi fisik pada fase kronis ini meliputi latihan fisik, latihan berjalan
setiap hari atau menggunakan treadmill, latihan kekuatan, dan latihan
keseimbangan?. Peneliti berasumsi lama menderita stroke pada responden
dapat berpengaruh pada kualitas hidup responden didukung dengan pola
hidup seperti rutin kontrol ke fasilitas kesehatan dan rutin mengonsumsi

g. Penyakit Penyerta @
Hasil penelitian mengindikasikan bahwa SEDBO responden, mayoritas

obat.

memiliki penyakit penyerta seperti hipertegsi-dan diabetes mellitus (63,3%),
sementara sebagian kecil responden J\XIZ mengalami penyakit penyerta,
yaitu sebanyak 36,7%. Asumsi liti faktor risiko stroke meningkat
apabila seseorang memiliki ri t penyakit DM (laki-laki 2,6 kali dan
perempuan 3,8 Kali), riwa enyakit hipertensi, dan riwayat penyakit
jantung. &\2\
h. Hubungan Self—mana@ent dengan Kekuatan Otot

Hasil penelitian & tercantum dalam tabel 4 menunjukkan bahwa
mayoritas resp, é pada kuisioner manajemen diri pasien stroke di RS
Mardi Wah&ta Metro memperoleh nilai yang baik, dengan total
56,7%. %Niknya, hanya sebagian kecil responden yang mendapatkan
nilai kurafig, yaitu 6,7% dari total 30 responden. Hal ini mengindikasikan
bahwa sebagian besar responden mampu menerapkan pengaturan diri
dalam menjalani kehidupan dengan kondisi stroke yang mereka alami. Hal
ini juga menunjukkan bahwa berbagai jenis kapasitas, strategi,
kepercayaan diri, dan dukungan dari tenaga kesehatan yang diterima oleh
responden untuk menghadapi kondisi pasca stroke mereka umumnya
masih dalam kategori yang baik®. Hasil penelitian yang dilakukan oleh
Irma, Wardani, dan Martini (2015) mengindikasikan adanya hubungan
yang sangat signifikan antara self-management dan kekuatan otot pasien

stroke, dengan nilai signifikansi sebesar 0.001. Temuan analisis ini
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menunjukkan bahwa self-management merupakan faktor yang
berpengaruh terhadap kekuatan otot pasien stroke dalam proses
rehabilitasi’. Hal ini sejalan dengan pernyataan Hidayat (2019) yang
menyatakan bahwa self~-management dapat meningkatkan kemampuan
individu dalam beradaptasi dan mengatur kehidupan mereka setelah
mengalami stroke, serta memberikan perasaan kontrol yang lebih baik
dan meningkatkan kualitas hidup serta kekuatan otot pasien stroke”.
Peneliti berasumsi Self management perlu diterapkan pada pasien sejak
fase akut hingga rehabilitasi. Sebagai petugas kesehatan harus
memperhatikan pengetahuan pasien tent§troke, emosi pasien,
keaktifan pasien dalam membuat keputu%q,_ emampuan pasien dalam
bekerja sama dengan petugas keseha&&; kemampuan pasien dalam
mengelola tanda dan gejala peny&,vaan kemampuan pasien dalam
aktifitas sehari-hari. Integrasi pela?n.an stroke perlu dikembangkan untuk
memaksimalkan kekuatan ot(%@ien stroke sehingga mencapai kualitas
hidup yang optimal. \2(5/
KESIMPULAN DAN SARA &
Berdasarkan hasil penelitian%g telah dilakukan peneliti kepada 30 responden
dapat disimpulkan bahw, ?e?dapat hubungan self-management dengan kekuatan
otot pada pasien stro]{kﬁ' S Mardi Waluyo Kota Metro dengan nilai signifikasi
0.001. Hasil kuisighietxmengenai self-management menunjukkan bahwa mayoritas
responden memperoleh nilai yang baik 56,7%. Kekuatan otot pada responden
didominasi dengan kekuatan otot normal.
Saran untuk RS Mardi Waluyo Lampung diharapkan Perlu selalu memberikan
pendidikan kesehatan terutama kepada penderita pascastroke yang baru beberapa
kali kontrol dengan memberi pemahaman tentang pentingnya self-management,
karena berdasarkan hasil penelitian masih ada sebagian penderita pascastroke masih
mempunyai self-management yang kurang baik. Dengan diberikan edukasi tentang
self-management terbukti dapat meningkatkan kualitas hidup dan kekuatan otot

pada penderita pascastroke.
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