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ABSTRAK 

PENERAPAN ROM (RANGE OF MOTION) DAN HANDGRIP EXERCISE 

PADA PASIEN POST OPERASI FRAKTUR EKTREMITAS DENGAN 

MASALAH KEPERAWATAN GANGGUAN MOBILITAS FISIK 

Di Ruang K.H. Mas Mansur Rumah Sakit Umum Muhammadiyah Ponorogo 

Maharani Dian Kumala  

Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Ponorogo  

Email : maharanidk123@gmail.com 

Fraktur radius distal adalah patah tulang yang terjadi pada bagian ujung 

bawah tulang radius, yaitu salah satu dari dua tulang utama di lengan bawah 

(forearm) yang terletak di sisi ibu jari. Pasien dengan post operasi fraktur radius 

distal ini sulit menggerakan ekstremitasnya karena terasa nyeri, sehingga muncul 

masalah keperawatan gangguan mobilitas fisik. Penelitian ini bertujuan untuk 

melakukan asuhan keperawatan pada pasien post operasi fraktur ekstremitas dengan 

masalah keperawatan gangguan mobilitas fisik. 

Asuhan keperawatan dilakukan di Ruang K.H. Mas Mansur Rumah Sakit 

Umum Muhammadiyah Ponorogo selama 5 hari yaitu tanggal 7 - 11 Agustus 2025. 

Metode yang digunakan adalah dengan pendekatan proses keperawatan.  

Hasil pengkajian didapatkan bahwa klien mengalami keluhan mengeluh 

sulit menggerakan tangan kirinya karena terasa nyeri. Selain itu, juga mengalami 

kekakuan sendi, pergerakan terbatas, aktivitas dibantu oleh keluarganya, dan 

kekuatan otot menurun. Tindakan keperawatan untuk mengatasi masalah 

keperawatan ini menggunakan latihan ROM dan Handgrip Exercise. 

Setelah dilakukan latihan ROM dan handgrip exercise selama 5 hari 

didapatkan kekuatan otot meningkat. Hal ini menunjukkan bahwa penerapan ROM 

dan handgrip exercise dalam membantu meningkatkan kekuatan otot. ROM dan 

handgrip exercise dapat dijadikan sebagai salah satu intervensi keperawatan yang 

holistik dalam mendukung proses penyembuhan pasien post operasi fraktur 

ekstremitas.  

 

Kata Kunci : Post Op Fraktur Ekstremitas, Gangguan Mobilitas Fisik, ROM (Range 

Of Motion), Handgrip Exercise 
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ABSTRACK 

IMPLEMENTATION OF ROM ( RANGE OF MOTION ) AND HANDGRIP 

EXERCISE IN POST SURGERY PATIENTS WITH EXTREMITY FRACTURES 

WITH NURSING PROBLEMS OF PHYSICAL MOBILITY IMPAIRMENT 

In the KH Mas Mansur Room, Muhammadiyah Ponorogo General Hospital 

Maharani Dian Kumala  

Faculty of Health Sciences, University of Muhammadiyah Ponorogo  

Email : maharanidk123@gmail.com 

A distal radius fracture is a fracture that occurs at the lower end of the 

radius, one of the two main bones in the forearm, located on the thumb side. Post-

operative patients with distal radius fractures have difficulty moving their 

extremities due to pain, leading to nursing problems related to impaired physical 

mobility. This study aims to provide nursing care for post-operative patients with 

extremity fractures with impaired physical mobility. 

Nursing care was provided in the K.H. Mas Mansur Ward, Muhammadiyah 

General Hospital, Ponorogo, for five days, from August 7-11, 2025. The nursing 

process approach was used. 

The assessment revealed that the client complained of difficulty moving her 

left hand due to pain. She also experienced joint stiffness, limited movement, family 

assistance, and decreased muscle strength. Nursing interventions to address these 

issues included ROM and handgrip exercises. 

After five days of ROM and handgrip exercises, muscle strength increased. 

This demonstrates the effectiveness of ROM and handgrip exercises in improving 

muscle strength. ROM and handgrip exercises can be used as holistic nursing 

interventions to support the healing process of patients with post-extremity fracture 

surgery. 

 

Keywords: Post-op extremity fracture, physical mobility impairment, ROM (Range 

of Motion ), handgrip exercise 
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