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Abstract

Background: Walking balance disturbance in stroke patients is associated with to inability
to regulate body movement and muscle mobility. Patients with stroke have problems with
postural control and it will have an impact in decreasing muscle function including the lower
extremities. There are several non-pharmacological treatments that can be used, one of that
is by intervening in core stability exercise.

Aimed : This research aimed to determine the effect of core stability exercise on the walking
balance to the post- stroke patients.

Methods : This type of the research was pre-experimental using the one group pre-post-test
design. The sampling technique used was a Consecutive sampling with sample of 20
respondents who were given core stability exercise for 4 weeks with exercise 3 times a week.
Data collection uses POMA observation sheets (Tinetti Performance Oriented Mobility
Assessment).

Result : The test statistic used was the Wilcoxon statistical test and the value p = 0,000
obtained with a significance level of o = 0.05. This shows p < a, which means that Ho was
rejected and Ha was accepted. The results of this research indicated that core stability
exercise can improve the walking balance of post-stroke patients.

Keywords : Stroke, Core Stability Exercise and walking balance.

PENDAHULUAN

Adanya penurunan fungsi otot pada ekstremitas bawah mengakibatkan penurunan
kemampuan untuk menyangga, menahan, dan menyeimbangkan massa tubuh, serta
terjadi kesulitan untuk memulai, mengarahkan, mengukur kecepatan kemampuan otot
untuk mempertahankan keseimbangan tubuh. Hal tersebut dapat menyebabkan beberapa
dari pasien stroke mengalami penurunan keseimbangan hingga dapat terjatuh saat
memulai gerakan berdiri dan berjalan.

Kemampuan untuk mencapai keseimbangan dipengaruhi oleh penyakit, medikasi,
dan proses menua. Gangguan pada kemampuan ini merupakan ancaman untuk
keselamatan fisik dan dapat menyebabkan ketakutan pada keselamatan seseorang dengan
membatasi diri dalam beraktivitas. Stroke merupakan istilah yang digunakan untuk
menggambarkan perubahan neurologis yang terjadi akibat gangguan aliran darah otak dan
termasuk masalah kesehatan utama bagi masyarakat modern saat ini, stroke semakin
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menjadi masalah serius yang dihadapi hampir seluruh dunia. Penyebab terbesar stroke
adalah penyakit degeneratif arterial yaitu, ateroklerosis pada pembuluh darah besar
(dengan tromboemboli) maupun penyakit pembuluh darah kecil (lipohialinosis).

Berkembangnya penyakit degeneratif arteri yang signifikan meningkat pada
beberapa faktor risiko vaskular yaitu umur, hipertensi, DM, merokok, hiperlipidemia, dan
aktivitas fisik yang kurang (Arum, 2015). Perubahan neurologis yang timbul dapat berupa
hemiparesis, hemihipestesia, gangguan berbicara (afasia), bicara pelo, hemianopsia, dan
gangguan fungsi intelektual, gejala ini dapat terjadi secara mendadak dan harus ditangani
secara tepat dan cepat (Misbach, 2015). Apabila hal ini tidak ditangani dengan baik maka
serangan stroke yang mendadak dapat mengakibatkan kecacatan secara fisik, mental
bahkan kematian.

Menurut WHO Stroke masih merupakan penyebab kematian kedua dan merupakan
penyebab ketiga kecacatan di dunia (WHO, 2016). Secara global 15 juta orang terserang
stroke setiap tahunnya satu pertiga meninggal dan sisanya mengalami kecacatan
permanen. Menurut American Heart Association 2014, stroke merupakan penyebab
kematian ketiga di dunia, setelah penyakit jantung coroner dan kanker, satu dari 10
kematian disebabkan oleh stroke. Secara global, 15 Juta orang terserang stroke setiap
tahunnya, satu pertiga meninggal dan sisanya mengalami kecacatan permanen. Stroke
merupakan penyebab utama kecacatan yang dapat dicegah (American Heart Association,
2014).

Berdasarkan survey awal yang dilakukan di RSU Gunung Maria Tomohon pada
tahun 2015 di peroleh data jumlah pasien stroke sebanyak 589 orang, kemudian pada
tahun 2016 data jumlah pasien stroke sebanyak 633 orang, pada tahun 2017 data jumlah
pasien stroke sebanyak 627 orang dan pada tahun 2018 per juni jumlah pasien stroke
sebanyak 311 orang.

Stroke dapat terjadi tergantung pada bagian otak yang terganggu, otak berfungsi
mengontrol banyak hal yang berlangsung pada tubuh seperti mengatur pergerakan dan
keseimbangan. Kerusakan otak dapat mempengaruhi pergerakan, perasaan, kemampuan
berbicara dan kemampuan berpikir. Stroke mengakibatkan penurunan fungsi otot pada
ekstremitas bawah yang mengakibatkan penurunan kemampuan untuk menyangga,

menahan, dan menyeimbangkan massa tubuh, dan kesulitan untuk memulai,
mengarahkan, mengukur kecepatan kemampuan otot untuk mempertahankan
keseimbangan tubuh (Salman, 2010). Sehingga pasien stroke dapat terjatuh saat memulai
gerakan berdiri dan berjalan. Kondisi tersebut berdampak pasien pasca stroke akan
ketergantungan dengan keluarga dan berpengaruh pada kualitas hidup. Untuk itu perlu
penanganan rehabilitasi segera mungkin setelah stabil kondisi fisik dan psikologis. agar
pasien pasca stroke cepat mandiri melaksanakan aktivitas setiap hari seperti sebelum
stroke. Gangguan pada pasien stroke dalam melakukan aktivitas hidup sehari-hari seperti
makan, mandi, duduk, berdiri, dan berjalan dapat disebabkan oleh hilangnya
keseimbangan dan gerak tubuh yang tidak terkoordinasi dengan baik. Kontrol tubuh yang
buruk serta ketidakstabilan pola berjalan merupakan aspek-aspek pada pasien stroke yang
tidak terpisahkan. Kelemahan dari lengan, kedua tungkai juga akan menyebabkan
berbagai gangguan keseimbangan berdiri pada pasien stroke berhubungan dengan
ketidakmampuan untuk mengatur perpindahan berat badan dan kemampuan gerak otot
yang menurun sehingga keseimbangan tubuh menurun (Irfan, 2010)
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Salah satu solusi tahap awal adalah melatih pergerakan otot (Core Stability
Exercise) untuk mengontrol posisi dan gerakan batang badan melalui panggul dan kaki
sehingga memungkinkan menghasilkan kinerja gerakan tubuh yang optimal, transfer dan
kontrol kekuatan gerakan per segmen ke terminal dalam sebuah aktivitas rantai kinetik
terintegrasi sehingga dapat mencegah terjadinya atrofi otot, meningkatkan peredaran
darah ke ekstremitas, mengurangi kelumpuhan vaskular, memberikan kenyamanan dan
juga dapat menghindari adanya komplikasi akibat kurang gerak seperti kontraktur dan
kekakuan sendi pada pasien pasca stroke (SIGN, 2010). Beberapa studi telah
menunjukkan bahwa penanganan neuro rehabilitasi berperan penting pada sebagian besar
pemulihan kemampuan fungsional pasien pasca stroke (Maclean et al., 2000; Murphy &
Co., 2011).

Menurut Prasetijo (2013), Pengaruh Core Stability Exercise lebih baik daripada
Terapi Latihan Konvensional Terhadap Keseimbangan Berjalan pada pasien stroke,
Setiap gerakan dalam core stability exercise dilakukan selama 2 minggu dengan frekuensi
latihan 3 kali setiap minggunya.Hasil penelitian (Tama, 2011) Pengaruh Core Stability
Exercise Dibandingkan Dengan Terapi Latihan Konvensional Pada Penderita Stroke
dengan hasil Pengaruh Core Stability Exercise lebih baik daripada Terapi Latihan
Konvensional Terhadap Keseimbangan Berjalan pada pasien stroke dilakukan latihan
selama 3 kali setiap minggu selama 2 minggu. Igbal (2017) dalam penelitiannya Core
stability exercise berpengaruh lebih baik daripada compelled body weight shifting
exercise terhadap keseimbangan berjalan pasien pasca stroke bahwa terdapat pengaruh
pemberian Core Stability Exercise terhadap keseimbangan berjalan pasien pasca stroke
dengan pendekatan Bobath Concept.

Latihan gerak secara aktif dapat meningkatkan interaksi antara cortex cerebral,
basal ganglia, brain stem dan cerebellum yang berperan penting terhadap perkembangan
kemampuan motorik dan pengaturan gerak. Latihan gerak yang melibatkan bagian tubuh
yang sakit dan bersifat repetitif akan membantu pasien pasca stroke untuk memperoleh
pemahaman kembali bagaimana suatu aktivitas dilakukan dan perbaikan terhadap
kemampuan fungsional (optimizing functional recovery) (Car & Shephred, 2014). Hal ini
mengingat perubahan saraf berkorelasi dengan aktivitas sinaps yang berkaitan dengan
pengulangan aktivitas (repetitif) (Wong & Ghosh, 2013). Hasil studi yang dilakukan
Clarkson et al. (2011) juga menunjukkan bahwa latihan gerak yang spesifik dan dilakukan
secara berulang (task- specific repetitive movements) pada pasien stroke dapat
mengaktivasi periinfarct cortex yang dapat meningkatkan perbaikan kemampuan
fungsional.

METODE

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian Pre Experimental Desain dengan
menggunakan rancangan one group pre test-post test design. Semua sampel yang menjadi
responden, dilakukan penilaian keseimbangan berjalan sebelum dilakukan Core Stability
Exercise dan setelah dilakukan Core Stability Exercise dilakukan kembali penilaian
keseimbangan berjalan, untuk melihat perubahan keseimbangan berjalan.

Sampel dalam penelitian ini adalah pasien pasca stroke sebanyak 20 responden.
Penelitian ini menggunakan perlakuan/intervensi kepada pasien pasca stroke dengan
menggunakan Core Stability Exercise. Demikian juga kembali dilakukan penilaian Core
Stability Exercise untuk melihat apakah terdapat pengaruh atau terdapat perubahan
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keseimbangan berjalan pada pasien pasca stroke. Penelitian dilaksanakan di RSU Gunung
Maria Tomohon pada bulan Juli sampai Agustus tahun 2018.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Analisis Univariat
Tabel 1
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Karakteristik Jenis Kelamin, Umur,
Pendidikan dan Diagnosa Medis (n=20)

Karakteristik Responden Frekuensi i
Jenis Laki-Lalki = 45.0
Kelamin Perempuan 11 550
LTaanuan Dewasa Awal (21-40) 1 5.0
Dewasa Akhir (41-60) 14 TO.O
Lansia (=60) 5 25.0
Pendidikan S 3 15.0
S T 350
Sl 10 50.0

P o 4]

Diagnosa HS 1 5.0
MhIedis ™NHS 1o o5 .0

(Sumber: Data Primer, 2018)
Dari penelitian yang dilaksanakan di RSU. Gunung Maria Tomohon dengan jumlah
sampel sebanyak 20 responden. Berdasarkan jenis kelamin yang paling banyak adalah
jenis kelamin perempuan sebanyak 11 responden (55.0%). Berdasarkan karakteristik usia
tertinggi adalah usia dewasa akhir dari usia 41-60 tahun sebanyak 14 responden
(70.0%).Tingkat pendidikan paling banyak adalah SMA sebanyak 10 responden (50.0%).
Berdasarkan diagnosa medis terbanyak yaitu NHS dengan jumlah 19 responden (95.0%)
Tabel 2
Distribusi Frekuensi Berdasarkan Keseimbangan Berjalan Sebelum dan Sesudah
Dilakukan Core Stability Exercise di RSU. Gunung Maria Tomohon (n=32)

Keseimbangan PRE TEST POST TEST
Berjalan Frekuensi %o Frekuensi %
Resiko Jatuh Rendah 0 0 5 25.0
Resiko Jatuh Sedang 3 15.0 10 50.0
Resiko Jatuh Tinggi 17 85.0 5 250
Total 20 100.0 20 100.0

(Sumber: Data Primer, 2018)

Dari penelitian yang dilaksanakan di RSU. Gunung Maria Tomohon dengan jumlah
sampel sebanyak 20 responden, diperoleh data sebelum dilakukan core stability exercise,
frekuensi terbesar berada pada resiko jatuh tinggi sebanyak 17 (85.0%) responden,
frekuensi terkecil pada resiko jatuh sedang sebanyak 3 (15.0%) responden. Setelah
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dilakukan core stability exercise, frekuensi terbesar berada pada resiko jatuh sedang
sebanyak 10 (50.0%) responden, resiko jatuh rendah sebanyak 5 (25.0) respondan dan
resiko jatuh tinggi sebanyak 5 (25.0) responden.
Tabel 3
Analisis Pengaruh Core Stability Exercise Terhadap Keseimbangan Berjalan
Pasien Pasca Stroke

Keseimbangan posi- N Mean P
keseimbangan pre rank
Post Core Stability Exercise < pre 0 .00

Core Stability Exercise
Post Core Stability Exercise = pre 15 §.00 0.000
Clore Stability Exercise

(]

Post Core Stability Exercise = pre
Core Stability Exercise
Total 20

(Sumber: Data Primer, 2018)

Dari penelitian yang dilaksanakan di RSU. Gunung Maria Tomohon dengan
jumlah sampel sebanyak 20 responden, didapatkan bahwa perbandingan keseimbangan
berjalan sebelum dilakukan core stability exercise dan sesudah diberikan core stability
exercise. Terdapat 15 orang yang mempunyai keseimbangan berjalan yang lebih baik dan
terdapat 5 orang yang mengalami keseimbangan berjalan yang kurang baik yang
ditunjukan dengan resiko jatuh tinggi, sebelum core stability exercise maupun setelah
core stability exercise. Pada hasil uji statistic dengan nilai p=0,000 dengan tingkat
kemaknaan nilai a=0,05. Hal ini menunjukkan bahwa nilai p<o atau ada pengaruh terapi
core stability exercise pada ekstremitas bawah terhadap keseimbangan berjalan pada
pasien pasca stroke.

KESIMPULAN

Dari hasil penelitian yang dilakukan terhadap 20 responden tentang pengaruh core
stability exercise pada ekstremitas bawah terhadap keseimbangan berjalan pasien pasca
stroke dapat disimpulkan bahwa: Keseimbangan berjalan pasien pasca stroke sebelum
diberikan core stability exercise yaitu sebagian besar pasien berada pada risiko jatuh
tinggi. Keseimbangan berjalan pasien pasca stroke setelah core stability exercise 3 kali
seminggu selama 4 minggu yaitu sebagian besar berada pada resiko jatuh sedang. Dari
hasil analisis menujukkan bahwa terdapat pengaruh core stability exercise terhadap
keseimbangan berjalan pasien pasca stroke di RSU. Gunung Maria Tomohon.

Implikasi
Implikasi ini mengacuh pada kesimpulan dalam hasil peneltian yang dilakukan
peneliti, maka peneliti membuat implikasi penelitian sebagai berikut:

1. Bagi Tenaga Kesehatan
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Agar lebih meningkatkan pelayanan kesehatan khususnya bagi perawat-perawat
maupun fisioterapist di bagian Rehabilitasi RSU Gunung Maria Tomohon agar
memperhatikan pelaksanaan implementasi core stability exercise bagi pasien pasca
stroke untuk keseimbangan berjalan.

2. Bagi institusi

Menambah kepustakaan untuk pengembangan ilmu pengetahuan dan kesehatan
serta membantu pelaksanaan proses belajar mengajar terutama mata kuliah tentang
pembelajaran keperawatan neurobehavior.

3. Bagi Pasien

Agar lebih menambah pengetahuan dan menerapkan core stability exercise bagi

pasien pasca stroke dan membantu proses pemulihan pasien.
4. Peneliti Selanjutnya

Agar meneliti variabel lainnya yang berhubungan dengan keseimbangan

berjalan pasien pasca stroke.
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