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A B S T R A K 

Stroke merupakan penyakit tidak menular yang dapat 
menyebabkan kecacatan akibat gangguan motorik sehingga 
berdampak terhadap kemandirian dan lama perawatan 
pasien. Early warning score (EWS) digunakan untuk 
mendeteksi perubahan kondisi fisiologis, sedangkan 
kekuatan otot menggambarkan kemampuan fungsional 
pasien pascastroke. Penelitian ini bertujuan menganalisis 
hubungan early warning score dan kekuatan otot dengan 
activity daily living (ADL) dan lama rawat pasien stroke di 
RSUD Sele Be Solu Kota Sorong. Penelitian observasional 
dengan pendekatan cross-sectional dilakukan terhadap 59 
pasien stroke rawat inap yang dipilih menggunakan teknik 
purposive sampling dari 153 pasien pada periode 

Desember 2025 sampai Februari 2026. Sebagian besar responden berusia 50–69 tahun 
(61,0%), berjenis kelamin laki-laki (50,8%), dan mengalami serangan stroke pertama kali 
(67,8%). Instrumen penelitian menggunakan lembar EWS, Manual Muscle Test, Indeks 
Barthel, dan observasi status rawat inap. Analisis data menggunakan regresi dummy. Hasil 
penelitian menunjukkan bahwa EWS tidak berhubungan signifikan dengan ADL (p=0,505) 
maupun lama rawat (p=0,765). Sebaliknya, kekuatan otot berhubungan signifikan dengan 
ADL (p=0,000) dan lama rawat (p=0,003). Kekuatan otot berhubungan dengan tingkat 
kemandirian dan lama perawatan pasien stroke, sehingga perlu menjadi perhatian dalam 
intervensi rehabilitasi pascastroke. 
 
A B S T R A C T 

Stroke is a non-communicable disease that can cause disability due to motor impairment, thereby 
affecting patient independence and length of hospital stay. The Early Warning Score (EWS) is used 
to detect changes in physiological status, while muscle strength reflects the functional ability of post-
stroke patients. This study aimed to analyze the relationship of EWS and muscle strength with 
Activities of Daily Living (ADL) and length of stay among stroke patients at Sele Be Solu Regional 
General Hospital (RSUD) in Sorong City. An observational study with a cross-sectional design was 
conducted on 59 hospitalized stroke patients—selected via purposive sampling from a total of 153 
patients—between December 2025 and February 2026. The majority of respondents were aged 50–
69 years (61.0%), male (50.8%), and experiencing their first stroke (67.8%). Research instruments 
included the EWS chart, Manual Muscle Test, Barthel Index, and inpatient status observation. Data 
analysis utilized dummy regression. The results showed that EWS was not significantly associated 
with ADL (p=0.505) or length of stay (p=0.765). Conversely, muscle strength was significantly 
associated with ADL (p=0.000) and length of stay (p=0.003). Muscle strength is linked to the level 
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of independence and duration of care for stroke patients; therefore, it warrants attention during post-
stroke rehabilitation interventions. 

This is an open access article under the CC BY-NC license.  
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PENDAHULUAN   

Otak merupakan organ yang sangat bergantung pada kecukupan suplai oksigen dan 

glukosa untuk menjalankan metabolismenya. Keterbatasan aliran darah akibat trombosis, 

emboli, maupun pecahnya pembuluh darah akan menimbulkan hipoperfusi serebral dan 

mengganggu fungsi neuron, suatu kondisi yang dikenal sebagai stroke (Budi et al., 2020). 

Stroke merupakan penyakit tidak menular yang berpotensi menimbulkan kegawatan dan 

kecacatan sehingga membutuhkan identifikasi serta intervensi yang cepat dan tepat untuk 

memperoleh luaran terbaik (Sari, 2022). 

Secara global, stroke menempati urutan kedua penyebab kematian dan urutan ketiga 

penyebab kecacatan, dengan angka kejadian mencapai sekitar 16 juta orang setiap tahun 

atau setara dengan 43 ribu serangan baru setiap harinya (Feigin et al., 2025). Data organisasi 

kesehatan dunia mencatat lebih dari 7 juta kasus baru pada tahun 2021 dengan 3,6 juta 

kematian per tahun, dan sebagian besar kematian terjadi pada kelompok usia di bawah 70 

tahun (WHO, 2022). Di Indonesia, Survei Kesehatan Indonesia tahun 2023 menempatkan 

stroke sebagai penyakit yang paling banyak diderita masyarakat dengan prevalensi 8,3% 

atau sekitar 638.178 kasus baru, sementara Provinsi Papua Barat Daya menduduki urutan 

pertama di wilayah Papua dengan prevalensi 6,6% atau sekitar 1.387 kasus (Survei 

Kesehatan Indonesia, 2023). Profil Kesehatan Indonesia juga mencatat kenaikan jumlah 

kasus stroke yang signifikan dari 1.789.261 penduduk pada tahun 2020 menjadi 3.461.563 

penduduk pada tahun 2023 (Profil Kesehatan Indonesia, 2023). 

Data rekam medis RSUD Sele Be Solu Kota Sorong menunjukkan stroke menempati 

urutan keempat setelah hipertensi, diabetes melitus, dan gastroesophageal reflux disease 

dengan proporsi 12,7% atau 77 kasus pada tahun 2024, dan meningkat menjadi 153 pasien 

pada Januari sampai Oktober 2025. Rumah sakit ini telah memiliki instrumen early warning 

score, namun penilaiannya belum ditetapkan sebagai standar prosedur operasional wajib 

dan belum dijadikan patokan dalam menilai kegawatan pasien. 

Pasien pascaserangan stroke umumnya mengalami gejala sisa berupa gangguan 

motorik, gangguan penglihatan, gangguan bicara, hingga perubahan emosi bergantung 

pada lokasi kerusakan jaringan otak (Marviana et al., 2020). Hilangnya fungsi motorik 

ditandai dengan kelemahan pada ekstremitas yang menurunkan kemampuan pasien 

mengendalikan gerakan (Saputra et al., 2022). Penurunan kekuatan otot berlangsung cepat, 
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yaitu sekitar 10-15% setiap minggu apabila otot tidak digerakkan dan 5,5% apabila pasien 

berada dalam kondisi istirahat total tanpa pergerakan (Hermawan & Wihardja, 2020). 

Kondisi tersebut menuntut penilaian dan intervensi sedini mungkin agar pemulihan fisik 

berlangsung optimal. 

Kekuatan otot merupakan kemampuan otot atau kelompok otot menghasilkan 

tegangan untuk bergerak secara dinamis maupun statis (Febriani et al., 2021), dan terbukti 

dapat ditingkatkan melalui intervensi keperawatan. Penerapan range of motion pasif 

meningkatkan kekuatan otot dan rentang gerak sendi ekstremitas pasien pascastroke 

dengan nilai p 0,001 (Daulay et al., 2021), terapi genggam bola meningkatkan kekuatan otot 

pasien stroke non-hemoragik secara signifikan (Andriana et al., 2021; Permadhi et al., 2022), 

dan mirror therapy efektif terhadap kekuatan otot maupun status fungsional (Istianah et al., 

2020). Latihan rentang gerak bahkan memengaruhi peningkatan kekuatan otot sekaligus 

aktivitas perawatan diri pasien stroke sebesar 62,7% (Dewi et al., 2020). 

Early warning score adalah instrumen skoring fisiologis yang digunakan untuk 

mengidentifikasi perubahan kondisi pasien yang berpotensi mengalami perburukan, 

dengan parameter berupa tekanan darah sistolik, tingkat kesadaran AVPU, suhu tubuh, 

frekuensi napas, saturasi oksigen, dan frekuensi nadi (Mirawati et al., 2022). Instrumen ini 

berfungsi sebagai penanda peringatan dini terhadap perburukan kondisi, prediktor 

kebutuhan perawatan intensif, potensi henti jantung, bahkan kematian (Hapsari et al., 

2021). Penelitian terdahulu menemukan hubungan bermakna antara early warning score dan 

lama rawat pasien stroke hemoragik dengan nilai p 0,000 dan koefisien korelasi 0,622 

(Wulandari et al., 2020). Namun demikian, hasil yang berbeda dilaporkan oleh penelitian 

lain yang menyimpulkan tidak terdapat hubungan antara early warning score dan luaran 

pasien stroke karena luaran tersebut lebih dipengaruhi oleh usia, reaksi pupil, gambaran 

computed tomography scan, serta kualifikasi penolong dan intervensi awal (Sulistyowati et 

al., 2021). Kajian pada 1.853 pasien juga menyimpulkan sistem skoring peringatan dini 

hanya memadai untuk memprediksi luaran stroke iskemik dan lebih baik dalam 

memprediksi perburukan stroke hemoragik (Kim et al., 2025), sedangkan penelitian lain 

menekankan pentingnya integrasi early warning score ke dalam protokol respons pelayanan 

stroke (Megasari & Wulandari, 2025). 

Activity daily living merupakan kemampuan seseorang melakukan rutinitas 

kehidupan sehari-hari secara mandiri dalam memenuhi kebutuhan dasarnya (Damansyah 

et al., 2024). Indeks Barthel merupakan salah satu instrumen yang banyak digunakan untuk 

mengukur tingkat ketergantungan pasien sehingga perawat dapat mengidentifikasi 

kemampuan mandiri yang masih dimiliki pasien stroke (Saiful et al., 2021; Sunarti & 
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Pratama, 2022). Ketergantungan dalam pemenuhan aktivitas sehari-hari pada pasien 

pascastroke dilaporkan mencapai 70,7% dan berkontribusi terhadap kualitas hidup yang 

kurang baik sebesar 62,1% (Djamaludin & Oktaviana, 2020). 

Lama rawat atau length of stay merupakan jumlah hari perawatan sejak pasien masuk 

hingga keluar rumah sakit dan menjadi indikator mutu serta efisiensi pelayanan 

(Nirmalasari et al., 2020; Widiastuti et al., 2023), yang dipengaruhi jenis stroke, komplikasi, 

dan tingkat keparahan (Iswari Septiana et al., 2024; Nathania et al., 2021). 

RSUD Sele Be Solu merupakan rumah sakit pemerintah tipe C dengan kapasitas 154 

tempat tidur dan angka kejadian stroke yang cukup tinggi disertai masa perawatan yang 

relatif panjang. Penilaian early warning score dan kekuatan otot di rumah sakit ini masih 

dalam tahap pengembangan menuju penetapan standar prosedur operasional, sementara 

pemantauan activity daily living dan lama rawat belum menjadi kriteria wajib dalam menilai 

keberhasilan perawatan pasien dengan gangguan persarafan. Adanya kesenjangan hasil 

penelitian terdahulu mengenai peran early warning score terhadap luaran pasien stroke serta 

belum adanya kajian yang menguji kedua variabel bebas tersebut secara bersamaan 

terhadap dua luaran sekaligus menjadi dasar penelitian ini. Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis pengaruh early warning score dan kekuatan otot terhadap activity daily living 

dan lama rawat pasien stroke di RSUD Sele Be Solu Kota Sorong. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan rancangan deskriptif 

korelatif untuk menggambarkan besarnya pengaruh antara variabel bebas dan variabel 

terikat. Variabel bebas dalam penelitian ini adalah early warning score dan kekuatan otot, 

sedangkan variabel terikat adalah activity daily living dan lama rawat pasien stroke. 

Populasi penelitian adalah seluruh pasien stroke yang menjalani rawat inap di RSUD 

Sele Be Solu Kota Sorong pada periode Desember 2025 sampai Februari 2026 yang 

berjumlah 153 pasien. Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik purposive sampling 

dan diperoleh 59 responden. Kriteria inklusi meliputi pasien yang terdiagnosis stroke 

hemoragik maupun non-hemoragik, mengalami hemiparesis atau kelemahan ekstremitas, 

berjenis kelamin laki-laki maupun perempuan yang dirawat inap, serta pasien dengan 

serangan stroke pertama maupun berulang. Kriteria eksklusi meliputi pasien rawat jalan, 

pasien stroke dengan penurunan kesadaran, pasien tanpa kelemahan fisik atau 

hemiparesis, serta pasien stroke yang hanya mengalami kelumpuhan pada otot wajah. 

Pengumpulan data dilakukan melalui observasi langsung pada responden dan 

penelusuran status rawat inap. Variabel early warning score diukur menggunakan lembar 
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observasi EWS dengan parameter frekuensi napas, saturasi oksigen, penggunaan oksigen, 

tekanan darah sistolik, frekuensi nadi, suhu tubuh, dan tingkat kesadaran, yang 

dikategorikan menjadi normal (0-1), rendah (2-3), sedang (4-6), dan tinggi (≥7). Variabel 

kekuatan otot diukur menggunakan Manual Muscle Test pada ekstremitas atas dan bawah 

sisi kanan maupun kiri dengan rentang skor 0 sampai 5. Variabel activity daily living diukur 

menggunakan Indeks Barthel yang dikategorikan menjadi mandiri (20), ketergantungan 

ringan (12-19), ketergantungan sedang (9-11), ketergantungan berat (5-8), dan 

ketergantungan total (0-4) (Sunarti & Pratama, 2022). Variabel lama rawat diperoleh 

melalui observasi status rawat inap dan dikategorikan menjadi cepat (1-3 hari), sedang (4-

7 hari), dan lama (lebih dari 8 hari) (Purnami et al., 2022). 

Ketiga instrumen tersebut merupakan instrumen baku yang lazim digunakan dalam 

praktik klinis maupun penelitian keperawatan sehingga tidak dilakukan uji validitas dan 

reliabilitas ulang. Analisis data dilakukan dalam dua tahap. Analisis univariat digunakan 

untuk menggambarkan karakteristik responden dan distribusi frekuensi setiap variabel, 

dilanjutkan dengan tabulasi silang. Analisis bivariat dan multivariat menggunakan uji 

regresi dummy, yaitu analisis regresi yang mengubah variabel early warning score berskala 

kategorik menjadi variabel boneka dengan kategori normal sebagai kategori acuan, 

sehingga pengaruh kategori rendah dan sedang dapat diuji bersama-sama dengan 

kekuatan otot terhadap activity daily living dan lama rawat. Batas kemaknaan yang 

digunakan adalah 0,05. 

Penelitian ini memperhatikan prinsip etik penelitian pada manusia, meliputi 

kesediaan menjadi responden melalui informed consent, kebebasan pribadi tanpa paksaan, 

anonimitas dan kerahasiaan data, perlakuan yang wajar, perlindungan dari 

ketidaknyamanan, serta penghormatan terhadap perbedaan suku, budaya, agama, dan ras 

responden. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tabel 1 menunjukkan sebagian besar responden berusia 50-69 tahun dengan proporsi 

jenis kelamin yang hampir berimbang, dan mayoritas mengalami serangan stroke pertama 

kali. Temuan ini sejalan dengan literatur bahwa penurunan kekuatan otot mulai terjadi 

pada usia 40 tahun dan berlangsung lebih cepat pada usia lanjut (Cahyaningrum & Nur, 

2021), serta lebih banyak ditemukan pada laki-laki berusia di atas 65 tahun pascastroke 

(Indiradewi, 2021). 
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Tabel 1. Karakteristik responden pasien stroke di RSUD Sele Be Solu Kota Sorong (n=59) 

Karakteristik n % 
Usia (tahun)   
30-49 15 25,4 

50-69 36 61,0 
>70 8 13,6 
Jenis kelamin   
Laki-laki 30 50,8 

Perempuan 29 49,2 
Kejadian stroke   
Pertama kali 40 67,8 
Berulang 19 32,2 

Total 59 100,0 

 

Tabel 2. Distribusi early warning score, kekuatan otot, activity daily living, dan lama rawat 
pasien stroke (n=59) 

Variabel n % 

Early Warning Score   
Normal 31 52,5 
Rendah 18 30,5 

Sedang 10 16,9 
 
Kekuatan Otot 

  

Skala 1 5 8,5 
Skala 2 9 15,3 
Skala 3 12 20,3 

Skala 4 33 55,9 
Activity Daily Living   
Mandiri 20 33,9 
Ketergantungan Ringan 15 25,4 

Ketergantungan Sedang 8 13,6 
Ketergantungan Berat 5 8,5 
Ketergantungan Total 11 18,6 
Lama Rawat   
Cepat (1-3 Hari) 21 35,6 
Sedang (4-7 Hari) 31 52,5 
Lama (>8 Hari) 7 11,9 

 

Berdasarkan Tabel 2, kecenderungan yang tampak adalah dominasi kondisi 

fisiologis yang stabil pada responden. Lebih dari separuh responden memiliki early warning 

score berkategori normal, yang berarti tanda-tanda vital berada dalam batas aman, dan 

tidak ditemukan responden dengan kategori tinggi. Pada variabel kekuatan otot, mayoritas 

responden berada pada skala 4, yaitu mampu melawan gravitasi dan tahanan ringan. 

Sejalan dengan itu, distribusi activity daily living memperlihatkan pola yang condong ke 

arah kemandirian, sedangkan lama rawat terkonsentrasi pada kategori sedang. 
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Tabel 3. Hasil uji regresi dummy pengaruh early warning score dan kekuatan otot terhadap 
activity daily living pasien stroke (n=59) 

Variabel bebas t Sig. 

Early warning score kategori rendah -2,139 0,037 
Early warning score kategori sedang -0,671 0,505 
Kekuatan otot 9,277 0,000 
 

Tabel 3 menunjukkan early warning score tidak berpengaruh signifikan terhadap 

activity daily living pasien stroke dengan nilai signifikansi 0,505 > 0,05, sedangkan kekuatan 

otot berpengaruh sangat signifikan dengan nilai signifikansi 0,000 < 0,05 dan nilai t sebesar 

9,277. Arah pengaruh yang positif menunjukkan semakin tinggi skala kekuatan otot, 

semakin tinggi pula tingkat kemandirian pasien dalam memenuhi aktivitas sehari-hari. 

Tidak bermaknanya pengaruh early warning score terhadap activity daily living sejalan 

dengan penelitian yang menyimpulkan early warning score tidak berhubungan dengan 

luaran pasien stroke karena luaran tersebut dipengaruhi faktor lain seperti usia, reaksi 

pupil, dan gambaran computed tomography scan (Sulistyowati et al., 2021), serta penelitian 

yang tidak menemukan pengaruh early warning score terhadap luaran pasien stroke 

(Mujahidin, 2024). Secara konseptual, early warning score merupakan instrumen skoring 

fisiologis yang dirancang untuk mendeteksi perburukan kondisi sebelum terjadi 

kegawatan (Ekawati et al., 2020; Hidayat, 2025), bukan untuk memprediksi kapasitas 

fungsional pascaserangan. Parameter yang dinilai terbatas pada tanda-tanda vital, tingkat 

kesadaran, dan penggunaan oksigen, sementara activity daily living lebih ditentukan oleh 

derajat kelumpuhan serta sisi ekstremitas yang terkena, apakah dominan atau tidak 

dominan. Luaran klinis pasien stroke justru lebih dipengaruhi oleh faktor risiko pencetus, 

luas infark, dan lokasi pembuluh darah yang tersumbat (Maharani et al., 2021). 

Temuan ini juga perlu dibaca dalam konteks lokasi pengambilan data. Seluruh 

responden berasal dari ruang rawat inap biasa sehingga kegawatan telah tertangani di unit 

gawat darurat dan sebaran early warning score terkonsentrasi pada kategori normal hingga 

rendah tanpa kategori tinggi. Variasi antarkategori yang terbatas ini melemahkan daya uji 

terhadap perbedaan activity daily living, sementara pasien dengan skor sedang hingga 

tinggi umumnya dirawat di unit intensif dan tidak terjangkau kriteria inklusi penelitian. 

Sebaliknya, pengaruh kekuatan otot terhadap activity daily living terbukti sangat kuat. 

Hasil ini mendukung penelitian yang menemukan hubungan kuat antara kekuatan otot 

dan tingkat kemandirian activity daily living pasien stroke (Virgin et al., 2024), serta 

penelitian yang menyimpulkan latihan rentang gerak meningkatkan kekuatan otot 

sekaligus aktivitas perawatan diri pasien stroke (Dewi et al., 2020). Kekuatan otot 

merupakan kemampuan otot menghasilkan gaya dan mempertahankannya dalam rentang 
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waktu tertentu (Febriani et al., 2021; Herman et al., 2021), sehingga secara langsung 

menentukan apakah pasien mampu makan, berpakaian, berpindah posisi, berjalan, 

maupun menggunakan toilet secara mandiri. 

Pada skala kekuatan otot 0 sampai 2, pasien belum mampu melawan gravitasi 

sehingga hampir seluruh kebutuhan dasar bergantung pada orang lain, terlebih bila 

kelumpuhan mengenai ekstremitas dominan. Pada skala 3 pergerakan sudah melawan 

gravitasi namun belum dapat dimandirikan sepenuhnya, sedangkan pada skala 4 sampai 

5 kekuatan otot telah memadai untuk memaksimalkan kemandirian. Pola ini selaras 

dengan teori keperawatan Orem yang membagi pelayanan menjadi sistem bantuan penuh, 

bantuan sebagian, serta suportif dan edukatif, sehingga hasil pengukuran Manual Muscle 

Test dapat langsung diterjemahkan menjadi penentuan tingkat bantuan keperawatan. 

Kemandirian pasien pascastroke juga dipengaruhi usia, jumlah serangan, fungsi 

anggota gerak, dan pendampingan pascaserangan (Laili et al., 2023), serta dukungan 

keluarga yang menjaga agar pasien tidak terbiasa bergantung pada orang lain (Mayasari et 

al., 2019; Sriadi et al., 2020). Meskipun tidak memengaruhi activity daily living, early warning 

score tetap bernilai sebagai penanda keamanan aktivitas karena pelabelan skor 

memungkinkan perawat memetakan jenis dan durasi latihan yang aman. 

Tabel 4. Hasil uji regresi dummy pengaruh early warning score dan kekuatan otot terhadap 
lama rawat pasien stroke (n=59) 

Variabel bebas t Sig. 

Early warning score kategori rendah 0,652 0,517 
Early warning score kategori sedang 0,300 0,765 
Kekuatan otot -3,055 0,003 
 

Tabel 4 memperlihatkan early warning score tidak berpengaruh signifikan terhadap 

lama rawat pasien stroke dengan nilai signifikansi 0,765 > 0,05, sedangkan kekuatan otot 

berpengaruh signifikan dengan nilai signifikansi 0,003 < 0,05 dan nilai t sebesar -3,055. 

Tanda negatif pada nilai t menunjukkan arah pengaruh yang berlawanan, yaitu semakin 

rendah kekuatan otot pasien, semakin panjang masa rawat inapnya. 

Hasil bahwa early warning score tidak memengaruhi lama rawat berbeda dengan 

penelitian yang melaporkan hubungan bermakna antara early warning score dan lama rawat 

pasien stroke hemoragik (Wulandari et al., 2020), namun sejalan dengan penelitian yang 

tidak menemukan pengaruh early warning score terhadap luaran pasien stroke (Mujahidin, 

2024; Sulistyowati et al., 2021). Perbedaan ini dapat dijelaskan oleh karakteristik sampel 

dan determinan lama rawat itu sendiri. Lama rawat lebih ditentukan oleh jenis stroke, skor 

Glasgow Coma Scale, skor National Institutes of Health Stroke Scale, dan komplikasi medis 

(Latif, 2021), serta oleh tingkat keparahan stroke (Nathania et al., 2021; Iswari Septiana et 
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al., 2024). Penelitian lain juga menunjukkan pasien stroke hemoragik menjalani perawatan 

lebih lama dibandingkan pasien stroke non-hemoragik karena perbedaan kondisi 

kesadaran, tanda-tanda vital, dan derajat hemiparesis (Nirmalasari et al., 2020), dan bahwa 

stroke iskemik memiliki prognosis yang lebih baik dengan derajat disabilitas yang lebih 

rendah dibandingkan stroke hemoragik (Bakri et al., 2026). Variabel-variabel tersebut tidak 

diteliti dalam penelitian ini, sehingga variasi lama rawat yang teramati tidak dapat 

dijelaskan oleh skor peringatan dini semata. 

Faktor tata laksana klinis dan administratif turut berperan. Sebagian besar responden 

dirawat 4 sampai 7 hari, yaitu ketika fase akut terlewati, tanda-tanda vital stabil, edukasi 

pencegahan dipahami keluarga, dan persyaratan penjaminan pembiayaan terpenuhi. Usia 

lanjut, kelas perawatan, penyakit kronis penyerta, dan jumlah diagnosis medis juga 

berkontribusi terhadap panjangnya masa rawat (Faisol et al., 2021; Widiastuti et al., 2023). 

Pengaruh kekuatan otot terhadap lama rawat dapat dipahami melalui mekanisme 

kemandirian dan komplikasi imobilisasi. Kemampuan berdiri, berjalan, dan berpindah 

tempat merupakan indikator utama kelayakan pasien untuk dipulangkan. Pasien dengan 

kekuatan otot pada skala 1 sampai 3 memiliki pergerakan yang lemah dan berisiko 

mencederai diri sendiri sehingga tetap membutuhkan bantuan perawat maupun keluarga 

dalam memenuhi aktivitasnya. Imobilisasi yang tidak ditangani berisiko menimbulkan 

atrofi otot dan kontraktur yang memperpanjang masa pemulihan dan menghambat 

kepulangan pasien. Hal ini diperkuat oleh temuan bahwa kekuatan otot yang baik 

berkontribusi terhadap kualitas hidup yang lebih baik dibandingkan responden dengan 

kekuatan otot lemah (Darwis et al., 2022), dan bahwa derajat disabilitas berpengaruh 

terhadap kualitas hidup pasien pascastroke (Anggun et al., 2024). 

Perlu dicatat bahwa pengaruh kekuatan otot tidak merata pada seluruh kategori lama 

rawat. Pengaruh yang bermakna terutama tampak pada kategori perawatan lama, 

sedangkan kategori perawatan cepat dan sedang lebih ditentukan oleh durasi fase akut 

stroke yang berlangsung sekitar tiga sampai lima hari, efektivitas fisioterapi, dan kestabilan 

tanda-tanda vital. Temuan ini menegaskan bahwa kekuatan otot berfungsi sebagai 

penanda pemulihan fungsional, bukan satu-satunya determinan lama rawat. 

Secara keseluruhan, hasil penelitian ini menempatkan kekuatan otot sebagai sasaran 

intervensi paling relevan bagi perawat dalam mempercepat pemulihan pasien stroke. 

Latihan range of motion terbukti meningkatkan kekuatan otot dan mempercepat rehabilitasi 

pascastroke (Andriana et al., 2021; Daulay et al., 2021; Permadhi et al., 2022), sehingga 

penerapannya secara terjadwal sejak fase akut berpotensi memperpendek masa rawat 

sekaligus meningkatkan kemandirian pasien, sejalan dengan teori keperawatan Henderson 
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yang menempatkan tugas perawat sebagai upaya membantu individu mencapai 

kemandirian secepat mungkin. Pemantauan early warning score tetap dipertahankan 

sebagai lapisan pengaman, mengingat hipertensi yang tidak terkontrol merupakan 

pencetus utama stroke (Sinurat et al., 2022) dan pelabelan skor memungkinkan penentuan 

durasi observasi serta intensitas aktivitas yang aman. 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Early warning score tidak berhubungan secara signifikan dengan activity daily living 

maupun lama rawat pasien stroke di RSUD Sele Be Solu Kota Sorong, dengan nilai 

signifikansi masing-masing 0,505 dan 0,765 (p>0,05). Sebaliknya, kekuatan otot 

berhubungan secara signifikan dengan activity daily living (p=0,000) dan lama rawat 

(p=0,003), sehingga peningkatan kekuatan otot berkaitan dengan tingkat kemandirian yang 

lebih baik serta masa perawatan yang lebih singkat pada pasien stroke. Early warning score 

tetap memiliki peran penting sebagai instrumen pemantauan kondisi fisiologis dan deteksi 

dini risiko perburukan pasien, namun tidak dapat digunakan sebagai indikator tunggal 

dalam menilai luaran fungsional pascastroke. Penelitian selanjutnya disarankan untuk 

melibatkan variabel klinis lain seperti jenis stroke, luas lesi otak, tingkat keparahan 

neurologis, komplikasi medis, serta faktor rehabilitasi sebagai variabel yang berpotensi 

memengaruhi activity daily living dan lama rawat. Selain itu, penelitian berikutnya dapat 

melibatkan jumlah sampel yang lebih besar dan pasien dari unit perawatan intensif agar 

variasi nilai early warning score lebih beragam sehingga hubungan antarvariabel dapat 

dianalisis secara lebih komprehensif dan hasil penelitian memiliki tingkat generalisasi yang 

lebih luas. 
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