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  BAB V 

PENUTUP 

a. Kesimpulan 

  Berdasarkan hasil penelitian yang telah diuraikan oleh peneliti, 

maka peneliti berkesimpulan bahwa: 

1. Kekuatan otot pasien stroke non hemoragik sebelum dilakukan 

intervensi terapi aktif menggenggam bola karet bergerigi berada pada 

skala 2 dan 3. Rata-rata skala kekuatan otot ekstremitas atas adalah 

2,58. 

2. Kekuatan otot pasien stroke non hemoragik sesudah dilakukan 

intervensi terapi aktif menggenggam bola karet bergerigi berada pada 

skala 3 dan 4. Rata-rata skala kekuatan otot ekstremitas atas adalah 

3.58. 

3. Terdapat pengaruh terapi aktif menggenggam bola karet bergerigi 

terhadap kekuatan otot ekstremitas atas pada pasien stroke non 

hemoragik yang berdasarkan hasil analisa statistik dengan 

menggunakan uji Wilcoxon didapatkan p-value 0.001 (p>0.05).  

b. Saran 

1. Bagi Rumah Sakit Umum Daerah Aloei Saboe Kota Gorontalo  

Agar memberikan informasi dan pengetahun kepada pasien tentang 

terapi aktif menggenggam bola karet bergerigi dapat meningkatkan 

kekuatan otot pada pasien stroke non hemoragik, sehingga dapat 

mempraktikkan sendiri untuk penyembuhan.  

2. Bagi institusi pendidikan 
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Hasil penelitian ini dapat meningkatkan dan wawasan tentang 

pengaruh terapi aktif menggenggam bola karet bergerigi terhadap 

kekuatan otot pada pasien stroke non hemoragik.  

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Bagi peneliti selanjutnya agar dapat melanjutkan penelitian dengan 

menggunakan alat-alat lain yang dapat meningkatkan kekuatan otot 

pasien stroke non hemoragik dengan jumlah responden yang lebih 

optimal serta latihan untuk semua anggota ekstermitas yang tidak 

terbatas pada ekstermitas atas.  
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