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HUBUNGAN ACTIVITY DAILY LIVING (ADL) DENGAN 
KUALITAS HIDUP PADA PASIEN PASCA STROKE DI 

KLINIK FISOTERAPI MALANG 

ABSTRAK 

 
Marsyah Nurlita Sari, Sri Sunaringsih Ika Wardojo, Rakhmad Rosadi 

Program Studi Fisioterapi, Fakultas Ilmu Kesehatan, 

Universitas Muhammadiyah Malang 

Coresponding author*: marsyanurlitaa27@gmail.com 

 

Latar Belakang: Stroke merupakan salah satu penyebab utama kematian dan 
kecacatan di dunia yang dapat menyebabkan penurunan kemampuan fungsional, 
terutama dalam melakukan Activity Daily Living (ADL). Keterbatasan ADL pada 
pasien pasca stroke dapat memengaruhi tingkat kemandirian dan berdampak pada 
penurunan kualitas hidup. 
 
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan Activity Daily Living 
(ADL) dengan kualitas hidup pada pasien pasca stroke di Klinik Fisioterapi 
Malang. 
 
Metode: Penelitian ini menggunakan desain observasional analitik dengan 
pendekatan cross sectional. Sampel penelitian berjumlah 30 responden yang 
merupakan pasien pasca stroke dengan teknik non-probability sampling. 
Pengukuran ADL menggunakan kuesioner Barthel Index, sedangkan kualitas hidup 
diukur menggunakan kuesioner SF-36. Analisis data dilakukan secara univariat dan 
bivariat menggunakan uji Chi-Square. 
 
Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki 
tingkat kemandirian mandiri penuh sebanyak 21 responden (70%) dan kualitas 
hidup kategori baik sebanyak 22 responden (73,3%). Hasil uji Chi-Square 
menunjukkan nilai p = 0,001 (p < 0,05), yang berarti terdapat hubungan yang 
signifikan antara Activity Daily Living (ADL) dengan kualitas hidup pada pasien 
pasca stroke. 
 
Kata kunci: Stroke, Activity Daily Living (ADL), Kualitas Hidup, Barthel Index, 
SF-36 
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HUBUNGAN ACTIVITY DAILY LIVING (ADL) DENGAN KUALITAS 

HIDUP PADA PASIEN PASCA STROKE DI KLINIK FISOTERAPI 

MALANG 

ABSTRACT 

 
Marsyah Nurlita Sari, Sri Sunaringsih Ika Wardojo, Rakhmad Rosadi 

Physiotherapy, Faculty of Health Sciences,  

University of Muhammadiyah Malang 

Coresponding author*: marsyanurlitaa27@gmail.com 

 

Background: Stroke is a major cause of death and disability worldwide, often 
leading to decreased functional ability, particularly in performing Activity of Daily 
Living (ADL). Limitations in ADL can affect the independence of post-stroke 
patients and ultimately reduce their quality of life. 
 
Objective: This study aimed to determine the relationship between Activity of 
Daily Living (ADL) and quality of life in post-stroke patients at a Physiotherapy 
Clinic in Malang. 
 
Methods: This study used an analytical observational design with a cross-sectional 
approach. A total of 30 post-stroke patients were selected using a non-probability 
sampling technique. ADL was measured using the Barthel Index, while quality of 
life was assessed using the SF-36 questionnaire. Data were analyzed using 
univariate and bivariate analysis with the Chi-Square test. 
 
Results: The results showed that most respondents had a fully independent ADL 
level (21 respondents; 70%) and a good quality of life (22 respondents; 73.3%). The 
Chi-Square test revealed a p-value of 0.001 (p < 0.05), indicating a significant 
relationship between Activity of Daily Living (ADL) and quality of life in post-
stroke patients. 
 
Keywords: Stroke, Activity of Daily Living (ADL), Quality of Life, Barthel Index, 
SF-36 
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