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ABSTRAK 

Perkembangan gaya hidup pada era modern ini menyebabkan munculnya beragam serangan penyakit, 

mulai dari penyakit tidak menular hingga penyakit menular. Stroke merupakan salah satu contoh penyakit 

tidak menular yang tingkat pertumbuhannya tiap tahun bertambah terkait pola gaya hidup manusia di 

zaman modern ini. Stoke dibagi menjadi dua jenis gangguan fungsional tubuh, yaitu gangguan fungsional 

berat dan ringan. Penyembuhan stroke membutuhkan waktu yang tidak sedikit, diperlukan beragam terapi 

penyembuhan mulai dari obat kimia hingga latihan fisik. Dalam proses penyembuhan, penderita stroke 

memerlukan mobilitas yang masih cukup tinggi dimana menuntut penderita untuk datang kesuatu tempat 

terapi penyembuhan. 

Untuk membantu memecahkan permasalahan terapi penyembuhan stroke, dibuatlah suatu desain prototype 

aplikasi penyembuhan stroke.  Desain prototype aplikasi akan mengakomodasi sebanyak tujuh gerakan 

terapi meliputi gerak bagian tangan, bahu dan kepala. Pencatatan repitisi pada tiap latihan gerakan akan 

dilakukan oleh aplikasi seteleh mencapai durasi waktu gerakan minimal tiga detik. Uji coba desain 

prototype aplikasi telah dilakukan kepada sepuluh orang pengguna dan didapatkan prosentase 

keberhasilan sebesar 100%. Nilai prosentase tersebut merepresentasikan bahwa ketujuh gerakan terapi 

telah berhasil terdeteksi oleh desain prototype aplikasi penyembuhan stroke yang dibuat. 

 

Kata kunci: gerak, kinect, penyembuhan, prototype, stroke 

 
1. Pendahuluan 

1.1 Latar Belakang 

Gaya hidup didefinisikan sebagai pola 

dimana orang hidup dan menggunakan uang dan 

waktunya (Engel, Blackwell  dan  Miniard 1995). 

Era globalisasi pada saat ini membawa dampak 

yang besar untuk gaya hidup tiap individu 

manusia. Seluruh bidang kehidupan telah 

dirancang dan disiapkan untuk memudahkan 

manusia melakukan rutinitas harian secara cepat. 

Pola hidup yang dijalankan seringkali hanya 

berfokus pada faktor kemudahan dan kecepatan 

tanpa memperhatikan faktor lain, terutama faktor 

kesehatan. Kebiasaan makan berlebihan, kurang  

olah  raga,  merokok,  dan  kurang  istirahat 

cenderung  dimiliki  oleh  masyarakat  saat  ini, 

khususnya  di  daerah  perkotaan  (Dalimartha 

dan Setiawan 2008). Gaya  hidup  menjadi salah 

faktor penting  dalam memicu timbulnya 

hipertensi  pada  seseorang.  Gaya  hidup modern  

dengan  pola  makan  dan  gaya hidup  tertentu,  

cenderung mengakibatkan  terjadinya  hipertensi. 

Beberapa diantaranya adalah  konsumsi lemak,  

konsumsi  natrium,  merokok, stres  emosional,  

konsumsi  alkohol  dan obesitas (Anies 2006). 

Beragam penyakit muncul akibat pola gaya 

hidup, mulai dari penyakit tidak menular hingga 

penyakit menular. 

Stroke merupakan salah satu penyakit 

tidak menular yang belakangan ini menjadi  

kekhawatiran  banyak  orang.  Stroke  tergolong  

dalam  cerebrovascular disease  (CVD)  yang  

merupakan  penyakit  gawat  darurat  dan  

membutuhkan pertolongan  secepat  mungkin 

(Nastiti 2012). Serangan stroke ini  bersifat  

mendadak  dan  menimbulkan  gejala  sesuai  

dengan  bagian otak yang tidak mendapat suplai 

darah tersebut (Soeharto 2004). Oleh karenanya, 

ganggunan fungsional yang ditimbulkan akibat 

stroke berbeda tergantung pada bagian tubuh 

yang diserang. Sehingga, munculnya stroke 

gangguan fungsional ringan dan gangguan 

fungsional berat. 

Bahaya stroke menjadi penting untuk 

diperhatikan bagi siapa saja yang sudah terkena 

dan yang belum terserang stroke. Pencegahan 

penyakit  lebih baik sebelum akhirnya mengobati 

penyakit tersebut. Penyembuhan stroke menjadi 

permasalahan yang timbul pada setiap penderita 

stroke untuk mengembalikan kesehatan dan 
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kondisi tubuh agar dapat beraktifitas seperti 

semula. Berbagai kendala terjadi mulai dari 

tuntutan mobilitas yang tinggi serta biaya yang 

tidak sedikit untuk menjalankan upaya 

penyembuhan bagi penderita stroke. 

Munculnya kendala terkait dengan upaya 

penyembuhan pada penderita stroke 

membutuhkan penanganan dengan solusi yang 

tepat. Perkembangan teknologi yang begitu pesat 

dan cepat menjadi salah satu pilihan solusi 

terhadap permasalahan tersebut. Berbagai bidang 

dapat menerapkan manfaat penggunaan 

teknologi, tidak terkecuali dalam dalam bidang 

kesehatan, termasuk dalam kasus penyakit 

stroke. Salah satu produk hasil perkembangan 

teknologi tersebut adalah kinect. Kinect 

merupakan sensor gerak yang dikembangan oleh 

Microsoft  untuk video game console Xbox dan 

komputer dengan sistem operasi Windows. 

Kinect dapat menginterpretasikan  gerak  secara 

spesifik, sehingga pengguna dapat melakukan 

kontrol tanpa menyentuh game controller. 

Teknologi kamera yang dimiliki Kinect 

untuk mengintepretasikan gerakan akan 

dimanfaatkan dalam latihan pemulihan stroke. 

Perancangan desain prototype aplikasi terapi 

penyembuhan dengan Microsoft Kinect XBOX 

360 ini akan dibangun menggunakan bahasa 

pemrograman C#. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Rumuskan masalah yang muncul adalah 

“Bagaimana membangun desain prototype 

aplikasi untuk penyembuhan stroke mejadi 

kegiatan yang efektif dilakukan setiap saat tanpa 

perlu mobilitas yang tinggi?” 

 

2. Tinjauan Pustaka 

 

2.1 Stroke 

Definisi stroke menurut World Health 

Organization (WHO 2014) adalah tanda-tanda 

klinis yang berkembang cepat akibat gangguan 

fungsi otak fokal (atau global), dengan gejala-

gejala yang berlangsung selama 24 jam atau 

lebih, dapat menyebabkan kematian. Stroke  

adalah  suatu  serangan  mendadak  yang terjadi  

di  otak  dan  dapat  mengakibatkan  kerusakan  

pada  sebagian  atau  secara keseluruhan dari otak 

yang disebabkan oleh gangguan peredaran pada 

pembuluh darah yang mensuplai darah ke otak, 

biasanya berlangsung lebih dari 24 jam. Jadi, 

batasan  stroke  adalah segala  sesuatu  gangguan  

pada  otak  yang  disebabkan  oleh gangguan 

peredaran darah ke otak, bukan karena 

kecelakaan atau trauma di otak (Nastiti 2012). 

Penderita stroke akan mengalami beberapa 

gangguan yang terjadi, yaitu : 

a. Gangguan fungsional ringan (stroke ringan). 

Gangguan pada jenis ini penderita akan 

mengalami pusing berat, rasa baal dan 

sebagainya, bergantung pada bagian mana 

yang terganggu. 

b. Gangguan fungsional berat (stroke lanjut). 

Pada jenis gangguan stroke lanjut, penderita 

akan mengalami kelumpuhan, gangguan 

bicara/bahasa, gangguan intelligensi, 

gangguan emosi, buta, tidak sadar dan 

kejang. 

 

2.2 Terapi Penyembuhan 

Beberapa Gerakan yang akan digunakan 

dalam membangun aplikasi terapi pasca stroke 

(Gordon 2000) adalah sebagai berikut: 

1. Gerakan mengangkat lengan ke samping 

atas 

Tujuan dari gerakan mengangkat lengan 

kesamping atas adalah melatih gerak tubuh 

bagian bahu.  Prosedur  pelaksanaan gerak 

mengangkat lengan ke samping atas, adalah 

sebagai berikut: 

a. posisi awal tangan berada disamping badan, 

b. mengangkat kedua lengan bergantung 

disamping badan (seperti dilihat pada 

gambar 1), 

c. menurunkan tangan kembali ke posisi awal 

disamping badan. 

Teknis pelaksanaan dapat dilihat pada gambar, 

seperti berikut: 

 

 
 

Gambar 1. Gerakan mengangkat lengan ke samping 

atas 

 

2. Gerakan memiringkan kepala ke kanan 

Tujuan dari gerakan memiringkan kepala ke 

kanan adalah melatih gerak tubuh bagian leher.  

Prosedur pelaksanaan gerak memiringkan kepala 

ke kiri, yaitu: 

a. posisi awal kepala menghadap lurus kedepan, 

b. menengokkan kepala kearah kanan (seperti 

dilihat pada gambar 2), 

c. kembali pada posisi awal, kepala menghadap 

lurus kedepan. 

Teknis pelaksanaan gerakan  dapat dilihat pada 

gambar, seperti berikut: 
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Gambar 2. Gerakan memiringkan kepala ke kanan 

 

3. Gerakan memiringkan kepala ke kiri 

Tujuan dari gerakan memiringkan kepala ke 

kiri adalah melatih gerak tubuh bagian leher.  

Prosedur pelaksanaan gerak memiringkan kepala 

ke kiri, yaitu: 

a. posisi awal kepala menghadap lurus kedepan, 

b. menengokkan kepala kearah kiri (seperti 

dilihat pada gambar 3), 

c. kembali pada posisi awal, kepala menghadap 

lurus kedepan. 

Teknis pelaksanaan gerakan  dapat dilihat pada 

gambar, seperti berikut: 

 

 
Gambar 3. Gerakan memiringkan kepala ke kiri 

 

4. Gerakan Merentangkan Tangan Kanan 

Tujuan dari gerakan merentangkan tangan 

kanan adalah melatih gerak tubuh bagian bahu.  

Prosedur pelaksanaan gerak merentangkan 

tangan kanan yaitu: 

a. posisi awal tangan berada disamping badan, 

b. menrentangkan tangan kanan sejajar bahu 

(seperti dilihat pada gambar 4), 

c. menurunkan tangan kembali ke posisi awal 

disamping badan, 

Teknis pelaksanaan gerakan dapat dilihat pada 

gambar, seperti berikut: 

 
Gambar 4. Gerakan merentangkan tangan kanan 

 

5. Gerakan Merentangkan Tangan Kiri 

Tujuan dari gerakan merentangkan tangan 

kiri adalah melatih gerak tubuh bagian bahu. 

Prosedur pelaksanaan gerak merentangkan 

tangan kiri yaitu: 

a. posisi awal tangan berada disamping badan, 

b. menrentangkan tangan kiri sejajar bahu 

(seperti dilihat pada gambar 5), 

c. menurunkan tangan kembali ke posisi awal 

disamping badan. 

Teknis pelaksanaan gerakan dapat dilihat pada 

gambar, seperti berikut: 

 

 
Gambar 5. Gerakan merentangkan tangan kiri 

 

6. Gerakan Menaikkan Bahu Kaan ke Atas 

Tujuan dari mengangkat bahu kanan ke atas 

adalah melatih gerak tubuh bagian lengan dan 

bahu. Prosedur pelaksanaan gerak mengangkat 

bahu kanan ke atas yaitu: 

a. posisi awal tangan berada disamping badan, 

b. mengangkat bahu kanan dan membentuk 

diagonal (seperti dilihat pada gambar 6), 

c. menurunkan tangan kembali ke posisi awal 

disamping badan. 

Teknis pelaksanaan gerakan dapat dilihat pada 

gambar, seperti berikut: 

 

 
Gambar 6. Gerakan mengangkat bahu kanan ke atas 

 

7. Gerakan Menaikkan Bahu Kiri ke Atas 

Tujuan dari mengangkat bahu kiri ke atas 

adalah melatih gerak tubuh bagian lengan dan 

bahu. Prosedur pelaksanaan gerak mengangkat 

bahu kiri ke atas yaitu: 

a. posisi awal tangan berada disamping badan, 

b. mengangkat bahu kiri dan membentuk 

diagonal (seperti dilihat pada gambar 7), 

c. menurunkan tangan kembali ke posisi awal 

disamping badan. 

 

Teknis pelaksanaan gerakan dapat dilihat pada 

gambar, seperti berikut: 

 

 

 
Gambar 7. Gerakan mengangkat bahu kiri ke atas 

 

2.3 Microsoft Kinect XBOX 360 

Kinect merupakan sensor gerak yang 

dikembangan oleh Microsoft untuk video game 

console Xbox dan komputer dengan sistem 

operasi Windows. Kinect dapat 

menginterpretasikan gerakan secara spesifik, 

sehingga pengguna dapat melakukan kontrol 
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tanpa menyentuh game controller. Sensor Kinect 

memiliki tiga bagian , yaitu kamera RGB, sensor 

kedalaman dan mikrofon. Berikut merupakan 

tampilan dari kinect XBOX 360 (gambar 8). 

Kinect juga telah dilengkapi dengan software 

development tools yng terdiri dari beberapa fitur, 

seperti raw sensor stream, skeletal tracking 

(Gambar 9),advance audio capabilities dan 

beberapa dokumentasi serta contoh kode 

penggunaan. 

 

 

 
Gambar 8. Tampilan Microsoft Kinecr XBOX 360 

 

 

 
Gambar 9. Skeletal Tracking Kinect 

 

3. Metodologi Penelitian 
 Tahapan penelitian ini diawali dengan 

melakukan pembuatan database dan desain 

antarmuka untuk aplikasi yang akan dibangun. 

Dilanjutkan dengan membangun koneksi antara 

sensor yang digunakan yaitu kinect dengan 

komputer yang akan digunakan sebagai 

perangkan untuk membangun aplikasi. Apabila 

koneksi kinect ke komputer telah berhasil 

dilakukan  maka akan dilanjutkan dengan 

melakukan deteksi skeleton pada perangkat 

komputer menggunakan kinect. Langkah 

selanjutnya kemudian akan dilakukan proses 

deskripsi gerakan terapi penyembuhan dari 

beberapa gerakan yang telah didapatkan dari 

referensi untuk di implementasikan pada desain 

prototype aplikasi yang akan dibangun. 

 Setelah ketujuh gerakan telah berhasil 

di impleentasikan maka sistem akan melakukan 

pemeriksaan terhadap setiap posisi pengguna 

yang berada didepan sensor kinect. 

 

 
Gambar 10. Flowchart  
 

 

Apabila hasil dari pemeriksaan posisi pengguna 

telah sesuai dengan gerakan terapi yang sedang 

dilakukan dalam aplikasi, maka aplikasi akan 

memulai perhitungan untuk mendapatkan durasi 

pengguna melakukan gerakan terapi yang 

diminta oleh aplikasi, apabila posisi gerakan 

tidak terbaca oleh aplikasi maka aplikasi akan 

terus membaca posisi tubuh. Setelah durasi 

gerakan pengguna terbaca maka aplikasi akan 

menentukan pencatatan atau scoring. Proses 

scoring akan dilakukan oleh aplikasi apabila 

durasi pengguna melakukan posisi gerakan terapi 

adalah lebih dari tiga detik, apabila tidak 

memenuhi syarat durasi yang telah ditentukan 

oleh aplikasi bedasrkan referensi yang ada maka 

tidak akan dilakukan pencatatan atau scoring 

oleh aplikasi. Setelah dilakukan scoring maka 

pengguna dapat menentukan langkah selanjutnya 
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yaitu engulang terapi penyembuhan dengan 

menggunakan 

 

4. Hasil Dan Pembahasan 

Desain prototype aplikasi penyembuhan 

stroke menggunakan kinectdigunakan untuk 

menampilkan deteksi gerakan terapi 

penyembuhan stroke dari penggunanya. Apabila 

posisi gerakan terdeteksi dan pengguna dapat 

memlakukan gerakan selama durasi minimal tiga 

detik (menurut buku referensi panduan), maka 

akan dilakukan pencatatan hasil repetisi.  

Desain prototype aplikasi penyembuhan 

stroke menggunakan kinect telah melalui hasil 

uji coba dengan pengujian pada sepuluh orang. 

Ketujuh gerakan yang telah diuji coba berhasil 

dikenali pada sepuluh orang pengguna (Tabel 1). 

 
Tabel 1. Uji coba gerakan 

Gerakan 1 2 3 4 5 6 7 

Pengguna 

1 

       

Pengguna 

2 

       

Pengguna 

3 

       

Pengguna 

4 

       

Pengguna 

5 

       

Pengguna 

6 

       

Pengguna 

7 

       

Pengguna 

8 

       

Pengguna 

9 

       

Pengguna 

10 

       

 

Berikut merupakan hasil uji coba yang 

dilakukan. 

a. Gerakan Mengangkat Lengan ke Samping 

Atas 

Dokumentasi gambar pada pelaksanaan uji 

coba gerakan mengangkat lengan ke samping 

atas yang dilakukan pada pengguna (gambar 11). 

 

 
Gambar 11. Uji coba gerakan mengangkat lengan ke 

samping atas 

 

b. Gerakan Memiringkan Kepala ke Kanan 

Dokumentasi gambar pada pelaksanaan uji coba 

gerakan memiringkan kepala ke kanan yang 

dilakukan pada pengguna (gambar 12). 

 

 
Gambar 12. Uji coba gerakan memiringkan kepala ke 

kanan  

c. Gerakan Memiringkan Kepala ke Kiri 

 Dokumentasi gambar pada pelaksanaan uji coba 

gerakan memiringkan kepala ke kiri yang 

dilakukan pada pengguna (gambar 13). 

 

 
Gambar 13. Uji coba gerakan memiringkan kepala kek 

kiri 

 

d. Gerakan Merentangkan Tangan Kanan 

Dokumentasi gambar pada pelaksanaan uji coba 

gerakan merentangkan tangan kanan yang 

dilakukan pada pengguna (gambar 14). 

 

 
Gambar 14. Uji coba gerakan merentangkan tangan 

kanan 

 

e. Gerakan Merentangkan Tangan Kiri 

Dokumentasi gambar pada pelaksanaan uji coba 

gerakan merentangkan tangan kiri yang 

dilakukan pada pengguna (gambar 15). 
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Gambar 15. Uji coba gerakan merentangkan tangan kiri 

 

 

f. Gerakan Mengangkat Bahu Kanan ke Atas 

Dokumentasi gambar pada pelaksanaan uji coba 

gerakan mengangkat bahu kanan ke atas yang 

dilakukan pada pengguna (gambar 16). 

 

 
Gambar 16. Uji coba gerakan mengangkat bahu kanan 

ke atas 
 

g. Gerakan Mengangkat Bahu Kiri ke Atas. 

Dokumentasi gambar pada pelaksanaan uji 

coba gerakan mengangkat bahu kirike atas 

yang dilakukan pada pengguna (gambar 17). 

 

 
Gambar 17. Uji coba gerakan mengangkat bahu kiri ke 

atas 

 
5. SIMPULAN 

Setelah melampaui beragam tahapan yang 

berawal dari identifikasi masalah hingga 

menyusun tujuan dalam penelitian ini, maka 

dapat disimpulkan bahwa telah dihasilkan desain 

prototype aplikasi penyembuhan stroke 

menggunakan kinect yang mampu membaca 

gerakan penderita bedasarkan gerakan terapi 

beserta durasi minimal yang disarankan oleh ahli 

fisioterapis penyembuhan stroke. Desain 

prototype aplikasi penyembuhan stroke dapat 

digunakan oleh pengguna tanpa harus berpergian 

ke suatu tempat terapi khusus, hal tersebut 

menandakan pengguna tidak memerlukan 

mobilitas tinggi untuk melakukan kegiatan terapi 

penyembuhan stroke. 
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