PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS
OSTEOATRHITIS KNEE BILATERAL

KARYA TULIS ILMIAH

SITI JASMINE ROSYYIDA
2310702047

UNIVERSITAS PEMBANGUNAN NASIONAL “VETERAN” JAKARTA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
PROGRAM STUDI FISIOTERAPI PROGRAM DIPLOMA TIGA
2026



PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS
OSTEOATHITIS KNEE BILATERAL

KARYA TULIS ILMIAH

Diajukan Sebagai Salah Satu Syarat Untuk Memperoleh Gelar
Ahli Madya Fisioterapi

SITI JASMINE ROSYYIDA
2310702047

UNIVERSITAS PEMBANGUNAN NASIONAL “VETERAN” JAKARTA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
PROGRAM STUDI FISIOTERAPI PROGRAM DIPLOMA TIGA
2026



PERNYATAAN ORISINALITAS

mmumumuw—u:um*m
ik uttp maupun yang Girujub tclsh says mystaban dengan bonar

Nama : Sitl Jasmnine Rosyyida

NIM : 2310702047

Tanggal ° 20 NSd X6

ilamana dilcomudian bart daemukan LAotidakascsualan dengan pormystaan
mys inl, maka says bonodia dituntut dan diproscs scsual dongan kotentuan ysng
boriaku

( Satl Jasmune Rosyyda )

i



PERNYATAAN PENGGUNAAN KECERDASAN BUATAN

Says menyatalan bahwa dalam penyusunan Tugas Albyr i, sy
menggunakan teknologl Kecerdasan Duatan (Af) dengan platformn CAarGFT.
Qalidot. Comsenadl, NoteboollAl untuk tujuan mencan jurmal, meranghum
yumal dan porbalkan tats bahasa dan sayas bortanggung jawab penuh  atas
Acalurstan, onsinalitas, dan integritas scluruh i Tugas Akhir i

Nama : Sith Jasrmune Rosyynda
NIM : 2310702047

Jakarta, 20 Ma 2006

(Siti Jasmine Rosyywda)

111



PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI

KARYA TULIS ILMIAH UNTUK KEPENTINGAN AKADEMIS

Schaga civitas akadomidk Umiversitas Pembangunan Nawonal “Veteran™ Jakarta,
says yang bertanda tangan &i bawah inl

Nama : Sitd Jasmine Rosyysda
NRPF : 2310702047
Fakultas : Fakultas limu Keschatan

ProgramSuudi  : Fusoterspi Program Diploma Tiga

Demi pengembangan ilmu peagetahusn, menyctujui untuk membenkan kepada
Universitas Pembangunan Nasional “Veteran™ Jakarta Hak Bebas Royalu Non
chsklusif (Nom-cxchuive Royolty Free Right) stas karys iimish says yang berjudul
: “Penstalaksanaan Fisloterapl Pada Kasus Osteoarthritis Knee Bllateral™.
Descrta perangkat yang ada (jika diperiukan). Dengan lHak Bebas Royalu im
Universitas Pembangunan Nasional “Veteran™ Jakarta berhak menywmpan,
mengalih media/formatkan, mengelols dalam bentuk panghkalan data (darebase),
merawat, dan mempublikasikan Karya Tulis limiah saya sclama tetp
mencantumkan nama saya schagai penulis dan sebagal pemilik Hak Cipta.
Demikian pernyataan ini saya buat dengan scbenamya.

Dibuat & : Jakara
Pada unggal : 20 Mei 2026
Yang menyatakan

P

(Siti Jasmine Rosyyida)

v



LEMBAR PENGESAHAN

Karys Tulis Momah deapulan ol

N  Sits Janenime Rowyysds

NIM - 210702047

Program Soal . Fusotcraps Program Diploos Tigs

e . Penatalahsanaan | sotcrap Pada Kasus Ovteoarthnts
Kner Dilateral

Telah berhasil dipertahankan & hadapen Tim Pengu)l dan diteruma schagas baguan
mmmwmmmmw,.xm.—u

Program Studi Fluoterapl Program Diploma Tiga, Fakults (s Keschatan
Universtas Pembangunan Nasoaal “Veteran™ Jaharta

Jakarta, 20 Moy 2006
Ketua

—

NIP. 199204)0202406200 1

Angguta Penguj |

Mouasoniza SEM. Ex

NIP. 1993013 12025062002 NIV 198507 14202203100)
Mengetabul,

U&l'\mﬂ-‘lm Koonlnator Program Studs Fusoteraps
. Drploma Tiga



PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS
OSTEOARTHITIS KNEE BILATERAL

Siti Jasmine Rosyyida

Abstrak

Latar Belakang: Osteoarthritis (OA) lutut merupakan gangguan muskuloskeletal
degeneratif yang ditandai dengan nyeri, kekakuan, serta penurunan fungsi gerak,
umumnya terjadi pada populasi wanita terutama pada usia lanjut. Kondisi ini dapat
menyebabkan keterbatasan aktivitas fungsional akibat gangguan pada struktur dan
fungsi sendi lutut dan faktor resiko seperti usia, penurunan hormon, obesitas dan
aktivitas sehari-hari. Fisioterapi berperan penting dalam penatalaksanaan OA lutut
melalui pendekatan non-farmakologis berupa exercise therapy dan modalitas
elektroterapi untuk mengurangi nyeri serta meningkatkan kemampuan fungsional.
Tujuan: Tujuan pelaksanaan penelitian ini untuk mengetahui penatalaksanaan
fisioterapi pada kasus osteoarthritis lutut bilateral, melalui pemeriksaan,
permasalahan dan intervensi fisioterapi. Metode : Metode yang digunakan berupa
studi kasus, terhadap seorang pasien perempuan usia 60 tahun, dengan diagnosa
medis Osteoarthritis Lutut bilateral dengan keluhan nyeri, kekakuan,adanya resiko
jatuh dan penurunan aktivitas fungsional. Penanganan intervensi fisioterapi
diberikan selama 6 kali pertemuan yang mencakup penggunaan transcutaneous
electrical nerve stimulation (TENS), active movement exercise, active resistance
exercise, massage, stretching, hold relax, Balance Exercise, serta gait training.
Evaluasi dilakukan terhadap nyeri menggunakan skala Visual Analog Scale (VAS),
kekuatan otot menggunakan Manual Muscle Testing (MMT), dan kemampuan
fungsional dengan kuesioner Knee Injury and Osteoarthritis QOutcome Score
(KOOS). keseimbangan dan resiko jatuh dengan Timed Up and Go. Hasil: Hasil
evaluasi menunjukkan adanya penurunan tingkat nyeri, peningkatan lingkup gerak
sendi, kekuatan otot dalam nilai stabil serta perbaikan kemampuan fungsional
pasien. Kesimpulan: Dapat disimpulkan bahwa kombinasi intervensi TENS, active
movement exercise, active resistance exercise, massage, stretching, hold relax,
Balance Exercise, serta gait training efektif dalam penanganan fisioterapi pada
kasus Osteoarthritis knee bilateral secara subjektif dan objektif.

Kata kunci : Osteoarthritis lutut, KOOS, Fisioterapi, TENS, Exercise therapy
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PHYSIOTHERAPY MANAGEMENT IN CASES OF
OSTEOARTHRITIS KNEE BILATERAL

Siti Jasmine Rosyyida

Abstract

Background: Knee osteoarthritis (OA) is a degenerative musculoskeletal disorder
characterized by pain, stiffness, and reduced mobility, commonly occurring in
women, particularly among the elderly. This condition can lead to limitations in
functional activities due to impairments in the structure and function of the knee
joint and risk factors such as age, hormonal decline, obesity, and daily activities.
Physical therapy has an important role in the management of knee OA through non-
pharmacological approaches such as exercise therapy and electrotherapy modalities
to reduce pain and improve functional ability. Objective: The purpose of this study
is to determine the physiotherapy management for a case of bilateral knee
osteoarthritis, through assessment, identification of issues, and physiotherapy
interventions. Method: The method used was a case study involving a 60-year-old
female patient diagnosed with bilateral knee osteoarthritis, presenting with
complaints of pain, stiffness, risk of falling, and decreased functional activity.
Physical therapy interventions were provided over 6 sessions that included the use
of transcutaneous electrical nerve stimulation (TENS), active movement exercises,
active resistance exercises, massage, stretching, hold-relax exercises, balance
exercises, and gait training. Pain was assessed using the Visual Analog Scale (VAS),
muscle strength using Manual Muscle Testing (MMT), and functional ability using
the Knee Injury and Osteoarthritis Outcome Score (KOOS) questionnaire. Balance
and fall risk were assessed using the Timed Up and Go test. Results: The evaluation
results showed a reduction in pain intensity an improvement in joint range of
motion, stable muscle strength values, and an improvement in the patients’
functional ability. Conclusion: It can be concluded that the combination of TENS,
active movement exercises, active resistance exercises, massage, stretching, hold-
relax, balance exercises, and gait training is effective in the physiotherapy
management of bilateral knee osteoarthritis, both subjectively and objectively.

Keywords : Osteoarthritis Knee, KOOS, Physiotherapy, TENS, Exercise therapy
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