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Abstrak

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui tingkat efektivitas pemberian program
rehabilitasi post operatif cedera lutut terhadap peningkatan range of motion (ROM) pasien
cedera lutut di Jogja Sports Clinic (JSC). Desain penelitian ini adalah penelitian deskriptif
dengan cara survei dari data medical record pasien JSC. Subyek penelitian ini adalah data
medical record dari 11 pasien cedera lutut post operatif JSC bulan September 2016 s/d Februari
2017 yang sudah melakukan rehab 5 sesi di JSC, teknik analisis data yang digunakan adalah
uji-t berpasangan dengan taraf signifikansi 5%. Hasil penelitian terdapat perubahan yang
signifikan dilihat dari persentasi perubahan pretest dan posttest pada fleksi 8,26% dan P = 0,00
nilai P < 0,05, sedangkan pada gerakan ekstensi persentasi perubahan pretest dan posttest -
19,15% dan P = 0,008 dengan nilai P < 0,05 berdasarkan hasil tersebut terdapat peningkatan
pada ROM pasien dan program rehabilitasi post operatif cedera lutut dapat dinyatakan efektif
untuk meningkatkan ROM.

Kata Kunci : range of motion, cedera lutut, rehabilitasi.

Abstract

The purpose of this study was to determine the effectiveness level of postoperative
rehabilitation program for knee injury to increase the range of motion (ROM) of knee injury
patient at Jogja Sports Clinic (JSC). The design of this research is descriptive research by
survey of medical record data of JSC patients. The subjects of this study were medical records
of 11 postoperative JSC knee injury patients from September 2016 to February 2017 who had
performed 5-session rehab at JSC, the data analysis technique used was paired t-test with 5%
significance level. The results showed significant changes seen from the percentage of pretest
and posttest changes in the flexibility of 8.26% and P = 0.00 value P < 0.05, while in the
extension movement the percentage of pretest and posttest changes -19.15% and P = 0.008
With a P value of 0.05 based on these results there is an increase in patient ROM and
postoperative rehabilitation program knee injury can be declared effective to increase ROM.
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PENDAHLUAN

olahraga yang dilakukan tanpa
mengindahkan kaidah-kaidah kesehatan
dapat menimbulkan dampak yang
merugikan bagi tubuh antaralain berupa
cedera olahraga. (Novita Intan Arovah
,2010). Cedera merupakan masalah yang
sulit dihindari oleh olahragawan, baik
dalam kompetisi maupun di saat latihan.
Prevalensi cedera sebesar 86% pada

olahragawan didapatkan pada penelitian
pendahuluan, dan 73,5% dari cedera
tersebut tidak sembuh sempurna (litbang
KONI DlY, 2008).

Menurut survei yang dilakukan oleh
National Collage Athletic Association
(NCAA) cedera ektremitas bawah adalah
yang paling sering terjadi dalam kasus
cedera pada cabang olahraga sepak bola
dan mencapai 65,6% kasus didunia
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(National Collage Athletic Association :
2012). Menurut Harun (2015) Untuk
penanganan cedera lutut secara optimal,
maka dibutuhkan suatu terapi/latihan yang
bersifat mengulur jaringan/otot yang
mengalami kon-traktur/pemendekan yang
dikenal dengan istilah stretching. Menurut
Wara Kushartnti (4:2007) menerangkan
bahwasannya semakin cepat pasien
memulai porsi latihan, maka semakin
cepat pula ia dapat kembali ke aktivitas
sepenuhnya.

Jogja Sports Clinic (JSC) merupakan
Klinik rehabilitasi cedera yang
berkonsentrasi pada penyembuhan pasien
cedera muskuloskeletal. Dengan tenaga
medis yang mengutamakan pelayanan
prima kepada pasien, dan dikepalai secara
langsung oleh dokter spesialis di bidang
kedokteran olahraga.

Berdasarkan dari data pasien yang
masuk, pada bulan september 2016
sampai dengan februari 2017, terdapat 19
pasien yang melakukan rehabilitasi cedera
di JSC dengan program terapi latihan,
terapi ,modalitas dan stretching selama 5-
12 pertemuan. Tujuan penelitian ini
adalah untuk mengetahui seberapa tingkat
efektivitas pemberian program rehabilitasi
post operatif cedera lutut terhadap
peningkatan range of motion pasien
cedera lutut di Jogja Sports Clinic.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian
Survei, menggunakan data medical record
pasien Jogja Sports Clinic. Menggunakan
teknik dokumentasi karena penelitian
menggunakan data sekunder tentang
program rehab dan ROM pasien sebagai
hasil terapi. Seperti yang disampaikan
oleh Van Dalen (suharsimin
arikunto,2002:212) bahwasannya survei
merupakan studi deskiptif dan meliputi
analisis dokumen atau analisis isi, yang
digunakan untuk meneliti dokumen,
menganalisis peraturan, hukum-hukum
keputusan, dan sebagainya.

Penelitian ini dilakukan pada bulan
september 2016 sampai dengan Februari
2017 di Jogja Sports Clinic (JSC), dengan
subjek penelitian yaitu Subyek penelitian
ini adalah data medical record dari pasien
Jogja Sports Clinic. Subyek penelitian ini
adalah data medical record dari 11 pasien
cedera lutut post operatif JSC pada bulan
September 2016 s/d februari 2017 yang
sudah melakukan rehab 5sesi di Jogja
Sports Clinic.

Program Rehabiltasi dalam penelitian
ini terdiri atas stretching, modalitas
fisioterapi, dan  ecercise therapy.
Stretching dalam penelitian ini terbagi
dalam tiga jenis yaitu stresching aktif,
pasif, dan PNF. Sedangkan modaitas
terapi yang digunakan adalah ultrasound
cryoterapi dan TENS . exercise terapi
yang digunakan meiputi rom exercise ,
gerakan-gerakan isometrik serta isotnik.

JENIS PENELITIAN

Penelitian ~ ini  menggunakan
pendekatan penelitian survei dikarenakan
data yang ditelti merupakan data medical
record pasien post operatif cedera lutut di
Jogja Sports Clinic.

SUBYEK PENELITIAN

Pada bulan September 2016 sampai
dengan bulan Februari 2017 terdapat 280
pasien  yang  melakukan  layanan
rehabilitasi cedera di dogja sport clinic
sedangkan pasien yang mengalami cedera
lutut sejumlah 24 pasien kemudian
terdapat pasein yang terdiagnosa post-
operatif sejumlah 12 pasien dan yang
telah direkomendasikan oleh dokter
orthopedi melakukan rehabilitasi selama 5
sesi sejumlah 11 pasien dan berusia 14
tahun sampai dengan 28 tahun.

Sehingga bedasarkan kriteria subjek
yang akan diteliti, maka dapat diambil
sample data rekam medis pasien sejumlah
11 pasien yaitu pasien opst-operatif cedera
lutut pria dan wanita dengan usia 14-28
tahun yang memiliki keterbatasan ROM
,sudah bebas nyeri, sudah diberikan
rekomendasi oleh dokter orthopedi dan



telah diberikan treatment sebanyak 5 sesi
program rehab .

PROSEDUR

Penelitian ini menggunakan teknik
dokumentasi sehingga data yang diambil
merupakan data sekunder dari rekam
medis pasien JSC yang memenuhi kriteria
sebagai subyek penelitian kemudian dari
data tersebut dapat dilakukan enghitungan
tingkat efektivitas program rehab dengan
menghitung data ROM pasein post
operatif cedera lutut di Jogja Sports
Clinic.

Cara pelaksanaan pengumpulan data
ini ada dua macam yaitu sebelum diberi
perlakuan dites awal dan sesudah
diberikan perlakuan dites akhir. Pertama
kelompok sebelum perlakuan program
rehab diukur ROM dengan gerakan fleksi
dan ekstensi semaksimal  mungkin,
kemudian dilakukan program rehab
selama 5 sesi dengan jeda istirahat 1 hari
tanpa perlakuan, setelah perlakuan
program rehab sesi ke 5 diukur kembali
ROM pada sendi lutut dengan fleksi dan
ekstensi semaksimal mungkin. Kedua tes
tersebut dilakukan dengan cara mengukur
derajat range of motion sendi lutut dengan
menggunakan jangka kemudian
ditentukan besar derajat tersebut dengan
busur.

DATA, INSTRUMEN, DAN TEKNIK
PENGUMPULAN DATA

Data yang dikumpulkan dalam
penelitian  ini adalah data rasio hasil
pemeriksaan ROM fleksi dan ekstensi
lutut yang diperoleh dengan menggunakan
tes dan pengukuran dari 11 sampel pasien
di Jogja Sports Clinic (JSC) vyang
mengalami cedera lutut.

Instrumen yang digunakan dalam
penelitian ini adalah goniometer untuk
mengukur ROM pre dan posttest. Cara
pelaksanaan pengumpulan data ini ada
dua macam yaitu sebelum diberi
perlakuan dites awal dan sesudah
diberikan perlakuan dites akhir. Pertama

kelompok sebelum perlakuan program
rehab diukur ROM dengan gerakan fleksi
dan ekstensi semaksimal  mungkin,
kemudian dilakukan program rehab
selama 5 sesi dengan jeda istirahat 1 hari
tanpa perlakuan, setelah perlakuan
program rehab sesi ke 5 diukur kembali
ROM pada sendi lutut dengan fleksi dan
ekstensi semaksimal mungkin.

Kedua tes tersebut dilakukan
dengan cara mengukur derajat range of
motion sendi lutut dengan menggunakan
jangka kemudian ditentukan besar derajat
tersebut dengan busur. Pengukuran ROM
dilakukan  dengan memperhatikan
standart hitung pengukuran yang sudah
ada. Berikut adalah derajat normal fleksi
dan ekstensi menurut American Academy
of Orthopedic Surgeons (AAOS :2015)
dan anderson et al (618 : 2009)
menjelaskan derajat pengukuran standart
pada gerakan fleksi dan ekstensi lutut
adalah sebagai berikut :

Range Of Motion Knee Joint

a. Fleksi : 00— 1350

b. Ekstensi : 00 —150

Gambar 1. Derajat Normal Pengukuran
Sendi Lutut, anderson et al
(618 : 2009)

TEKNIK ANALISI DATA

Data yang diperoleh dari hasil
pengukuran dianalisis dengan
menggunakan uji prasyarat analisis yang
harus dipenuhi dalam pengujian hipotesis
menggunakan uji-t yaitu uji normalitas.

a.) Uji Normalitas

Uji normalitas dilakukan untuk
melihat apakah populasi data terdistribusi
normal atau tidak (Siregar, 2014). Uji
normalitas bertujuan untuk menguji salah
satu asumsi dasar analisis regresi
berganda, yaitu variabel—variabel



independen  dan  dependen  harus
berdistribusi normal atau mendekati
normal (Imam Ghozali, 2011: 160).

Data yang diperoleh dari hasil
pengukuran dianalisis dengan
menggunakan Uji-t berpasangan (paired t-
test). Uji-t berpasangan adalah salah satu
metode pengujian hipotesis dimana data
yang digunakan tidak bebas
(berpasangan). Ciri-ciri Uji-t berpasangan
(paired t-test) adalah satu individu (objek
penelitian) dikenai 2 buah perlakuan yang
berbeda. Walaupun menggunakan
individu yang sama, peneliti tetap
memperoleh 2 macam data sampel, yaitu
data dari perlakuan pertama dan data dari
perlakuan kedua (Deny Kurniawan,
2008:2).

Uji-t ini menggunakan taraf signifikasi
5 %. Uji-t menghasilkan nilai t hitung dan
nilai  probabilitas (p) yang dapat
digunakan untuk membuktikan hipotesis
ada atau tidak adanya pengaruh secara
signifikan. Cara menentukan signifikan
tidaknya adalah jika nilai p < 0,05 maka
ada perbedaan signifikan, selanjutnya jika
p > 0,05 maka tidak ada perbedaan
signifikan.

HASIL PENELITIAN

Data penelitian ini yaitu efektivitas
program rehabilitasi post opetatif cedera
lutut yang diamati pada kemampuan ROM
meliputi fleksi dan ekstensi. Data diamati
sebanyak dua kali yaitu sebelum dan
sesudah diberikan perlakuan. Data hasil
pengukuran  akan dianalisis  secara
deskriptif dengan tujuan untuk
mempermudah penyajian data penelitian.
Hasil analisis deskriptif pada data
penelitian adalah sebagai berikut:

1) Fleksi pretest

Hasil analisis data pretest fleksi
pada stretching dan terapi latihan
pembebanan diperoleh skor terendah
(Min) adalah 118,00 dan skor tertinggi
(Mac) adalah 130. Hasil analisis statistik
deskriptif diperoleh rerata (M) = 124,3636
; Simpangan Baku (SB) = 4,94515.

ROM Min | Ma | Mean | Std.
X Dev

Pret | Fleks | 118, | 130, | 124,3 | 4,94
est i 00 |00 636 515
Ekst | 5,00 | 15,0 | 8,545 | 2,97

ensi 0 5 871

postt | Fleks | 120, | 140, | 134,6 | 6,43
est i 00 |00 364 852
Ekst | 5,00 | 10,0 | 6,909 | 1,92

ensi 0 1 117

Tabel 1. Hasil Analisis Deskriptif Data
Perlakuan Program Rehab Cedera Lutut
Pada Saat Pretes dan posttestt.

2) Ekstensi posttest

Hasil analisis data pretest ekstensi
pada stretching dan terapi latihan
pembebanan diperoleh skor terendah
adalah 5,00 dan skor tertinggi adalah
15,00. Hasil analisis statistik deskriptif
diperoleh rerata (M) = 8,5455; Simpangan
Baku (SB) = 2,97871.

3) Fleksi posttest
Hasil analisis data pretest fleksi

pada stretching dan terapi latihan
pembebanan diperoleh skor terendah
adalah 120,00 dan skor tertinggi adalah
140,00. Hasil analisis statistik deskriptif
diperoleh rerata (M) = 134,6364;
Simpangan Baku (SB) = 6,43852.
4) Ekstensi Posttest

Hasil analisis data pretest ekstensi
pada stretching dan terapi latihan
pembebanan diperoleh skor terendah
adalah 5,00 dan skor tertinggi adalah
10,00. Hasil analisis statistik deskriptif
diperoleh rerata (M) =6,9091 ; Simpangan
Baku (SB) = 1,92117.

Berdasarkan hasil pretest dan posttest
dalam penelitian ini dapaat diketahui
penigkatan ROM lutut pasien cedera lutut
di  Jogja Sports Clinic  melalui
perbandingan rerata pretest dan posttest
sebagai berikut :

RO Mean | Mean | pening | ket




M pretes | postte | katan

t st
Fleks | 124,3 | 134,6 | 8,26 menin
[ 636 364 gkat
Ekst | 8,545 | 6,909 |-19,15 | menin
ensi |5 1 gkat

Tabel 2. PerbandinganRrerata Data
Perlakuan Program Rehab Cedera Lutut
Pada Saat Pretes dan posttestt.

Untuk mengetahi  peningkatan
ROM pasien dapat dilakukan
penghitungan rerata pretest dan posttest
dengan menghitung persentasi
peningkatan dengan rumus :

ROM | Test | Rata |t Sig. (2- | Keter
- tailed) | angan
rata

Fleksi | Pret | 10,2 | - 0,000 | Signifi

est- 727 | 6,6 kan
postt 3| 29
est

Ekste | Pret | 1,63 | 3,3 | 0,008 | Signif

nsi est- 636 | 31 ikan

postt
est

= peningkatan x 100%

pretest

134,6364 —124,3636

. — a
Fleksi 124.3636 x100%

=8,26 %

Berdasarkan persentasi
peningkatan tersebut dapat dinyatakan
bahwa terjadi peningkatan sebesar 8,26%
ROM lutut pasien cedera lutut yang telah
dilakukan 5 sesi rehab sehingga dapat
dinyatakan  bahwa program  rehab
memberikan efek peninkatan pada ROM
lutut gerakan fleksi.

—8,5455 + 56,9091
8,5455

Ekstensi —

x 100%

=19,15%

Berdasarkan persentasi peningkatan
tersebut dapat dinyatakan bahwa terjadi
peningkatan sebesar -19,15% ROM
ekstensi lutut pasien cedera lutut yang
telah dilakukan 5 sesi rehab sehingga
dapat dinyatakan bahwa program rehab
memberikan efek peninkatan pada ROM
lutut gerakan ekstensi.

Untuk mengetahui hasil pengujian
hipotesis program rehabilitasi cedera lutut
dapat dilihat pada table berikut :

Tabel 3. Hasil Pengujian Hiputesis Data
Perlakuan Program Rehab Cedera Lutut
Pada Saat Pretes dan posttestt.

Hasil uji t data fleksi pada perlakuan
program  rehabilitasi  cedera lutut
diperoleh nilai sebesar -6,629 dengan nilai
signifikansi sebesar 0,000, ekstensi pada
perlakuan stretching dan terapi latihan
pembebanan diperoleh nilai sebesar 3,331
dengan nilai signifikansi sebesar 0,008,
maka dapat disimpulkan terdapat
perbedaan yang signifikan antara pretest
dan posttest ROM fleksi dan ekstensi pada
program rehabilitasi cedera lutut, dan
terdapat perubahan yang signifikan dilihat
dari persentasi perubahan pretest dan
posttest pada fleksi 8,26% dan P = 0,00
nilai P < 0,05, sedangkan pada gerakan
ekstensi persentasi perubahan pretest dan
posttest -19,15% dan P = 0,008 dengan
nilai P < 0,05 sehingga diketahui terdapat
peningkatan.

SIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan pada hasil analisis data
diatas, maka kesimpulan dala penelitian
ini yaitu program rehabilitasi selama 5
sesi di Jogja Sports Clinic efektif untuk
meningkatkan ROM lutut pada pasien
cedera lutut yang memiliki keterbatasan
ROM.

Kemudian, bagi Peneliti yang ingin
melanjutkan penelitian mengenai
Efektivitas terapi rehabilitasi ROM cedera
lutut dapat menentukan sample yang lebih
banyak lagi, sehingga N jumlahnya tidak
terlalu terbatas dan dapat memperoleh
hasil data yang lebih banyak.
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