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ABSTRAK 
Abstrak 

Pendahuluan: Skoliosis dapat menganggu pergerakan dinding dada yang 
merupakan faktor penyebab terjadinya gangguan ventilasi restriktif dalam 
penurunan kapasitas vital. Peningkatatan derajat kelungkungan tulang belakang 
dapat menjadi faktor yang membatasi ekspansi thoraks dan memperburuk 
pernafasan pada pasien. Tujuan Penelitian: ini bertujuan untuk mengetahui 
hubungan derajat skoliosis dengan ekspansi thoraks. Penelitian ini menggunakan 
metode deskriptif analitik dengan desain penelitian cross sectional. Ekspansi 
thoraks diukur dengan mengggunakan midline. Hasil penelitian: didapatkan 
sebanyak 35 orang pasien skolioisis terdiri dari 28 perempuan dan 7 laki-laki 
dengan rentang usia dari kanak-kanak hingga dewasa. Hasil uji hipotesis penelitian 
ini nilai p>0,05 maka hasil data dinyatakan tidak terdapat hubungan antara derajat 
skoliosis dengan ekspansi thoraks. Kesimpulan: penelitian ini tidak terdapat 
hubungan antara derajat skoliosis dengan ekspansi thoraks di Posture Clinic 
Surabaya, hal ini disebabkan karena responden penelitian ini memiliki derajat 
skolisis ringan. Namun, semakin tinggi derajat skoliosis maka semakin menurun 
sangkar thoraks pada axilla dan ICS 4.  
 
Kata kunci: Derajat,Ekspansi Thoraks,Skoliosis 
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Abstract 

Introduction: Scoliosis can interfere with chest wall movement which is a factor 
causing restrictive ventilation disorders in decreasing vital capacity. Increasing the 
degree of spinal curvature can be a factor that limits thoracic expansion and 
worsens breathing in patients. Research Objective: This aims to determine the 
relationship between the degree of scoliosis and thoracic expansion. This study uses 
a descriptive analytical method with a cross-sectional study design. Thoracic 
expansion was measured using the midline. Research Results: There were 35 
scoliosis patients consisting of 28 women and 7 men with ages ranging from 
childhood to adulthood. The results of this study's hypothesis test p value> 0.05, so 
the data results stated that there was no relationship between the degree of scoliosis 
and thoracic expansion. Conclusion: This study did not find a relationship between 
the degree of scoliosis and thoracic expansion at Posture Clinic Surabaya, this was 
because the respondents of this study had a mild degree of scoliosis. However, the 
higher the degree of scoliosis, the lower the thoracic cage in the axilla and ICS 4. 
 
Keywords: Degree, Thoracic Expansion, Scoliosis. 
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