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PERBANDINGAN PENGARUH INTERVENSI ELEKTROTERAPI
DENGAN PENAMBAHAN CLOSE KINETIK CHAIN PADA KASUS KNEE
OSTEARTHRITIS TERHADAP KEMAMPUAN FUNGSIONAL

ABSTRAK

Diva Chantika Erzananda, Safun Rahmanto, Rakhmad Rosadi
Program Studi S1 Fisioterapi, Fakultas Ilmu Kesehatan
Universitas Muhammadiyah Malang

Coresponding author*® : erzanandad@webmail.umm.ac.id

Latar Belakang: Seiring bertambahnya usia, tubuh manusia mengalami penurunan
regenerasi sel yang dapat memicu penyakit degeneratif seperti knee osteoarthritis (OA).
Kondisi ini menyebabkan nyeri sendi, kekakuan, dan keterbatasan gerak yang berdampak
signifikan pada kemampuan fungsional dan kualitas hidup penderita. Fisioterapi melalui
modalitas elektroterapi seperti TENS dan latihan fisik seperti close kinetic chain (CKC)
merupakan pendekatan non-bedah yang umum digunakan untuk mengatasi masalah ini.
Namun, penelitian yang membandingkan efektivitas kedua intervensi ini secara spesifik
masih terbatas.

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbandingan pengaruh intervensi
elektroterapi dengan penambahan close kinetic chain pasien knee osteoarthritis.terhadap
peningkatan kemampuan fungsional.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain quasi-
experimental menggunakan metode prefest-posttest two group randomized. Sampel
berjumlah 30 responden yang dipilih melalui teknik purposive sampling di Praktik
Klinik Mandiri Fisioterapi Sumber Taman. Responden dibagi menjadi dua
kelompok: kelompok kontrol (15 orang) yang hanya menerima elektroterapi
(TENS) dan kelompok eksperimen (15 orang) yang menerima TENS serta latihan
close kinetic chain. Kemampuan fungsional diukur menggunakan kuesioner
Western Ontario and McMaster Universities Osteoarthritis Index (WOMAC).

Hasil: Berdasarkan uji Independent Sample t-Test, diperoleh nilai signifikansi
p=0,465 (p > 0,05), yang menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang
signifikan secara statistik antara efektivitas kedua kelompok intervensi.

Kesimpulan : bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan secara statistik
antara efektivitas kedua kelompok intervensi.

Kata kunci : knee osteoarthritis, elektroterapi, close kinetic chain, kemampuan
fungsional, WOMAC.
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ABSTRACT
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Coresponding author*® : erzanandad@webmail.umm.ac.id

Background: As the human body ages, cell regeneration decreases, which can
trigger degenerative diseases such as knee osteoarthritis (OA). This condition
causes joint pain, stiffness, and limited mobility, significantly impacting functional
ability and quality of life. Physiotherapy using electrotherapy modalities such as
TENS and physical exercises such as closed kinetic chain (CKC) are commonly
used non-surgical approaches to address this issue. However, research comparing
the effectiveness of these two interventions is limited.

Objective: This study aimed to compare the effects of electrotherapy intervention
with the addition of closed kinetic chain exercises on improving functional ability
in patients with knee osteoarthritis.

Methods: This was a quantitative study with a quasi-experimental design using a
two-group randomized pretest-posttest method. A sample of 30 respondents was
selected through purposive sampling at the Sumber Taman Physiotherapy
Independent Clinic Practice. Respondents were divided into two groups: a control
group (15 participants) who received only electrotherapy (TENS) and an
experimental group (15 participants) who received TENS and closed kinetic chain
exercises. Functional ability was measured using the Western Ontario and
McMaster Universities Osteoarthritis Index (WOMAC) questionnaire.

Results: The Independent Sample t-test yielded a significance value of p=0.465
(p>0.05), indicating no statistically significant difference between the effectiveness
of the two intervention groups.

Conclusion: There was no statistically significant difference between the
effectiveness of the two intervention groups.

Keywords: knee osteoarthritis, electrotherapy, closed kinetic chain, functional
ability, WOMAC.
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Seluruh dosen dan laboran Program Studi Fisioterapi Universitas
Muhammadiyah Malang, atas ilmu, pengelaman praktik, serta wawasan yang
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perkuliahan hingga penyusunan skripsi ini. Semoga persahabatan yang terjalin

dapat terus terjaga dan bertahan selamanya.

10. Teman-teman dari SMA penulis yaitu Zamsy, Nayla, dan Marissa yang telah
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menemani perjalanan penulis sejak masa putih abu-abu hingga akhirnya
memakai jas almamater kebanggaan. Terima kasih karena selalu hadir menjadi
tempat pulang di tengah lelahnya proses ini, menjadi penyemangat ketika
penulis merasa burn-out dan hampir menyerah dengan keadaan. Walaupun
mulut kalian sering kali tidak bisa dikontrol dan candaan kalian terkadang lebih
pedas dari kenyataan, tetapi penulis percaya bahwa kalian adalah salah satu
teman SMA paling tulus yang pernah penulis miliki. Terima kasih telah tetap
bertahan, mendengarkan segala keluh kesah, dan menemani proses tumbuh
penulis sampai di titik ini. Semoga pertemanan ini tidak hanya berhenti pada
cerita masa sekolah, tetapi terus berjalan hingga nanti kita bisa mengenang
semua perjuangan ini dengan bangga dan penuh haru.

Teman-teman dari SMP penulis yaitu Aurel, Dinda, Putri, Selma, dan Nisa yang
telah berjalan bersama sejak masa-masa bocil hingga perlahan tumbuh menuju
kedewasaan. Begitu banyak cerita, tawa, tangis, salah paham, hingga momen-
momen kecil yang tanpa sadar menjadi bagian berharga dalam hidup penulis.
Kalian adalah saksi bagaimana penulis bertumbuh, dan tanpa perlu banyak
penjelasan, kalian sudah memahami baik buruknya penulis dengan cara yang
paling tulus. Terima kasih atas segala waktu, perhatian, dan canda tawa yang
selalu berhasil menjadi rumah di tengah rumitnya hidup. Meski sekarang jalan
kita tidak selalu berdampingan dan kesibukan mulai membawa kita ke arah

masing-masing, penulis percaya bahwa pertemanan ini tidak akan pernah
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terganti. Penulis doakan semoga kebaikan, kesehatan, dan kebahagiaan selalu
menyertai langkah kalian di mana pun berada. Semoga nanti, setelah semua
proses panjang menuju dewasa ini selesai, kita masih bisa duduk bersama sambil
mengenang masa-masa kecil yang sederhana tetapi begitu berarti. Hidup bahagia
ya, teman-teman.

Untuk seseorang yang tidak bisa penulis sebutkan namanya, namun telah
memberikan kesan begitu berharga dalam perjalanan hidup penulis sejak
semester 4 hingga entah sampai kapan cerita ini akan dikenang. Terima kasih
karena pernah hadir dan mengambil banyak peran sekaligus dalam hidup
penulis, menjadi kakak, teman, sahabat, sekaligus pasangan di tanah rantau yang
jauh dari rumah. Terima kasih telah membersamai setiap proses, mendengarkan
keluh kesah yang tidak selalu mudah dipahami, dan tetap bertahan di saat penulis
berada di titik paling lelah.

Banyak waktu, cerita, tawa, dan air mata yang telah kita lalui bersama, dan
semua itu akan selalu menjadi bagian yang tidak mudah dilupakan. Terima kasih
karena pernah menjadi tempat pulang di tengah kerasnya dunia perkuliahan dan
kehidupan dewasa yang perlahan datang. Meski mungkin tidak semua hal
berjalan sempurna, penulis tetap bersyukur karena pernah dipertemukan dengan
seseorang seperti kamu. Semoga langkah kita ke depan selalu dipenuhi hal-hal
baik, dan semoga segala kenangan yang pernah tercipta bisa tetap hidup sebagai
bagian indah dalam perjalanan ini.

Last but not least, penulis sendiri, Diva Chantika Erzananda, sebagai anak
perempuan terakhir dan harapan orang tua. Apresiasi sebesar-besarnya untuk diri

sendiri yang telah berjuang dalam diam, bertahan di tengah lelah, tekanan, dan
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keraguan, namun tetap melangkah hingga sampai pada titik ini. Terima kasih
atas keteguhan dan kerja keras yang tidak terlihat. Semoga langkah ke depan
selalu dikuatkan, dikelilingi oleh kebaikan, serta setiap mimpi dapat terwujud
satu per satu. Aamiin.

Penulis menyadari bahwa skripsi ini masih memiliki keterbatasan. Oleh karena
itu, penulis dengan rendah hati mengharapkan kritik dan saran yang membangun
demi penyempurnaan di masa mendatang. Semoga skripsi ini memberikan manfaat
bagi pengembangan ilmu pengetahuan, khusunya di bidang fisioterapi, serta bagi
seluruh pithak yang membacanya.

Malang, 04 April 2026
Penulis,

Diva Chantika Erzananda
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Lampiran 9. HASIL DETEKSI PLAGIASI

e
MALRN,

4

-~

FAKULTAS ILMU KESEHATAN

FISIOTERAPI
fisioterapi.umm.nc.id | fistotorape's umm ac il

HASIL DETEKSI PLAGIASI

Berdanarkan hasil tes deteksi plagiasi yang telah dilakukan oleh Program Stdi ST Fisotenpd

Fakultas lmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Malany, pada karya ilmush maboiona &
bawah ini ¢

Nama : DIVA CHANTIKA ERZANANDA
: 2022014903 110%

NIM
\:_';/ Program Studi : 81 Fisioterapi

Judul Naskah : PERBANDINGAN PENGARUH INTERVENS! ELER TROTERAM
DENGAN PENAMBAHAN CLOSE KINETIC CHAIN PADA KASUS KNEI
OSTEOARTHRITIS TERHADAP KEMAMPUAN FUNGSIONAL

Jenis Naskah : Skripai / Artikel Hmish
Keperluan : Mengikuti Ujian Seminar Hasil Skrip
Hasilnya dinyatakan  : Memenubi Syarat N
Maksimum e e ]
No Jenis Nushah _ Keamsas | Hasil Deteksi
1| Bab | (Pendahubumn) 10 %
3| Bab 2 (Tingauan Pustaba) _ : \’
3 | Bab 3 & 4 (Kerangha homsep & \ . R
metodologl) | S
A | PabS & 6 (Hasil & Pembabusan) |
3| Bab 7 (Kesimpulan & Saran) |
6| Anikel Unviah - 1 (Si———
Keputusanny a : Dupat metaksanaban semina haul Wi
Malang, | April 2026
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