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ABSTRAK 

 

Pendahuluan: Osteoarthritis knee merupakan salah satu gangguan 

muskuloskeletal yang sering menyebabkan nyeri dan keterbatasan aktivitas 

fungsional. Elektroterapi dan Closed Kinetic Chain (CKC) exercise merupakan 

intervensi yang sering digunakan dalam manajemen nyeri osteoarthritis knee. 

Namun, efektivitas kombinasi kedua intervensi tersebut terhadap penurunan nyeri 

masih perlu dikaji lebih lanjut. 

Tujuan Penelitian: Tujuan umum yang ingin dicapai dalam penelitian ini adalah 

untuk mengetahui dan membandingkan pengaruh intervensi elektroterapi saja 

dengan intervensi elektroterapi yang dikombinasikan dengan latihan closed 

kinetic chain (CKC) terhadap penurunan nyeri pada pasien OA lutut. 

Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan desain quasi-eksperimental 

dengan rancangan pre-test dan post-test desain kelompok kontrol. Kuasi 

eksperimen ini termasuk dalam rumpun penelitian kuantitatif. Responden dalam 

penelitian ini berjumlah 20 yang ditentukan berdasarkan teknik purposive 

sampling. 

Hasil: Berdasarkan hasil uji Independent t-test menunjukkan nilai signifikansi p 

< 0,05, yang berarti terdapat perbedaan pengaruh yang signifikan antara kelompok 

elektroterapi dan kelompok elektroterapi dengan penambahan CKC exercise 

terhadap penurunan nyeri. 

Kesimpulan: Intervensi elektroterapi dengan penambahan Ball Terminal Knee 

Extension lebih efektif dalam menurunkan nyeri pada pasien osteoarthritis knee 

dibandingkan elektroterapi saja. 

Kata Kunci: Osteoarthritis knee, Elektroterapi, CKC exercise, Nyeri. 

 

Program Studi S1 Fisioterapi, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas 

Muhammadiyah Malang. 
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ABSTRACT 

 

 

 

Introduction: Knee osteoarthritis is a musculoskeletal disorder that often causes 

pain and functional limitations. Electrotherapy and Closed Kinetic Chain (CKC) 

exercise are frequently used interventions in the management of knee osteoarthritis 

pain. However, the effectiveness of the combination of these two interventions in 

reducing pain requires further study. 

Research Objective: The general objective to be achieved in this study is to 

determine and compare the effect of electrotherapy intervention alone with 

electrotherapy intervention combined with closed kinetic chain (CKC) exercises on 

reducing pain in knee OA patients. 

Research Methods: This study used a quasi-experimental design with a pre-test 

and post-test control group design. This quasi-experiment falls under the 

quantitative research category. The number of respondents in this study was 20, 

determined using a purposive sampling technique. 

Results: Based on the results of the Independent t-test, the significance value was 

p < 0.05, which means there was a significant difference in the effect between the 

electrotherapy group and the electrotherapy group with the addition of CKC 

exercise on reducing pain. 

Conclusion: Electrotherapy intervention with the addition of ball terminal knee 

extension is more effective in reducing pain in patients with knee osteoarthritis than 

electrotherapy alone. 

Keywords: Osteoarthritis knee, Electrotherapy, CKC exercise, Pain. 
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