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INTISARI 

UNIVERSITAS AL-IRSYAD CILACAP 

DIPLOMA III FISIOTERAPI 

SATRIA AULIA RACHMAN    NIM : 109122011 

KARYA TULIS ILMIAH  

 

APLIKASI INFRA RED RADIATING DAN HOLD RELAX  PADA TIBIA 

FIBULA FRACTURE DENGAN PEMASANGAN PLATE AND SCREW 

 

Latar Belakang dan Tujuan Penulisan: Tibia fibula fracture merupakan 

cedera tulang ekstremitas bawah yang sering terjadi akibat trauma langsung 

maupun tidak langsung, seperti kecelakaan lalu lintas. Pasien pasca operasi 

ORIF (Open Reduction Internal Fixation) dengan pemasangan plate and screw 

kerap mengalami nyeri, spasme otot, dan keterbatasan lingkup gerak sendi 

(LGS). Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh pemberian Infra Red 

Radiating (IRR) dan Hold Relax Exercise terhadap penurunan nyeri dan 

peningkatan LGS pada pasien tibia fibula fracture. 

Metode yang digunakan: Metode studi kasus dilakukan pada pasien laki-laki 

usia 42 tahun pasca ORIF tibia fibula dextra. Intervensi fisioterapi diberikan 

sebanyak dua kali dengan kombinasi IRR dan Hold Relax Exercise. Evaluasi 

dilakukan menggunakan Visual Analog Scale (VAS) untuk nyeri dan goniometer 

untuk LGS. 

Hasil Terapi: Setelah dua kali terapi, terjadi penurunan nyeri gerak dari skor 1,9 

menjadi 0,8 dan nyeri tekan dari 0,3 menjadi 0. LGS pada knee dextra 

meningkat dari ekstensi 10° menjadi 2° dan fleksi dari 110° menjadi 120°. 

Kesimpulan: Pemberian IRR efektif mengurangi nyeri melalui efek termal yang 

meningkatkan sirkulasi dan relaksasi otot. Hold Relax Exercise efektif 

meningkatkan LGS melalui penguluran otot dan penurunan spasme. Kombinasi 

keduanya memberikan hasil signifikan dalam waktu singkat. 

Saran: Pada pasien tibia fibula fracture dengan pemasangan plate and screw 

yang telah memasuki fase rehabilitasi, latihan sebaiknya difokuskan pada 

peningkatan kemampuan berjalan secara progresif. Selain itu, pemeriksaan 

risiko jatuh dengan Morse Fall Scale dianjurkan untuk menentukan intervensi 

yang lebih tepat dan mencegah cedera ulang. 

 

Kata kunci: Infra Red Radiating, Hold Relax Exercise, Tibia Fibula 

Fracture, Lingkup Gerak Sendi. 
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ABSTRACT 

UNIVERSITAS AL-IRSYAD CILACAP 

DIPLOMA III FISIOTERAPI 

SATRIA AULIA RACHMAN     NIM : 109122011 

KARYA TULIS ILMIAH 

APPLICATION OF INFRA RED RADIATING AND HOLD RELAX 

EXERCISE  IN TIBIA FIBULA FRACTURE WITH PLATE AND SCREW 

FIXATION 

 

Background and Purpose of Writing: Tibia fibula fracture is a lower extremity 

bone injury that often occurs due to direct or indirect trauma, such as traffic 

accidents. Patients who have undergone ORIF (Open Reduction Internal 

Fixation) surgery with plate and screw fixation often experience pain, muscle 

spasms, and limited joint range of motion (JROM). This study aims to determine 

the effect of Infra Red Radiating (IRR) and Hold Relax Exercise on pain 

reduction and improvement in JROM in patients with tibia fibula fractures. 

Methodology: A case study was conducted on a 42-year-old male patient who 

had undergone ORIF of the right tibia and fibula. Physiotherapy intervention 

was administered twice, combining IRR and Hold Relax Exercise. Evaluation 

was conducted using the Visual Analog Scale (VAS) for pain and a goniometer 

for ROM. 

Therapy Results: After two therapy sessions, there was a decrease in movement 

pain from a score of 1.9 to 0.8 and pressure pain from 0.3 to 0. LGS in the right 

knee improved from 10° extension to 2° and from 110° flexion to 120°. 

Conclusion: IRR effectively reduces pain through thermal effects that improve 

circulation and muscle relaxation. Hold Relax Exercise effectively improves 

LGS through muscle stretching and reduction of spasm. The combination of both 

provides significant results in a short time. 

Recommendation: In patients with tibia fibula fractures who have undergone 

plate and screw fixation and have entered the rehabilitation phase, exercises 

should focus on progressively improving walking ability. In addition, fall risk 

assessment using the Morse Fall Scale is recommended to determine more 

appropriate interventions and prevent re-injury. 

 

Keywords: Infra Red Radiating, Hold Relax Exercise, Tibia Fibula Fracture, 

Range of Motion. 

 

 

 

 


