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LAMPIRAN 
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Lampiran  1 Surat persetujian pasien 
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Lampiran  2 Daftar Riwayat Hidup 

 

DAFTAR RIWAYAT HIDUP 
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      2. SMP N 2 WEDI 

      3. SMK NEGERI 1 GANTIWARNO 
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Lampiran  3 Hasil Tindakan Fisioterapi 

 

Hasil Tindakan Fisioterapi pada Kondisi Cervical Root Syndrome 

No Terapi Dosis Jenis nyeri & 

nilai LGS 

Hasil Interpretasi 

T1 T3 

1 TENS Frekuensi 

: 100 Mhz 

Intensitas : 

Sesuai 

toleransi 

pasien 

Waktu : 10 

Menit 

Nyeri Diam 

Nyeri Gerak 

Nyeri Tekan 

2 

7 

4,5 

1 

5 

3 

Turun 

2 Hold 

Relax 

2x8 

hitungan 

Ekstensi/Fleksi 

Lat fleksi 

dextra/sinistra 

Rotasi 

dextra/sinistra 

S.30°-0°-30° 

 

F.30°-0°-30° 

 

R.45°-0°-45° 

S.40°-0°-40° 

 

F.40°-0°-40° 

 

R.50°-0°-50° 

Naik 
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Lampiran  4 Dokumentasi Kegiatan 

DOKUMENTASI KEGIATAN 

alat TENS  



49 
 

 

 

 

 

Kegiatan Pemasangan TENS 

Pemasangan TENS 
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pemasangan TENS 
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Fleksi Hold Relax 

Ekstensi Hold Relax 
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Right Lateral Fleksi Hold Relaxc 

 

Left Lateral Flexi Hold Relax 
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Side Rotasi Dextra Hold Relex 

 

Side Rotasi Sinistra 
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Lampiran  5 Status Klinis 
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Lampiran  6 SOP 

 

 

PENGAPLIKASIAN MODALITAS 

TENS (TRANSCUTANEOUS ELECTRICAL  

NERVE STIMULATION) 

 

No. Dokumen No. Revisi Tanggal Terbit 

 

 

 

 

STANDAR 

OPERASIONAL 

PROSEDUR 

 

 

 

 

 

Nama 

Mahasiswa 

 

 

 

Bagas Dwi 

Saputra 

Ditetapkan Oleh : 

Ketua Program Studi  

Diploma III Fisioterapi 

 

 

 

 

 

 

 

 

WISHNUSUBROTO,S.St.FT.,S.FT.,M.Or 

NP : 1031008635 

TUJUAN Mengurangi rasa nyeri  

KEBIJAKAN Pasien dengan kondisi : Cervical Root Syindrome 

 

 

 

PERALATAN 

1. Bed  

2. Alat Electrical Stimulation  

3. Hamer Reflek 

4. Tabung reaksi 

5. Lembar skala Visual Anlogue Scale (VAS) 
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PENGERTIAN 

Transcutaneous  Electrical  Nerve  Stimulation (TENS)  

aktivasi  serabut  saraf  sensorik dengan intervensi non-

farmakologis yang melewatkan arus listrik melalui permukaan 

kulit untuk  menghilangkan  atau  mengontrol  rasa  nyeri  

karena  TENS  mengaktifkan  mekanisme penghambatan  

endogen  untuk  mengurangi  rangsangan  pusat. (Eva 

Waliyatun Jannah, 2023) 

 Dosis pemberian intervensi dengan modalitas TENS 

adalah jenis TENS konvensional, frekuensi 100 Hz, intensitas  

sesuai dengan toleransi pasien, durasi pulse 200 sekon, waktu 

15 menit, dan pemasangan 4 ped elektroda dengan bentuk 

quadripolar (Surakarta et al., 2024) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PROSEDUR 

PELAKSANAN 

A.  Tahap Pra Interaksi 

1. Fisioterapis melakukan verifikasi data sebelumnya bila ada 

2. Fisioterapis melakukan sterilisasi/mencuci tangan 

3. Fisioterapis melakukan persiapan alat : bed 

B.  Tahap Orientasi 

1. Memberikan salam sebagai pendekatan terapeutik 

2. Menjelaskan tujuan dan prosedur 65okasi65n pada 

keluarga/klien 

3. Menanyakan kesiapan/ketersediaan klien sebelum kegiatan 

dilakukan 

4. Menanyakan kesiapan/ketersedian klien sebelum dilakukan 

pemeriksan sensansi 

C.   Tahap Kerja 

1. Memberikan salam sebagai pendekatan terapeutik 

2. Menjelskan tujuan dan prosedur 65okasi65n pada 

keluarga/klien 

3. Menanyakan kesiapan klien sebelum kegiatan dilakukan 

4. Mengatur posisi pasien senyaman mungkin (prone lying) 
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5. Mempersiapkan alat dan memastikan alat dapat bekerja 

dengan baik 

6. Menjelaskan dan memprkenalkan alat yang akan  

digunakan 

7. Fisioterapis melakukan test sensibilitas pada pasien 

8. Fisioterapis meletakan pad elektroda pada posisi yang 

benar, pada dan atau sekitar nyeri 

- Vlut  

- Paint Point (atas bawah dari 66okasi nyeri) 

- Cross (menyilang pda area nyeri) 

- Bracket (tepat pada 66okasi nyeri) 

9. Hidupkan alat dengan menekan tombol ON/OF ke posisi 

ON 

10. Pilih arus TENS dan atur intensitas susuai dengan toleransi 

pasien,  frekuensi 100 Hz, intensitas  sesuai dengan 

toleransi pasien, durasi pulse 200 sekon, waktu 15 menit. 

11. Fisioterapis menanyakan apakah dosis intensitas terapi 

yang diberikan sudah nyaman atau sesuai yang diinginkan 

pasien 

12. Fisioterapis memberitahu kepada pasien bahwa terapi 

sudah selesai jika alarm/suara timer alat berbunyi 

(berbunyi otomatis) 

13. Fisioterapis mengambil pad elektroda pada pasien dan 

merapihkan alat seperti semula 

14. Fsioterapis membersihkan kulit pasien dengan tisu/handuk 

pada area bekas diletakannya pad elektroda 

15. Matikan alat dengan menekan tombol ON/OFF ke posisi 

OFF 

16. Lepaskan kabel dari PLN 

17. Bersihkan dan pastikan alat Electrical Stimulasi dalam 

keadaan baik dan dapat difungsikan kembali pada 



67 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

pemakaian selanjutnya 

D. Tahap Terminasi 

1. Fisioterapis melakukan evaluasi tindakan 

2. Fisioterapis menyampaikan RTL (Rencana Tindak Lanjut) 

3. Fisioterapis berpamitan dengan klien/pasien 

4. Mencuci tangan kembali 

5. Fisioterapis mencatat/mendokumentasikan kegiatan dalam 

lembar kerja fisioterapi.  
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PENGAPLIKASIAN TERAPI LATIHAN 

HOLD RILEX 

No. Dokumen No. Revisi Tanggal Terbit 

 

 

 

 

 

STANDAR 

OPERASIONAL 

PROSEDUR 

 

 

 

 
 

 

 

Nama Mahasiswa 

 

 

 

 

Bagas Dwi Saputra 

Ditetapkan Oleh : 

Ketua Program Studi  

Diploma III Fisioterapi 

 

 

 

 

 

 

 

 

WISHNUSUBROTO,S.St.FT.,S.FT.,M.Or 

NP : 1031008635 

 

 

 

 

 

 

 

PENGERTIAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

TUJUAN 

Hold Relax Exercise adalah salah satu dari latihan 

propioceptive Neuromuscular facilitation (PNF) yaitu sebuah 

teknik penguluran yang diawali dengan kontraksi isometrik 

otot antagonis yang tidak menyebabkan perpanjangan otot 

(Sopur et al., 2022). 

Adanya peningkatan LGS setelah diberikan terapi 

latihan Hold Relax terjadi karena jaringan otot di sekitar sendi 

yang tadinya berada diposisi tegang yaitu saat gerakan 

isometrik menjadi terulur atau memanjang saat gerakan 

relaksasi dengan semua gerakan pada cervical sehingga 

menyebabkan otot cervical yang spasme atau tegang menjadi 

relaksasi dan akan merangsang reseptor untuk melebarkan 

dinding kapiler otot (Sopur et al., 2022). 

 

Menambah lingkup gerak sendi  

KEBIJAKAN 

Pasien dengan kondisi :  

1. Cervical Root Syndrome untuk keterbatasan lingkup gerak 
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sendi 

 

 

PERALATAN 

1. Stole/korsi  

2. Guneometer  

3. Alat tulis 

 

 

 

 

 

 

 

 

PROSEDUR  

PELAKSANAN 

A.  Tahap Pra Interaksi 

1. Fisioterapis melakukan verifikasi data sebelumnya bila ada 

2. Fisioterapis melakukan sterilisasi/mencuci tangan 

3. Fisioterapis melakukan persiapan alat : bed 

B.  Tahap Orientasi 

1. Memberikan salam sebagai pendekatan terapeutik 

2. Menjelaskan tujuan dan prosedur tindakan pada 

keluarga/klien 

3. Menanyakan kesiapan/ketersediaan klien sebelum kegiatan 

dilakukan 

C.   Tahap Kerja 

1. Mengatur posisi pasien :sitting  

2. Menempatkan diri di belakang pasien  

3. Area yang akan diterapi bebas dari hambatan ( baju, kain) 

4. Gerakan dalam pasif atau aktif dari group agonis sampai pada 

batas gerak atau sampai timbul rasa sakit  

5. Terapis memberikan penambahan tahanan pelan-pelan pada 

otot antagonis, pasien harus menahan tanpa membuat gerakan 

6. Relaks sejenak pada otot agonis, tunggu sampe timbul 

relaksasi pada group agonis, gerak pasif atau aktif pada 

agonis, ulangi prosedur diatas. 

7. Intensitas terapi dilakukan 3x hitungan  

8. Periksa kondisi pasien selama terapi.  

D. Tahap Terminasi 

1. Melakukan evaluasi tindakan  

2. Bersihkan area yang diditerapi dengan handuk/ tisu 
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3. Berpamitan dengan klien/pasien  

4. Membersekan alat-alat  

5. Mencuci tangan  
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