PENATALAKSANAAN TERAPI LATIHAN PADA KASUS
SECTION CAESARIAN OLEH KARENA PRESBO KAKI DI RSUP
DR.SOERADJI TIRTO NEGORO KLATEN

Disusun oleh:

MEI INDRAWATI

J 100 080 018

Diajukan Guna Melengkapi Tugas-Tugas dan Memenuhi Syarat-Syarat
Untuk Menyelesaikan Program Pendidikan Diploma III Fisioterapi

PROGRAM STUDI DIPLOMA 111 FISIOTERAPI
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURAKARTA

2011



PENATALAKSANAAN TERAPI LATIHAN PADA KASUS
SECTION CAESARIAN OLEH KARENA PRESBO KAKI DI RSUP
DR.SOERADJI TIRTO NEGORO KLATEN
(Mei indrawati, 2011, 54 halaman)

ABSTRAK

Section Caesarian (SC) adalah suatu cara melahirkan janin dengan
membuat sayatan pada dinding uterus melalui dinding depan perut atau vagina.

Karya tulis ilmiah penatalaksanaan fisioterapi pada kasus Section
caesarian oleh karena presbo kaki ini dimaksudkan untuk memberikan informasi
pengetahuan dan pemahaman tentang kasus Section caesarian oleh karena presbo
kaki yang menyebabkan timbulnya berbagai masalah fisik yang berhubungan
dengan anggota gerak tubuh dan modalitas yang diberikan pada kasus ini adalah
terapi latihan.

Pembatasan yang ada pada karya tulis ilmiah ini bertujuan untuk
mengetahui bagaimana manfaat terapi latihan pada kasus Section caesarian oleh
karena presbo kaki guna mencapai tujuan fisioterapi berupa penanganan dan
pencegahan permasalahan yang berhubungan dengan kasus caesar kali tindakan
dan didapatkan hasil sebagai berikut:

Untuk nyeri didapatkan hasil adanya penurunan. Dalam T1 didapatkan
hasil untuk nyeri diam : 4 , nyeri tekan : 5 ,nyeri gerak : 5 hingga Dalam T6
didapatkan hasil untuk nyeri diam : 1 ,nyeri tekan : 3,nyeri gerak : 3

Untuk penguatan otot perut didapatkan hasil adanya peningkatan otot
perut. Dalam T1 didapatkan hasil untuk fleksor trunk nilai 1 dan rotasi trunk 1
hingga Dalam T6 didapatkan hasil untuk fleksor trunk nilai 2 dan rotasi trunk
nilai 2.

Untuk latihan transfer dan ambulasi sebanyak 6 kali didapatkan hasil
adanya peningkatan aktivitas fungsional. Dalam T1 didapatkan hasil G :
tergantung untuk 6 fungsi hingga T6 didapatkan hasil A : mandiri untuk 6 fungsi.

Saran selanjutnya pada karya tulis ilmiah ini adalah perlu diadakan
penelitian lebih lanjut untuk mengetahui modalitas fisioterapi apa yang
berpengaruh diantara modalitas yang telah diterapkan tersebut diatas pada kasus
Section caesarian oleh karena presbo kaki
Kata kunci: Section caesarian oleh karena presbo kaki, terapi latihan.
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ABSTRACT

Caesarian section (SC) is a way of giving birth the fetus by making an
incision in the wall of the uterus through the front wall of the abdomen or vagina.

Scientific paper on the physiotherapy management of cases by caesarian
section because presbo leg is intended to provide knowledge and understanding of
the case by caesarian section because presbo foot that causes a variety of physical
problems associated with the limbs of the body and the modalities are given in
this case is the treatment exercise.

Restrictions that exist in this scientific paper aims to determine how the
benefits of exercise therapy in case of caesarian section because of presbo feet to
achieve the goal of physiotherapy treatment and prevention of problems related to
the case of caesarean section times the action and obtained the following results:

To obtain the results of a decrease in pain. In the T1 results obtained for the
silent pain: 4, tenderness: 5, the pain of motion: 5 to the results obtained for the
T6 silent pain: 1, tenderness: 3, pain of motion: 3

To strengthen abdominal muscles obtained results to an increase in
abdominal muscle. In the T1 results obtained for a value of trunk flexors and trunk
rotation 1 to the T6 obtained results for the second trunk flexors and trunk rotation
value of 2.

To transfer and ambulation exercises 6 times obtained results to an increase
in functional activity. In T1 results G: hanging for 6 functions until T6 results
A: independent for 6 functions.

Further advice on scientific writing is needed to be further research to
determine the modalities of physiotherapy what is influential among the
modalities that have been applied to the above in case of caesarian section because
of the foot presbo
Key words: caesarian section because of presbo feet, exercise therapy.
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MOTTO

Sesungguhnya Allah tidak merubah keadaan suatu kaum sehingga mereka
merubah keadaan yang ada pada diri mereka sendiri (Q.S. al-Ra’du [13]: 11).
Jadikan sholat dan sabar sebagai penolongmu dan sesungguhnya yang
demikian itu sungguh berat, kecuali bagi orang yang khusuk (QS. Al bagarah
:45)

Orang yang terlalu memikirkan akibat daripada sesuatu keputusan atau
tindakannya, sampai kapanpun dia tidak akan menjadi orang yang berani( Ali
r.a).

Tiada yang mudah selain yang Engkau mudahkan dan Engkau jadikan
kesusahan itu mudah jika Engkau menghendakinya jadi mudah (Hr. Ibnu
Hibban) .

Janganlah berfikir tentang seberapa besar beban yang ada di depanmu,
Namun berfikirlah bagaimana cara untuk memikul beban tersebut.

Bahagia ku adalah bahagia orang tuaku.
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