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C. TERAPI UMUM (GENERAL TREATMENT):
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10. PEMERIKSAAN SPIROMETRI
Tidat  Ada

11, PEMERIKSAAN PANJANG OTOT {m. pectoralis mayor dan minor, m. SCM, m.
upper trapezius)
Teelak  Aitopugan

12. PEMERIKSAAN HOGMITIF, INTRAPERSONAL DAN INTERPERSONAL
] i’-ogm&{: Posgen tudel  fdake mompw lag: mehtew ferbo n pegfonan penyaft oo
awal  brgge  saat (. - '
D Itmopedonal  fomynitasl papen oengan AP furang forema Brkea  brddak

bige munungtapkon  Apa jang  dtmdaban ctengan jeata - Rafe, Shy
horys bra abihad  oar phepress pang  adlh.

¥ [nferpertpnal - At fnu meh, -
ronnl ;e st ke R S S pasen menrkite

13. PEMEREKSAAN KEMAMPUAN FUNGSIONAL (Pemenksaan toleransgi aktivitas)

ﬁf‘?,v!mw (f;dw gdf?‘fts/ dgr\ Tf,g éa,mf‘,n Dfvrd 140&\'/!“6’}1'
___fﬁ__%_’ft_‘f_ Living fmfe. -

DIAGNOSIS FISIOTERAPI

a. Impairment
& ddacya stk nopas
Y Adaoya pyew detan ,mdr-f" 2. HPPErtra pedins
9 fcaets pepurinan  ebtpe " sargtur horas
o CAdnyn S pefiina

h. Ffunctional §Limitatios
2 ch,en !udaﬁ trclak deab mg*’af'-“kan aﬁﬁmf"“" dehas 'me fecacs mandi, Mmeliingan
mamg_ff_mhmﬂ  banbrew srang lain.




¢. Disability
g Pogen tdap

PROGRAM/RENCANA FISIOTERAPI
1. Tujuan
a. Jangka Pendelc
~ Mengurars; geco b rnopas
- Mengeluatlan  Spofim
~ e hurupfran I(\'{Mf _fe?if‘ PSR pa | Upperfrap ¢ b
b. Jangka Panjang
- Mepiraetber  gpspanes sangiear oo
- Mening fadbor  fumbitog f;mb{._ " pavien
2. TEKNOLOGI INTERVENSI
a. Teknologi Fisioterapi:
1. Mesutiren 4. BE [Babsk rreLle)
2. [lrefcbimg _ o lnt Pomapagan (Hiepregma 3 Puro) Go betotoimg) o
3. P20 (Posfinmnt a(r;f;f_qge) -
bh. Edukasi

2 Merrbrosilean prtipataban  apfaf  FhoE luarke  agor membaniu PALEL  Unpak Feripr

P el e a5 pemat Argar M grG Gt ita

AeA dar Ass L odr AALE

edimn

wnfuk  oPA perpapasan

mm@amn Q_Mé-&a- peregangar -
9 Mempecbanya te _ém""‘% kil NJi_ — -

g Menynge  pebershan  rumad —

3. RENCANA EVALUAS!

9 Mergupu- gembat dermgmf rocak papds Seftlar gibevban firdafa-

2 Melakupar  aubalte ¢ doy kals _




9 mefabupar Pergubumn  fembuls  dermgab hyod  fppas  puda M- tpperfropediur  pefifal dittRudar
bedlopan.

PENATALAKSANAAN FISIOTERAPL

1. Hari: Eabu -~ Tgl: 16 Tanuex 2018
lebtle mm Pembg,-?an {frferegng’ p'—ﬂ,rfedn’)‘ Habieliy  oAdfo fout fowin Pemenﬁju@w et T f
aw = T s ygo [/ wo mmis
ER__* 3¢ tati [ oment
Hr = ne kals [ menidt
a, Nebopizor T

- P paven © Pogss frafp ring dergan. meraifan be famper  ptescdlopat fesy fernp aman,
< poswi fempre ¢ Tempt Resets _d—‘-‘ wfbat  payi en

- peratalokscnaon

Drorali dengan  mematubbor  otat  (Brcasma) e dolom {fabuny. pomud@ r  Sambunglan

Umng  felarg ke Ot netuGver  olan upang  Sedany  sobinys M lombusg een  OAge.
Mt (ol paranglear ppagker pada  pates, fotatatn tha Ayafagar  elengan morelan
fambof oM . Tahgye, hfh@gﬂ st !zw'n_‘r Rernctrom  pie Bofeon alat dah mefepa:;éah
tadker HaF  pages  oam  AaR alat. o

R Time _—'“;u;: mpsrt

- Poss U X Krep Permed

2. Han . fe!a_r&\. Tal @ Jp Jaruary 10/8

FPerne €1 ﬂ'qﬂ_” visal  Gign

Te : ol mm ity ‘ _
pe 32 tac Smemt ~
He - 08 fat [ meai

a Afebu b ee

fama Aergmn Lerp pertamg, | beabpwa hasya L f h&éﬂ.«f}he;aﬁh e Tlixopes)

p. Jfretthing  moupoermperors

- Prvs papen 2 PPRE oleshy SVEPc 4 ainme Ko Mool

- .Pom‘ teapry . tempic ée‘,-,,.,m o plegar  phre~

- Pera fatag sanaan

Dmm Aengas me{aﬁw.kan gembar menaten e é&ndn-\-,é«ﬂ atey mpa’“ bogyab  f0 comy

_pte bane f—&m&:—dﬂ& e fepar’a menghadags  Frong .é-eamn /:-Jo Andgﬁm\ /Ceé}wnh

C&“ﬂf:dn ﬁ’?dcén‘?\g ey, f’"’”""ﬂ“"ﬁ-ﬂ ‘)/ﬂugan [N e Y

Ko

tem“ﬂ"‘:“ fo.ﬂ-«l-'fk“" ,;""'9“ 6'\/!?.&{\ F""ﬁ*’?—w ‘LGM ‘rm'wg- réf“! d&"&"" Ar&ngﬂn f.l(‘f

C. f“‘d‘f‘ffﬂﬂ _pemaparan [ proprognom  breafhing  son  pPuges’ Lp brreattiong }

- Pcn;:s: _me-: . beimaw o olPpan paten

PE‘.J‘! a!‘n (ﬂlﬁmw




. Dravreu; Adergan mengefartan :'&J‘;‘r_sq‘-_’_},,’
A brogra  + phuredt Lip Wﬂ-ﬂﬁ-
IStk Fing, gaib dik rapoi fombunglkan pert femodiom hempuBan dengans mapr
datia fanprrﬁ:an pM.dh" prive_m mwt’ e ey, fenmoinan AR faser unind
Wﬁ’akutan Feprai mg-q‘vmm _pony Mah oubw?&n , Ghagan panguitngan 3 x

B

Adan mpribestan  congsE dord WW

;‘@9;\! . t X fﬂmp—a g.xrénw&wﬁ

3. Mo oo 7?7 23 Tdnwam 30¢3 L
Pemee brcreor Fw{a( e "
< 5w/ o f”m""ﬁ ' : .
PR« 28 fat fment B
He : te par [ gmeeit

i
i

_a- Meeediver

ﬁm&. Bppevk P&mwvnpﬁda ferapt fe 3
don_olergar  svet  Mgptn don Hrardde

b, Puen! dmjasse

"Pow'h _{ﬂ;-u\ i poﬁ;:_ [ ty,o‘ng_ ke ﬁ-m‘ dengan Pepafa fanps fantigafan Bonfod -aan

. . boce horn n bagun _lefen/Aya  or BerTon bantaf ager  flpale  fedi renclol,
- Poin(., {ermpr © btiwots A Aot pasipn

- f’erwfa.{am naan T T o

L E’f’"_ Cefetah  podla ggfﬁ {w—mwt bemurnr o fudenn %epuw hm; an  pada  dools stin
_Perdsurg patewr. e
v Time s Sampsi paien puini_octa bobk_don megekuctar jpobir [ 2io-g Mewd) |
Bt Gets o
'Pﬂ*;: apen | Dudu hfeﬁ( jM? furgi rodta o o .
#ows forapr © beroda ac debat pagon e o

- fw‘ﬂ#ﬁ labtongar

o ~ 'kdmn by
Irtrmabtbar paver  tnkd /zmz rerpns Lot Foiny |emuctna ’hmrm lecral prcigeg,
,LEMW::A /ﬂh.u-ft.nh pr] ,x a@wmn EEY

bott itk mmy.fz,mn

QWGW Fexngy ;?_3 R its e

Y. Hari  Gewin Tol : 25 Fanwari 208 e
_ Pemerifraan vitz) Fon J c. Aapng ﬁ‘&f‘fﬁp (fama d’efgan ET
™ lge [ wew mmts

_u_’{d {aphan Pern@a.mn {eama A!eﬁgah 72)

PR i 2% kak [ menit

. He ‘!}0_&;{’ /.fhem‘t' )

Obat Meptin doin %wwe o

_b. Potueat dminge ( fame pepork )
oot ferpi fe 3)

CEVALUAGT
St Slnk papac , Jats o
__________ 1 Tean e Borg |
T A O B
T I
S N £ S R
____._j______“f; S R
| 4




t g fettnrn  Alofuparn  readfment maka Alafintan evelvas
unhak Lo “ﬂe’?"“ Me(a fuba -!:ermbgu,: ardteu ifa ¢ 7
db!“ Mg e ‘FQF?H’“Q f\g?,--;x - Pv.a_rz Mﬁfﬁ;

S poce, fempat sary Capg
dan atval ;’emwtﬂmm , mular Ao ta

TD l'fLTneﬁd 7L}



. HASIL TERAPI TERAKHIR :

Lasren  arn Bp. Ferman gl 80 buchieon Aergan odragassr Sondihe frentr ¢ Zergap,

feluhan  nopir forengak engah dan Fewirg Dakik | Cotoons diberan inferveng bempa
MNebutrer, sirechrng  pothent Ar larbawo-pernapasan, dan  babrk traffr. Drotopatican
Koty perebatran  pesurucan Sereck popae, feovrvnan  nyew 'f%n dan roagh  adangy

;puﬁam I

CATATAN PEMBIMBING PRAKTEK:

SEMBIVBING

{ fa&al‘.bi'a'f/li“"_ _f"gp'lf__s-‘.'EYowa.l:i' )
NIP/NIK, 197803 29 20050120

{. CATATAN TAMBAHAN:




LAMPIRAN FORM PEMERIKSAAN
THE LONDON CHEST ACTIVITY OF DAILY LIVING SCALE

NAMA B, beman
TANGGAL LABIR @ 33 Mmaret (33§ )
APAKAH KAMU TINGGAL SENDIRIAN Yes[ ] No Qf (Bei tanda v')

Silakan beritahu kepada kami dengan memberikan tanda (X) seberapa Anda sesak nafas selama
heberapa hari terakhir ketika melakukan kegiatan sebagai berikut :

PERAWATAN DIRI
Mengeringkan tubuh g T T3 4 3
Berpakaian pada tubuh bagian atas ¢ 1 2 3 4 3
Meletakkan sepatu/kaos kaki Y 1 2 3 4 5
Mencuei rambut g 1 2 3 4 5
AKTIVITAS RUMAH TANGGA

Merapikan tempat tidur ¢ t 2 3 4 5
Mengganti lembaran & 1 2 3 4 3
Menouo jendela/tirai ¥ 1 2z 3 4 3
Merbersihkan debu ¢ 1 2 3 4 5
Mencuci B/ I 2 3 4 5
Menyapu B’! 1 2 3 4 5
FISIK.

,.,
n2
(9
N
LA

Berjalan menaiki tangga

Membungkuk it 2 3 4 5
WAKTU LUANG
Berjalan didalam mmah ¥ 1 2 3 4 5

)
[
'S
A

Pergi  bergaul dengan  lingkungan  sekitar/ 9 1
bersosialisasi

Melalukan pembicaraan dengan orang  lain/ :0‘ 1
mengaobrol

[ R
Ll
I
LA

Seberapa besar pemafasan anda mempengeruhi anda dalam melakukan aktivitas normal Anda sehari-

har ?

Banyak Eﬁj L-"sz_dik'it- “'D Tidak Semuanya [ | ( Berilah tanda ¥ pada kotak)



Keterangan :

Kuesioner jni dirancang untuk mengetahui apakah ada kegiatan yang tidak dapat Anda

takukan dikarenakan Anda merasa sesak nafas, dan bagaimana hal-hal yang masih Anda

lakukan,yang membuat Anda sesak nafas. Berikut merupakan klasifikasi nilai dari The

London Chest Acfivity Daily Of Living Scale :

Nilai Keterangan
0 tidak akan melakukan Jika Anda tidak melakukan suatu
kegiatan karena tidak sesual, atau
Anda belum pernah melakukannya

1 tidak terdapat sesak napas Jika suatu kegiatan mudah bagi
Anda
2 saya merasakan cukup sesak napas Iika aktivitas membuat Anda

sedikit scsak nafas,

3 saya merasakan sangat sesak nafas Jika aktivitas membuat Anda
sangat sesak natas

4 saya tidak dapat metakukan ini lagi Jika  Anda  telah  berhenti
melakukan kegiatan ini karena

sesak napas dan tidak ada orang
lain untuk melakukannya untuk
Anda

5 saya perlu orang lain untuk melakukan Jika orang lain melakukan hal ind
hal ini untuk Anda, atau membantu Anda,

Karena Anda terlalu sesak nafas




PEMERIKSAAN AKTIFITAS FUNGSIONAL

AWAL SEBELUM TERAPI DAN EVALUAS! SETELAH TERAPI

Pemetiksaan Globa! (global measure] dengan menggunakan Indeks Barthal dengan tujuan untuk
menilai tingkat ketergantungan atau kemandirian pasien dalam melakukan aktivitas sehari-hari

Nama B Keman Jenis Kelamin
Pekerjaan o= CPengnan PRO) Umnur
Alamat Jetak | Pobife T o3 fof Diagnaosa
Tarek | Sidohang  Jeegen
Kett
Mo | Aktivitas Milsi [Ty e T e R e I e T
tormal
1 Kebersihan dirt 5 oloiop o
2 Maridi 5 ci0lolo
3 Makan 10 c|lo|lolo |
4 Aktivitas toilet (BAK & BAB) 10 olo o
e} Maik turun tangge’ 10 oclaololo
7 Berpakain 10 ol o O
7 Control BAB - 10 Gglolo | o
8 Control BAK 10 olo|c|C
g Ambulasi Kursi rodda (hila pakat 15 o
kursi roda) Olo|oO
10 Transfer kursifbed 15 ololo|o
JUMLAH SKOR 100 olo!lolo
Keterangan lumlah Skor " 0-20: ketergantungan penuh
21— 60 ketergantungan berat
61— 90 ketergantungan moderat
31 -89 : ketergantungan ringan
100 : mandiri
ﬁecfmpu fan:

Paien tetergankingan ponuh  dedans Sebap affipitas tingCiona



PROGRAM STUDI FISIOTERAPI
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURAKARTA

JL A.Yani Tromel Pos I Pabelan Kartasura Telp (02713 717417 — 719483 Fax. (0271) 715448 Surakarta 57102

INFORMED CONSENT
Saya yang bertanda tangan i bawah ini:
Nama  ROHIM AL R
Umur/Tgl Lahir ;. 36/ a0 Wz' (38'L
Telp
Alamat . Jetok Pabric  BTo3 /60 Jatak Gdoharro frugen
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DOKUMENTASI

Alat Nebulizer yang digunakan dalam tindakan fisioterapi pada pasien
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