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ABSTRAK

Latar belakang : Osteoarthritis (OA) lutut merupakan penyakit yang menyerang kartilago
yang bersufat kronis, progresif, degeneratif dan melemahkan. Tanda dan gejala dari OA lutut
yaitu nyeri, mornig stiffnes, krepitasi, ROM menurun dan pembesaran tulang. Quadriceps
strengthening exercise merupakan salah satu intervensi yang dapat mengurangi tanda gejala
tersebut. Tujuan : untuk mengetahui pengaruh penambahan quadriceps strengthening
exercise setelah terapi standar terhadap pengurangan nyeri pada osteoarthritis lutut. Metode:
penelitian menggunakan quasi experimental dengan rancangan one grup pre and post test
with control group dengan melibatkan 30 subjek yang dibagi menjadi dua kelompok yaitu
kelompok perlakuan dan kelompok kontrol dengan masing-masing jumlah subjek penelitian
15 orang. Hasil : Setelah dilakukan penambahan quadriceps strengthening exercise setelah
terapi standar selama 6 minggu didapatkan hasil yang signifikan dengan nilai nyeri diam p
= 0,006 (p<0,05), nyeri tekan p = 0,003 (p<0,05) dan nyeri gerak p = 0,001 (p<0,05). Setelah
dibandingkan nilai akhir VAS antar 2 kelompok didapatkan hasil kelompok perlakuan tidak
ada perbedaan yang signifikan dibandingkan kelompok kontrol. Kesimpulan: Ada pengaruh
penambahan quadriceps strengthening execirse setelah terapi standar dapat mengurangi
nyeri pada osteoarthritis lutut, namun tidak ada perbedaan yang signifikan dibandingkan
kelompok kontrol.

Kata kunci : osteoarthritis lutut; quadriceps strengthening exercise; terapi standar.

ABSTRACT
Background: Knee osteoarthritis (OA) is a disease that attacks cartilage which is chronic,
progressive, degenerative and debilitating. Signs and symptoms of knee OA include pain,
morning stiffness, crepitus, decreased ROM and bone enlargement. Quadriceps
strengthening exercise is one of the interventions that can reduce these signs and symptoms.
Objective: To determine the effect of adding quadriceps strengthening exercise after
standard therapy on reducing pain in knee osteoarthritis. Methods: The study used a quasi-
experimental design with one group pre and post test with control group involving 30
subjects which were divided into two groups, namely the treatment group and the control
group with 15 subjects each. Results: Based on statistical test analysis after the addition of
quadriceps strengthening exercise after standard therapy for 6 weeks, significant results
were obtained with a silent pain value of p = 0.006 (p <0.05), tenderness p = 0.003 (p <0.05)
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and movement pain p = 0.001 (p <0.05). After comparing the final VAS values between the
2 groups, it was found that the results of the treatment group did not show a significant
difference compared to the control group. Conclusion: The effect of adding a quadriceps
strengthening exercise after standard therapy can reduce pain in knee osteoarthritis,
however there is no significant difference compared to the control group.

Keywords: knee osteoarthritis; quadriceps strengthening exercise; standard therapy.

PENDAHULUAN

Semakin majunya zaman, masyarakat mulai jarang memperhatikan kesehatan mereka.
Hal ini disebabkan oleh kemajuan teknologi yang semakin pesat, sehingga merubah perilaku
dan gaya hidup masyarakat. Kurangnya aktivitas fisik dan tidak mengatur pola makan secara
benar sehingga menimbulkan. Apalagi ditambah dengan faktor risiko lain dari penyakit
degeneratif. Salah satunya yaitu usia, sebab semakin bertambanya usia maka sistem di dalam
tubuh mengalami penurunan sehingga menimbulkan masalah-masalah degenerative maupun
non degenerative. Osteoarthritis merupakan salah satu penyakit degeneratif yang timbul akibat
faktor-faktor tersebut (Suzuki, et al., 2019). Osteoarthritis (OA) adalah gangguan sendi yang
paling sering dijumpai dan biasa menyerang sendi tulang belakang, sendi jari dan sendi yang
menahan berat badan atau sering disebut sendi lutut (Doherty, et al., 2016). Osteoarthritis lutut
dan pinggul menempati peringkat tinggi di antara penyebab umum kecacatan dan nyeri kronis.
Berdasarkan data dari RISKESDAS pada tahun 2018 bahwa 7,3% penduduk Indonesia
mengalami sakit sendi dan osteoarthritis menjadi penyakit umum terjadi. Umumnya penyakit
ini terjadi pada usia di atas 50 tahun, tetapi juga dapat terjadi pada semua usia.

Osteoarthritis lutut yaitu penyakit umum yang bersifat kronis, progesif, degeneratif dan
melemahkan serta penderita akan mengalami kekakuan dan nyeri pada lutut (Xie, et al., 2018).
Nyeri lutut dapat menurunkan aktivitas, sehingga dapat menimbulkan problematik seperti
stiffness, keterbatasan sendi dan kelemahan otot (Anggoro & Wulandari, 2019). Penderita
osteoarthritis lutut akan mengalami kelemahan pada otot-otot pada tungkai atas terutama
quadriceps femoris muscles.

Pengobatan ostearthritis dapat dilakukan farmakologis, non-farmakologgis maupun
operasi. Beberapa ahli menyatakan bahwa pengobatan osteoarthritis lutut dapat dilakukan
dengan terapi non-farmakologgis yang memiliki keefektifan dalam pengurangan nyeri pada
penderita osteoarthristis lutut (Shamsi, et al., 2020). Menurut American Academy of
Orthopaedic Surgeons (2021) terdapat beberapa penelitian menggunakan modalitas seperti
penggunaan terapi latihan, laser, ultrasound, transcutaneous electrical nerve stimulation
(TENS) dan shockwave therapy (SWT). Quadriceps strengthening exercise merupakan
program latihan yang direkomendasikan dan telah digunakan secara luas untuk menangani
osteoarthritis lutut (Wang, et al., 2021). Menurut Egwu, et al. (2018) bahwa quadriceps
strengthening exercise merupakan latihan yang sering diberikan kepada penderita
osteoarthritis pada lutut karena memiliki fungsi untuk mengurangi gejala nyeri dan pemulihan
fungsional otot.
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Berdasarkan sumber yang telah dibaca oleh penulis bahwa quadriceps strengthening
exercise dan terapi standar berupa TENS dan infared dapat mengurangi nyeri pada osteoarthritis
lutut, sehingga penulis tertarik melakukan penelitian tentang pengaruh quadriceps
strengthening exercise terhadap pengurangan nyeri osteoarthritis lutut.

METODE

Penelitian dilakukan dengan desain penelitian quasi experimental one group pre and post
test with control group design. Sehingga penelitian ini terdapat dua kelompok. Dimana
kelompok 1 atau kelompok perlakuan diberikan latihan quadriceps strengthening exercise
setelah terapi standar dan kelompok 2 atau kelompok kontrol hanya diberikan terapi standar.
Pembagian kelompok dilakukan sesuai dengan kedatangan pasien di poli fisioterapi.

Penelitian ini dilakukan selama 6 minggu pada bulan Februari sampai Maret 2023 dan
berlokasi di Rumah Sakit Universitas Sebelas Maret. Populasi pasien osteoarthritis lutut di
Rumah Sakit Universitas Sebelas Maret sebanyak 39 pasien. Berdasarkan rumus solvin dengan
penyimpangan yang bisa diterima adalah 10% didapatkan jumlah subjek adalah 28 pasien.
Penelitian ini mendapatkan subjek penelitian sebanyak 30 pasien.

Kriteria inklusi yaitu: (1) penderita osteoarthritis lutut yang telah didiagnosis secara
medis, (2) usia diatas 40 tahun berdasarkan KTP, (3) menderita nyeri ringan hingga sedang
dengan skala VAS 5 mm — 74 mm, (4) bersedia menjadi responden. Kriteria eksklusi yaitu: (1)
pasien yang menjalani operasi pada area lutut 6 bulan sebelum penelitian, (2) pasien rawat inap,
(3) pasien dengan penyakit lain yang bersangkutan dengan ekstremitas bawah dan tulang
belakang, (4) gangguan neurologis, kardiovaskuler, dan kognitif. Kriteria drop out yaitu pasien
yang mangkir selama 3 kali pertemuan dan tidak mengikuti evaluasi.

Kelompok perlakuan diberikan terapi satandar sebelum quadriceps strengthening
exercise. Kemudian diberikan quadriceps strengthening exercise dengan gerakan quadriceps
setting, straight leg rising (SLR), wall slide dan terminal knee extension. Dosis dari masing-
masing gerakan tersebut adalah frekuensi 2 kali dalam seminggu dan intensitas ditingkatkan
untuk minggu pertama 1 set, minggu kedua sampai ketiga 2 set dan minggu keempat sampai
keenam 3 set. Kelompok kontrol hanya diberikan terapi standar berupa TENS dan infrared.

Data yang diambil dalam penelitian ini berjenis data numerik berdasarkan hasil
pengukuran tingkat nyeri menggunakan VAS sebelum dan sesudah diberikan intervensi selama
6 minggu. Software yang digunakan untuk analisis data adalah Statistical Product and Service
Solutions (SPSS) 25. Penelitian ini dinyatakan layak etik oleh Komisi Etik Penelitian
Kesehatan RSUD Dr. Moewardi pada tanggal 22 November 2022.

HASIL

Penelitian ini dilakukan pada bulan Februari sampai dengan bulat Maret 2023 yang
bertujuan untuk mengetahui pengaruh quadriceps strengthening exercise terhadap pengurangan
nyeri osteoarthritis lutut. Subjek penelitian ialah 30 pasien dengan diagnosis medis ostearthritis
lutut di Rumah Sakit UNS. Program ini berlangsung selama 45 menit untuk kelompok
perlakuan dan 30 menit untuk kelompok kontrol. Kelompok perlakuan mendapatkan waktu 30
menit untuk terapi standar sesuai dengan kententuan RS UNS yaitu penerapan TENS dan
infrared serta waktu 15 menit untuk diberikan quadriceps strengthening exercise. Kelompok
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kontrol hanya mendapatkan waktu 30 menit untuk terapi standar. Frekuensi untuk program ini

dijalankan dalam waktu 6 minggu dan intensitas latihan 2 kali dalam seminggu.

Karakteristik subjek penelitian ini dalam hasil pengukuran yaitu masing-masing subjek

memiliki karakteristik secara umum dibagi berdasarkan usia, jenis kelamin, dan pekerjaan.
Usia (tahun)  Kelompok 1 Kelompok 2

Minimum 49 47

Maksimum 69 75
Mean 56,47 56,40
Standar deviasi 5,939 7,989

Analisis : kelompok 1 usia tertua 69 tahun, usia termuda 49 tahun dengan rata-rata 56,47
dan standar deviasi 5,939 tahun. Kelompok 2 usia tertua 75 tahun, usia termuda 47 tahun dengan
rata-rata 56,40 tahun dan standar deviasi 7,989 tahun.

Kelompok 1 Kelompok 2
Jenis Kelamin Jumlah Presentase Jumlah Presentase
(100%) (100%)
Laki-laki 4 26.7 3 20
Perempuan 11 73.3 12 80
Total 15 100 15 100

Analisis: kelompok 1 laki-laki 4 pasien dengan presentase 26,7% dan perempuan 11
pasien dengan presentase 73,3%. Kelompok 2 laki-laki 3 pasien dengan presentase 20% dan
perempuan 12 pasien dengan presentase 80%.

Kelompok 1 Kelompok 2
Pekerjaan Jumlah Presentase Jumlah Presentase
(100%) (100%)
Guru 1 6,7 0 0
IRT 6 40,0 7 46,7
Karyawan RM 1 6,7 0 0
Pedagang 3 20,0 3 20,0
Pensiunan Guru 1 6,7 1 6,7
Pensiunan PNS 1 6,7 0 0
Swasta 2 13,3 0 0
Karyawan Toko 0 0 1 6,7
Montir 0 0 1 6,7
Tukang Bangunan 0 0 1 6,7
Wiraswasta 0 0 1 6,7
Total 15 100 15 100

Analisis : kelompok 1 memiliki pekerjan sebagai guru 1 pasien (6,7%), ibu rumah tangga
6 pasien (40%), karyawan rumah makan 1 pasien (6,7%), pedagang 3 pasien (20%), pensiunan
guru 1 pasien (6,7%), pensiunan PNS 1 pasien (6,7%) dan swasta 2 pasien (13,3%). Pada

https://jurnafisio.com/index.php/JF/index 12



https://jurnafisio.com/index.php/JF/index

<i3y Jurnal Nasional Fisioterapi 153N I(S%exlxﬁjiﬁ))%
7 (JURNAFISIO) |

kelompok 2 memiliki pekerjaan sebagai ibu rumah tangga 7 pasien (46,7%), pedagang 3 pasien
(20%), pensiunan guru 1 pasien (6,7%), karyawan toko 1 pasien (6,7%), montir 1 pasien (6,7%),
tukang bangunan 1 pasien (6,7%) dan wiraswasta 1 pasien (6,7%).
Variabel Kelompok Perlakuan P Keterangan

Pre-post test VAS diam 0,006 Ada beda

Pre-post test VAS tekan 0,003 Ada beda

Pre-post test VAS gerak 0,001 Ada beda
Analisis : uji beda antara pre-post test pada kelompok 1 menggunakan paired t-test, didapatkan
nilai VAS diam p = 0,006 (p<0,05), VAS tekan p = 0,003 (p<0,05) dan VAS gerak p = 0,001
(p<0,05). Demikian dapat disimpulkan bahwa ada beda.

Variabel Kelompok Kontrol P Keterangan
Pre-post test VAS diam 0,026 Ada beda
Pre-post test VAS tekan 0,126 Tidak ada beda
Pre-post test VAS gerak 0,003 Ada beda

Analisis : uji beda antara pre-post test pada kelompok 1 menggunakan paired t-test, didapatkan
nilai VAS diam p = 0,026 (p<0,05), dan VAS gerak p = 0,003 (p<0,05) yang berarti ada beda.
Sedangkan pada nilai VAS tekan p = 0,126 (p>0,05) yang berarti tidak ada beda.
Variabel P Keterangan
Post-post test VAS diam 0,549 Tidak ada beda
Post-post test VAS tekan 0,543 Tidak ada beda
Post-post test VAS gerak 0,683 Tidak ada beda

Analisis : Uji beda anatara post-post test antara kelompok 1 dan kelompok 2 menggunakan
Independent t-test, didapatkan data nilai VAS diam p = 0,549 (p>0,05), VAS tekan p = 0,543

(p>0,05), dan VAS gerak p = 0,683 (p>0,05) yang memilik arti tidak ada perbedaan bermakna
antara kelompok 1 dan kelompok 2.

Kelompok Mean pre-test — Mean post-test Selisih mean

VAS diam 1 26,73 - 22,53 4,2
2 26,53 - 25,40 1,13
VAS tekan 1 55,13 - 49,07 6,06
2 54,40 - 52,60 1,8
VAS gerak 1 49,47 - 44,40 5,07
2 48,87 — 47,07 1,8

Analisis : kelompok 1 sebesar VAS diam 4,2, VAS tekan 6,06 dan VAS gerak 5,07, sedangkan
selisih kelompok 2 VAS diam 1,13, VAS tekan 1,8 dan VAS gerak1,8. Dengan demikian dapat
disimpulkan mean kelompok 1 lebih besar daripada kelompok 2, maka kelompok 1 yaitu
pemberian perlakuan quadriceps strengthening exercise setelah terapi standar memiliki
pengaruh lebih besar untuk pengurangan nyeri pada pasien osteoarthritis lutut.
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PEMBAHASAN

Penelitian ini merupakan penelitian quasi experimental, dengan jenis rancangan
penelitian yang digunakan adalah one group pre-post test with control design, dengan tujuan
untuk mengetahui pengaruh quadriceps strengthening exercise terhadap pengurangan nyeri
pasien osteoarthritis lutut. Jumlah subjek penelitian ini adalah sebanyak 15 pasien yang masuk
ke dalam kelompok perlakuan dan 15 pasien yang masuk ke dalam kelompok kontrol.

Karakteristik subjek pada penelitian ini yaitu berdasarkan usia, jenis kelamin, pekerjaan
dan karakteristik subjek berdasarkan pre-test VAS. Karakteristik subjek berdasarkan usia yaitu
subjek dengan usia 47-75 tahun, dengan frekuensi subjek mayoritas berusia diatas 50 tahun.
Osteoarthritis lutut biasanya terjadi pada usia diatas 45 tahun (Suzuki, et al., 2019). Nyeri yang
timbul pada penderita osteoarthritis lutut diakibatkan oleh degenerasi kolagen dan hilangnya
proteoglikan. Degenerasi akan semakin parah dengan bertambahnya usia, sehingga frekuensi
terjadinya nyeri pada osteoarthritis lutut akan meningkat (Egwu, et al., 2018).

Karakteristik subjek berdasarkan jenis kelamin yaitu 30 pasien osteoarthritis lutut yang
berjenis kelamin laki-laki dan perempuan. Berdasarkan data uji diskriptif pada kelompok 1 dan
kelompok 2 mayoritas subjek berjenis kelamin perempuan dengan presentase masing-masing
kelompok yaitu 73,3% (11 pasien) dan 80% (12 pasien). Perempuan berpravelensi lebih besar
dibandingkan laki-laki mengalami osteoarthritis lutut. Hal ini disebabkan karena menopause
sehingga mengakibatkan degenerasi kolagen makin cepat (Shamsi, et al., 2020).

Karakteristik subjek berdasarkan pekerjaan yaitu pasien dengan segala jenis pekerjaan
yang dapat menimbulkan osteoarthritis lutut. Pada kelompok 1 dan kelompok 2 mayoritas
subjek memiliki pekerjaan sebagai ibu rumah tangga, dengan presentase masing-masing
kelompok yaitu 40% (6 pasien) dan 46,7% (7 pasien). Hal ini sesuai dengan karakteristik subjek
penelitian jenis kelamin. Berdasarkan karakteristik tersebut bahwa mayoritas perempuan
memiliki risiko lebih tinggi menderita osteoarthritis lutut dibandingkan laki-laki, sedangkan
mayoritas pekerjaan pada penelitian ini adalah ibu rumah tangga, yang dimana pekerjaan
tersebut dikerjakan oleh perempuan. Ibu rumah tangga dalam kesehariannya juga banyak
melakukan aktivitas fisik seperti berjongkok, menaiki tangga dan mengangkat beban. Aktivitas
tersebut dapat meningkatkan faktor risiko terjadi osteoarthritis lutut (Dhaifullah, et al., 2023).

Penelitian ini dengan hasil analisis statistik uji neda pre-post test pada kelompok
perlakuan yaitu pasien osteoarthritis lutut yang diberikan quadriceps strengthening exercise
setelah terapi standar dilakukan dengan Paired t-test didapatkan hasil terdapat beda pengaruh
quadriceps strengthening exercise setelah terapi standar terhadap pengurangan nyeri pada
pasien osteoarthritis lutut berdasarkan penurunan nilai nyeri dengan VAS.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ihegihu, et al.,(2018)
yang berjudul “Oral Diclofene Sodium, Quadriceps Strengthening Exercise and
InfaredRadiation Therapy in the Treatment of Osteoarthritis of the Knee in a South Eastern-
Eastern Nigerian Population” yang menggunakan subjek sebanyak 70 pasien osteoarthritis
lutut. Subjek dibagi menjadi dua kelompok ODS (oral diclofenac sodium) dan QSE
(quadriceps strengthening exercise) dikombinasikan dengan infrared. Quadriceps
strengthening exercise diberikan selama 15 menit dan infrared juga diberikan selama 15 menit
dengan pengulangan 2 kali dalam seminggu selama 6 minggu. Metode penelitian yang
digunakan yaitu randomized control trial. Uji statistik yang digunakan adalah Paired t-test
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untuk perbandingan hasil VAS dan 30.4m walk-time dari masing pre-test dan post-test masing-
masing kelompok. Intensitas nyeri diukur menggunakan VAS dan 30.4m walk-time didapatkan
hasil bahwa terdapat perbedaan antara dua kelompok, adanya pengaruh quadriceps
strengthening exercise dengan infrared dibandingkan dengan oral diclofenac sodium terhadap
pengurangan nyeri pada osteoarthritis lutut.

Penambahan quadriceps strengthening exercise setealah terapi standar yang dilakukan
pada penelitian ini dilakukan sebanyak 2 kali seminggu selama 6 minggu. Sesuai dengan
penelitian yang dilakukan oleh Ihegihu, et al., tahun 2018, terbukti bahwa perlakuan quadriceps
strengthening exercise setelah terapi standar memiliki pengaruh dalam penurunan nyeri pada
pasien osteoarthritis lutut.

Quadriceps strengthening exercise yang diberikan secara intesif akan meningkatkan
quadriceps muscle sehingga dapat menjaga stabilitas sendi lutut. Jika quadriceps muscle lebih
kuat maka dapat membantu penyangga berat tubuh, serta meperbaiki postur tubuh, peningkatan
keseimbangan serta dapat mengurangi gejala nyeri. Latihan quadriceps strengthening exercise
dapat meningkatkan aliran darah pada sendi lutut. Pembuluh darah akan mengalami
vasodilatasi dan terjadi peningkatan permeabilitas, selanjutnya  endorphine yang berperan
sebagai analgesik akan terangsang dan akan diikuti pengurangan nyeri (Egwu, et al., 2018).

Hasil analisis stastistik uji beda pre-post test pada kelompok kontrol yaitu pasien
osteoarthritis lutut yang hanya diberikan terapi standar dilakukan dengan Paired t-
test didapatkan hasil bahwa ada pengaruh terapi standar terhadap pengurangan nyeri diam dan
gerak pada pasien osteoarthritis lutut, namun tidak ada pengaruh pengurangan nyeri tekan.

Hasil penelitian pada kelompok 2 sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Usman,
et al.,(2019) yang berjudul “Effects of Combination Therapy and Infrared Radiation on Pain,
Physical Function, and Quality of Life in Subjects with Knee Osteoarthritis : A Randomized
Cotrolled Study” yang menggunakan subjek sebanyak 60 pasien osteoarthritis lutut. Subjek
menjadi 2 grup yaitu combination therapy group (CTG) dan infrared radiation group (IRG).
Penelitian dilakukan selama 15 menit pada masing-masing grup yang dilakukan selama 12
minggu. Uji statistik yang digunakan adalah Paired t-test untuk perbandaingan VAS dan
WOMAC. Berdasarkan alat ukur tersebut didapatkan hasil yang signifikan dari kelompok
combination therapy.

Kelompok yang hanya diberikan terapi standar juga terdapat pengaruh pada pengurangan
nyeri pada saat diam dan gerak, sementara pada nyeri tekan tidak memiliki pengaruh. TENS
dapat menurangi nyeri pada osteoarthritis lutut sebab pertahanan sistem saraf pusat akan
mengatur dan menghambat implus nyeri. Hal ini terjadi serabut berpenampang kecil dan besar
melewati pintu secara bersama-sama, sehingga serabut berpenampang besar menghambat
implus nyeri (Anggoro & Wulandari, 2019). Pemberian infrared mengakibatkan jaringan yang
terkena radiasi akan mengalami peningkatan metabolisme dan vasodilatasi pada pembuluh
darah, sehingga merangsang S-endorphine dan akan diikuti pengurangan nyeri (Ihegihu, et al.,
2018).

Hasil uji beda nilai akhir VAS antar kedua kelompok didapatkan hasil bahwa kelompok
perlakuan dan kelompok kontrol tidak ada perbedaan bermakna, sehingga dilakukan uji beda
selisih mean antara kelompok penambahan quadriseps strengthening exercise setelah terapi
standar dengan kelompok kontrol. Sehingga didapatkan hasil kelompok penambahan

https://jurnafisio.com/index.php/JF/index 15



https://jurnafisio.com/index.php/JF/index

PENGARUH QUADRICEPS STRENGTHENING EXERCISE TERHADAP PENGURANGAN NYERI
OSTEOARTHRITIS LUTUT
Emmy Rahmawati, Sugiono, Nitaya Putri Nur H.

quadriceps strengthening exercise setelah terapi standar lebih besar daripada selisih rata-rata
kelompok kontrol.

Berdasarkan data tersebut dapat disimpulkan bahwa kelompok penambahan quadriceps
strengthening exercise setelah terapi standar lebih memiliki pengaruh terhadap penuruanan
nyeri pada osteoarthritis lutut, namun tidak signifikan jika dibandingkan dengan kelompok
kontrol. Hal ini disebabkan karena usia subjek pada penelitian ini diatas 40 tahun, sehingga
mengalami penurunan kekuatan otot dan toleransi latihan serta laju denyut jantung maksimal.
Ketiga faktor tersebut dapat mempengaruhi kualitas latihan (Setiorini, 2021). Selain itu, subjek
melakukan gerakan yang salah, sehingga latihan yang diberikan kurang efektif.

SIMPULAN

Penelitian ini didapatkan hasil berupa adanya pengaruh penambahan quadriceps
strengthening exercise setelah terapi standar terhadap pengurangan nyeri pada pasien
osteoarthritis lutut, namun hal ini tidak ada perbedaan yang signifikan dibandingkan dengan
kelompok kontrol.
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