
LAMPIRAN
Lampiran 1 Surat Ijin Pengambilan Data

U N I V E R S I T A S  
W I D Y A  H U S A D A  
S E M A R A N G

» VCat n<r* No U  Senurmp Sarat.SMMMntTrip
MtW IttUilittaJUl

Semarang 17 Februan 2025

Nomor A-C55.'D3-FIS,'UWHS/II/202S
lampiran 1 (satu) lembar
Hal Permohonan Ijm Pengambilan Oata

Kepada vth
Direktu1 RSUD Sunan Kaluga Denial 
di
lemoat

Oengan hormat,

Sebabungan dengan pelaksanaan kegiatan penyusunan Karya Tufcs llmiab (KTI) Mahawsvra 
Program Stud- Fisioterapi Program Diploma Tiga. Universitas Widya Husada Semarang, 
dersama n  fcami motion jntuk dapat dibenkan gin pengambilan daia bag mahastswa kami di 
Rumah Saul yang bapakibu pimpn Adapun nama mahasswa ledampi'

Demikian atas pe'hatian dan kebijaksanaan yang dibenkan kami ucapkan tenma kasitv

Universitas Widya Husada Semarang

Tembusan
1 Ka Bag Diktat RSUD Sunan Kalijaga Demak
2 Insialasi Rehabilrtasi Medik RSUD Sunan Kalifaga Demak
3 Clinical Educator
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UNIVERSTTAS 
W1DYA HUSADA 
SEMAP ANC

J  t u b a *  A l y »  Ho » }  ( n o t *  t a x i n g
S M U n n f

T a t p  I O J « | 7» U l M l * . t M 4l 7t ' Z * M  
* • * > « « »

LAMPlRAN MAMA MAHASISWA

No Mama Mahasswa NtM Pembrmtmg KTI Judu! KTI Lahan Pratt*

1 SAI Nur Asian 2203004 CVdik Pumomo, S ST MM

PENATAiAKSAMAAN 
FISIOTERAPI DEMGAN 
MICROWAVE DIATHERMY 
TRAMSCUTANEUS ELETRlCAl 
NERVE STIMULATION OAN 
WILLIAM FlEKSI EXERCISE 
PADA LOW BACK PAIN EC 
ISCHIALGIA

RSUDSunan 
Kakfjga Demak

2
NAoRahma
Aardana 2203029 M ik Pumomo S S T , M M

[ Perietal aksanaa" F.snteraC' 
Dengan Shortwave 
Dialhefny(SWO) Oar Taras* 
LaMtar- Pada Frozen Shoulder 
Dertra E C Tendnitis 
Supraspmatus)

R5UD Sunan 
KaMgaDemaA

3 Meid ami Nurul MHIa 2203027 lra#an Wtxsono A Md Fis 
ST MKe*

- J

Penataiaksanaan Fmckerap- 
Pada Calcaneus Spun Sinistra 
Dengan Ultrasound Dan Tarapi 
Lawtan

RSUD Sunan 
Kaii|aga Demak
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Lampiran 2 Surat Balasan Pengambilan Data

AH KABUPATTN 0€MAK
AS KESEHATAN DAERAH 

RSUO s u n a n  k a u j a g a
j  »  Oamat Jm  Kod» Po* !*5'1

Tĝ  |Q2911MOII Fgnvnli l(C9110SO10
■ i.j .  ..
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Lampiran 3 Inform consent

Lampiran 15 : Contoh Inform ( imttnl

INFORM CONSENT

Yang bcrlanda langan dibuwuh ini:
Noma IC.lvO tro l\

Tcmpal tanggal lahir ^  . Q(> - 0 ̂  ^
Alamal T r u d o r v i f t  ^0  b<3/\£ \)tC \A .U
Mcnvatakun bahvva

1. Saya iclah mcndapulkun pcnjclasan scgala scsualu mcngcnai Karya Tulis llmiah mi 
2 Sdelah saya mcmahami pcnjclasan, dcngon pcnuh kcsadaran dan tanpa paksaan dari 

siapapun, bcrscdia ikut scrta da lam pcnyusunan Karya Tulls llmiah ini dcngnn kondisi 
a Data yang dipcrolch dari pcnclitian ini akan dijaga kcrahasiannya dan hanya akan 

cbpcrgunakan untuk kepcnlingan ilmiah

b, Apabila saya inginkan, saya bolcli mcmuluskan untuk kcluar atau lidak 
berpartisiposi lagi dalam Karya Tulis llmiah ini dcngan mcnginrormasikannya 
kcpada pcnidis alas keputusannya lanpa harus mcnyampaikan alasan apapun

I’asicn

4



Lampiran 4 Status klinis

JftjimpttftjL

UNIVERS1TAS WIDYA IIUSADA SEMARANG

Nom or.

LAPORAN STATUS KEINIK

; 5i<iTW_A$i*hN AM A
: -L lO \oo\N I M

TE M P A T  PR AK TFX 0 « " m<
PEMBIMBINC

1 anciial Pcmbuatan l .nporan :
: Neuro-Muskulo-Skelctal-Sport*Koodisi

K ETTR A N G A N  UM UM  PENDERITA
N MM
Umar
Jems Kclamin
Auama
Pckenaait

PUlm. vkmmMw mu

II. D A T A  -  D A TA  MF.DIS RUM A H  SAK IT

A DIAGNOSIS MEDIS

11. C A I A I A N  KLINIS
Lab\'K ICT-Scan
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i mui tc.n

«A*v*4y
Vj V ^ 'h "  Im itw4 i « 1  ywJtC* t « ri

to«W»t< hm^qn WWi***/-n^tri <L ymwutuflj i

UP /to m«wR<\
^ S* /nvcAiV
_L*Llf /**“'•>■

C. TERAP1 UMUM ( GENERAL TREAT MENT )
VcItAtr
»A< A>Wa VAmv<>}<<

III. SF.GI FISIOTF.RAPI

A. PEMERIKSAAN

l. ANAMNESIS

a KELUHAN UTAMA
fofctn WtMtl t**tfc*« ([*■** 4*a WUi^MU.

VvihwA a  to U w A W n

RIWAYAT PENYAKIT SEKAKANG
AiUbuXi A W W 'Ui

■y<w, YoV.1 Ltv«n Cn̂ K» nutî USMÛ  1t.AAn«q -Unvtjul - 4«a
4«pMtrmftWnL 4<w4 UAaU U«u» 4«y< .IV.!*.*'!1 < •4*1

iltibtiMi «.««<*»» M<« Wkn»lAA<4̂W ■AUw»UA ¥»*>**».
AtruAuWtw,tt<\ rtiofcuuitvw' >  '^**_i'iu,c i *•.. y '-Iav

A  ,  U f W . T f o  ~  *  k  r n  » t « f c « E w  U 'O f .  4 « U 5A «  r a 4 . r t  i ' t w t o v *  i
W S  A.tviul... S*U.. A U v c u J ?  10l<

(Moif

c. fa WAY AT PEN YAK IT 'u AI
<V 4<urii »olS

I  Xa Vw i  ĉ nMj Uvu ywSiti\ y«QMh jwWVi Ami ^uimwf rrw>4>

d RIWAYAT PRIBAD1
p^.t"  A,uw*k <,wca»n ib« rumati G«nH<lg Au~ AA I• V-
^■^u.,4 *1*“* W^A«,>

2. PEMERIKSAAN FISIK

TANDA VITALTANDA

I) Tckanan Darah
2) Denyut Nadi
3) Pcroafasan
4) Tcmpcratur
5) Tlnggi Badan
6) Bcrat Badan
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iJrtiuvii
UAilut

1NSPEKS1
STAT1S W OrAVungjfcukStditti*5a a t WicA'in wSWr XatouV*
A«n C*va 5**x ^mr-g C <>vt‘

D1NAM1S
5*ut totfHaUw V»»>e* U«n<WW t t u n ^ ^ . r .  ,
. . . . .  . . » r .i .. . T ^ t Xi#ot< iviAm UyiUa Vxnnurt t 9a5«t , A \Ul\r C f t t a n q  A«n & W « '“ '

wu»t-lanf1"JUttiW) to nUWwh 5 « ^

PALPAS1
Wtfll

x<r.^r** H* Cwu P*A* \ i * - A** ...XiLialgAi

d. TESTREFLEK

c. GERAK DASAR

Gerak Aktif .
^ ( ? W \  1 rtjicti--------------------------(!»cfavun V f unvt---------- -----

• y v i w - s > -------------------------------1
I

T  -
-----  —--------- 1

U lw * ' <UWsi ------.
1
r^<.rV)AV«i_
Ytertog^ai.B = =

2) Gcrak Pasif
Cy wtiAn Irwofe

*M 1«tt
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3) Gcrak Aklif Mclawan Tahanan
Cwakan Tfuok-______I rt-jtn \ TftW'aft—
IIifcti \ *
U iw fi___________ I I I
l«UfM lukSt 1 *
UtUml luu.si CmilU* \ *__U2iS*J**l

g FUNGS10NAL DASAR , ,

fcu.wiWW (W n. lHUtoa_J*ktn<Ui’r "**^9----—
rumaV) I w u ^ a ________________________________________

h. FUNGSIONALAKTI VITAS
SPAD1 nPRFE CWHDI ‘'GDI HOOSDWOMAClFADI Lainnya
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3. PEMERIKSAAN SPES1FIK

A. PEMERIKSAAN S1STEMIK KIIUSUS

a. U jS flL u tj; U fr. l Q -----------------
Of. 4 « S i ( A \ -----------------

b. -----------------
EflOUw yM*' * V f t ilA J ----------

C. r W  u s t  <AA------------------------

B. PENGUKURAN KHUSUS

a. NYERl
\/VAS i VDS LiLainnya

'..b.liD... 
•y^r. C-K»«*» = W  t°

b. ANTOPOMETRI
J __________

5
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lUctHAUwnAnno

mw< to<U>nm

»_tta(V<nm fyut> < H ^ Lm m c  —---- ---------------------
■Uu>f»t eu ritse  1 -V“ <g><A<<3 . Ataman

*<_SAM«r..... . t|iyt»i.>' 'n- Irt--1—
A^g»n yt/g* <*Q"

D. PELAKSANAAN FISI0TERAP1  ̂ ^  ^ ^
JU«lh«n^_Lguw *

f£* «ni>ftrO«*y»«v a\M_I «W » 1PW\m i , — 1

n ___*s w . * ™ * ̂ to Cn̂4e<uj«
n n . i K . U A 0  — i u i u f t * — H M U B

¥ ftn?«L«L“  OKiUlOM. atni Ann™—IttnAftAQ--- -----------------
-? ? ! £ ?  lLuu> no AgL«« r»uUi , Aî eigaS—

w  » t i r e  r iL ™ *****

1,- f»miwi x nwm> »»-»!» i ■ lwf—̂-.. y i —̂ —o -=a—“—----- r '»—-'
Wtvtt UHnw . ¥K<vU«*-f>U»« t><'“A P«<t«t *«».♦-- jp<rjwmnn»---menu, («.«„„r — • .. ■ .. . I ' /. . i < i i.a _l«h id K#i:ii KnnUfPntn . U W  Anr. >U1 kwrur /»*< . U U  iitnH*g—U!--- 4«Afc---4 *»°
■v-ny-g -— - T - - --:j_ -.y-----*-— m a il  --------------------------;------------- --------------------

■y 6i » « A ho  fi»M}(< U n t« Ui dt€<t i pjijifi (* 0 <a  Ainu;- W le n tn o g  
Va <u Vui’ut 4i iMifitr ■ tAtw ia n lt t « l » (i S»U» IU 4 u t 4 fti^K )>  Wt A u c\ 
W uj4n Ctjauti M m u [H n  U*4u* wUn 4 iM * <  4 w Aa  . A U a 4w a  ttf

Tindakan Promotif / Prcvcntif

■,yn  \r«< « r f
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i m v .N o s i s
v.i-.rtJ_jba«ai------

-M \ . . i l  j u  . i t w  •

r I VVUASI
ttfAUMd my«. A*!*** 

1
o V

U
»«

U Th-----------------------------------
1 > i 0
\  * * (.

ItH ’* \  6 . t. i r

fU't ___  - —« HttftlkiJMi.-----------------------------
\ \ nwuv M » ---------------------------- -
t, miitU '«•« itosali. *\A«*----------------- -----------

l 3 «1 _!«• **•««■«---------------------
U  t a  «* Ul> to*>Hia<yj_i  ^«^Ui_W jju4£-o^

t fv«uutO MlAT 1 l | 11 l_ I a
I u l o “  i _ 4 __________________________
CkU<n(i \ 1 L  i __ 3 V

u L _ i * a
U l lM I  toU ft tK M tllij_ L l _\ 1 L i _ lJ L

X

411
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HASH II KAIM AKIIIR

t y tmi ftnU w  m.IM.Wi 4oryi (?««v>Jnti3
f***********_Ŵ«r» |ty_n Utmw 4«»n y i  k.

my M ItW) Itj (

iMttm.yi

•'Annyjn k ii <«««» (uutmlwn <?t«t

u  r  VI A I AN PliMHIMHING PRAKTKK

, '^ )( /r r ik . J2 o / 9- /  202S

PEMHIMMNG PRAKTEK

NIP
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Lampiran 5 Blanko indeks pengukuran

Owestry Disability Index (ODI)

• Definisi :

Owestry Disability Index (ODI) adalah intrumen yang digunakan 

untuk mengetahui gangguan atau hambatan dalam aktivitas sehari-hari pada 

pasien yang mengalami Low Back Pain (LBP). Metode pengukuran ODI 

terjadi dari beberapa faktor utama antara lainn intensitas nyeri, perawatan 

diri, mengangkat, berjalan, duduk, berdiri, tidur, kegiatan seksual, 

kehidupan sosial, dan bepergian.

IDENTITAS PASIEN 

Nama :Ny. Khoir 

Jenis kelamin :Perempuan 

Usia : 28 tahun
Pekerjaan : Ibu rumah tangga 

Alamat : Bonang, Demak
Kuisioner

Owestry Disability Index (ODI)
Nama : Ny. K. Tgl Penilaian : 4 februari-20 februari 2025

Intensitas Nyeri 4

Perawatan Diri 3

Mengangkat 3

Berjalan 3

Duduk 3

Berdiri 3

Tidur 1

Aktivitas Seksual 3

Kehidupan Sosial 4

Bepergian 3
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Formula QO
= 100%50
= ( 60 ) % Disability

: kondisi awal gangguan aktivitas pasien masih cukup tinggi
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Lampiran 6 Dokumentasi kegiatan

Intervensi menggunakan MW Intervensi menggunakan TENS

Terapi Latiahan dengan Wiliam Fleksi
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Lampiran 7 Lembar konsultasi bimbingan
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Lampiran 8 Curiculum vitae

Nama
Tempat / Tanggal Lahir
NIM
Prodi
Tahun Ajaran 
Agama
Status Perkawinan
Pekerjaan
Email
Alamat

Riwayat Pendidikan

: Siti Nur Asiah 
: Malikian , 29 Maret 2003 
:2203004 
: DIII Fisioterapi 
: 2022/2023 
: Islam
: Belum Menikah 
: Mahasiswa
: snurasyiah8@gmail.com
: Jalan Gusti Asmaun RT 013 RW 005, Desa Malikian, 
Kecamatan Mempawah Hilir, Kabupaten Mempawah, 
Provinsi Kalimantan Barat
1. PAUD (tahun 2008-2009) Parit Serikat, Mempawah 

Hilir
2. SD (tahun 2009-2015) SDN 17 Mempawah Hilir
3. MTS (tahun 2016-2019) MTS Abu Hurairah r.a 

Malikian
4. MA (tahun 2019-2022) Madrasah Aliyah Al- 

Mukhlishin Antibar
5. Pendidikan Perguruan Tinggi (tahun 2022- Sekarang) 

Universitas Widya Husada Semarang
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