
 PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS TENDINITIS 

SUPRASPINATUS DENGAN MODALITAS ULTRASOUND DAN TERAPI 

LATIHAN (HOLD RILEKS) 

 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

 

 

 

 

Disusun Oleh: 

RASIONO 

20910005 

 

PROGRAM STUDI DIII FISIOTERAPI 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH METRO 

2023 



ii 

 

 

 

  



iii 

 

 

 

PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS TENDINITIS 

SUPRASPINATUS DENGAN MODALITAS ULTRASOUND DAN TERAPI 

LATIHAN (HOLD RILEKS) 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

Disusun untuk memenuhi persyaratan 

Mencapai gelar ahli madya fisioterapi 

 

 

 

 

Disusun Oleh: 

RASIONO 

NPM.20910005 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI DIII FISIOTERAPI 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH METRO 

2023 



iv 

 

 

 

Abstrak 

Latar belakang: Tendinitis supraspinatus merupakan kondisi peradangan 

yang terjadi pada tendon supraspinatus akibat trauma berulang dalam 

jangka waktu yang lama. Penyebab tendinitis supraspinatus adalah 

tumpang tindihnya tendon supraspinatus dengan caput longus biceps, 

yang menghasilkan gesekan dan tekanan berulang, menyebabkan 

kerusakan pada tendon otot supraspinatus. Gejalanya meliputi rasa nyeri 

di sekitar bahu dan pembatasan gerakan sendi bahu. Untuk mengetahui 

gejala dari tendinitis supraspinatus dapat dilakukan tes khusus yaitu tes 

supraspinatus, tes lengan jatuh, painfull arc, dan tes palpasi. 

Tujuan: Untuk mengetahui pengaruh modalitas ultrasound dan terapi 

latihan hold rileks pada kasus tendinitis supraspinatus. 

Metode penelitian: Metode yang digunakan adalah studi kasus, sebuah 

pendekatan kualitatif yang melibatkan analisis mendalam terhadap suatu 

kasus tertentu dengan mengumpulkan berbagai sumber informasi dengan 

cara wawancara, observasi, analisis teks, dan pengamatan langsung 

untuk mengumpulkan data. 

Hasil: Pasien menunjukkan peningkatan dalam mengurangi tingkat nyeri 

yang pada awal terapi yaitu nyeri diam 3 nyeri tekan 4 dan nyeri gerak 6 

dan di terapi ke enam menjadi nyeri diam 0 nyeri tekan 2 dan nyeri gerak 

2, untuk lingkup gerak sendi pada pertemuan awal 20ᵒ-0ᵒ-60ᵒ dan menjadi 

40ᵒ-0ᵒ-100ᵒ pada pertemuan ke enam, dan untuk peningkatan aktivitas 

fungsional pada awal pertemuan 43% dan menjadi 11% pada pertemuan 

ke enam. 

Kesimpulan: Penatalaksanaan fisioterapi dengan kombinasi modalitas 

ultrasound dan terapi latihan hold rileks terbukti efektif dalam mengurangi 

nyeri, meningkatkan lingkup gerak sendi dan meningkatkan fungsi bahu 

pada kasus tendinitis supraspinatus. 

Kata kunci: tendinitis supraspinatus, ultrasound, terapi latihan (hold 

rileks) 
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Abstract 

Background: Supraspinatus tendinitis is an inflammatory condition that 

occurs in the supraspinatus tendon due to repeated trauma over a long 

period of time. The cause of supraspinatus tendinitis is the overlap of the 

supraspinatus tendon with the biceps caput longus, which results in 

repeated friction and pressure, causing damage to the tendon of the 

supraspinatus muscle. Symptoms include pain around the shoulder and 

restriction of movement of the shoulder joint. To determine the symptoms 

of supraspinatus tendinitis, special tests can be performed, namely the 

supraspinatus test, falling arm test, painful arc, and palpation test. 

Objective: To determine the effect of ultrasound modality and relaxed hold 

exercise therapy on cases of supraspinatus tendinitis. 

Methods: The method used is a case study, a qualitative approach that 

involves in-depth analysis of a particular case by collecting various 

sources of information by means of interviews, observation, text analysis, 

and direct observation to collect data. 

Results: Patients showed improvement in reducing pain levels at the 

beginning of therapy, namely silent pain 3 tenderness 4 and motion pain 6 

and in the sixth therapy to silent pain 0 tenderness 2 and motion pain 2, 

for joint motion scope at the initial meeting 20ᵒ-0ᵒ-60ᵒ and to 40ᵒ-0ᵒ-100ᵒ 
at the sixth meeting, and for functional activity improvement at the initial 

meeting 43% and to 11% at the sixth meeting. 

Conclusion: Physiotherapy management with a combination of ultrasound 

modality and relax hold exercise therapy proved effective in reducing pain, 

increasing the scope of joint motion and improving shoulder function in 

cases of supraspinatus tendinitis. 

Keywords: supraspinatus tendinitis, ultrasound, exercise therapy 

(hold relax) 
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MOTTO 

"Perubahan adalah Kunci Kehidupan: Menghadapinya dengan 

Keberanian, Merangkulnya dengan Fleksibilitas, dan Menciptakan 

Peluang di Setiap Langkah."  
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