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RANCANG BANGUN ALAT FIKSASI GENU SUPINE PADA KASUS 

OSTEOARTHRITIS DI INSATALASI RADIOLOGI RUMAH SAKIT 

BANYUMANIK 
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Sartika Dewi, M. Tr. ID, dr. Mintoro Sumego, MS. 

 

INTISARI 

` 

Knee joint atau sendi pada lutut merupakan sendi terbesar dan paling 

kompleks yang berperan penting sebagai penopang berat badan. Salah satu 

kelainan yang sering menyerang sendi ini adalah Osteoarthritis, yaitu gangguan 

degeneratif yang menyebabkan nyeri dan keterbatasan gerak. Pada pemeriksaan 

radiologi, posisi pasien yang nyeri dan sulit bergerak sering menjadi kendala, 

terutama saat melakukan pemeriksaan dalam posisi erect. 

Berdasarkan observasi di Instalasi Radiologi RS Banyumanik, 

pemeriksaan sering dilakukan dalam posisi supine namun belum tersedia alat 

fiksasi yang memadai untuk menunjang kelancaran dan ketepatan hasil 

pemeriksaan. 

Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan metode kuantitatif 

deskriptif Rancang bangun dengan pendekatan eksperimen, dengan membuat alat 

bantu pemeriksaan genu supine, dengan tujuan untu mempermudah kerja 

radiografer. Sebelum alat tersebut digunakan, dilakukan uji fungsi terlebih 

dahulu guna memastikan apakah kelayakan alat sudah sesuai dengan yang 

direncanakan. Penelitian ini dilakukan pad bulan Mei 2026 dengan objek 

penelitian berjumlah satu pasien pemeriksaan genu supine pada kasus 

osteoarthritis dengan penilaian oleh tiga radiografer menggunakan kuesioner, 

dengan perhitungan menggunakan rumus skala guttman.  

Peneltian rancang bangun alat fiksasi genu supine pada kasus osteoarthritis 

layak digunakan dengan nilai yang diperoleh 90,47% alat mampu menyesuaikan 

dengan kondisi pasien dan tidak meminta bantuan keluarga pasien. Serta dapat 

digunakan dalam pemeriksaan genu lainnya selain osteoarthritis, serta dapat 

digunakan dalam pemeriksaan derajat pelvis di karenakan tekanan dari telapak 

kaki, dan tidak memerlukan bantuan keluarga pasien serta aman digunakan bisa 

disesuikan dengan kondisi pasien di lapangan sehingga layak dan aman 

digunakan. 

Penelitian ini yaitu proses pembuatan alat dilakukan dengan merancang 

desain, pengukuran alat, pemotongan bahan, penyatuan, pemolesan dan tahapan 

akhir finishing sehingga pasien merasa aman. Serta alat dinilai layak digunakan 

dan bisa menyesuaikan dengan kondisi pasien dilapangan serta tidak 

membutuhkan bantuan keluarga pasien. 

 

Kata Kunci: Rancang bangun alat fiksasi, genu supine, osteoarthritis 
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DESIGN OF A GENU SUPINE FIXATION DEVICE IN CASES OF 

OSTEOARTHRITIS IN THE RADIOLOGY INSTALLATION OF 

BANYUMANIK HOSPITAL 

 

Gabriela Puput Lovenika Binei, M. Sofyan, M.Kes., M. Tr.ID, Wahyu 

Sartika Dewi, M. Tr. ID, dr. Mintoro Sumego, MS. 

 

ABSTRACT 

 

The knee joint is the largest and most complex joint, playing a crucial role 

in supporting body weight. One common disorder affecting this joint is 

osteoarthritis, a degenerative disorder that causes pain and limited movement. 

During radiological examinations, pain and difficulty moving often present a 

challenge for patients, especially when performing examinations in an erect 

position. 

Based on observations at the Radiology Unit at Banyumanik Hospital, 

examinations are often performed in the supine position, but adequate fixation 

devices are not yet available to ensure smooth and accurate examination results. 

This research was conducted using a quantitative descriptive design 

method with an experimental approach. A genu-supine examination aid was 

created to facilitate the work of radiographers. Before use, a functional test was 

conducted to ensure its suitability as planned. This study was conducted in May 

2026, with one patient undergoing genu-supine examination for osteoarthritis. 

Assessments were conducted by three radiographers using a questionnaire and 

calculated using the Guttman scale. 

The research results of the design and construction of the genu supine 

fixation device for osteoarthritis cases indicated that it was suitable for use, with 

a score of 90.47%, indicating that the device was able to adapt to the patient's 

condition and did not require assistance from the patient's family. It can also be 

used in other genu examinations besides osteoarthritis, and can be used in pelvic 

examinations due to pressure from the soles of the feet. It does not require 

assistance from the patient's family. It is safe to use and can be adapted to the 

patient's condition in the field, making it suitable and safe for use. 

The study concluded that the device manufacturing process included 

design, measurement, cutting, assembly, polishing, and final finishing, ensuring 

patient safety. The device was also deemed suitable for use and adapted to the 

patient's condition in the field, without requiring assistance from the patient's 

family. 

Keywords: Design and construction of fixation device, genu supine, osteoarthriti
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Sendi lutut atau yang sering dikenal genu merupakan sebagai sendi 

terbesar dalam tubuh manusia, mencangkup artikulasi femoritibia yang terletak 

di anatar dua kondilus femur dan kondilus tibia. Selain,itu, artikulasi 

patellofemoral juga merupakan bagian integral dari knee joint, di mana patella 

berartikulasi dengan permukaan anterior distal femur. Pemeriksaan radiologi 

menjadi metode diagnostik primer yang memanfaatkan sinar-X untuk 

menghasilkan gambaran struktur anatomi tubuh manusia termasuk knee joint 

(Bontrager & Lampignano, 2018). Sendi ini berperan penting sebagai 

penopang berat badan dan titik tumpu gerakan, sehingga kerusakan pada sendi 

dapat menganggu mobilitas harian, salah satu kelainan umum yang 

mempengaruhi knee joint adalah osteoarthritis. 

Osteoartritis merupakan penyakit sendi yang melibatkan tulang rawan, 

lapisan sendi, ligamen, dan tulang. sendi yang paling sering mengalami 

Osteoarthritis adalah lutut, diikuti dengan pinggul dan tangan. Osteoarthritis 

sering terjadi pada orang tua, hal ini ditandai dengan kerusakan kartilago, 

perubahan tulang dan inflamasi ligamen yang dapat disebabkan oleh trauma, 

dislokasi, atau sindrom nyeri patellofemoral. Osteoarthritis meningkat seiring 

bertambahnya usia, pada kelompok usia 45-54 tahun dan pada kelompok usia 

75 tahun ke atas. Pemeiksaan radiografi primer yang umum diterapkan secara 

klinis untuk diagnosis osteosrthritis genu meliputi proyeksi anteroposterior 
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weight bearing bilateral, lateral erect, posteroanterior weight bearing 

bilateral, serta proyeksi (Bontrager & Lampignano, 2018).  

Penelitian sebelumnya (Gufron dkk. 2025) dipaparkan fakta bahwa 

kendala teknis utama yang dihadapi di lapangan adalah belum tersedianya alat 

bantu penyangga atau alat fiksasi yang bersifat standar dan khusus. Hasil 

penelitian ini menyimpulkan bahwa selama pemeriksaan genu, baik posisi 

berbeban maupun berbaring, masih dilakukan tanpa adanya alat penahan 

khusus, sehingga posisi pasien sangat bergantung pada kemampuan pasien 

menahan diri atau bantuan keluarga dan petugas. Akibatnya posisi pasien 

sering kali tidak stabil dan menghasilkan gambaran hasil citra yang tidak 

sesuai. Tidak adanya alat bantu ini bukan hanya berpengaruh pada hasil citra 

yang kurang optimal dan sulit diulang, tetapi dinilai kurang aman bagi keluarga 

dan petugas yang membantu saat proses pemeriksaan. Penelitian ini 

menegaskan bahwa adanya alat bantu fiksasi sangat diperlukan untuk 

menjamin akurasi, konsistensi, dan keamanan pemeriksaan. (Ratnaningtyas 

dkk. 2015) memberikan bukti ilmiah mengenai pengaruh langsung posisi 

pasien, baik supine maupun pron, memberikan gambar signifikan struktur 

anatomi yang terlihat. Pada pasien osteoarthritis kelainan patologis sering kali 

bersifat halus atau spesifik pada bagian tertentu sendi, posisi yang kurang tepat 

menyebabkan kelainan tidak terdeteksi atau tertutup oleh tulang lain. Penelitian 

ini dinilai posisi supine sebagai teknik paling mudah diterapkan dan 

memberikan gambaran yang cukup jelas. Penelitian ini menekankan bahwa 

ketepatan posisi adalah syarat agar gambaran celah sendi pada genu terlihat 
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dengan baik untuk keperluan diagnosis. Kedua penelitian ini saling 

melengkapi, di mana (Gufron dkk. 2025) menyoroti masalah tidak adanya alat, 

sedangkan (Ratnaningtyas dkk. 2015) menegaskan pentingnya posisi yang 

benar, khususnya teknik supine, pada kasus osteoarthritis. 

Di Instalasi Radiologi, penanganan pasien yang tidak kooperatif hampir 

selalu membutuhkan bantuan orang lain untuk ikut serta dalam pemeriksaan, 

salah satunya dalam pemeriksaan knee joint kasus Osteoarthritis Kondisi knee 

joint yang tidak dalam kondisi normal dan juga keadaan pasien yang masih 

merasa kesakitan dapat menjadi salah satu kendala untuk melakukan 

pemeriksaan erect. Berdasarkan studi pendahuluan penulis di Instalasi 

Radiologi Banyumanik pada pemeriksaan knee joint dilakukan dengan posisi 

pasien supine hal tersebut tidak berjalan dengan teori yang ada. di Instalasi 

Radiologi Banyumanik peneliti belum menemukan alat fiksasi yang dapat 

membantu pada pemeriksaan radiografi genu supine pada kasus osteoarthritis, 

proyeksi yang umum digunakan mencakup anteroposterior (AP), lateral, sera 

obliq (Bontrager & Lampignano, 2018). Guna mengatasi permasalahan 

tersebut, diperlukan alat bantu fiksasi yang dapat menyesuaikan dalam 

pemeriksaan radiologi knee joint supine dengan aman, serta nyaman. Oleh 

karena itu, penulis tertarik mengangkatnya dalam karya tulis ilmiah yang 

berjudul ”RANCANG BANGUN ALAT FIKSASI GENU SUPINE PADA 

KASUS OSTEOARHTRITIS DI INSTALASI RADIOLOGI RUMAH SAKIT 

BANYUMANIK”. 
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B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan sebelumnya 

mengenai kendala posisi pasien dan belum adanya ketersediaan alat bantu pada 

pemeriksaan genu supine kasus osteoarthritis, maka dapat dirumuskan 

permasalahan penelitian sebagai berikut: 

1. Bagaimana rancang bangun alat fiksasi genu supine pada kasus 

Osteoarthritis di Instalasi Radiologi? 

2. Bagaimana efektifitas rancang bangun alat fiksasi genu supine pada kasus 

Osteoarhtritis di Instalasi Radiologi? 

C. Tujuan 

Sejalan dengan rumusan masalah yang telah ditetapkan, penelitian ini 

disusun dengan maksud dan tujuan yang ingin dicapai sebagai berikut: 

1. Untuk mengetahui rancang bangun alat fiksasi genu supine pada kasus 

Osteoarhtritis di Instalasi Radiologi  

2. Untuk mengetahui efektifitas rancang bangun fiksasi genu supine pada 

kasus Osteoarhtritis di Instalasi Radiologi 

D. Manfaat 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat dan 

kegunaan bagi berbagai pihak yang berkepentingan: 

1. Bagi Rumah Sakit 

Menambah masukan bagi rumah sakit khususnya di Instalasi Radiologi 

tentang mutu dan pelayanan khusunya alat bantu fiksasi pemeriksaan genu 

erect pada kasus Osteoarthritis. 
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2. Bagi Institusi Pendidikan 

Dapat memberikan informasi dan pengetahuan bagi pembaca serta sebagai 

pemacu mahasiswa untuk penelitian eksperimen tentang pembuatan alat 

rancang bangun alat fiksasi. 

3. Bagi Radiografer 

Menambah perbendaharaan ilmu bagi radiografer khususnya tentang alat 

bantu pemeriksaan genu supine pada kasus Osteoarthritis. 
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E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

No Peneliti Judul Metode 

Penelitian 

Pesamaan  Perbedaan 

1. (Bagus dwi handoko dkk, 

2021) 

Rancang Bangun Alat 

Bantu Pemeriksaan 

Knee Joint Pada Kasus 

Osteoarthritis 

Pada penelitian 

ini memakai 

pendekatan 

eksperimen 

dengan 

rancangan one-

shot case study. 

Pada keseluruhan penelitian 

ini membahas rancang 

bangun alat bantu untuk 

pemeriksaan knee joint 

Perbedaan utama 

pada penelitian 

ini terletak pada 

rancangan desain 

alat serta 

mekanisme kerja 

alat yang 

dikembangkan. 

2. (Setiyo Winarko et al., 

n.d.) 

Rancang Bangun Alat 

Fiksasi Pemeriksaan 

Genu Bilateral Proyeksi 

(anteroposterior) Erect 

Penelitian ini 

menerapkan 

metode 

kuantitatif 

dengan 

pendekatan 

ekperimen 

Pada penelitian ini 

membahas keseluruhan 

rancang bangun alat bantu 

pemeriksaan knee joint. 

Perbedaan pada 

penelitian ini 

meliputi alat, 

posis pasien dan 

cara kerja alat 

yang digunakan. 
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BAB V 

KESIMPUiLAN DAN SARAN 

A. Kesimpuilan 

Berdasarkan hasil penelitian, analisis data, dan pembahasan yang telah 

diuiraikan pada bab sebeluimnya mengenai rancang banguin serta penguijian 

kinerja alat fiksasi genui suipine pada kasuis oisteoiarthritis, maka dapat ditarik 

beberapa poiin kesimpuilan yang meruipakan jawaban dari tuijuian penelitian yang 

telah diterapkan, sebagai berikuit: 

1. Berdasarkan hasil penelitian dan penguijian Rancang Banguin Alat Fiksasi 

Genui Suipine Pada Kauia Oisteoiarthritis dapat disimpuilkan bahwa, proises 

pembuiatan alat dilakuikan dengan merancang desain, penguikuiran alat, 

pemoitoingan bahan, penyatuian, pemoilesan dan tahapan akhir finishing 

sehingga pasien merasa aman dan bentuik alat yang koikoih. 

2. Hasil uiji alat oileh 3 oirang radioigrafer di Instalasi Radioiloigi Ruimah Sakit 

Banyuimanik Semarang, alat dinilai aman diguinakan serta membantui 

dalam proises pemeriksaan dengan nilai 90,47% alat mampui menyesuiaikan 

dengan koindisi pasien dan tidak meminta bantuian keluiarga pasien. Selain 

itui, alat ini juiga bersifat fleksibel karena dapat diguinakan uintuik berbagai 

koindisi pemeriksaan luituit mauipuin pemeriksaan derajat pelvis. 

B. Saran 

Berdasarkan hasil penelitian, pembahasan, dan kesimpuilan mengenai 

rancang banguin serta kelayakan alat fiksasi genui suipine pada kasuis 

oisteoiarthritis, penuilis mengajuikan beberapa saran yang terarah, relavan, dan 
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diharapkan dapat menjadi masuikan yang bermanfaat bagi pengembangan 

pengetahuian uintuik penelitian selanjuitnya sebagai berikuit: 

1. Uintuik peneliti selanjuitnya disarankan uintuik mengembangkan alat fiksasi 

menambahkan proiyeksi lain. 

2. Saran uintuik peneli selanjuitnya pada buiat penyangga agar alat tidak 

ditempatkan di meja pemeriksaan dan buiat panjang oitoimatis agar bisa di 

naik dan tuiruin sesuiai tinggi pasien. 
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