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BAB 6 

KESIMPULAN DAN SARAN 

6.1. Kesimpulan 

 Berdasarkan penelitian tentang merancang alat bantu terapi gerak kaki, dapat 

disimpulkan bahwa. 

a. Rancangan alat bantu terapi gerak kaki dapat menstimulasi kaki pasien 

dengan baik. Pernyataan tersebut dikuatkan dengan simulasi perhitungan 

resultan gaya dan torsi pada pedal dan kaki di mana hasil menunjukkan bahwa 

terdapat gaya yang bekerja pada kedua sistem tersebut serta dikaitkan dengan 

otot-otot yang bekerja yaitu otot tibialis anterior,biceps femoris,gastrocnemius 

medialis,rectus femoris,vastus lateralis, dan gluteus maximus. . 

b. Alat dapat membantu pasien mencapai skala kekuatan 5 dengan latihan 

berulang-ulang sampai dengan mendekati beban 10 kg. 

6.2. Saran  

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, terdapat beberapa saran yang dapat 

digunakan sebagai dasar pengembangan penelitian selanjutnya, antara lain: 

a. Mempertimbangkan metode pendekatan gerak tubuh yang lain sehingga 

menghasilkan ide-ide baru yang dapat membantu inovasi di dunia fisioterapi. 

b. Menambahkan motor pada alat, sehingga alat bantu terapi gerak kaki menjadi 

semi otomatis dengan menggunakan motor sebagai penggeraknya. 

c. Menambahkan pemantau atau layar monitoring pada alat untuk memantau 

repetisi atau durasi pemakaian alat. 
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LAMPIRAN 

Lampiran 1. Pengambilan Data di Rumah Sakit  
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Lampiran 2. Kuisioner Likert 5 Skala 
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Lampiran 3. Penjelasan Atribut Kebutuhan Konsumen 
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Lampiran 4. Hasil Kuisioner Likert 5  

 

Lampiran 5. Pemilihan Alternatif alat oleh Stakeholder 
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Lampiran 6. Perbandingan Berat Beban Setting dengan Gaya yang Bekerja 

pada Kaki 
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