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ABSTRAK

Long Covid Syndrome adalah kondisi menetapnya gejala-gejala setelah sembuh dari COVID-19, seperti
kelelahan dengan insidensi 17,5%-72%. Kondisi tersebut menyebabkan keterbatasan dalam melakukan
aktivitas sehari-hari sehingga dibutuhkan intervensi fisioterapi. Namun, dalam situasi pandemi
aktivitas secara virtual dapat menjadi alternatif utama untuk tetap melakukan fisioterapi. Salah satu
pendekatan yang dapat diterapkan dalam situasi ini adalah Telephysio. Pada penelitian ini dilakukan
pencarian literatur dengan kata kunci pasien Long Covid Syndrome; Telephysio; Direct Rehabilitation;
outcome berupa skala kelelahan melalui Google Schoolar, Pubmed, Proquest, dan Scopus. Dari hasil
pencarian dengan berbagai database, kemudian dilakukan assessment critical appraisal terhadap 11
jurnal yang dipublikasi, 4 jurnal tidak sesuai kriteria inklusi dilakukan eksklusi. Kualitas dari studi ini
dinilai dengan JBI Critical Appraisal Checklist untuk resiko bias, desain studi, dan kualitas dari evidence
yang dilakukan oleh P dan A sebagai reviewer utama. Sintesis data dilakukan dengan pendekatan
simplified approach oleh Aveyard, et al menggunakan JBI Data Extraction. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahuifisibilitas Telephysio dan Direct Rehabilitation dalam penurunan kelelahan pada kasus Long
Covid Syndrome serta mengetahui program, metode, dan dosis yang tepat. Dari 7 jurnal yang direview
terdapat penurunan skala kelelahan pada pasien Long Covid Syndrome dengan melakukan latihan
breathing exercise, aerobic exercise, strengthening exercise, dan stretching dalam masa terapi 2-6
minggu dengan frekuensi 2-3x/minggu dan berdurasi 30-40 menit/hari dengan menggunakan metode
berbasis Telephysio dan Direct Rehabilitation. Sehingga dapat disimpulkan bahwa pemberian
Telephysio sama efektifnya dengan pemberian Direct Rehabilitation terhadap penurunan kelelahan
pada kasus Long Covid Syndrome dan dapat dijadikan alternatif dalam situasi pandemi saat ini.

Kata Kunci: COVID-19, Telephysio, Direct Rehabilitation, Fatigue, Long Covid Syndrom
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PENDAHULUAN

Long Covid Syndrome atau Post Covid
Syndrome pertama kali didefinisikan oleh
Greenhalgh et al sebagai penyakit terkait
COVID-19 yang berlangsung selama lebih dari 3
minggu setelah timbulnya gejala dan dapat
disebut chronic COVID-19 jika gejala menetap
dalam jangka waktu 12 minggu. (Maltezou et
al.,, 2021) Angka kejadian syndrome ini di
Indonesia mencapai 63,5% sehingga syndrome
ini menjadi salah satu tantangan di masa
pandemi. (Shakerian et al., 2021) Sindrome ini
dapat ditemukan pada seluruh penyitas
COVID-19, baik dewasa, remaja, anak-anak,
bahkan pasien yang tidak dirawat di rumah
sakit sekalipun. (Yong, 2021)

Klasifikasi Long Covid Syndrome dibagi menjadi
4 fase, yaitu fase infeksi, post-acute COVID,
long COVID, dan persistent post-COVID.
(Thomas et al., 2020) Long Covid Syndrome ini
berhubungan dengan komorbiditas seperti
penyakit kardiovaskular, paru-paru, diabetes
melitus, dan obesitas. (Bernal-Utrera et al.,
2021) Keluhan sesak menjadi salah satu gejala
yang banyak dikeluhkan dengan presentase
10% hingga 40% pada pasien yang sudah keluar
darirumah sakit dalam jangka waktu 2-4 bulan,

gejala ini ditimbulkan karena adanya
kerusakan pada paru-paru yang menyebabkan
kapasitas  fungsi  paru-paru  menurun.

(Maltezou et al., 2021) Selain itu, kelelahan
adalah gejala yang paling umum dengan
insinden mulai dari 17,5% sampai 72%, kelelahan
yang menetap sampai 7 bulan dari awal
munculnya gejala akan menyebabkan
keterbatasan dalam  beraktivitas  yang
signifikan. (Maltezou et al., 2021)

Oleh karena itu pasien dengan Long Covid
Syndrome membutuhkan intervensi fisioterapi
kardiorespirasi untuk mengurangi gejala yang
ditimbulkan oleh Long Covid Syndrome itu
sendiri dengan melakukan rehabilitasi berupa
latihan. Intervensi fisioterapi  memiliki
beberapa manfaat pada kasus kardiorespirasi
berupa peningkatan ventilasi paru,
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meningkatkan kekuatan otot pernafasan,
serta mengurangi resiko komplikasi.(Twomey
et al, 2022) Intervensi fisioterapi yang
diberikan dapat dilakukan secara langsung
dimana pasien datang ke klinik maupun rumah
sakit (Direct Rehabilitation), tetapi di dalam
situasi pandemi teknologi memegang peran
penting dalam keberlangsungan aktivitas
masyarakat. Salah satu pendekatan yang
dapat diterapkan dalam situasi pandemi ini
yaitu Telephysio.

Telephysio merupakan metode penerapan
rehabilitasi jarak jauh yang dilakukan oleh
pelayanan kesehatan dengan menggunakan
alat telekomunikasi seperti smartphone,
laptop, ataupun computer.(Prabawa et al.,
2021) Telephysio diterapkan menggunakan
video-conference sebagai media komunikasi
antara pasien dengan pelayanan kesehatan.
Latihan yang dilakukan berupa breathing
exercise, aerobic exercise, endurance training,
strengthening  exercise, dan stretching,
implementasi Telephysio dalam rehabilitasi
pasien dengan Long Covid Syndrome
diharapkan dapat mengurangi keluhan
kelelahan dan keluhan lainnya, serta sama
efektifnya dengan rehabilitasi  secara
langsung. Sehingga dapat dijadikan solusi
untuk diterapkan fisioterapi secara optimal
dalam menangani kasus tersebut baik dimasa
pandemi maupun dimasa yang akan datang.

Tujuan penelitian ini yaitu untuk menjelaskan
perbandingan efektivitas Telephysio dan Direct
Rehabilitation untuk menurunkan derajat
kelelahan pada kasus Long Covid Syndrome.

METODE

Penyusunan laporan ini dilakukan oleh penulis
dengan literature review mengumpulkan
artikel dari internet yang sesuai dengan kasus
yang diangkat. Dilakukan penelusuran bukti
pada berbagai database yang dapat diakses
secara daring.
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Schoolar, Proquest, Pubmed, dan Scopus
menggunakan kata kunci “Long Covid
Syndrome

Bagan 1. Prisma Chart

OR Post Covid” AND “Telephysio” AND “Direct
Rehabilitation”  AND  “Fatigue”  peneliti
menemukan 2.944 jurnal yang sesuai dengan
kata kunci. Peneliti kemudian melakukan
screening judul dan abstrak sehingga
didapatkan 2.924 jurnal yang diekslusikan
karena tidak membahas topik dan tujuan dari
penelitian yang diinginkan. Setelah itu
dilakukan screening kembali pada artikel
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§ Google Schoolar Pubmed (N=204)
= (N=2.140)
S
g ProQuest (N=349) Scopus (N=251)
3
Aviikel setekik Tireview Artikel yang dikeluarkan
8o berdasarkan judul dan (=229}
g abstrak sesuai kriteria l. Artikel tidak
2 inklusi  dan  eksklusi membahas
3 (N=20) outcome measure
yang diinklusikan
2. Artikel tidak
v berbentuk full text
. . 3. Menggunakan
S ekl L s AR Bahasa lain selain
?—'Eo ?‘jtlglall; fjhen; pereluian Bahasa Indonesia
= ) dan Bahasa
‘ Inggris
4 artikel dikeluarkan
karena populasi yang diuji
§ Artikel yang direview tidak  sesuai  dengan
\5 (N=7) sesuai dengan | kriteria  inklusi, dan
= Liitedic ikl i outcome measure
ikt k'clclahan yang dibahas
tidak  sesuai  dengan

kriteria inklusi

berdasarkan kecocokan dengan kriteria inklusi
dan eksklusi, peneliti mendapatkan 11 artikel
yang kemudian dilakukan  assessment
kelayakan artikel sesuai dengan tujuan
penelitian. Sehingga didapatkan 11 artikel yang
akan dilakukan critical appraisal dalam
mendapatkan jumlah artikel final untuk
dilakukan sintesis. Dalam penelitian ini
menggunakan outcome measure untuk
menilai skala kelelahan berupa Fatigue
Assesment Scale (Hendriks C, Drent M,
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2018), Fatigue Severity Scale
(Shirley Ryan AbilityLab, 2016), dan Visual
Analogue Fatigue Scale (Shahid et al., 2012).
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Literature review ini menginklusikan tujuh
artikel yang memenuhi syarat inklusi yang

sudah dijelaskan pada metode penelitian.
Berikut merupakan hasil setiap studi yang

dibahas. Dapat dilihat pada tabel 1.

Tabel 1. Hasil Penelusuran Literatur

Studi Sampel Usia Intervensi Dosage Outcome
Fatigue
Sharma, T=30 18-55 tahun | = Telephysio 4x[seminggu dan VAF
Pratibha, etal 1=15 Breathing Exercises berupa dilakukan selama
C=15 Pulse Lip Breathing (PLB) dan 6 minggu
Therapeutic Exercises
C = Diberikan perawatan
conventional
Dalbosco- T=115 >18 tahun Telephysio : 9 minggu dengan VAFS
salas, et al I=115 Warm up, breathing exercise, total sesi 24,
=- aerobic exercise, dimana
strengthening exercise, perminggunya
stretching dilakukan 2-3 sesi.
Carpallo- T=50 18-75 tahun | = Telephysio 24 sesi FSS
Porcar, et al 1=25 therapeutic exercise dengan frekuensi
C=25 berupa latihan aerobik, 2-3x/minggu,
strengthening exc dan Latihan  selama 20-45
untuk meningkatkan kapasitas  menit/sesi
paru-paru, serta diberikan
edukasi
C = Booklet based
Rehabilitation
Diberikan program latihan dan
durasi yang sama dengan grup
eksperimental tetapi melalui
rehabilitasi
berbasis booklet, yang akan
menyertakan gambar-gambar
dan deskripsi untuk setiap
latihan
Jimeno- T=39 >18 tahun | = resistance training (squat, Dilakukan selama FSS
Almazan,etal =20 bench 8 minggu
C=19 press, deadlift, dan bench pull)  dengan frekuensi
dikombinasikan dengan 3 kali/minggu
moderate intensity variable
training.
C = Aerobic exercise
Rodriguez- T=48 18-75 tahun Telephysio : 14 hari 12 VAFS
Blanco, et al 1=24 Diberikan latihan berupa repetisi/latihan,
C=24 Breathing exercise sebanyak 10 30 menit/latihan
kali dan strength-based
exercises
Nopp, et al T=58 47 tahun endurance training, 6 minggu FAS
1=58 strengthening exercise, dan latihan, dengan
C=- Inspiratory muscle training frekuensi
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3x/hari 3-4 jam

Megawy, etal T=60 21-60 tahun | = Telephysio 3 sesi dengan FAS
=30 Diberikan breathing exercise, durasi
C=30 strengthening exercise, masingmasing
aerobic sesi 30-40
exercise, dan stretching menit/hari
untuk tiga hari
C = Direct Rehabilitation berturut-turut

Diberikan latihan yang
sama dengan grup
Telephysio namun
dilakukan secara face to

face

T: Total sample; I: Grup Intervensi; C: Grup Kontrol; FAS : Fatigue Assesment Scale; FSS : Fatigue Severity Scale; VAFS :

Visual Analogue Fatigue Scale

Pembahasan
Mekanisme Long Covid Syndrome

Long Covid Syndrome disebabkan oleh virus
SARS-CoV-2 atau yang biasa disebut dengan
novelcorona virus (Rauf et al., 2020). Virus ini
memasuki sel epitel pada alveolar dengan
mengikat angiotensin converting enzyme 2
(ACE2) melalui protein surface spike (S) yang
dimediasi oleh tranmembrane serine protase 2
(TMPRSS2). Infeksi SARS-CoV-2 menyebabkan
kerusakan dan kematian pada sel epitel di
saluran nafas melalui beragam proses seperti
pryptosis. Kematian sel karena virus SARS-
CoV-2 ini menyebabkan pelepasan beragam
damage-associated molecular patterns
(DAMPs) dan pathogen-associated molecular
patterns (PAMPs), yang dikenal dengan
pattern recognition receptors pada makrofag
alveolar dan sel endothelial (Bohn MK, Hall A,
Sepiashvili L, 2020). Makrofag dan sel
dendritik ini sebagai respon dari pelepasan
chemokin dan cytokine. Hal ini merupakan
respon awal imun tubuh dalam melakukan
pertahanan dari infeksi (early phase). Infeksi
virus langsung pada makrofag paru dan sel
dendritik  menyebabkan  ekspresi  dari
beberapa proinflammatory cytokines dan
chemokines. Dendritik sel akan melakukan
fagositosis pada virus yang ada di dalam paru-
paru, bermigrasi ke organ limfoid sekunder,
dan mengaktifkan spesifik antigen T cells,
yang melakukan perjalanan ke paru-paru dan
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menghancurkan sel alveolar yang terinfeksi
virus (Bohn MK, Hall A, Sepiashvili L, 2020).

Kerusakan pada jaringan ini apabila terjadi
secara berkepanjangan maka akan
menyebabkan terjadinya gangguan pada area
kardiologi seperti palpitasi, takikardi, dan nyeri
dada (Yong, 2021). Sedangkan pada area
pulmoner akan menyebabkan batuk, dyspnea,
dan penurunan kapasitas fungsi paru, lalu
pada area neurologis akan terjadi gangguan
kognitif, anosmia, anxiety, dan kelelahan
(Yong, 2021). Kerusakan jaringan jangka
panjang dan inflamasi yang belum
terselesaikan merupakan 2 faktor utama yang
mendasari terjadinya Long Covid Syndrome
(Bohn MK, Hall A, Sepiashvili L, 2020).

Fatigue

Kelelahan atau Fatigue dapat diartikan sebagai
pengalaman subjektif dengan gejala seperti
kekurangan energi, kelelahan fisik, dan
mental. (Rosti-Otajarvi et al., 2017) Kondisi
fatigue ini dipengaruhi oleh beberapa faktor
yaitu central, psychological, dan peripheral.
(Rudroff et al., 2020) Faktor central yang
mempengaruhi kelelahan pada Long Covid
Syndrome kemungkinan sebagai akibat dari
virus yang menyerang sistem saraf pusat.
(Rudroff et al., 2020) Dugaan ini dibuktikan
oleh penelitian yang dilakukan oleh Delorme,
et al dan Guedj, et al yang menemukan
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hipometabolisme cerebral yang signifikan
pada pasien dengan COVID-19.

Bedasarkan faktor psikologis kelelahan terkait
COVID-19 dapat terjadi di lingkungan dengan
tingkat stres, kecemasan, depresi, dan
ketakutan yang tinggi (Rudroff et al., 2020).
Sedangkan faktor peripheral dari kelelahan ini
berasal dari virus COVID-19 yang memiliki
kemampuan untuk menginfeksi berbagai jenis
jaringan, dengan potensi unik untuk
menargetkan otot rangka (Rudroff et al.,
2020). Gejala umum COVID-19 adalah rasa sakit
dan kelemahan otot rangka. Oleh karena itu
dapat disimpulkan bahwa COVID-19 dapat
berdampak langsung pada otot rangka yang
menunjukkan kontribusi pada timbulnya
kelelahan.

Pengaruh Telephysio terhadap penurunan
kelelahan

Berdasarkan tujuh jurnal yang di-review,
terdapat lima jurnal yang membahas
mengenai Telephysio. Dapat diketahui bahwa
pemberian Telephysio mampu mengurangi
kelelahan pada pasien dengan kasus Long
Covid Syndrome. Dalam penelitian Sharma,
Pratibha, et al. sebanyak 30 partisipan yang
dibagi menjadi 2 kelompok, yaitu kelompok
eksperimental dan kelompok kontrol dengan
parameter pengukuran kelelahan yang
digunakan berupa Visual Analog Fatigue Scale
(VAFS). Intervensi yang diberikan yaitu
Breathing Exercises berupa Pulse Lip Breathing
(PLB) dan Therapeutic Exercises dilakukan
selama 6 minggu, hasil penelitian menunjukan
bahwa terjadi penurunan yang signifikan pada
kelompok eksperimental vyang dilakukan

Telephysio dimana pada kelompok
eksperimental skala kelelahan setelah
dilakukan intervensi yaitu (p=0.01818)
sedangkan pada kelompok kontrol
(p=0.036359).

Hal ini serupa dengan hasil penelitian

Dalbosco-salas, et al dimana terjadi penurunan
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kelelahan yang dirasakan oleh partisipan yang
berada dalam kelompok eksperimental
dengan pemberian Telephysio dengan latihan
berupa warm up, breathing exercise, aerobic
exercise,  strengthening  exercise,  dan
stretching mengalami penurunan kelelahan
yang signifikan dimana hasil pre-test (3(0-5))
dan post test (1(0-3)) dengan p<0.001.

Penelitian ini juga sejalan dengan riset yang
dilakukan oleh Carpallo-Porcar, et al,,
terhadap 50 partisipan yang dibagi menjadi 2
grup, yaitu grup eksperimental (Telephysio)
dan grup kontrol (booklet based rehabilitation)
dengan latihan yang diberikan yaitu
therapeutic exercise berupa latihan aerobik,
strengthening exercise dan latihan untuk
meningkatkan kapasitas paru-paru, serta
diberikan edukasi, program ini dilakukan
selama 12 minggu (tiga sesi/minggu). Hasil

penelitian menunjukan Kelompok
eksperimental dan  kelompok  kontrol
mencapai perbaikan yang sama, dan
menunjukan bahwa intervensi berbasis

Telephysio sama efektifnya dengan rehabilitasi
berbasis booklet yaitu dari 5-5.99 menjadi 4-
4.99 outcome measure yang digunakan yaitu
Fatigue Severity Scale (FSS).

Penelitian lain yang dilakukan oleh Rodriguez-
Blanco, et al. selama 14 hari menyatakan
bahwa terjadi peningkatan yang signifikan
terkait dengan parameter kelelahan yang
menunjukan bahwa partisipan pada kelompok
eksperimental mengalami penurunan
kelelahan yang semula 3.42 (2.57) menjadi 1.42
(1.84) dengan perbedaan -2.00 (2.28).
Partisipan pada kelompok eksperimental
diberi intervensi berupa Breathing exercise
sebanyak 10 kali dan strength-based exercises,
partisipan melakukan latihan di rumah sekali
sehari, selama 14 hari, dengan 12 repetisi per
latihan setiap hari selama 30 menit. Hasil yang
sama juga dipaparkan dalam penelitian
Meqgawy, et al. dengan 60 partisipan pada
grup eksperimental dibagi menjadi 2 grup
yaitu grup 1 Direct Rehabilitation (n=30) yang
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diberikan program secara langsung oleh
fisioterapis dan grup 2 Telephysio (n=30)
diberikan program secara online, program
latihan yang diberikan pada kedua grup yaitu
berupa breathing exercise, strengthening
exercise, aerobic exercise, dan stretching.
Penelitian ini dilakukan selama 4 minggu
dengan 4 sesi dengan durasi 30-40 menit
perhari. Hasil penelitian pada grup 2
Telephysio terdapat perubahan dengan hasil
pre-test 0.396, post 1 week 0.717, post 1 month
0.487. Sedangkan pada grup 1 tradisional
rehabilitation didapatkan hasil pre-test 0.580,
post 1 week 0.315, post 1 month 0.574.

Hal ini bermakna bahwa pengaruh yang
diberikan oleh Telephysio sebanding dengan
Direct Rehabilitation yang dilakukan secara
face to face, sehingga Telephysio mampu
menjadi metode alternatif yang digunakan
oleh fisioterapis. Dengan diberikan latihan
berupa breathing exercise, strengthening
exercise, stretching exercise, dan aerobic
exercise dapat mengurangi keluhan kelelahan
pada kasus Long Covid Syndrome. Keempat
latihan tersebut dapat dilakukan via Telephysio
tanpa harus dipantau secara langsung oleh
fisioterapis, dimana pasien akan diberikan
logbook yang harus diisi dan dikirim via e-mail
maupun via chat setiap minggu nya. Kemudian
setiap minggunya fisioterapis akan melakukan
evaluasi dan melakukan pengkajian kepada
pasien berdasarkan logbook yang diisi oleh
pasien tersebut. Hal ini akan berjalan efektif
jika pasien melakukan latihan yang sesuai
dengan dosis yang sudah diberikan oleh
fisioterapis. Jika dilihat dari sisi komunikasi,
komunikasi pada program Telephysio ini akan
lebih intens jika dibandingkan dengan Direct
Rehabilitation.  Karena  pada  program
Telephysio ini tidak membatasi pasien untuk
mengajukan pertanyaan, dalam arti pasien
dapat menanyakan hal yang belum dimengerti
kepada fisioterapis tanpa harus menunggu
untuk bertemu langsung dan dapat dilakukan
melalu chat pribadi, e-mail, maupun
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videoconference. Sehingga komunikasi antara
pasien dan fisioterapis akan berjalan dengan
efektif.

Breathing exercise yang digunakan pada
Telephysio ini yaitu Pulsed Lip Breathing.
Pursed Lip Breathing memiliki tahapan yang
dapat membantu  menginduksi  pola
pernafasan lambat, memperbaiki transport
oksigen, membantu pasien mengontrol
pernapasan dan juga melatih otot respirasi,
dapat juga meningkatkan pengeluaran
karbondioksida yang disebabkan oleh
terperangkapnya karbondioksida  karena
alveoli kehilangan elastistitas, sehingga
pertukaran gas tidak dapat dilakukan dengan
maksimal dan meningkatkan ruang di paru-
paru (Mohamed, 2019). Sehingga dapat
membantu dalam mengurangi keluhan sesak
pada pasien Long Covid Syndrome.

Stretching dan strengthening exercise juga
diberikan dalam Telephysio ini, karena kedua
latihan ini dapat membantu dalam
mengurangi gejala dari Long Covid Syndrome
ini. Dimana strengthening exercise ini
berfungsi untuk memfasilitasi otot ketika
berkontraksi, meningkatkan motor control
dan motor learning serta meningkatkan
kekuatan otot, terakhir adalah untuk relaksasi
(reciprocal inhibition) (Enas A. Meqawy,
Zeinab F. Bahgat , Ibrahim S. Ibrahim, 2023).
Oleh karena itu strengthening exercise ini
dapat membantu dalam mengurangi keluhan
kelelahan pada kasus Long Covid Syndrome.
Keluhan lain yang dirasakan oleh pasien
dengan Long Covid Syndrome yaitu muscle
aches atau nyeri otot, hal ini dapat
diminimalisir dengan melakukan stretching.
Stretching ini memiliki tujuan meningkatkan
lingkup gerak sendi (LGS), serta mengurangi
kekakuan atau nyeri otot (Sands et al., 2013).

Latihan terakhir yang dapat dilakukan yaitu
aerobic exercise. Latihan aerobik mempunyai
banyak manfaat untuk jantung dan paru-paru,
dengan melakukan latihan aerobic dapat
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meningkatkan daya tahan jantung dan paru-
paru, mencegah penyakit kardiovaskular, dan
membakar lemak tubuh. Gerakan yang
dilakukan pada latihan aerobic juga dapat
meningkatkan keseimbangan, koordinasi
kelincahan, kelenturan dan daya tahan tubuh
(Fauzi, 2022). Latihan aerobik juga memiliki
pengaruh pada peningkatan fungsi paru-paru
yaitu berperan dalam memulihkan elastisitas
jaringan paru, meningkatkan kekuatan daya
tahan otot pernafasan, serta mengurangi
batuk dan membersihkan saluran pernafasan.
Sehingga latihan aerobic ini dapat gunakan
dalam penanganan kasus Long Covid
Syndrome. Dengan diberikannya ke empat
latihan ini terbukti dapat mengurangi sesak,
meningkatkan kekuatan otot, mengurangi
nyeri otot, dan meningkatkan kapasitas paru.
Dimana keempat komponen tersebut
merupakan komponen penting yang harus
ada dalam mengurangi skala kelelahan pada
kasus Long Covid Syndrome. Jika skala
kelelahan berkurang maka Quality of life dari
penderita Long Covid Syndrome akan
meningkat. Hal ini berkaitan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Dalbosco-salas, et al
setelah dilakukan program Telephysio gejala
dari pasien berkurang dan Quality of life
meningkat, yang semula 39.6 = 17.6 menjadi
58.9 = 20.5 dengan p value <0.001. Dengan
diberikannya program Telephysio ini selain
efektif dalam mengurangi skala kelelahan,
program ini juga dapat meningkatkan Quality
of life pada penderita Long Covid Syndrome
(Dalbosco-salas et al., 2021).

Perbandingan Direct Rehabilitation

Direct Rehabilitation terbukti efektif dalam
menurunkan skala kelelahan pada kasus Long
Covid Syndrome. Namun, hal ini bertentangan
dengan penelitian oleh Meqgawy, et al dimana
pasien yang diberikan telephysio menunjukan
perubahan yang signifikan dibanding pasien
yang diberikan direct rehabilitation. Hal ini
dikarenakan pasien dengan telephysio lebih
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terkontrol oleh fisioterapis perminggunya,
serta latihan yang dilakukan tidak akan
terganggu jika pasien berhalangan hadir
karena telephysio dapat dilakukan secara jarak
jauh via online (videoconference, chat pribadi,
e-mail, telepon) tanpa harus datang ke klinik
maupun rumah sakit. Sedangkan pasien
dengan direct rehabilitation, sesi latihan
perminggunya akan terganggu apabila pasien
tidak hadir saat sesi terapi sehingga
mempengaruhi hasil dari terapi latihan yang
dilakukan.

Adapun kekurangan dari direct rehabilitation
ini yaitu, apabila pasien tidak hadir saat sesi
terapi maka pasien akan kehilangan sesi terapi
perminggunya yang akan menyebabkan hasil
dari terapi latihan yang diberikan kurang
maksimal. Kemudian jika dilihat dari sisi
komunikasi pun cukup terbatas dikarenakan
apabila pasien ingin konsultasi maka harus
menunggu jadwal terapi perminggunya, lalu
biaya yang dikeluarkan pun relatif besar
karena pasien harus ~ menggunakan
transportasi untuk datang ke klinik maupun
rumah sakit. Jika dilihat dari efisiensi waktu,
direct rehabilitation ini dapat dikatakan kurang
efisien dibanding telephysio karena pasien
direct  rehabilitation  diharuskan  untuk
mengantre terlebih dahulu sebelum sesi terapi
dimulai sehingga pasien akan menghabiskan
banyak waktu di klinik maupun rumah sakit.
Sedangkan pasien dengan telephysio dapat
menyesuaikan waktu sehingga kegiatan
pasien tidak akan terganggu dan lebih efisien.

Selain itu, jarak dapat menjadi salah satu
kekurangan dari direct rehabilitation ini.

Pasien akan merasa cepat lelah saat
melakukan terapi karena pasien sudah
mengeluarkan  energi saat melakukan

perjalanan menuju klinik atau rumah sakit
begitupun saat perjalanan pulang, sehingga
hasil terapi latihan yang sudah diberikan akan
kurang maksimal. Hal ini yang dapat dijadikan
alasan pasien tidak hadir saat sesi terapi
perminggunya
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Latihan dan Dosis yang efektif dalam
pemberian  Telephysio  maupun  Direct
Rehabilitation. Penerapan latihan pada pasien
Long Covid Syndrome guna mengurangi
kelelahan yang diberikan oleh Sharma,
Pratibha, et al., Dalbosco-salas, et al., Carpallo-
Porcar, et al., dan Rodriguez-Blanco, et al yaitu
berupa breathing exercise, aerobic exercise,
endurance training, strengthening exercise,
dan stretching latihan-latihan ini terbukti
memiliki dampak yang positif terhadap
penurunan kelelahan sesuai dengan lima
jurnal yang sudah diteliti. Intervensi tersebut
dapat dilakukan secara langsung (Direct
Rehabilitation/face to face) maupun secara
online menggunakan perangkat komunikasi
(Telephysio). Nopp, et al. juga melakukan
penelitian bahwa pemberian Inspiratory
muscle training dapat menurunkan kelelahan.

Berdasarkan ketujuh jurnal diatas dapat
disimpulkan bahwa dosis yang banyak
digunakan dalam penelitian yaitu rata-rata
selama 2-6 minggu dengan frekuensi 2-
3x/minggu dan berdurasi 30-40 menit/hari.
Dosis ini berlaku baik untuk Telephysio
maupun Direct Rehabilitation.

KESIMPULAN

Berdasarkan tujuh artikel yang telah di-review
dapat  disimpulkan bahwa  penerapan
Telephysio memiliki pengaruh positif yang
sama dengan penerapan Direct Rehabilitation
dalam menurunkan kelelahan pada pasien
dengan Long Covid Syndrome. Hanya saja jika
dilihat dari kekurangan dan kelebihan dari
kedua metode ini, pemberian Telephysio
memiliki hasil yang lebih signifikan dibanding
dengan penerapan Direct Rehabilitation.
Sehingga Telephysio dapat dijadikan alternatif
untuk penangan kepada pasien yang terkena
dampak COVID-19.
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