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 Abstract: Bells 'palsy adalah penyakit yang masih 
belum diketahui asalnya, dengan kelumpuhan akut 
pada satu sisi wajah. Bell's palsy dapat didefinisikan 
sebagai kelumpuhan unilateral otot-otot wajah akibat 
lesi intrinsik saraf kranial ketujuh. Kondisi ini 
menyebabkan penderita mengalami kesulitan 
menggerakan sebelah wajahnya. Dengan kejadian 20 
per populasi 100.000 per tahun, dan menyumbang 
sekitar 60-75% orang dengan kelumpuhan unilateral 
karena berbagai penyebab. Laporan kasus ini 
bertujuan untuk menyajikan strategi penatalaksanaan 
kasus Bell’s Palsy dengan pemberian modalitas 
Electrical Stimulasi yang di kombinasikan dengan 
Massage dengan tujuan memberikan stimulus pada sisi 
lemah wajah. Terapi dilakukan sebanyak 5 kali 
pertemuan untuk setiap sesinya dilakukan tindakan 
selama 35 menit sebanyak 2x/minggu dalam kurun 
waktu 3 minggu. Didapatkan hasil yang sangat 
signifikan pada fungsional pasien, dengan pemberian 
Home Program dan konsistensi dari pasien dalam 
melakukan home program sangat menunjang untuk 
pengembalian fungsional wajah pada penderita Bell’s 
Palsy. 
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PENDAHULUAN  

Bells 'palsy adalah penyakit yang masih belum diketahui asalnya, dengan 
kelumpuhan akut pada satu sisi wajah. Mungkin ada banyak penyebab menyebabkan 
kelumpuhan wajah seperti stroke, tumor, trauma, infeksi, penyakit telinga, dll. Tetapi pada 
diagnosis bell’s palsy harus di selamatkan ketika tidak ada diagnosis patologi lainnya. Bell’s 
palsy seharusnya hasil dari pembengkakan dan jebakan saraf, di saluran tulangnya di dalam 
tulang temporal (Hultcrantz, 2016).  

Diagnosis umum terkait kelumpuhan saraf wajah adalah Bell's palsy. Kelumpuhan 
saraf wajah (Saraf Cranial VII) dapat menjadi kelainan dengan dampak fisik dan sosial yang 
mendalam pada pasien. Etiologi Bell's palsy sebagian besar tidak diketahui, meskipun 
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mungkin bawaan, iatrogenik, atau hasil dari neoplasma, infeksi, gangguan neurovaskular, 
trauma, atau paparan racun. Gejala mungkin termasuk paresis, hyperacusis, penurunan 
produksi air mata, perubahan rasa, otalgia, tekanan aural dan nyeri wajah. Meskipun 
pemulihan diharapkan tanpa intervensi dalam banyak kasus, pemulihan yang tidak lengkap 
tidak jarang terjadi.  

Menurut (Liu, Feng, Zhang, Luan, & Wu, 2021) Bell's palsy adalah penyakit wajah 
perifer idiopatik akut, unilateral,dengan kejadian 20 per populasi 100.000 per tahun, dan 
menyumbang sekitar 60-75% orang dengan kelumpuhan unilateral karena berbagai 
penyebab. Tidak ada perbedaan yang signifikan antara kejadian pada laki-laki dan 
perempuan. Selain itu, terjadi pada semua kelompok umur dan terutama ditandai dengan 
disfungsi otot ekspresi wajah. Saraf wajah kiri dan kanan sama-sama rentan terhadap Bell's 
palsy. Gejala klinis umum termasuk kesulitan dalam menutup kelopak mata, sudut mulut 
terkulai, kejang hemifasial, dan nyeri di belakang telinga. Meskipun sebagian besar pasien 
pulih dengan baik, hingga 30% pasien mengalami pemulihan yang buruk.  

Jika diagnosis dini dilakukan sehingga pengobatan tertunda, pasien mungkin 
menderita facial jangka panjang disfungsi saraf dan kerusakan wajah, yang berdampak 
signifikan pada kesehatan fisik dan mental mereka, selain kehidupan sehari-hari mereka. 
Oleh karena itu, diagnosis dan pengobatan dini (dalam tiga hari setelah onset) sangat 
penting untuk rehabilitasi orang dengan Bell's palsy, dan dapat meningkatkan 
kemungkinan pemulihan fungsi saraf wajah sebesar 15%(Gronseth & Paduga, 2012).  

Perawatan Bell's palsy dibagi menjadi akut dan perawatan maintenance. Perawatan 
akut terdiri dari penggunaan kortikosteroid dan antivirus yang harus dimulai dalam 72 jam 
pertama setelah timbulnya tanda-tanda klinis. Penggunaan kortikosteroid merupakan 
intervensi yang sangat dianjurkan dengan bukti perbaikan. Mengenai penggunaan 
antivirus, disarankan agar obat antivirus tidak diresepkan secara terpisah. Perawatan 
pemeliharaan termasuk intervensi seperti perawatan mata, perawatan mulut, terapi fisik, 
suntikan toksin Botulinum dan bahkan perawatan obat pelengkap seperti akupunktur. Jenis 
pengobatan lainnya adalah terapi fisik. (Burelo-Peregrino et al., 2020). Akan tetapi, 
menurut Pedoman internasional umum dan beberapa tinjauan sistematis, terapi fisik 
bukanlah pengobatan yang sangat dianjurkan karena bukti perbaikan yang langka diamati 
pada individu dengan Bell's palsy yang menerima semua jenis terapi fisik. Meskipun 
demikian, dalam tinjauan sistematis baru-baru ini, dilaporkan bahwa kombinasi 
pengobatan farmakologis dengan beberapa modalitas terapi fisik, mendukung pemulihan 
yang lebih baik daripada pengobatan farmakologis saja. Tujuan dari tinjauan sistematis ini 
adalah untuk menunjukkan manfaat dan kemanjuran elektroterapi untuk merawat pasien 
dengan kelumpuhan wajah (Bell's palsy).  

Pada penelitian yang dilakukan oleh Burelo-Peregrino et al., (2020) dengan judul 
Efficacy of electrotherapy in Bell's palsy treatment dan penelitian yang dilakukan oleh (Yani 
et al., n.d.) dengan judul Improving Functional of Facial Ability for Chronic Bells Palsy'S By 
Using Modalities Massage and Mirror Exercise memiliki efek yang sangat baik untuk 
meningkatka kualitas hidup dari pasien Bell’s Palsy. Sehingga penulis tertarik untuk 
mengkombinasikan kedua treatment tersebut dalam penangan kasus bell’s palsy.  
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METODE PENELITIAN  
 Seorang perempuan berusia 34th dengan profesi sebagai pegawai kantoran datang 
dengan keluhan mata sebelah kanan sulit untuk menutup, wajah bagian sebelah kanan 
terasa sangat tebal, dan tidak mampu makan dengan benar. Hal ini dirasakan pasien dengan 
tiba-tiba saat puang dari kantor. Hal ini sudah dirasakan pasien selama 2 minggu. 
 Dari hasil pemeriksaan yang dilakukan fisioterapi rawat jalan dengan menggunakan 
Ugo Fisch sebagai parameter skala terdapat lima kriteria utama pemeriksaan yaitu; 1) 
simetri wajah saat istirahat, 2) mengerutkan dahi, 3) menutup mata, 4) tersenyum, dan 5) 
bersiul. Di dapatkan hasil berupa wajah tampak Asimetris, terjadi penurunan kerutan dahi 
pada sisis kanan, mata sebelah kanan tampak kesulitan untuk menutup, tampak asimetris 
saat diminta tersenyum, dan adanya penurunan fungsional pada bibir. 
 Penulis melakukan pengujian nilai dengan Skala Ugo Fisch pada setiap pertemuan. 
Pada pertemuan pertama di dapatkan hasil 54 dengan prognosis Cukup. Pada pertemuan 
kedua pasien mendapatkan nilai 54 dengan interpretasi Cukup. Pertemuan ketiga pasien 
sudah mengalami sedikit perubahan dengan mendapatkan nilai 73 interpretasi Baik. Pada 
pertemuan keempat pasien sudah banyak mengalami peningkatan kemampuan fungsional 
dengan mendapatkan nilai 88 interpretasi Baik dan pada pertemuan terakhir kemampuan 
fungsional wajah pasien sudah kembali normal dengan nilai 100. Hasil pemeriksaan 
fungsional secara keseluruhan dengan menggunakan ugo fisch tercantum pada tabel 1. 
 

Tabel 1. Hasil Evaluasi Skala Ugo Fisch 

 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN  
 Sesuai dengan kesepakatan yang telah dijelaskan kepada pasien saat pertama kali 
bertemu, pasien sepakat dengan treatment yang diberikan oleh terapis dengan tujuan 
mengembalikan kemampuan fungsional dari wajah pasien. Program yang diberikan 
fisioterapis adalah electrical stimulation dengan kombinasi Massage pada area wajah 
dengan tujuan merangsang titik nerves pada area yang mengalami hambatan. Dan 
pemberian home program dengan metode latihan ekspresi di depan cermin sangat 
berperan dalam menunjang treatment di luar jam terapi.  

Program latihan diberikan 2x seminggu selama 3 minggu dengan durasi electrical 
stimulasi selama 15 menit dengan kombinasi Infrared dan pemberian massage selama 10 
menit kemudian di lanjut dengan pemberian latihan selama 10 menit. Pengaplikasian pada 
massage meliputi gerakan 1) membelai, 2) euffleurage, 3) friction, dan 4) tapotement di 
kedua sisi wajah. Untuk pemberian electrical stiulasi menggunakan arus menggunakan 
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frekuensi 2 Hz hingga 200 Hz dan panjang pulsa 50 µseg–200 µsec berdasarkan frekuensi 
yang digunakan dalam (Burelo-Peregrino et al., 2020).  
 Home program yang diberikan mencangkup kegiatan sehari-hari dengan 
menggunakan alat yang mudah digunakan oleh pasien seperti meminta pasien untuk 
mengunyah pada sisi sebelah kanan. Meminta pasien untuk berlatih huruf vocal dengan 
tujuan melatih otot facialis. Menghimbau pasien untuk menggunakan kacamata agar mata 
terhindar dari debu dan kotoran. Dan meminta pasien untuk melakukan kompres hangan 
pada wajah kanan.  

Setelah dilakukan 5 sesi pertemuan didapatkan hasil peningkatan yang signifikan 
sebanyak 46 poin. Ketekunan dan konsistensi pasien dalam melakukan home program 
sangat menunjang kesembuhan dari kasus ini. Sehingga di dapat hasil di akhir dengan nilai 
100 yang berinterpretasikan Normal.  
 
Diskusi  

Bells 'palsy adalah penyakit yang masih belum diketahui asalnya, dengan 
kelumpuhan akut pada satu sisi wajah. Bell's palsy dapat didefinisikan sebagai kelumpuhan 
unilateral otot-otot wajah akibat lesi intrinsik saraf kranial ketujuh. Ada kesepakatan umum 
bahwa 70 sampai 80% dari pasien ini sembuh total dalam waktu satu sampai tiga bulan, 
sedangkan sisanya mengembangkan berbagai gejala sisa (Mosforth & Taverner, 1958). BP 
memiliki prognosis yang baik. Regresi BP dilaporkan dalam waktu 3 minggu 85% dari 2570 
pasien dan pulih sebanyak 15% setelah 3 sampai 5 bulan. Tidak ada bukti yang mendukung 
hanya terapi antivirus oral untuk penatalaksanaan Bell’s Palsy. Lebih dari separuh pasien 
membutuhkan terapi fisik, pentingnya menggabungkan rehabilitasi dengan perawatan 
medis konvensional untuk hasil yang lebih baik. Pereiraetal melaporkan bahwa terapi 
pantomim efektif untuk kelumpuhan wajah untuk fungsionalitas hasil. Telah ditunjukkan 
bahwa stimulasi listrik dini (ES) setelah cedera adenervasi dapat mempertahankan 
karakteristik unit motorik normal dan dapat meningkatkan pemulihan fungsional. Alakram 
dan Puckree melaporkan bahwa ES pada fase akut BP meningkatkan tingkat pemulihan 
(Marotta et al., 2020).  

Menurut (Yani et al., n.d.) Tindakan fisioterapi berupa massage (membelai, 
euffleurrage, finger kneading, dan tapotement) dan mirror exercise telah diberikan kepada 
pasien ini. pijat memiliki efek positif dalam meningkatkan fungsi otot dan relaksasi untuk 
meningkatkan sirkulasi darah, mengurangi ketegangan, kecemasan dan stres. Pada Bell's 
palsy otot wajah umumnya meregang ke arah sisi yang sehat, kondisi ini dapat 
menyebabkan kekakuan pada sisi wajah yang terkena. Sehingga bertujuan untuk 
menstimulasi reseptor sensorik dan jaringan subkutan pada kulit sehingga memberikan 
efek relaksasi dan dapat mengurangi kekakuan pada wajah.  
 
KESIMPULAN  

Pemberian electrical stimulasi yang dikolaborasikan dengan massage dirasa cukup 
efektif untuk pengembalian fungsional wajah dari pasien Bell’s Plasy. Kepatuhan dan jugan 
konsistensi dari pasien dalam menjalankan home program juga ikut serta menjadi kunci 
dalam pengembalian fungsional wajah penderita.  
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