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Kata Pengantar

uku ini nantinya sangat bermanfaat bagi
Bsemua kalangan terutama pelaku olahraga.

Mengingat foam roller memiliki banyak @& &%

manfaat yang dapat diaplikasikan dalam (af l
olahraga maupun bagi kesehatan. Karena dalam e |
buku ini dijelaskan secara terperinci dan
spesifik banyaknya manfaat yang didapat
ketika seseorang rutin menggunakan foam
rolling. Bagi seseorang yang aktif dalam
berolahraga ataupun atlet, penggunaan foam
rolling setelah latihan dapat membantu
dalam menurunkan efek DOMS (Delayed
Onset Muscle Soreness), dapat menurunkan
kadar asam laktat yang signifikan menjadi di ambang normal,
meningkatkan fleksibilitas dan ruang gerak sendi (Range of Motion),
dan mengurangi resiko cedera dari kekakuan otot dan sendi. Bukan
hanya menjelaskan manfaat dari penggunaan foam roller, dalam buku
ini juga menjelaskan bagaimana teknik aplikasi penggunaan foam
roller yang dilengkapi dengan gambar sehingga memudahkan
pembaca untuk mempraktekkan. Selain menjelaskan tentang manfaat
dan teknik pemakaian, dalam buku ini juga menjelaskan tentang
larangan pemakaian foam roller bagi seseorang yang memiliki riwayat
penyakit tertentu.

Buku ini bagus untuk dijadikan bahan referensi dan panduan
dalam Karya Ilmiah maupun praktek penggunan foam roller dan
dapat juga menjadi referensi lain mengenai adaptasi tubuh dan
program latihan fisik, analisa gerak, dan membahas tentang cedera
olahraga. Harapannya pembahasan dalam buku ini bisa
dikembangkan lagi mengenai foam roller dan kaitannya dengan
terapi fisik dan semoga bisa terbit buku edisi selanjutnya.

Jakarta, Desember 2020

dr. A. Andi Kurniawan, Sp. KO
Direktur Sentra Peningkatan Performa
Olahraga Indonesia (SPPOI) Eminence
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Prakata

rahmatnya kami Tim Penulis berhasil menyusun buku ini yang

diberi judul Foam Roller sebagai Media Terapi Fisik dalam

Kesehatan Olahraga dan Olahraga Prestasi. Buku ini terdiri dari
delapan bab yaitu: 1) Adaptasi tubuh dan program latihan fisik, 2)
Analisis gerak lari, 3) Cedera dalam olahraga, 4) Foam roller sebagai
media terapi fisik, 5) Ragam foam roller, 6) Teknik foam rolling, 7) Kajian
biomolekuler dan keuntungan fungsional dari aktivitas foam rolling (data
empirik hasil penelitian), dan 8) Anjuran dan larangan dalam foam
rolling. Buku ini adalah bentuk integrasi menyeluruh dari teori, praktik,
dan pembuktian ilmiah, yang mana merupakan salah satu hasil/keluaran
ilmiah dari kegiatan penelitian. Buku ini menyajikan pilihan lain terkait
dengan media yang digunakan dalam pemulihan aktif (active recovery)
pasca olahraga berat. Kami berharap dengan kehadiran buku ini dapat
memperkaya referensi (khasanah ilmu pengetahuan) untuk atlet, pelatih,
sports therapist, akademisi dan komunitas olahraga dalam bidang
kesehatan olahraga khususnya di terapi fisik.

Puji syukur atas kehadirat Tuhan YME, karena atas berkat dan

Salam olahraga,... JAYA!!!

Semarang, Januari 2021
Penulis
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Adaptasi Tubuh
dan Program Latihan Fisik

atihan fisik merupakan sebuah program kebugaran jasmani
Lyang sistematik untuk menjaga dan meningkatkan status

kebugaran tubuh. Tiga macam jenis latihan fisik yaitu kardio
atau sering juga disebut dengan aerobik, latihan penguatan untuk
otot dan tulang, latihan peregangan/fleksibilitas. Secara umum
berikut adalah keuntungan-keuntungan dari program latihan fisik,
diantaranya: 1) manajemen berat badan; 2) menurunkan risiko
penyakit kardovaskuler; 3) manajemen glukosa darah; 4) memperkuat
tulang dan otot; 5) menurunkan risiko penyakit kanker; 6)
meningkatkan kualitas tidur; 7) meningkatkan kesehatan mental; 8)
meningkatkan kemampuan berpikir; 9) meningkatkan kesehatan
sistem reproduksi; 10) meningkatkan harapan panjang usia; 1)
menurunkan risiko insiden jatuh; dan 12) membantu untuk berhenti
merokok. Setiap jenis latihan fisik memiliki manfaat bagi tubuh.
Namun, untuk mendapatkan manfaat maksimal, latihan fisik harus
terprogram dengan baik sesuai dengan tujuan awal dari latihan fisik
yang dilakukan. Ada tujuh metode latihan fisik yang bisa digunakan
untuk mencapai tujuan utama dari latihan.

Pertama, metode latihan continuous. Latihan inti dilakukan
dengan durasi minimal selama 20 menit pada intensitas sub-
maksimal yaitu 60%-80% dari denyut nadi maksimal (bpm) dan
dengan model latihan seperti berjalan, berlari, bersepeda, dan
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berenang atau kombinasi dari model-model tersebut. Manfaat
metode ini adalah untuk menjaga dan meningkatkan kebugaran
sistem kardiovaskuler.

Kedua, metode latihan interval. Latihan inti dilakukan dengan
membagi dua ritme/intensitas kerja yaitu rendah dan tinggi.
Intensitas bisa ditentukan dari denyut nadi. Dalam metode ini
mengenal istilah repetisi dan set. Manfaat metode ini adalah untuk
menjaga dan meningkatkan kekutan, kecepatan, dan daya tahan otot
rangka.

Ketiga metode latihan plyometric. Latihan inti dilakukan
dengan intensitas tinggi dan melibatkan gerakan-gerakan eksplosif.
Prinsip kontraksi dari metode ini adalah pemanjangan otot secara
perlahan dan pemendekan dalam waktu yang sesingkat-singkatnya.
Baik diberikan pada atlet atau orang terlatih (bukan untuk pemula).
Sangat efektif untuk meningkatkan power-.

Keempat metode latihan weight/resistance. Penentuan
intensitas pada latihan ini bisa dengan menggunakan berat badan
sendiri (Kg) ataupun dengan Repetition Maximum (RM). RM
didefinisikan berat maksimal yang bisa diangkat oleh individu dalam
satu kali kontraksi otot. RM juga dianggap sebagai intensitas
maksimal (100%). Pembagain waktu dalam metode ini terstruktur
dalam repetisi (pengulangan), set, dan spesifik waktu istirahat antar
set. Model latihan bisa dengan mesin seperti smith machine, free
weights (dumbbell, barbell, kettlebell, dll.), dan calisthenics. Sangat
efektif untuk meningkatkan kekuatan otot dan tulang.

Kelima metode latihan flexibility. Latihan inti sangat penting
untuk semua atlet dari semua cabang olahraga dan bukan atlet untuk
kesehatan persendian. Waktu latihan ditentukan dari lama
peregangan (disarankan minimal 30 detik) dan periode istirahat
disetiap setnya. Intensitas diukur dari persentase range of motion
(ROM). Manfaat metode ini adalah untuk menjaga dan meningkatkan
fleksibilitas.

Keenam metode latihan circuit. Latihan inti dilakukan dengan
menentukan berapa komponen kebugaran jasmani yang akan dilatih
dan dibagi ke beberapa pos. atlet/pelaku melakukan gerakan latihan
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yang sudah ditentukan disetiap posnya, dan berpindah dari pos ke
pos dalam durasi waktu yang sudah ditentukan. Metode latihan ini
mirip dengan interval training. Manfaat metode ini adalah untuk
meningkatkan kekuatan dan daya tahan otot, serta kebugaran
kardiovaskuler.

Ketujuh metode latihan fartlek (speed play). Latihan inti
dilakukan untuk mengembangkan beberapa komponen kondisi fisik
dan metode latihan ini didesain hanya untuk atlet olahraga
permainan. Sifatnya kontinu dan tidak interval. Perubahan pada
kecepatan dan kemiringan medan latihan biasanya digunakan untuk
memanipulasi perubahan intensitas latihan. Aerobik dan anaerobik
metabolisme bisa dilakukan dalam kuantitas yang dibutuhkan oleh
pemain (atlet).

Metode lainya adalah latihan kelas/umum. Kelas latihan fisik
seperti senam aerobik, pilates, yoga, dan lain sebagainya sangat
populer di masyarakat. Kelas latihan tersebut sangat baik untuk
meningkatkan kekutan otot pusat/core muscle dan kondisi tubuh
secara menyeluruh. Keuntungan kelas latihan ini adalah setiap
partisipan bisa menyemangati satu sama lain sehingga program
latihan tiap sesi terjaga.

Tabel 1.1 Adaptasi Tubuh Terhadap Latihan Fisik

Variabel Waktu (bulan)
Saraf Hari ke-1
Kardiovaskuler 1

Otot Rangka 2

Tulang 5-6

Tendon dan Ligamen 9-10

Setiap latihan fisik yang dilakukan, sistem di dalam tubuh akan
membutuhkan waktu yang berbeda-beda untuk merespon dan
memperlihatkan kemampuan adaptasinya. Sistem saraf akan
langsung aktif mulai dari sesi pertama latihan fisik yang dilakukan.
Namun, butuh waktu kurang lebih empat minggu untuk sistem
kardiovaskuler benar-benar beradaptasi dan nampak jelas responya
pada latihan fisik yang diberikan. Delapan minggu atau sekitar dua
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bulan untuk sistem otot rangka, lima sampai enam bulan untuk
sistem rangka (tulang), dan sembilan sampai sepuluh bulan untuk
jaringan ikat fibrosa seperti tendon dan ligament. Hal tersebut
memberi peringatan untuk kita dalam menyusun program latihan
fisik, tidak hanya memperhatikan metode latihan, intensitas, dan
modelnya saja. Namun, harus memperhatikan tingkat pengalaman
dalam latihan fisik.

Untuk mencapai tujuan dari program latihan fisik yang telah
ditentukan, selain daripada pemilihan jenis latihan yang dilakukan,
metode latihan yang dipilih, terakhir adalah memperhatikan prinsip-
prinsip yang harus diterapkan dalam program latihan. Ada lima
prinsip dasar program latihan fisik, yaitu: overload, progression,
specificity, variation, and reversibility.

Prinsip overload diterapkan dengan intensitas melebihi apa
yang dibutuhkan oleh tubuh dan mempraktikan keterampilan gerak
yang dipilih secara berulang-ulang dengan tetap memperhatikan
kualitas dan kuantitas ketrampilan gerak yang dilakukan, tetapi
dengan kesalahan minimal.

Prinsip progression diaplikasikan untuk memastikan bahwa
hasil akan terus meningkat dari waktu ke waktu dan tingkat
intensitas pelatihan harus terus meningkat di atas beban kerja yang
disesuaikan. Meningkatkan beban adalah metode progression yang
paling populer dan paling mudah untuk diterapkan. Namun, dengan
mengubah frekuensi, jumlah latihan, kompleksitas latihan, jumlah
set, dan kombinasi dari hal-hal tersebut dapat dilakukan untuk
menerapkan prinsip progression.

Prinsip specificity. Latihan adalah stres fisik dan tubuh secara
efisien akan menyesuaikan diri dengan stres yang dialami. Prinsip ini
pada dasarnya memaksakan jenis stres fisik tertentu (latihan) pada
tubuh berulang kali dan dalam berbagai cara. Performa tubuh akan
meningkat dalam merespon latihan tertentu yang diberikan dari
waktu ke waktu.

Prinsip variation. Memberikan tubuh stimulus (latihan fisik)
yang benar-benar baru akan menciptakan peningkatan performa yang
konsisten dan akan menurunkan risiko cedera akibat penggunaan
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berlebihan (overuse). Latihan berlebihan (overtraining), bisa
mengurangi kebosanan, dan membantu dalam mempertahankan
intensitas pelatihan. Mirip dengan prinsip progression, mengubah
beban, volume, frekuensi, variasi latihan olahraga yang dilakukan,
dan waktu istirahat juga dapat meningkatkan performa.

Prinsip reversibility. Tanpa latihan rutin, manfaat dari
program latihan fisik berangsur-angsur akan hilang meski dalam
jangka waktu yang lama (detraining). Namun, kondisi yang demikian
dapat dibalikan setelah program latihan fisik dilakukan kembali.
Istirahat yang terlalu lama menurunkan kebugaran dan efek positif
fisiologis yang diberikan oleh latihan dan jika kondisi ini dibiarkan
terus-menerus maka tubuh akan kembali lagi ke kondisi awal
sebelum latihan. Penurunan performa dapat hilang hanya dalam dua
minggu dan terkadang lebih cepat. Penerapan kelima prinsip program
latihan fisik terutama pada prinsip variation, yang mana salah satu
alasannya untuk diimplementasikan adalah mengurangi risiko cedera
seperti overuse dan overtraining.

Overuse adalah semua jenis cedera otot, tendon, ligament, dan
sendi seperti tendinitis atau fraktur stres yang disebabkan oleh
trauma berulang-ulang selama latihan fisik. Overuse biasanya berasal
dari kesalahan latihan (terlalu banyak dan cepat). Meski kondisi
overuse akan membaik dengan sendirinya, cedera ini bisa memakan
waktu antara tiga sampai dua belas bulan untuk sembuh sepenuhnya.
Selama proses penyembuhan, istirahat sangat penting agar tendon
dan otot pulih. Rehabilitasi dan aktivitas peregangan yang
ditargetkan sangat penting untuk proses penyembuhan.

Overtraining terjadi ketika jadwal latihan atlet terlalu banyak
untuk memungkinkan pemulihan tubuhnya dari sesi latihan ke sesi
latihan berikutnya. Seringkali menjadi alasan mengapa performa atlet
menurun meskipun jadwal latihan dan intensitas latihan meningkat.
Performa yang buruk akan terus berlanjut bahkan setelah berminggu-
minggu hingga berbulan-bulan pemulihan.

Foam Roller sebagai Media Terapi Fisik
dalam Kesehatan Olahraga dan Olahraga Prestasi



—

- -

/’;l..f? R...-H“\
/ 7: £ ~
/ I9ten,,
// ...... goy. 1T B day g, \\\.
/ ¥ o,

.IIIII 'C');‘ .\\.

/ % \
. 5o
| FIT.T. == |
| S

= .0
Plan -5 |
3 L )
\ 2 oy
I"'. ;.{ W %“*’ I
rg“r_- LA ) I-"'
N T W /
\\ - 5'-'.'1;1 b i __,.ff

/
AN

., -
e, -~
. -
e -

Gambar 1.1 Formula FITT (disadur dari https://bit.ly/3fATHPV).

Implementasi program latihan fisik haruslah terukur dan
terencana. Untuk memudahkan kita dalam membuat program latihan
fisik yang baik, sesuai dengan kebutuhan. Rumus FITT adalah rumus
dasar yang sangat mudah untuk diterapkan dalam merancang
program latihan fisik. FITT merupakan sebuat singkatan yang
memiliki kepanjangan Frequency, Intensity, Time, dan Type.

Konteks latihan fisik untuk populasi umum, orang tidak
terlatih, terlatih dan bukan atlet, semua jenis aktivitas fisik
(penguatan otot dan tulang, penguatan sistem kardio-respiratori yang
jantung, pembuluh darah, dan paru, serta fleksibilitas untuk
kesehatan sendi) sebaiknya dilakukan. Akumulasi jumlah waktu
untuk aktivitas fisik usia 5-17 tahun yang disarankan adalah minimal
60 menit per minggu dengan intensitas sedang dan berat, jika
dilakukan lebih dari minimal yang disarankan, maka mendapatkan
keuntungan tambahan sehingga tubuh menjadi bugar.

Populasi dengan rentang usia 18-64 tahun dan lansia (65 tahun
ke atas), akumulasi total waktu aktivitas fisik adalah 150 menit per
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minggu dengan intensitas sedang. Namun, jika dilakukan dengan
intensitas berat maka cukup 75 menit. Untuk mendapatkan manfaat
tambahan, individual dengan usia di rentang 18-64 tahun harus
menambah total durasi sebanyak dua kali dari yang disarankan
dengan intensitas yang sama. 300 menit untuk intensitas sedang, dan
150 menit untuk intensitas berat.
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Analisis Gerak Lari

Definisi Analisis Gerak

Olahraga merupakan aktivitas fisik yang dilakukan secara terencana
dan sistematis dengan tujuan untuk meningkatkan kesehatan dan
kebugaran. Aktivitas fisik erat kaitannya dengan gerak. Gerakan
dihasilkan oleh gaya-gaya internal dan gaya-gaya eksternal yang
bekerja pada tubuh. Gaya-gaya internal antara lain bentuk tubuh,
tinggi tubuh, berat tubuh, panjang lengan, panjang tungkai, kekuatan
otot, bentuk tulang, persedian, sistem energi dalam tubuh, dan lain-
lain. Berikutnya gaya-gaya eksternal antara lain gravitasi bumi, gaya
gesek, hambatan, pakaian yang dipakai, alat atau perlengkapan yang
dipakai, dan lain-lain. Untuk menghasilkan gerakan yang efektif dan
efisien diperlukan pengetahuan dan analisis terkait gerakan yang
dihasilkan. Dalam olahraga prestasi, kualitas gerakan yang dihasilkan
akan menentukan performa dari atlet.

Biomekanika olahraga adalah ilmu yang mempelajari gaya-gaya
internal dan eksternal yang bekerja pada tubuh manusia dalam
aktivitas olahraga dan latihan beserta akibat yang ditimbulkan.
Biomekanika olahraga hanya melibatkan manusia yang terlibat dalam
olahraga dan latihan. Biomekanika olahraga mempelajari efek
kekuatan dan gerakan pada kinerja olahraga menggunakan hukum
dan prinsip yang didasarkan pada ilmu fisika yang berlaku untuk
gerakan manusia. Dengan kata lain, biomekanika olahraga
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merupakan cabang ilmu yang mempelajari bagaimana analisi gerak
dalam olahraga untuk menghasilkan gerakan yang efektif dan efisien.

Gerakan yang benar akan menghasilkan gerakan yang efektif
dan efisien. Gerakan yang efektif dan efisien akan mengurangi risiko
terjadinya cedera dan meningkatkan kinerja olahraga. Bila gerakan
yang dilakukan efektif dan efisien maka kita dapat mengontrol dan
menguasai sikap baik dalam keadaan diam/istirahat maupun dalam
keadaan bergerak. Berikut adalah ciri-ciri gerakan dikatakan efektif
dan efisien: 1) kelompok otot besar yang bekerja lebih dahulu; 2)
melakukan kegiatan dengan semangat; 3) waktu reaksi (timing) yang
tepat karena adanya koordinasi yang baik, menjadikan pengeluaran
tenaga lebih efisien; dan 4) bergerak secara proporsional, artinya
dilakukan dengan ekonomis (efisiensi dalam penggunaan energi) dan
adanya otomatisasi. Sebaliknya gerakan yang tidak efektif dan efisien
dapat menimbulkan: 1) penghamburan tenaga dan ketegangan yang
berlebihan; 2) kelelahan fisik yang terlalu cepat dan kelelahan psikis;
3) kelesuan; 4) rasa nyeri; 5) frustasi; dan 6) Cedera.

Tujuan dan Manfaat Analisis Gerak

Gaya internal dan eksternal yang bekerja pada tubuh seseorang
menentukan bagaimana bagian-bagian tubuh bergerak ketika
melakukan keterampilan gerak dan bagaimana tubuh bergerak
menentukan juga kualitas gerak seseorang. Kualitas gerak seseorang
tersebut yang menentukan pula performa yang dihasilkan. Seringkali
ada berbagai macam teknik yang dapat digunakan untuk tujuan yang
sama dalam olahraga. Ada tiga jenis pegangan yang dapat digunakan
dalam melempar lembing, ada beberapa jenis teknik tendangan
dalam karate, ada tiga jenis lemparan yang digunakan dalam
permainan softball, dan lain-lain.

Seiring dengan perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi
(iptek), teknik-teknik tersebut juga mengalami perubahan. Banyak
teknik-teknik tersebut telah dikembangkan oleh guru, pelatih, dan
atlet dengan mencoba-coba beberapa gerakan dan memperbaiki
gerakan tersebut, tetapi cara tersebut bukan menjadi satu-satunya
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cara dalam usaha mengembangkan teknik olahraga. Adapun tujuan
mempelajari biomekanika olahraga adalah:

1) Mengetahui konsep ilmiah dasar yang diaplikasikan dalam
bentuk gerak manusia.

2) Memahami suatu bentuk/model gerak dasar dalam olahraga
sehingga mampu mengembangkannya dengan baik.

3) Mampu memahami perkembangan gerak dasar.

4) Mampu menerapkan suatu bentuk yang sesuai dengan
karakteristik fisik seseoang dalam berolahraga dengan baik
dan benar.

Adapun manfaat dari analisis biomekanika olahraga antara lain
yaitu peningkatan performa, peningkatan teknik, perbaikan
peralatan, peningkatan latihan, pencegahan dan rehabilitasi cedera.

Peningkatan performa. Tujuan utama dari olahraga dan
biomekanika olahraga adalah peningkatan kinerja dalam olahraga.
Selain peningkatan performa, biomekanika olahraga berperan sebagai
alat pencegahan dan rehabilitasi cedera. Hal tersebut berkaitan erat
dengan yang pertama dan hampir dapat dianggap sebagai bagian dari
tujuan utama, karena atlet yang tidak mengalami cedera akan tampil
lebih baik daripada atlet yang mengalami cedera.

Peningkatan teknik. Metode yang paling umum untuk
meningkatkan kinerja dalam banyak olahraga adalah dengan
meningkatkan teknik yang dimiliki atlet. Hal tersebut adalah salah
satu faktor pendorong untuk mempelajari biomekanika olahraga.
Penerapan biomekanika olahraga untuk meningkatkan teknik dapat
dilakukan dengan dua cara, yaitu guru dan pelatih dapat
menggunakan pengetahuan mereka tentang mekanika untuk
mengoreksi gerakan seorang siswa atau atlet untuk meningkatkan
pelaksanaan keterampilan atau peneliti biomekanika olahraga dapat
menemukan teknik baru dan lebih efektif untuk melakukan
keterampilan olahraga. Pada contoh pertama, guru dan pelatih
menggunakan metode analisis biomekanika olahraga kualitatif dalam
pengajaran dan pelatihan sehari-hari untuk melakukan perubahan
teknik. Dalam contoh kedua, seorang peneliti biomekanika olahraga
menggunakan metode analisis biomekanika olahraga kuantitatif
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untuk menemukan teknik baru, kemudian dikomunikasikan kepada
guru dan pelatih untuk menerapkannya.

Perbaikan peralatan. Bagaimana biomekanika olahraga dapat
berkontribusi pada peningkatan kinerja? Bagaimana dengan
peningkatan desain untuk peralatan yang digunakan dalam berbagai
olahraga? Sepatu dan pakaian olahraga merupakan peralatan yang
digunakan dihampir setiap olahraga. Peralatan yang dikenakan
mungkin memiliki efek pada kinerja, baik secara langsung atau
melalui pencegahan cedera. Selain sepatu dan pakaian, banyak
olahraga membutuhkan penggunaan semacam alat. Bagaimana
perubahan dalam penerapan olahraga mengubah penampilan dalam
olahraga? Bagaimana dengan bersepeda, berenang, tenis, golf, hoki,
lompat tinggi, lempar lembing, sepak bola, bola basket, dll. Alat yang
lebih ringan dan berdesain lebih baik tidak hanya berkontribusi pada
peningkatan kinerja oleh elit atlet dalam olahraga.

Peningkatan latihan. Biomekanika olahraga memiliki potensi
mengarah pada modifikasi dalam latihan dan peningkatan kinerja.
Aplikasi biomekanika olahraga dapat terjadi dalam beberapa cara.
Analisis kekurangan teknik atlet dapat membantu pelatih atau guru
dalam mengidentifikasi jenis latihan yang dibutuhkan atlet untuk
meningkatkan kinerjanya. Atlet mungkin dibatasi oleh kekuatan atau
daya tahan kelompok otot tertentu, oleh kecepatan gerakan atau oleh
satu aspek spesifik dari tekniknya. Terkadang, batasannya mungkin
jelas. Sebagai contoh seorang pesenam yang mencoba melakukan
manuver besi membutuhkan kekuatan yang luar biasa pada otot
adduktor bahu. Analisis mekanis dari manuver akan mengungkapkan
hal tersebut, tetapi sudah jelas bagi pelatih dan pengamat senam.

Pencegahan dan rehabilitasi cedera. Beberapa percaya
bahwa pencegahan dan rehabilitasi cedera harus menjadi tujuan
utama dari olahraga dan biomekanika olahraga. Biomekanika
olahraga bermanfaat bagi para profesional kedokteran olahraga dalam
mengidentifikasi kekuatan apa yang mungkin menyebabkan cedera,
mencegah cedera berulang (atau terjadi di tempat pertama), dan
latihan yang dapat membantu rehabilitasi dari cedera. Biomekanika
olahraga dapat digunakan untuk memberikan dasar bagi perubahan
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teknik, peralatan atau latihan untuk mencegah dan merehabilitasi
cedera.

Range of Motion (ROM)

Range of Motion (ROM) adalah batas/besarnya suatu gerakan yang
terjadi pada suatu sendi atau dapat diartikan sebagai luas lingkup
gerak yang bisa dilakukan oleh suatu sendi. Sebuah gerakan
didefinisikan dengan mengacu pada bidang dan sumbu. Ada empat
bidang dan tiga sumbu yang membagi tubuh manusia. Lihat tabel 2.1
dan tabel 2.2.

Tabel 2.1 Bidang Tubuh Manusia

Bidang Definisi

Median atau Bidang vertikal yang melewati dari depan ke

Sagittal belakang, membagi tubuh menjadi bagian kanan
dan kiri.

Coronal atau Bidang yang melewati sisi ke sisi, membagi menjadi

Frontal/Lateral bagian depan dan belakang.

Transverse atau Bidang yang membagi tubuh menjadi bagian atas

horizontal dan bawah.

Oblique Bidang apa saja yang melewati tubuh yang tidak
sejajar dengan salah satu dari tiga pesawat
sebelumnya.
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Longitudnal axia

Gambar 2.1 Aksis dan Bidang Tubuh Manusia
(disadur dari Hamill and Knutzen, 2009).

Tabel 2.2 Sumbu Tubuh Manusia

Bidang Definisi

Frontal Sumbu yang melintas dari sisi ke sisi pada
sudut kanan ke bidang sagittal.

Sagittal atau Sumbu yang melewati secara horizontal dari

Transverse depan ke belakang, berbaring pada sudut kanan
ke bidang frontal.

Longitudinal/ Sumbu yang berpindah dari kepala ke kaki

Vertikal dengan sudut kanan ke bidang melintang.
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Analisis Gerak Lari

Kegiatan analisis gerak, ada empat komponen vyang harus
diperhatikan yaitu: 1) otot yang terlibat; 2) jenis kontraksi otot yang
dilakukan; 3) tulang dan sendi (gerakan sendi yang dilakukan); dan 4)
bidang gerak tubuh. Namun, saat berlari ada beberapa hal yang harus
diperhatikan sehingga kita dapat menikmati aktivitas berlari yang
dilakukan. Pertama adalah tubuh rileks, tidak kaku, tubuh sedikit
condong ke depan, dan pandangan lurus ke depan. Kedua, gerakan
ayunan lengan dilakukan secara kontinu dan rileks dengan posisi di
samping tubuh (lengan ditekuk 9o derajat). Ketiga, atur irama dan
panjang langkah agar tepat dan teratur (tidak terlalu pendek dan
tidak memanjangkan langkah) serta fokus pada ayunan kaki ke
depan. Keempat, penguasaan pada kecepatan lari dan kondisi fisik
khususnya daya tahan. Kelima, saat mendarat mendaratlah dengan
bola kaki atau telapak bagian tengah agak ke depan. Keenam, hindari
menekan langkah yang terlalu keras ke tanah (vertikal). Sebaliknya,
melangkah seolah-olah mendorong ke depan (propulsive).
Berdasarkan fungsi saat berlari, otot dapat dibagi menjadi tiga
kelompok otot berbeda yang bekerja secara berkesinambungan, yaitu:
1) Otot Primer (Primary) adalah otot yang paling utama
digunakan saat berlari, yaitu: quadriceps femoris group,
hamstring  group, gluteus maximus, iliopsoas dan
gastrocnemius.
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gluteus medius
gluteus maximus

vasws [atecalis
covered by fascia

Gambar 2.2 Kelompok Otot Primer Tungkai Atas
(disadur dari APKI, 2016).
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(d) Medial view

AN o DL
{c) Posterior view

Gambar 2.3 Kelompok Otot Primer Tungkai Bawah
(disadur dari APKI, 2016).
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2) Otot Pendukung (Supporting) adalah otot yang dapat
membantu gerak otot primer sehingga menghasilkan gerakan
yang lebih efisien, yaitu: otot biseps dan abdominal. Posisi
tangan yang ditekuk hingga 9o derajat saat mengayun akan
meningkatkan kecepatan lari. Kemudian posisi otot
perut/abdominal yang terkunci akan membuat postur tubuh
saat berlari sejajar dengan kaki (artikel sehat saat berlari).
Postur tubuh yang tepat ini akan mempengaruhi kecepatan
dan keamanan saat berlari.

3) Otot Tambahan (Auxiliary) adalah otot yang menunjang
kerja otot utama dan pendukung agar dapat berfungsi lebih
baik lagi, yaitu otot intercostalis eksternal dan internal. Otot-
otot tersebut bekerja saat tubuh melakukan proses respirasi.
Pengaturan pernapasan saat berlari sangat mempengaruhi
performa saat berlari. Ketika seorang pelari mulai terengah-
engah (kelelahan) akibat oksigen yang tersedia tidak
tercukupi maka performa pelari akan menurun.

Mekanisme Kerja Otot

Otot bergerak secara kontraksi dan relaksasi. Ketika otot berkontraksi
maka ukurannya akan memendek menjadi keras dan akan
membentuk gelembung pada bagian tengah. Dengan adanya
kontraksi pada otot, tulang akan tertarik dan untuk mengembalikan
tulang tersebut pada posisi awal maka dibutuhkan relaksasi. Ada dua
cara yang dilakukan otot dalam melakukan fungsi sistem kerja. Kedua
sifat kerja otot tersebut adalah antagonis dan sinergis.

1) Antagonis (berlawanan) merupakan sifat kerja otot yang
saling berlawanan. Contoh otot dengan sifat kerja antagonis
terdapat pada otot biseps dan otot trisep, gerak otot untuk
menengadah, dan menelungkup telapak tangan.

2) Sinergis (saling kerjasama) merupakan sifat kerja otot yang
sama. Contoh sifat kerja otot sinergis terdapat pada otot
pronator teres dan pronator kuadratus pada telapak tangan.
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Kontraksi otot adalah salah satu mekanisme kerja otot. Sistem
saraf memberikan potensial aksi sebagai sinyal ke dalam sel-sel otot.
Sistem otot memainkan peran yang sangat penting dalam tubuh
karena merangsang gerakan, melindungi, dan mendukung berbagai
organ. Berbagai jenis kegiatan membutuhkan otot untuk bekerja
dengan cara yang berbeda, sementara banyak tindakan memerlukan
kontraksi otot. Ada banyak filamen aktin dan miosin yang
berspesialisasi dalam kontraksi sel otot. Kontraksi otot dapat
diklasifikasikan sebagai isotonik atau isometrik, bergantung pada
lokasi tegangan yang dihasilkan.

Kontraksi isotonik. Ungkapan "kontraksi isotonik” secara
langsung digambarkan sebagai "tegangan yang sama" sedangkan kata
"isotonik" berasal dari dua kata yang berasal dari Bahasa Yunani yaitu
"iso" berarti sama dan "tonicos" berarti "ketegangan" dalam kaitannya
dengan otot. Kata “isotonik” berarti ketegangan atau bobot yang
sama. Dalam kontraksi tersebut, ketegangan berkembang secara
konstan seiring dengan perubahan panjang otot. Hal tersebut
melibatkan pemendekan otot dan kontraksi aktif dan relaksasi otot-
otot dan terjadi saat gerakan seperti berjalan, berlari, melompat-
lompat, dan sebagainya.

Mekanisme kontraksi isotonik. Dua jenis utama protein yang
ditemukan pada otot bertanggung jawab atas kontraksi isotonik
adalah protein struktural aktin dan miosin. Selama kontraksi
isotonik, untaian myosin tebal dan untaian aktin tipis bergerak satu
sama lain.
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Gambar 2.4 Kontraksi Otot Isotonik dan Isometrik
(disadur dari Hisham Budiatma, 2020).

Jenis kontraksi isotonik. Ketika otot berkontraksi, ketegangan
lebih besar daripada kekuatan yang menentangnya sehingga otot
lebih pendek dan terjadi kontraksi konsentris. Kontraksi eksentrik, di
sisi lain, terjadi ketika panjang otot meningkat. Gaya pada kontraksi
eksentrik biasanya lebih besar daripada ketegangan otot yang
menyebabkan rongga. Peregangan otot selama kontraksi eksentrik
menyebabkan stres tinggi untuk otot yang bekerja. Oleh karena itu,
jauh lebih mungkin menyebabkan kerusakan otot dibandingkan
dengan kontraksi konsentris.

Kontraksi isometrik. Kata “isometrik” menyiratkan panjang
otot konstan atau tidak berubah. Dalam kontraksi isometrik, panjang
otot tetap konstan sementara ketegangan mengalami perubahan yang
bervariasi. Di sini, ketegangan berkembang pada otot, tapi otot tidak
memendek untuk memindahkan objek. Oleh karena itu, konsentrasi
isometrik, bila tidak ada objek bergerak, pekerjaan di luar yang
dilakukan adalah nol. Dalam kontraksi tersebut, serat individual bisa
memendek meskipun seluruh otot tidak berubah panjangnya

Foam Roller sebagai Media Terapi Fisik
dalam Kesehatan Olahraga dan Olahraga Prestasi



21

sehingga latihan isometrik membantu untuk memperkuat otot-otot.
Kontraksi isometrik, otot itu sendiri tidak berubah panjangnya dan
tekanannya tidak pernah melebihi beban yang harus ditanggungnya.
Hal tersebut berarti ketika otot tidak berkontraksi, ketegangan tidak
pernah melebihi kekuatan yang berlawanan.

Mekanisme kontraksi isometrik. Salah satu bukti penting untuk
kontraksi isometrik adalah bahwa panjang otot selama kontraksi
adalah konstan. Sebaliknya, mereka tetap panjang seperti biasanya.
Sebagai contoh, perhatikan seseorang yang berat badannya tetap di
depan tubuhnya. Tanpa perlawanan, gravitasi menarik orang ke
lantai, tetapi ketika menggunakan segala jenis resistensi, stres yang
dihasilkan menyebabkan kontraksi isometrik pada biseps lengan atas.
Jumlah kekuatan yang dihasilkan selama kontraksi isometrik
meningkatkan panjang otot yang terkena.

Contoh gerakan isometrik melibatkan mencengkeram obyek
seperti tongkat atau raket. Di sini, kontraksi otot untuk menahan dan
menstabilkan objek belum ada perubahan panjang otot saat menahan
mereka.

Tujuh perbedaan antara kontraksi Isotonik dan Isometrik,
yaitu: 1) Pada kontraksi isotonik, ketegangan konstan sedangkan
panjang otot bervariasi. Pada kontraksi isometrik, panjang otot tetap
konstan sementara ketegangan bervariasi. 2) Kedutan isotonik
memiliki waktu yang lebih singkat, periode kontraksi pendek, dan
jangka waktu relaksasi lebih lama. Sebaliknya, kedutan isotonik
memiliki periode yang lebih lama, periode kontraksi lama, dan
periode relaksasi pendek. 3) Kenaikan suhu menurunkan ketegangan
isometrik sedangkan meningkatkan kedutan isotonik saat
memendek. 4) Kurang melepaskan panas kontraksi isometrik. Oleh
karena itu, kontraksi isometrik lebih hemat energi sedangkan
kontraksi isotonik lebih kurang hemat energi. 5) Selama kontraksi
isometrik, tidak ada pemendekan terjadi. Oleh karena itu, tidak ada
pekerjaan eksternal yang dilakukan. Namun, selama kontraksi
isotonik, pemendekan terjadi dan kerja eksternal dilakukan. 6)
Kontraksi isotonik terjadi di tengah-tengah kontraksi sementara
kontraksi isometrik terjadi pada awal dan akhir dari semua kontraksi.
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7) Selama kontraksi otot, fase isometrik meningkat ketika beban
meningkat sedangkan fase isotonik menurun ketika beban
meningkat.

Gerakan Awalan. Teknik start yang umum digunakan oleh
pelari jarak jauh adalah start berdiri. Cara melakukan start berdiri
sebagai berikut:

1) sikap permulaan, yaitu saat mendengar aba-aba “bersedia”,
pelari maju ke depan dengan menempatkan salah satu kaki
depan di belakang garis start;

2) badan condong ke depan;

3) kedua lengan tergantung lemas dengan siku sedikit agak
dibengkokkan; dan

4) saat mendengar aba-aba “ya” atau bila dalam perlombaan
mendengar bunyi tembakan pistol start maka pelari berlari
secepat-cepatnya dengan menolakan dan melangkahkan kaki
ke depan disertai ayunan lengan.

Kesalahan yang sering terjadi ketika start berdiri lari jarak
menengah adalah sikap badan kaku, cara ayunan tangan/kaki yang
kurang pas, kaki/badan kurang rileks dan seimbang, dan tidak diikuti
gerak lanjut. Tubuh dalam kondisi seimbang ketika titik berat tubuh
jatuh pada bidang tumpuan. Jika tubuh dalam kondisi diam dan akan
melakukan suatu gerakan maka pada prinsipnya ada beberapa syarat
yang harus dipenuhi, antara lain:

1) ada gaya dorong yang memindahkan badan;

2) adanya momentum dari bagian tubuh, misalnya dari lengan,
tungkai, dan togok;

3) tubuh dalam keadaan labil; dan

4) tubuh dalam keadaan goyang.

Gerakan Inti adalah proses pelaksanaan gerak lari setelah start
sampai pada garis finish. Adapun hal-hal yang harus diperhatikan
dalam melakukan gerak lari antara lain:

1) Pada saat akan menapakkan kaki pada tanah atau lintasan,
dimulai dari ujung kaki ke tumit dan terus menolak lagi
dengan ujung kaki. Kesalahan yang sering adalah sikap badan
kaku, langkah kaki/footwork yang kurang pas, tergesa-gesa,
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lari terlalu cepat atau terlalu lambat, kaki/tubuh kurang rileks
dan seimbang, dan tidak diikuti gerak lanjut.

2) Pengangkatan lutut sewaktu berlari tidak terlalu tinggi atau
lebih rendah bila dibanding dengan lari jarak pendek.

3) Gerakan lengan lebih ringan, artinya tidak sekuat seperti pada
lari jarak pendek dan dengan langkah konstan (jangkauan
langkah tetap) terkoordinasi.

4) Lengan digerakan atau diayun mulai dari bahu dengan
gerakan agak ke samping sedikit dari bahu itu.

5) Posisi badan agak condong ke depan, tetapi jangan kaku
(rileks) dan pandangan ke depan.

Kesalahan yang sering terjadi ketika teknik lari jarak jauh
adalah sikap badan kaku, cara ayunan lengan/kaki yang kurang pas,
kaki/badan kurang rileks dan seimbang, tidak diikuti gerak lanjut
serta tumpuan kaki yang digunakan ketika berlari.

Gerakan Lanjutan (Follow Through) adalah gerakan lanjutan
yang dilakukan setelah gerakan inti berakhir. Gerakan follow through
bertujuan untuk menjaga keseimbangan tubuh dan mengurangi
risiko terjadinya cedera. Contohnya, ketika seseorang berlari dengan
kecepatan tertentu dan berhenti secara mendadak tanpa ada gerakan
perlambatan maka orang tersebut dapat terjatuh dan dapat
mengalami cedera otot yang diakibatkan gerakan secara mendadak.
Gerakan perlambatan tersebut disebut sebagai gerakan follow through
atau dengan kata lain sebelum tubuh berhenti sepenuhnya terjadi
penurunan kecepatan sampai kondisi tubuh benar-benar berhenti.
Adapun hal-hal yang harus diperhatikan dalam melakukan gerakan
follow through antara lain:

1) gerakan follow through dilakukan senatural mungkin, dalam
hal ini mengikuti prinsip mekanika yang ada;

2) kurangi kecepatan ketika masuk pada fase gerakan follow
through;

3) jangan berhenti mendadak setelah menyelesaikan gerakan
lari; dan

4) pandangan tetap fokus ke depan.
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Kesalahan yang sering terjadi ketika melakukan gerakan follow
through adalah tidak ada perlambatan, cenderung berhenti
mendadak dan pandangan tidak fokus ke depan.
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Cedera dalam Olahraga

lahraga merupakan kegiatan yang banyak dilakukan semua
Oorang dan diketahui sudah banyak manfaatnya untuk
kesehatan jika dilakukan sesuai dengan kebutuhannya. Pada
dasarnya, olahraga merupakan kebutuhan setiap manusia di dalam
kehidupan agar kondisi fisik terjaga dengan baik, karena kesehatan
tubuh manusia sangat penting sebagai penunjang aktivitas sehari-
hari, baik untuk bekerja, maupun aktivitas lainnya.
Terdapat beberapa jenis olahraga, di dalam UU No. 3 Tahun
2005 tentang Sistem Keolahragaan Nasional, olahraga terbagai
menjadi tiga, yaitu olahraga pendidikan, olahraga rekreasi, dan
olahraga prestasi. Olahraga pendidikan adalah pendidikan jasmani
dan olahraga yang dilaksanakan sebagai bagian proses pendidikan
yang teratur dan berkelanjutan untuk memperoleh pengetahuan,
kepribadian, keterampilan, kesehatan, dan kebugaran jasmani.
Selanjutnya, olahraga rekreasi adalah olahraga yang dilakukan oleh
masyarakat dengan kegemaran dan kemampuan yang tumbuh dan
berkembang sesuai dengan kondisi dan nilai budaya masyarakat
setempat untuk kesehatan, kebugaran, dan kegembiraan. Berikutnya,
olahraga prestasi adalah olahraga yang membina dan
mengembangkan olahragawan secara terencana, berjenjang, dan
berkelanjutan melalui kompetisi untuk mencapai prestasi dengan
dukungan ilmu pengetahuan dan teknologi keolahragaan. Ketiga jenis
olahraga tersebut sama-sama memiliki risiko cedera.
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Dalam buku Sports Injury HandBook dijelaskan olahraga dapat
menjadi salah satu cara pengobatan yang efektif dan efisien jika
dilakukan dengan tepat dan benar dengan target yang jelas dan
realistis. Namun, olahraga juga dapat menyebabkan cedera lebih
lanjut jika disalahgunakan.

Cedera olahraga merupakan cedera yang terjadi akibat aktivitas
olahraga baik selama olahraga maupun setelah olahraga. Hal tersebut
dapat terjadi karena adanya beberapa faktor, baik faktor internal
maupun eksternal. Faktor internal seperti otot pelaku olahraga
kurang kuat dan rentan terkena cedera, tidak melakukan streching
atau pemanasan, tidak melakukan pendinginan, teknik yang
digunakan tidak sesuai atau salah, dan terlalu sering menggunakan
bagian tubuh tertentu untuk melakukan gerakan olahraga.
Selanjutnya, faktor eksternal seperti kecelakaan dalam pertandingan,
peralatan dan perlengkapan olahraga yang tidak memadai, ada pula
cedera yag disebabkan oleh trauma akut atau stres yang dapat
mempengaruhi tulang dan jaringan lunak (ligamen, otot, dan
tendon), serta tidak jarang orang yang pernah cedera akan tetapi
dalam tahap pemulihannya tidak diselesaikan secara tuntas lalu
dipaksakan untuk tetap berolahraga, maka risiko cedera akan
semakin tinggi atau dikenal dengan istilah cedera lama tumbuh
kembali.

Secara umum cedera dapat terjadi kepada siapa saja, baik anak-
anak, orang dewasa maupun lansia. Anak-anak memiliki
kemungkinan risiko terkena cedera olahraga cukup tinggi
dibandingkan dengan orang dewasa. Hal tersebut dikarenakan
kerentanan refleks pada anak-anak yang belum begitu matang,
ketidakmampuan mengenali dan mengevaluasi risiko cedera, serta
koordinasi yang belum sepenuhnya berkembang. Semua cabang
olahraga memiliki risiko cedera masing-masing mulai cedera otot,
ligamen, tendon, maupun tulang baik ekstremitas bawah mupun
ekstremitas atas.

Selain itu, cedera menjadi salah satu ancaman yang serius bagi
seorang atlet yang professional, baik atlet remaja maupun senior. Hal
tersebut karena dapat menyebabkan karier atlet teganggu, dapat
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menyebabkan stres, bahkan kemungkinan terbesarnya dapat
kehilangan kontrak dengan salah satu tim yang dibela. Selain itu,
pada atlet rekreasi cedera olahraga dapat menyebabkan hilangnya
aktivitas fisik dan sosial, masalah kesehatan umum seperti tekanan
darah tinggi, kontrol insulin, bahkan nyeri punggung bagian bawah,
dan hal tersebut dapat mengganggu aktivitas kesehariannya.

Ada banyak macam cedera dalam olahraga, seperti cedera otot,
ligamen, tendon, dislokasi sendi, bahkan sampai patah tulang.
Khusus untuk patah tulang atau fraktur jarang terjadi, fraktur terjadi
karena adanya benturan yang sangat keras yang terjadi kepada tulang.

Berdasarkan klasifikasi waktu kejadiannya cedera olahraga
terdapat dua macam yaitu cedera akut dan kronis.

Tabel 3.1 Perbedaan Cedera Akut dan Kronik

Cedera Akut Cedera Kronik

Baru saja terjadi beberapa jam yang | Cedera kronik merupakan cedera
lalu atau terjadi secara tiba-tiba, akut yang tidak disembuhkan
terasa sakit dan nyeri, kemerahan, secara sempurna atau karena
kulit terasa hangat, bengkak, dan overuse yaitu penggunaan salah
inflamasi satu bagian tubuh secara terus-

menerus atau berlebihan saat
melakukan aktivitas fisik dan
olahraga dalam jangka waktu yang
lama. Bergejala hilang-timbul,

terasa sakit, dan nyeri

Ali Satia Graha menyatakan terdapat dua cedera yaitu cedera
ringan dan cedera berat akibat melakukan aktivitas sehari-hari
ataupun olahraga: 1) Cedera ringan merupakan kondisi cedera yang
tidak mengalami kerusakan yang berarti pada jaringan tubuh
manusia, contohnya seperti kekakuan otot, dan kelelahan, cedera ini
tidak perlu mendapatkan penanganan khusus dengan berjalannya
waktu biasanya cedera ini akan sembuh dengan sendirinya setelah
istirahat. 2) Cedera berat merupakan kondisi cedera yang perlu
mendapatkan penanganan khusus dan mengalami kerusakan yang
berarti misalnya, robeknya otot, tendon, sampai dengan patah tulang.
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Beberapa cedera akan mengalami tanda-tanda seperti inflamasi
atau peradangan, ruang gerak sendi yang tidak normal, dan terasa
panas. Menurut Ali Satia Graha terdapat lima tanda peradangan pada
cedera jaringan tubuh vyaitu: 1) Kalor atau panas yaitu terdapat
peningkatan aliran darah kebagian yang mengalamin cedera. 2)
Tumor atau bengkak merupakan kondisi di mana terdapat
penumpukan cairan pada daerah yang mengalami cedera. 3) Rubor
atau berwarna merah merupakan bagian yang mengalami cedera
berwarna merah karena terdapat indikasi pendarahan di dalam. 4)
Dolor atau rasa nyeri, kondisi di mana saraf terjadi penekanan akibat
penekaan otot maupun tulang. 5) Functilaesa atau tidak bisa
digunakan kembali yaitu kondisi cedera karena kerusakan yang
parah.

Namun, dibalik terjadinya peradangan sebenarnya merupakan
respons tubuh sebagai mekanisme mobilisasi sistem pertahanan
tubuh dan reaksi fisologis dari jaringan yang rusak baik akibat
tekanan mekanis, kimiawi, panas, dingin, dan invasi bakteri (Woro
Kushartanti, 2007:3). Di dalam bab ini akan diulas mengenai beberapa
cedera dalam olahraga mulai dari cedera pada tulang, cedera ligamen,
cedera tendon, dan cedera otot.

Cedera Patah Tulang

Fraktur merupakan salah satu cedera yang cukup lama dalam
penyembuhannya. Proses penyembuhannya memakan waktu yang
cukup lama dan bervariasi mulai dari minggu sampai berbulan-bulan
bergantung pada usia, kesehatan seseorang, jenis, lokasi, tingkat
keparahan patah tulang, dan apakah ada cedera lain yang dapat
menghambat dari penyembuhan cedera patah tulang tersebut.
Fraktur merupakan kondisi terputusnya kontinuitas jaringan
tulang yang umumnya disebabkan karena trauma langsung maupun
tidak langsung. Fraktur terjadi saat tulang berbenturan langsung
dengan sesuatu yang keras dan kekuatannya melebihi kapasitas dari
tulang tersebut. Cedera tersebut termasuk dalam kategori cedera
yang jarang terjadi dalam olahraga. Fraktur dapat berupa retakan
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garis rambut pada tulang hingga patah menjadi dua bagian atau lebih
yang tidak lagi sejajar dengan benar. Patah tulang dapat terjadi
bersamaan dengan cedera lain, seperti keseleo, tegang, atau dislokasi.
Berikut ini adalah gejala patah tulang yang paling umum
terjadi. Namun, setiap individu mengalami gejala yang berbeda,
seperti: 1) terjadi suara letupan atau bunyi yang terdengar saat terjadi
cedera, 2) adanya kondisi yang tidak normal pada tulang, 3) rasa nyeri
yang hebat, 4) terjadi pembengkakan/memar, dan 5) sulit untuk
digerakkan (bagian yang mengalami fraktur). Ada tiga jenis fraktur
yaitu fraktur tertutup, fraktur terbuka, dan fraktur kompleksitas.

Tabel 3.2 Macam-Macam Patah Tulang

Fraktur Jenis patah tulang yang terjadi di dalam yang tidak
tertutup membuat tulang menonjol keluar dan kulit masih tetap
utuh atau tidak rusak sehingga tulang tidak
berhubungan langsung dengan bagian luar disebut juga
fraktur bersih (karena kulit masih utuh) tanpa

komplikasi.
Fraktur Jenis patah tulang yang menyebabkan tulang menonjol
terbuka keluar melalui kulit (luka) atau adanya kerusakan pada

kulit sekitar, biasanya diikuti dengan pendarahan yang
banyak, dan tulang yang patah juga ikut terlihat.
Namun, tidak semua fraktur terbuka membuat tulang
terlihat menonjol keluar jenis patah tulang ini memiliki
risiko infeksi bakteri dari luar.

Fraktur Jenis ini terjadi dua keadaan, contohnya pada bagian
kompleksitas | ekstremitas terjadi patah tulang dan pada sendinya

juga terjadi patah tulang dan dislokasi.

Pemeriksaan fraktur bisa dilakukan dengan pemeriksaan fisik,
akan tetapi agar hasilnya lebih jeas pemeriksaan fraktur dapat
menggunakan alat seperti X-Ray, Tomogram ataupun MRI Scan. Saat
berolahraga jarang terjadi cedera patah tulang, tetapi tidak menutup
kemungkinan untuk terjadi cedera patah tulang. Olahraga yang
berisiko cedera patah tulang seperti balap Moto GP, balap Fi, balap
sepeda, dan pada olahraga yang tergolong ekstrem.
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Cidera Ligamen

Ligamen merupakan jaringan berserat yang ada di dalam tubuh dan
biasanya berada pada persendian tubuh atau bisa disebut juga sebagai
jembatan penghubung dari tulang ke tulang dan dapat menjaga
kestabilan sendi. Ligamen memiliki tekstur yang kuat dan tebal akan
tetapi elastis. Beberapa bagian tubuh yang sering mengalami cedera
yaitu lutut dan engkel. Sendi lutut terdapat empat ligamen yaitu ACL
(Anterior Cruciate Ligament), PCL (Posterior Cruciate Ligament),
MCL (Medial Collateral Ligament), dan LCL (Lateral Collateral
Ligament).

Sendi Lutut

(sisi depan)

Gambar 3.1 Ligamen ACL, PCL, MCL, dan LCL
Tampak Depan dan Belakang (disadur dari https://bit.ly/362feoL)

ACL (Anterior Cruciate Ligament) merupakan ligamen yang
menghubungkan antara tulang tibia dan femur. Ligamen ini berada di
bagian depan sesuai dengan namanya Anterior Cruciate Ligamen dan
membentuk perilangan antar ligamen ACL dan PCL yang memiliki
fungsi sangat penting untuk mencegah tibia bergeser terlalu jauh ke
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depan. Cedera sering terjadi pada ligamen ini akibat tekukan atau
rotasi lutut.

PCL (Posterior Cruciate Ligament) merupakan ligamen yang
menghubungkan antara tulang femur dan tibia, hampir sama dengan
ACL akan tetapi PCL terletak di belakang berfungsi mencegah
pergeseran tibia ke arah posterior.

MCL (Medial Collateral Ligament) merupakan ligamen yang
menghubungkan antara tulang femur dengan tulang tibia akan tetapi
letaknya berada di litit bagian dalam. MCL berfungsi melindungi sisi
medial lutut dari tekanan yang berasal dari sisi lateral lutut (daya
valgus).

LCL (Lateral Collateral Ligament) merupakan ligamen yang
menghubungkan antara tulang femur dengan tulang fibula dan
letaknya di lutut bagian luar. Fungsinya adalah untuk mencegah sisi
lateral lutut bengkok ke arah lateral akibat dorongan dari sisi medial
(daya varus).

Tabel 3.3 Tingat Cedera Ligamen

Sprain Tingkat I Ligamen mengalami regang ringan dan
mengalami robekan mikroskopis, meskipun tidak
terlalu parah sprain tingkat I dapat menurunkan
fungsi ruang lingkup gerak sendi dan nyeri
ringan.

Sprain Tingkat IT Ligamen mengalami robekan parsial atau
setengah, sehingga stabilitas sendi akan
berkurang, dan sedikit menyakitkan.

Sprain Tingkat III Tingkatan ini, ligamen sepenuhnya megalami
robek atau putus, sehingga sendi tidak lagi stabil.
Sprain tingkat III kemungkinan terbesarnya
adalah operasi tergolong dalam kategori parah.

Pada umumnya ligamen sering mengalami cedera baik itu
robek ringan malah bisa sampai putus juga. Beberapa penyebab
cedera ligamen yaitu terjadi benturan yang keras dibagian sendi,
terjatuh, atau karena bergerak dengan cara yang salah, berhenti
secara tiba-tiba, gerakan memutar atau merubah arah secara tiba-
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tiba, melakukan lompatan, dan mendarat dengan posisi yang tidak
tepat. Cedera pada ligament ditandai dengan pembengkakan, rasa
nyeri, dan memar pada bagian yang cedera. Selain itu, persendian di
bagian yang terkena cedera juga akan terasa lemas, sulit untuk
berjalan, dan tidak dapat menopang tubuh. Cedera ligamen atau
sering disebut juga dengan sprain. Berdasarkan tingkat keparahannya
cedera sprain dibagi menjadi 3, yaitu sprain tingkat I, sprain tingkat
II, dan sprain tingkat III. Visualisasi ligamen yang normal, sprain
tingkat I, sprain tingkat II, dan sprain tingkat III dapat dilihat pada
gambar 3.2.

Tingkat Cedera Ligamen
Normal Tingkat 1 Tingkat 2 Tingkat 3

Gambar 3.2 Normal Ligament, Cedera Tingkat I, Tingkat II,
Tingkat III (disadur dari https://bit.ly/39c6eYZ).

Selain di lutut, cedera ligamen juga kerap terjadi pada engkel
atau sering disebut ankle sprain atau keseleo. Kebanyakan mereka
yang pernah mengalami ankle sprain akan mengalami cedera kembali
atau akan mengalami kambuh lagi ketika pada tahapan proses
penyembuhannya tidak sepenuhnya selesai. Ankle sprain banyak
ditemukan pada ada individu dibawah 35 tahun artinya cedera ini
banyak terjadi pada kalangan orang-orang muda. Setengah dari
semua keseleo pergelangan kaki (58,3%) terjadi selama kegiatan
olahraga atletik, basket (41,1%), dan sepak bola (7,9%). Hal tersebut
dapat membuktikan bahwa persentase tertinggi ankle sprain terjadi
selama berolahraga.

Data survei menyatakan setiap hari sekitar 1 dari 10.000 orang
mengalami cedera inversi pergelangan kaki. Tujuh hingga sepuluh
persen dari semua kejadian yang ditemui di IGD rumah sakit
disebabkan oleh ankle sprain. Terdapat tiga ligamen lateral yang
mendukung stabilitas engkel kaki yaitu: anterior talofibular (ATFL),
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calcaneofibular (CFL), dan posterior talofibular (PTFL). ATFL dan CFL
adalah stabilitator utama dari sisi lateral pergelangan kaki. ATFL
adalah ligamen yang paling umum mengalami cedera. Kombinasi
gangguan ATFL dan CFL merupakan pola cedera paling umum kedua.
Cedera engkel sering terjadi ketika salah tumpuan saat berlari, salah
mendarat ketika melompat. ATFL merupakan ligamen vyang
menghubungkan antara talus dan fibula di luar pergelangan kaki, dan
lateral ankle sprain merupakan kasus yang sering terjadi dan sering
kita jumpai. CFL merupakan ligamen yang menghubungkan antara
fibula dengan tulang kalkaneus bawah.

Ligamen pada ankle

l

O Posterior Talofibular Ligament

Anterior Talofibular Ligc:ment\o
Nt e
Calcaneofibular Ligament

vy

Gambar 3.3 Posterior Talofibular Ligament (PTFL), Anterior
Talofibular Ligamen (ATFL), dan Calcaneofibular Ligamen
(CFL) (disadur dari https://bit.ly/2Jod8WF).

Cedera Dislokasi

Cedera ini merupakan cedera yang terjadi pada bagian sendi, posisi
tulang bergeser dan keluar dari posisi seharusnya. Dislokasi dapat
terjadi pada sendi tubuh baik sendi bahu, sendi lutut, sendi pinggul,
sendi jari, dan pergelangan kaki. Bagian yang paling sering
mengalami dislokasi yaitu engkel, lutut (patela), dan bahu.

Bagian sendi yang pernah megalami cedera dislokasi, memiliki
risiko lebih tinggi untuk terkena kembali cedera dislokasi. Cedera ini
terjadi karena adanya benturan yang keras pada sendi. Beberapa
olahraga yang memiliki risiko terjadinya cedera dislokasi, yaitu sepak
bola, basket, senam, dan gulat. Cedera dislokasi diiringi dengan
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cedera ligamen. Gejala lain cedera dislokasi yaitu: 1) kejanggalan
bentuk sendi, 2) memar dan lebam, 3) sendi sulit digerakkan, dan 4)
terasa nyeri saat digerakkan.

Dislokasi
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Patella Bahu Ankle

Gambar 3.4 Dislokasi pada Bahu, Patela, dan Engkel.

Cedera Tendon

Tendon merupakan jaringan tebal yang berfungsi sebagai
penghubung antara tulang dan otot. Tendon memliki fungsi yaitu
meneruskan gaya kontraksi yang dihasilkan otot dan diterima oleh
tulang sehingga menghasilkan gerakan dan dapat mengurangi
kerusakan pada otot. Tendon memiliki kekuatan mekanik dan
fleksibiltas yang tinggi dan memiliki elastisitas yang baik untuk
melakukan fungsinya.

Komponen tendon terdiri sekitar 70% air dan 30% massa
tendon lainya yang terdiri atas kolagen tipe I sebanyak 65-80% dan
elastin sebanyak 2%. Kolagen tipe I merupakan kolagen merupakan
protein penting bagi tubuh, dan jenis kolagen tipe I membentuk 90%
dari kolagen alami, dan terbuat dari serat yang padat. Kolagen tipe 1
memberikan struktur pada kulit, tulang, tendon, tulang rawan,
jaringan ikat, dan gigi, sedangkan elastin adalah protein yang
diproduksi oleh fibroblas yang dapat membuat jaringan serat elastis
(lima kali lebih lama dari karet gelang yang sama).

Tendon akan menjadi kuat jika sering digunakan dan melemah
secara alami ketika jarang digunakan, tendon yang sehat dapat
menjadi kuat dengan mudah sebagai respons terhadap peningkatan
beban secara bertahap dan akan rusak atau mendapatkan cedera
ketika peningkatan beban terlalu besar dan mendadak, kelebihan
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beban tersebut dapat mengubah struktur dari tendon dan
memungkinkan dimulainya proses degenerative.

Cedera tendon atau sering disebut tendinitis telah digunakan
untuk menggambarkan perubahan inflamasi kronis teoritis pada
tendon yang terlalu sering digunakan. Tendinitis merupakan
peradangan yang terjadi pada tendon. Tendinitis dapat terjadi pada
tendon di mana saja pada bagian tubuh manusia akan tetapi pada
umunya cedera tendon menyerang pada area tumit, lutut, siku, dan
bahu.

Setiap tempat memiliki nama masing-masing, Patelar Tendinitis
terletak dilutut yaitu pada tendon patela, Tennis Elbow terletak pada
siku, Achiles Tendinitis terletak pada tumit, dan Rotator Cuff
Tendinitis terletak pada bahu. Gejala cedera tendon yaitu memar,
lebam, dan sulit untuk digerakkan. Cedera tendon bergantung tingkat
keparahannya jika tendon pada grade satu maupun dua sampai putus
untuk penyembuhannya melalui bedah operasi. Cedera tendon
disebabkan karena overuse atau penggunaan salah satu bagian tubuh
secara terus-menerus atau berlebihan saat melakukan aktivitas fisik
dan olahraga dalam jangka waktu yang lama.

Cedera tendon pada tumit sering kali terjadi pada tendon
achiles atau sering disebut achiles tendinitis, memiliki panjang kira-
kira 10-15 cm dengan komponen gastroknemius 1-26 cm dan
komponen soleus 3-1 cm. Achiles Tendinitis merupakan peradangan
yang terjadi pada tendon achiles, tendon achiles merupakan tendon
yang menghubungkan antara otot triceps surae (gastrocnemius,
soleus), dan tulang kalkaneus. Tendon ini merupakan tendon yang
paling kuat dan paling besar di dalam tubuh manusia dibandingkan
dengan tendon lainnya, seperti halnya tendon lainnya tendon ini pun
dapat mengalami cedera. Seiring peningkatan aktivitas fisik dan
olahraga, risiko cedera pun semakin tinggi.
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Achilles Tendinitis

Gambar 3.5 Achiles Tendinitis (disadur dari https://bit.ly/2JgCelp)

Gejala yang terjadi pada achiles tendinitis terdapat nyeri di
daerah engkel disertai dengan adanya luka maupun tidak, terdapat
memar dan lebam yang terletak pada tendon achiles, ruang gerak
sendi atau range of notion (ROM) tidak normal. Cedera ini
disebabkan oleh dua kejadian yaitu direct trauma dan indirect trauma.
Direct trauma yaitu disebabkan karena adanya benturan langsung
pada tendon achiles oleh benda tumpul, sedangkan pada indirect
trauma dapat disebabkan karena gerakan engkel dorsifleksi yang
mendadak, terutama pada saat engkel dalam posisi plantar fleksi.
Olahraga yang berisiko mengalami cedera achiles tendinitis yaitu,
olahraga bola basket, sprint (pada saat awalan diatas start blok).
Ruptur kronis tendon achiles menyebabkan kesulitan dalam plantar
fleksi ankle.

Jumper's Knee

Gambar 3.6 Jumper’s Knee (disadur dari https://bit.ly/2JbMGJB).
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Cedera tendon pada lutut yang sering terjadi yaitu pada patela
atau patelar tendinistis, beberapa juga menyebutnya jumper knee.
Ligamen patela menghubungkan bagian inferior patela dengan
tuberositas tibia. Ligamen yang memiliki panjang 5-6 cm dan lebar
sekitar 3 cm ini merupakan ligamen yang sangat kuat sehingga
memberikan kekuatan mekanis pada keseluruhan sendi lutut.
Ligamen patela sering disebut juga tendon patela karena tidak terlihat
terpisah dengan tendon quadriseps femoris yang menyelubungi
patela.

Pada tahun 1973 Blazina et al. pertama kali menyatakan patela
tendinitis sebagai jumper knee. Jumper knee merupakan cedera yang
disebabkan karena overuse, cedera ini biasanya banyak dijumpai pada
olahraga yang banyak menggunakan gerakan melompat dan berlari,
seperti sepak bola, bola voli, bulu tangkis, dan bola basket. Selain
olahraga tersebut, olahraga lain yang dapat menyebabkan terjadinya
jumper knee yaitu olahraga angkat besi yang disebabkan karena
kelebihan beban saat mengangkat beban.

Tabel 3.4 Faktor Penyebab Cedera dalam Olahraga

Intensitas dan Semakin besar intensitas dan frekuensi aktivitas

frekuensi dari fisik terutama disertai dengan gerakan melompat
aktivitas fisik maka akan semakin besar tekanan yang terjadi
pada tendon sehingga semakin tinggi pula

kemungkinan terjadinya cedera tendinitis patela.

Faktor Beberapa penelitian menyebutkan bahwa semakin
kegemukan besar berat badan seseorang maka semakin besar

pula tekanan terhadap tendon patela sehingga

risiko terjadinya tendinitis patela semakin tinggi.
Kekakuan otot Menurunnya kelenturan pada otot-otot quadriseps
kaki dan otot-otot hamstring akan meningkatkan

tarikan (strain) pada tendon patela.
Misalignment Posisi tungkai yang tidak sejajar akan memberikan
tungkai/tungkai tarikan yang lebih besar pada tendon patela.
tidak lurus

Posisi tulang
patela yang lebih

Posisi tulang patela yang letaknya lebih superior
dari sendi lutut akan menyebabkan tendon patela
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tinggi mengalami tarikan yang lebih besar.
Ketidak Apabila salah satu otot tungkai lebih kuat dari
seimbangan otot | yang lain maka tendon patela dapat mengalami

tungkai tarikan yang tidak merata, sehingga menyebabkan

tendinitis patela.

Dikutip dari salah satu jurnal yang membahas mengenai
penatalaksanan cedera tendinitis patela pada atlet bulu tangkis karya
Dokter Zeth Boroh menyatakan masih belum jelas penyebab
terjadinya jumper knee akan tetapi ada beberapa faktor kombinasi
penyebab terjadinya cedera pada olahraga, (lihat tabel 3.4). Pada
populasi bukan olahragawan, penyebab jumper knee bukan karena
olahraga melainkan karena pekerjaan, seperti kuli angkat barang dan
aktivitas yang sering melakukan gerakan berlari, melompat yang
dilakukan berulang-ulang sehingga dapat menyebabkan munculnya
inflamasi pada tendon patela.

Ada beberapa gejala yang muncul pada cedera jumper knee,
diantaranya yaitu: 1) terdapat rasa nyeri di sekitar tendon patella, 2)
terjadi pembengkakan pada sendi lutut, 3) lutut terasa nyeri saat
melakukan gerakan melompat, berlari, dan berjalan terutama saat
menuruni tangga, 4) saat melakukan gerakan fleksi dan ekstensi
terdapat rasa nyeri di sekitar lutut, 5) ketika lutut diraba terasa lunak,
6) lutut terasa lemah, 7) saat melakukan jongkok terdapat bunyi
gertakan snapping sensation pada waktu gerakan jongkok, dan 8) rasa
nyeri terjadi terus-menerus yang dapat mengganggu saat tidur.

Cedera tendon pada siku yang sering terjadi yaitu tennis elbow.
Istilah tennis elbow pertama kali dikenal pada tahun 1883 yang
menggambarkan penyakit pada siku. Tennis elbow merupakan
peradangan yang terjadi pada siku bagian luar tepatnya pada
epikondilus lateralis humeri. Hal tersebut terjadi karena penggunaan
yang terus-menerus atau bisa dibilang overuse terlalu sering
menggerakkan fleksi dan ekstensi, karena adanya peningkatan
frekuensi, kekuatan, kecepatan, dan durasi yang mengakibatkan
adanya perubahan secara patologis pada tendon ekstensor lengan
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bawah. Cedera ini biasanya terjadi pada olahraga seperti tenis atau
olahraga yang mengguakan raket (squas, bulutangkis, dan golf).

Gerakan yang menyebabkan cedera tersebut yaitu saat top spin
back hand yang berlangsung terus-menerus. Gejala yang dialami saat
cedera ini yaitu rasa nyeri yang hebat dan tidak mampu untuk
melakukan gerakan seperti menggenggam dan melempar. Cedera ini
terjadi secara perlahan-lahan dan dapat meningkat secara progresif.

Tennis elbow belum memiliki etiologi yang jelas. Namun,
menurut beberapa ahli beranggapan, gerakan yang terus-menerus
yang dilakukan secara intensif dapat menimbulkan adanya strain
pada otot ekstensor lengan bawah yang ber-origo pada epikondilus
lateral humeri. Ada pula yang menanggapi karena adanya inflamasi
pada epikondilus lateral humeri. Di dalam sendi siku terdapat tiga
tulang yaitu, humerus, ulna, dan radius. Tulang tersebut dapat
digerakkan hanya fleksi/ekstensi dan rotas (pronasi dan supinasi).

Karakteristik yang paling mungkin menyebabkan tendon siku
digunakan secara berlebihan yaitu: 1) berusia lebih dari 35 tahun, 2)
tingkat aktivitas tinggi (olahraga atau pekerjaan), 3) tiga kali
seminggu atau lebih, 4) tiga puluh menit atau lebih per sesi, dan 5)
teknik aktivitas yang menuntut.

Tennis Elbow

Gambar 3.7 Tennis Elbow (disadur dari https://bit.ly/2V3AgpA).

Penderita tennis elbow tanpa komplikasi, berusia antara 35
sampai 50 dengan rata rata 41 tahun. Kondisi tersebut merupakan
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paling umum terjadi. Intensitas penggunaan lengan secara
keseluruhan menjadi penyebab hal utama terjadinya tennis elbow.
Pemain tenis dan bisbol professional memiliki risiko yang tinggi
untuk terkena cedera ini. Salah satu alat untuk membantu
menentukan cedera tennis elbow yaitu radiografi.

Penelitian yang dilakukan oleh Nirschl, R. P., & Ashman, E. S.
tahun 2003 membagi tahapan patologis menjadi empat dan fase nyeri
terdapat tujuh fase. Tahapan patologis: 1) Tahap I: Terdapat ritasi
sementara (peradangan kimiawi). 2) Tahap II: Peradangan yang
terjadi kurang dari 50% penampang tendon. 3) Tahap III: Peradangan
yang terjadi lebih dari 50% penampang tendon. 4) Tahap IV: Tedon
mengalami putus sebagian sampai total. Berikutnya, fase nyeri: 1) Fase
[: Nyeri ringan setelah aktivitas olahraga, < 24 jam. 2) Fase II: Nyeri
setelah aktivitas olahraga, > 48 jam, hilang dengan pemanasan dan
stretching. 3) Fase III: Nyeri dengan aktivitas olahraga, tidak
mengubah aktivitas. 4) Fase IV: Nyeri dengan aktivitas olahraga yang
mengubah aktivitas. 5) Fase V: Nyeri yang disebabkan oleh aktivitas
sehari-hari yang berat. 6) Fase VI: Nyeri intermiten saat istirahat yang
tidak mengganggu tidur; nyeri akibat aktivitas ringan sehari-hari. 7)
Fase VII: Nyeri istirahat terus-menerus dan nyeri yang mengganggu
tidur.

Cedera tendon pada bahu, bagian yang sering mengalami
cedera yaitu tendon supraspinatus. Tendinitis supranatus merupakan
peradangan yang terjadi pada tendon supranatus. Cedera ini
disebabkan karena ada kerusakan dan gesekan atau penekanan yang
terjadi berulang-ulang dan berkepanjangan terhadap tulang bahu
dalam jangka waktu yang lama. Tendon supranatus termasuk dalam
salah satu bagian otot di rotator cuff.

Beberapa tanda dan gejala saat terjadi tendinitis supranatus
adalah adanya nyeri pada tendon supraspinatus; terdapat rasa sakit
dan nyeri; lebam dan terjadi pembengkakan; ruang gerak sendi
(ROM) bahu terbatas; rasa nyeri yang terjadi kumat-kumatan; rasa
nyeri biasanya terjadi pada malam hari dan rasa nyeri tersebut terasa
terus-menerus dan dapat mengganggu tidur bahkan tidak bisa tidur;
rasa nyeri bertambah saat melakukan gerakan abduksi, fleksi
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terutama saat melakukan dorongan dan overhead; kesulitan saat
melakukan gerakan seperti menyisir rambut, dan memakai pakaian;
fase ini dapat berlangsung dari dua minggu dalam bentuk akut hingga
tiga bulan dalam bentuk kronisnya.

<@\

7 ""r/ Ii‘ Supraspinatus tendon
/ |

Supraspinatus

Gambar 3.8 Inflamsi pada Tendon Supraspinatus
(disadur dari https://bit.ly/3n0Oe670).

Beberapa ahli juga menyatakan supraspinatus tendinitis
merupakan penyakit akut atau kronis yang disebabkan oleh
peradangan di sekitar deposit kalsium yang terletak di tendon dengan
keterlibatan khusus tendon supraspinatus di bagian proksimal
humerus. Paling umum terjadi pada orang berusia antara 30 dan 50
tahun. 1 Prevalensi SCT telah dilaporkan berkisar dari 7% hingga 36%
dari populasi, 2 dan insidennya diperkirakan antara 2,5% dan 20%.

Cedera Otot

Menurut beberapa ahli, cedera otot adalah salah satu cedera yang
umum terjadi dalam olahraga. Frekuensinya bervariasi antara 10-55%
dari semua cedera yang berkelanjutan. Cedera otot terjadi melalui
berbagai mekanisme, termasuk trauma langsung (laserasi, kontusio,
dan strain) dan penyebab tidak langsung (iskemia dan disfungsi
neurologis).

Kram otot merupakan keluhan yang paling sering dirasakan
oleh masyarakat umum maupun dari kalangan atlet. Cedera ini
biasanya menimpa saat pertandingan atau game sedang berlangsung.
Hal tersebut cukup menggangu pada penderita, pasalnya pelaku
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olahraga tersebut dapat lanjut untuk menyelesaikan pertandingan
atau harus keluar pertandingan, dan diganti dengan pemain lainnya.

Kram otot merupakan suatu kondisi otot yang berkontraksi
pada satu atau beberapa otot lainnya dengan tiba-tiba, kuat,
berlangsung lama, dan diikuti rasa nyeri. Akan tetapi, nyeri tersebut
akan hilang ketika diberi treatment seperti stretching atau pelemasan
otot. Kram otot seringkali terjadi pada ektremitas bagian bawah
seperti pada otot hamstring dan otot gastrocnemius. Menurut
beberapa ahli setidaknya pernah mengalami kram sekali seumurnya
hidupnya.

Kram otot rangka adalah salah satu kondisi paling umum yang
memerlukan perhatian medis selama atau segera setelah olahraga.
Kram otot sangat umum terjadi pada olahraga endurance, seperti
triathlon dan lari jarak jauh (marathon) atau ultramarathon.

Beberapa ahli menyatakan kram belum sepenuhnya dapat
diidentifikasi penyebabnya akan tetapi secara umum penyebab kram
tergantung pada situasi yang terjadi dan tidak mungkin langsung
menyimpulkan penyebabnya. Namun, dalam beberapa sumber
mengatakan ada beberapa penyebab terjadinya kram diantaranya
gangguan sirkulasi, kelelahan otot, dan pemanasan yang kurang
optimal. Selain itu, penyebabnya karena ada penimbunan asam laktat
hasil metabolisme tubuh saat berolahraga, penimbunan tersebut
disebabkan karena kelelahan otot. Kemudian adaptasi tubuh yang
kurang dapat menjadi penyebab kram karena tidak optimal ketika
melakukan pemanasan dan pendinginan.

Tabel 3.5 Macam-Macam Kram Otot

Kram Berkembang pada orang sehat dan terkait
Paraphysiologic | dengan keadaan dan kondisi tertentu, seperti
olahraga dan kehamilan.

Kram Idiopatik | Masalah otot merupakan gejala utama dari
penyakit umum; hal ini bisa sporadis, kadang
diturunkan, dan biasanya tidak terkait dengan
kelainan kognitif, piramidal, serebelar, atau
sensorik. Asal usul saraf pusat di tingkat
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motoneuron umumnya telah dihipotesiskan
untuk kasus ini.

Kram Berbagai penyakit sistemis mungkin

Simtomatik berhubungan dengan gejala kram otot dan
merupakan manifestasi dari penyakit yang
mendasari.

Pada cuaca yang panas dan melakukan olahraga (berat),
keringat dan elektrolit banyak keluar. Hal tersebut dapat diyakini
sebagai salah satu patologis penyebab terjadinya kram. Namun, salah
satu ahli menyatakan penyebab lain dari kram yaitu sebagai gejala
yang berhubungan dengan peyakit pada sistem saraf pusat maupun
perifer, dan gangguan otot. Selain itu, kram juga dikaitkan dengan
gangguan metabolisme. Lebih jauh lagi kram otot merupakan gejala
dari beberapa kondisi, termasuk radikulopati, penyakit parkinson,
hipotiroidisme, diabetes mellitus, masalah pembuluh darah,
gangguan elektrolit, dan miopati metabolik. Kram juga dapat terjadi
sebagai efek samping dari obat-obatan tertentu (misalnya, agen
penurun lipid, antihipertensi, B-agonis, insulin, kontrasepsi oral,
alkohol). Dalam jurnal yang ditulis oleh Maquiriain mengatakan kram
diklasifikasikan menjadi tiga yaitu paraphysiologic, idiopathic, dan
symptomatic, (lihat table 3.5).

Kram otot yang berkaitan dengan olahraga, seperti Exercise-
associated Muscle Cramping (EAMC) didefinisikan sebagai kontraksi
otot rangka yang menyakitkan dan tidak disengaja terjadi selama atau
segera setelah latihan. Kram yang tertunda atau nokturnal yang
dialami oleh atlet yang kelelahan juga dapat dikaitkan dengan
olahraga.

Penyebab EAMC termasuk gangguan metabolisme herediter,
gangguan cairan sistemis (misalnya, konsentrasi elektrolit) dan
kondisi lingkungan yang ekstrem. Elektrolit serum dan gangguan
cairan telah dikaitkan dengan perkembangan kram otot pada atlet,
tetapi bukti ilmiah yang mendokumentasikan hubungan ini masih
kurang. Dalam studi kohort yang dilakukan pada pelari jarak jauh,
tidak menemukan perubahan yang signifikan secara klinis baik pada
konsentrasi elektrolit serum atau dalam status hidrasi.
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Diantara otot-otot yang lebih sering terkena EAMC adalah otot-
otot biartikular yang menghasilkan kekuatan, seperti otot triceps
surae, hamstring, dan quadriceps. Otot-otot tersebut sering kali sudah
berkontraksi dan memendek selama aktivitas olahraga. Hasil
peregangan pasif dalam meredakan kram yang hampir seketika,
penurunan aktivitas EMG, dan peningkatan aktivitas Golgi. Beberapa
faktor risiko EAMC telah diidentifikasi pada pelari maraton, termasuk
usia yang lebih tua, indeks masa tubuh yang tinggi, kebiasaan
peregangan yang tidak teratur, dan riwayat kram dalam keluarga.
Peregangan yang tidak memadai sebelum berolahraga dapat
meningkatkan aktivitas refleks miotonik.

Berbagai penyakit sistemis mungkin terkait dengan kram otot.
Meskipun atlet yang mengalami kram biasanya tidak menderita
penyakit yang mendasari, dokter yang merawat tidak boleh
mengesampingkan kemungkinan ini. Patologi sistem saraf pusat
(misalnya penyakit parkinson) dan perifer (misalnya, sklerosis lateral
amiotrofik) dapat dikaitkan dengan kram otot. Kram otot biasanya
ditemukan pada pasien dengan neuropati perifer; sering didahului
dan disertai fasikulasi pada kelompok otot yang sama. Kram dipicu
setelah kontraksi singkat pada otot yang rentan.

Kebanyakan kram pada atlet terjadi pada individu sehat yang
telah menjalani aktivitas fisik yang berat dan telah mencapai
kelelahan. Atlet biasanya mengalami kram di akhir kompetisi yang
berkepanjangan dan intens. Biasanya, kelelahan diikuti oleh nyeri
otot yang terletak pada otot tungkai bawah biartikuler (misalnya,
triceps surae dan quadriceps). "Keadaan rawan kram" berkurang
setelah aktivitas berhenti dan peregangan pasif dimulai.

Robeknya otot juga dapat merusak pembuluh darah kecil. Hal
tersebut menyebabkan perdarahan lokal atau memar, dan nyeri
akibat iritasi pada ujung saraf di area tersebut. Cedera otot ditandai
dengan luka memar, tegang, dan luka robek (kontusio, strain, dan
laserasi). Cedera 9o% yang berhubung dengan olahraga adalah luka
memar dan tegang atau strain, sedangkan kasus luka robek jarang
terjadi pada cedera olahraga. Kontusio atau luka memar pada otot,
terjadi ketika ada benturan dengan benda tumpul yang mengenai
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salah satu bagian tubuh dan menyebabkan adanya luka memmar,
sedangkan pada strain atau tegang otot terjadi Ketika otot mengalami
kontraksi yang berlebihan dan menyebabkan overtraining dan
akibatnya myofiber pecah di dekat Myotendonous Junction (MT]J).

MT] adalah tempat betemunya antara tendon dan otot.
Kekuatan antara otot dan tendon disalurkan melalui MTJ, di tempat
tersebut kekuatan yang dihasilkan oleh kontraksi otot kemudian
ditransmisikan dari protein otot kontraktil intraseluler ke protein
jaringan ikat ekstraseluler dari tendon. Komponen utama matriks
ekstraseluler MT] meliputi laminin, integrin, vinculin, fibronectin,
dan talin, yang memungkingkan hubungan kuat antara filamen aktin
otot dan serat kolagen tendon. Namun, banyak penelitian yang
menunjukkan bahwa MTJ adalah elemen paling lemah dari kompleks
otot tendon sehingga rentan terhadap cedera.

Secara sederhana otot rangka terdiri dari dua komponen utama
yaitu myofiber dan jaringan ikat. Syaraf myofiber bertanggung jawab
atas fungsi kontraktil otot, sedangkan jaringan ikat menyediakan
kerangka yang mengikat sel otot individu bersama-sama selama otot
berkontraksi beserta kapiler dan syaraf di dalam struktur otot.
Myofiber otot adalah sel seperti pita dengan panjangnya yang
bervariasi.

Kebanyakan dokter setuju cedera strain otot terjadi ketika otot
diregangkan secara pasif atau diaktifkan selama peregangan. Selain
itu, jenis kontraksi otot eksentrik juga dapat menyebabkan terjadinya
strain pada otot. Kontraksi eksentrik merupakan faktor penting
karena kekuatan otot bisa lebih besar selama pemanjangan otot dan
elemen jaringan ikat pasif dapat menambah kekuatan. Biasanya
cedera strain otot dapat terjadi pada sprinter dan olahraga lain seperti
American Footbal, Basketbal, Sepakbola, dan Rugby.

Di dalam olahraga, cedera strain otot merupakan cedera yang
sering terjadi. Cedera strain otot dalam penyembuhannya bergantung
tingkat keparahan dan dapat mempengaruhi keterbatasan gerak.
Biasanya akan kembali berolahraga dengan cepat karena cedera strain
otot tergolong cedera yang tidak terlalu parah. Namun, cedera otot
dapat menimbulkan trauma karena proses penyembuhannya yang
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lambat dan seringkali pada tahap pemulihan tidak sepenuhnya
diselesaikan sampai benar-benar pulih.

Ada yang unik dari penyembuhan cedera otot rangka dan
cedera pada tulang. Otot rangka akan sembuh dengan melalui proses
perbaikan, sedangkan tulang akan sembuh dengan proses regeneratif.
Ketika sebagian besar jaringan tubuh terluka, otot rangka akan
sembuh dengan ditandai dengan bekas luka yang merupakan jaringan
berbeda dengan jaringan sebelumnya. Ketika tulang patah, jaringan
penyembuhannya identik dengan jaringan yang sudah ada
sebelumnya. Terdapat tiga fase dalam proses penyembuhan cedera
otot, (lihat table 3.6).

Tabel 3.6 Fase Penyembuhan Cedera Otot

Fase Destruction

Ditandai dengan pecahnya myofibril dan nekrosis kemudian
pembentukan hematoma atau kumpulan darah tidak normal di
luar pembuluh darah, diantara miofiber yang pecah dan
bereaksinya sel inflamasi.

Fase Repair atau Perbaikan

Terdiri dari fagosintesis jaringan necrotikans, regenerasi myofiber,
dan produksi jaringan ikat parut secara bersamaan, serta
revaskularisasi melalaui pertumbuhan kapiler ke dalam area
cedera.

Fase Remodeling

Suatu periode pematangan myofiber yang beregenerasi retraksi dan
reorganisasi jaringan parut, serta pemulihan kapasitas fungsional
otot terjadi.

Hari ke-2: bagian nekrotik dari myofibers yang ditranseksi
dibuang oleh makrofag sementara, sementara itu diwaktu yang
bersamaan terjadi pembentukan jaringan ikat bekas luka oleh
fibroblas di zona tengah. Hari ke-3: sel satelit telah aktif di dalam
silinder lamina basal di zona regenerasi. Hari ke-5: myoblast telah
menyatu menjadi myotubes di zona regenerasi dan jaringan ikat di
zona tengah menjadi lebih padat. Hari ke-7: sel otot yang
beregenerasi meluas dari silinder lamina basal lama ke dalam zona
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tengah dan mulai menembus bekas luka. Hari ke-14: bekas luka di
zona tengah semakin memadat dan mengecil ukurannya, sementara
itu serat mikro beregenerasi menutup celah zona tengah. Hari ke-21:
myofibril yang saling bertautan secara virtual menyatu dengan sedikit
jaringan ikat (bekas luka) di antaranya. Namun, menurut beberapa
ahli regenerasi otot cepat terjadi akan tetapi proses penyembuhannya
yang tidak efisien terhalang oleh pembentukan jaringan parut yang
mungkin berkontribusi pada kecenderungan cedera otot berulang.

3
) o%% ] il e >0 @ [T
" BTy i %% SR
& ©os| [ I <) - Q@ | [TTILL
AN T fe.S 2
7
[T
I [T ]
L i1 LT
1] 1] i
14 21
it el | [ T T[T
=1 lEJ jET“ T TH wilit
= Tlliilis (I TR

Gambar 3.9 Ilustrasi Skematis dari Penyembuhan
Otot Rangka (disadur dari https://bit.ly/366V]Er).

Terdapat tiga klasifikasi cedera otot yaitu cedera ringan, sedang,
dan berat. Gambaran klinis dari cedera otot yaitu strain atau tegang,
kontusio atau memar, laserasi atau luka robek bergantung pada sifat
keparahan cedera dan sifat hematoma. Hal tersebut biasa disebut
strain grade 1, strain grade 2, dan strain grade 3.

Diagnosis cedera otot dimulai dengan kronologi terjadinya
cedera, kemudian dilanjutkan dengan pemeriksaan klinis yang terdiri
dari inspeksi dan palpasi otot. Inspeksi bisa dilakukan secara
langsung (seperti penglihatan, pendengaran, dan penciuman) dan
tidak langsung (dengan alat bantu). Tujuannya melihat bagian tubuh
dan menentukan apakah seseorang mengalami kondisi tubuh normal
atau abnormal. Sedangkan palpasi hanya mengandalkan telapak
tangan, jari, dan ujung jari. Tujuannya untuk mengecek kekakuan,
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kelembutan, suhu, massa, posisi, dan ukuran otot. Alat modalitas
yang biasa digunakan yaitu ultrasonografi, CT scan dan MRI untuk
membantu menentukan dan memverifikasi cedera.

Tingkat Cedera Otot
Normal Tingkat 1 Tingkat 2 Tingkat 3

Gambar 3.10 Strain Tingkat 1, Tingkat 2, dan
Tingkat 3 (disadur dari https://bit.ly/368k24w).

Otot yang sering terjadi cedera biasanya berkontraksi secara
eksentrik dan presentase. Cedera ditinjau dari tipe serta ototnya yaitu
otot tipe II (fast twitch). proporsi tinggi dari serat tersebut
menandakan aktivitasnya tinggi yang dapat menyebabkan cedera.
Contoh otot yang dapat melakukan aktivitas dengan tinggi yaitu
biceps femoris. Lari adalah salah satu bentuk aktivitas fisik umum
yang berkontribusi pada berbagai aspek kesehatan dan kebugaran.
Namun, hampir 85% pelari mengalami cedera muskuloskeletal yang
berhubungan dengan lari. Selain itu, olahraga secara intens dapat
menyebabkan kerusakan dan pembekakan pada otot. Hal tersebut
bergantung pada model latihan, intensitas latihan, dan durasi latihan.
Latihan dengan jenis kontraksi eksentrik dapat menyebabkan
kerusakan otot yang besar, inflamsi, dan DOMS. Selain itu, kerusakan
otot juga dapat menyebabkan bertambahnya produksi radikal bebas
dalam tubuh sebagai respons latihan yang tidak biasa.

Delayed Onset of Muscle Soreness (DOMS) secara umum
merupakan rasa nyeri yang terjadi setelah melakukan latihan.
Kerusakan tersebut terjadi pada jaringan otot dan membran sel,
kemudian mengembang menjadi inflamasi. Pada DOMS terdapat
kerusakan mikroskopis pada elemen kontraksi otot yang disebabkan
oleh latihan berjenis eksentrik. Selama latihan eksentrik, gaya yang
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dikembangkan kira-kira dua kali lipat jika dibandingkan dengan
latihan berjenis isometrik, dan latihan yang tidak biasa ditandai
dengan nyeri, dan jangkauan rentang gerak yang terbatas.

DOMS merupakan keadaan di mana rasa ketidaknyamanan rasa
nyeri dan peradangan yang terjadi pada otot dan biasanya terjadi satu
sampai dua hari. Beberapa ahli menyatakan bahwa DOMS disebabkan
oleh serangkaian reaksi kompleks yang melibatkan gangguan serat
otot dan jaringan ikat. Penyebab lainnya yaitu disebabkan oleh
latihan yang tidak biasa. DOMS termasuk dalam kategori strain grade
1 yaitu kerusakan mikroskopis yang tidak terlalu parah, akan tetapi
rasa nyeri akibat DOMS sangat menggangu aktivitas sehari-hari.

Rasa nyeri tersebut dimulai pada 24 jam setelah latihan dan
akan memuncak pada 48-72 jam setelah latihan. Rasa sakit tersebut
bisa sampai 7 hari setelah latihan, lalu memuncak 1 hingga 2 hari
setelah latihan dan kelemahan serta rentang gerak yang terbatas
dapat bertahan selama lebih dari seminggu. Hal yang menarik adalah
adaptasi otot yang cepat seperti ditunjukkan oleh serangan berturut-
turut dari latihan yang tidak biasa menghasilkan rasa nyeri, semakin
berkurang, dan berkurang kerusakan jaringan.

DOMS dapat terjadi kepada siapa saja, baik bukan atlet yang
sedang memulai latihan, orang yang tidak terlatih dan mulai latihan,
orang terlatih dengan peningkatan intensitas, durasi, dan volume.
Model latihan yang dapat menyebabkan DOMS salah satunya yaitu
strenous exercise. Model latihan tersebut memiliki beban yang relatif
berat. DOMS dapat disebabkan oleh asam laktat, kejang otot,
kerusakan jaringan ikat, kerusakan otot, peradangan, dan
penghabisan enzim. DOMS dapat menghasilkan rasa sakit dan
penurunan kinerja.

Cedera pada otot telah dijelaskan dengan baik akan tetapi
mekanisme yang mendasari cedera tersebut belum sepenuhnya
dipahami. DOMS adalah kondisi umum tetapi sembuh sendiri yang
biasanya tidak memerlukan pengobatan. Sebagian besar penggemar
olahraga sudah tidak asing lagi dengan gejalanya. Namun, jika otot
tidak dapat bergerak atau melemah maka tidak diketahui bagaimana
otot tersebut merespons latihan, terutama aktivitas eksentrik. Ada
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yang unik dari DOMS yaitu pada salah satu jurnal menyebutkan
DOMS dapat ditandai dengan alodinia. Alodinia merupakan sensasi
rasa sakit yang tidak biasa pada kulit yang disebabkan oleh sentuhan
sederhana yang biasanya tidak menimbulkan rasa sakit.

Beberapa ahli menyebutkan nyeri otot bersifat lokalisasi yaitu
rasa nyeri dimulai pada bagian medial, lateral, dan distal kemudian
menyebar keseluruh otot. Newham dan rekan [31], melaporkan nyeri
tekan mulai medial, lateral, dan distal kemudian menjadi lebih
menyebar ke seluruh otot paha depan 24 sampai 48 jam setelah
latihan. Mereka percaya bahwa area ikatan muskulotendinous dari
otot paha depan adalah tempat utama nyeri dan nyeri tekan. Pada
otot gastrocnemius, Bobbert dan rekan [32], melaporkan nyeri tekan
di bagian proksimal dan distal pada 24 jam setelah latihan, menyebar
ke pusat otot dalam waktu 48 jam. Hal tersebut adalah pola yang
mirip dengan otot paha depan, tetapi karena lokasi nyeri otot belum
dilaporkan pada semua kelompok otot, pola ini tidak boleh
digeneralisasikan.

Rasa nyeri tersebut menandakan adanya kerusakan pada salah
satu jaringan tubuh manusia, penilaian nyeri sangat perlu dilakukan
untuk mengetahui intensitas dan menentukan bentuk pengobatan
atau terapi yang sesuai, penliana nyeri dilakukan baiknya sedini
mungkin. Terutama pada DOMS jika nyeri terus-menerus dibiarkan
pastinya akan sangat menggangu. Beberapa instrumen yang biasa
digunkan untuk mengukur nyeri yaitu Visual Analogue Scale (VAS),
Numerik Rating Scale (NRS), Verbal Rating Scale (VRS), The
Descriptor  Differential Scale (DDS), dan The McGill Pain
Questionnaire (MPQ).

012345678910

| | | | 1
No I.nn Mild Moderate Scun Very Severe “}?‘:\‘:“l:;:n

TEL
779 10

Gambar 3.11 Vlsual Analog Scale (VAS): o (Tidak Ada Nyeri), 1-3 (Nyeri
Ringan), 4-6 (Nyeri Sedang), 7-9 (Nyeri Berat), 10 (Sangat Nyeri) (disadur
dari https://bit.ly/319]zPf).
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VAS merupakan skala linear yang menggambarkan secara visual
berupa gradasi tingkat nyeri biasanya berupa penggaris sepanjang 10
cm dan disetiap 3 ¢cm terdapat tanda bisa berupa emoticon supaya
memudahkan untuk menilainya. Skala ini paling banyak digunakan
untuk menilai nyeri karena dianggap mudah dipahami. NRS
merupakan skala berupa angka antara o sampai dengan 10 berbentuk
seperti penggaris panjang, sedangkan untuk verbal rating scale yaitu
skala berupa seperti penggaris yang menggambarkan tingkat nyeri
menggunakan bentuk verbal. Berikut merupakan gambar dari VAS,
NRS, dan VRS.

PAIN SCORE 0-10 NUMERICAL RATING

3 4 5 6 7 8 9 10

0 | 2
No Moderate Worst
pain pain possible

pain

Gambar 3.12 Numerik Rating Scale (NRS) (disadur dari
https://bit.ly/2JepeuZ).

| | | | | |
! I I | | |

No Mild Moderate Severe Very Worst
pain pain pain pain severe possible
pain pain

Gambar 3.13 Verbal Rating Scale (VRS) (disadur dari https://bit.ly/2UZYIOn).

Skala Diferensial Deskriptor (DDS) menerapkan prinsip
psikofisik untuk penilaian nyeri klinis. Berisi 12 item deskriptor untuk
setiap dimensi nyeri yang dinilai. Setiap item, subjek menunjukkan
apakah rasa sakit mereka sama besarnya dengan yang tersirat oleh
deskriptor penahan atau seberapa besar dan lebih kecilnya rasa sakit
pada skala grafis 10 poin. Metode ini memungkinkan pengumpulan
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beberapa respons, mengurangi kesalahan penyekalaan, dan menilai
besaran nyeri dan konsistensi penyekalaan.

Kuesioner nyeri McGill atau MPQ, adalah salah satu skala
nyeri multidimensi yang paling banyak digunakan di dunia. Dalam
MPQ, evaluasi nyeri dibagi menjadi tiga kategori: sensoris, afektif,
dan evaluatif. Kuesioner ini dilaporkan sendiri dan memungkinkan
individu untuk menggambarkan kualitas dan intensitas nyeri mereka
dengan menggunakan 78 kata sifat dalam 20 bagian yang berbeda.
Skala nyeri ini menunjukkan bahwa sindrom/kondisi nyeri yang
berbeda dapat secara konsisten dijelaskan dengan kelompok kata sifat
tertentu. Hal tersebut tidak hanya digunakan untuk mengobati rasa
sakit saat ini dan memantau nyeri kronis, tetapi juga membantu
menentukan efektivitas intervensi masa lalu untuk jenis nyeri yang
sama.

The McGill Pain Questionnaire digunakan sebagai media
untuk mengevaluasi pengalaman seseorang yang merasakan nyeri
secara signifikan. Hal tersebut dapat digunakan untuk mengawasi
rasa nyeri seiring dengan waktu dan untuk memastikan efektifitas
dari suatu intervensi. Kuesioner nyeri McGill dikembangkan pada
tahun 1971 oleh Dr. Melzack dan Dr. Torgerson di Universitas McGill
Montreal, Kanada.

Berdasarkan beberapa instrumen untuk mengukur nyeri, para
ahli menyebutkan VAS merupakan yang paling sering digunakan
untuk mengukur derajat nyeri pada DOMS. Banyak penelitian yang
melakukan kajian tentang bagaimana cara untuk meringankan DOMS
dengan tujuan untuk recovery otot lebih cepat, seperti whole-body
cryotherapy, cold water immersion, heat therapy, pneumatic
compression device (PCD), massage, akupunktur, penggunaan obat
non-steroidal anti-inflammatory drugs (NSAIDs), branched-chain
amino acids (BCAAs), stretching, dan foam rolling.
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ktivitas fisik merupakan setiap gerakan tubuh yang
Adiakibatkan oleh kerja otot rangka dan menghasilkan

pengeluaran tenaga/energi. Berdasarkan intensitasnya aktivitas
fisik dibagi menjadi 3 kategori, yaitu aktivitas fisik ringan (40% - 60%
dari denyut nadi maksimal), aktivitas fisik sedang (60% - 75% dari
denyut nadi maksimal), dan aktivitas fisik berat (75% - 100% dari
denyut nadi maksimal). Aktivitas fisik dapat dilakukan ketika
memiliki waktu senggang ataupun sudah direncanakan sebelumnya,
sedangkan latihan fisik adalah aktivitas fisik yang dilakukan secara
teratur, terukur dan terus-menerus sehingga dapat meningkatkan
kebugaran tubuh dan kapasitas fisik.

Latihan fisik merupakan suatu kegiatan atau proses
pengembangan kemampuan gerak secara sistematik dan progresif
untuk mempertahankan atau meningkatkan kemampuan kerja fisik.
Latihan merupakan suatu aktivitas atau kegiatan yang sistematis dan
dilakukan berulang-ulang dalam waktu tertentu dan terdapat
peningkatan beban secara bertahap (Syarli & Pati, 2017). Melalui
latihan fisik, kebugaran jasmani seseorang dapat dipertahankan atau
ditingkatkan, baik berhubungan dengan keterampilan maupun
dengan kesehatan secara umum. Di bawah ini adalah beberapa
manfaat dari aktivitas fisik:

1) meningkatkan kekuatan otot dan sendi;
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2) meningkatkan fleksibilitas tubuh (memberikan dukungan ke
persendian dan mengurangi risiko cedera);

3) menjaga bentuk fisik yang baik (berat badan yang ideal
mengurangi stres pada persendian);

4) meningkatkan keseimbangan, refleks, dan koordinasi;

5) meningkatkan kebugaran secara keseluruhan;

6) aktivitas fisik yang teratur membantu mencegah pendarahan
dan kerusakan sendi;

7) otot yang kuat membantu menurunkan frekuensi dan tingkat
perdarahan pada persendian dan nyeri persendian; dan

8) otot yang kuat dan fleksibel dapat menahan kelelahan atau
latihan berlebihan dengan lebih baik.

Selain manfaat fisik, banyak pula manfaat psikologis dan
manfaat sosial yang diperoleh dari aktivitas fisik, diantaranya yaitu:

1) meningkatkan relaksasi;

2) meningkatkan harga diri;

3) membangun citra diri yang positif, sebagian karena
peningkatan otot dan penampilan;

4) meningkatkan kadar hormon endorfin (bisa membantu
meningkatkan mood dan meningkatkan perasaan sejahtera);
dan

5) meningkatkan perasaan penerimaan dan menjadi bagian dari
kelompok teman sebaya.

Melihat dari banyaknya manfaat yang didapat, aktivitas fisik
memang suatu hal yang banyak direkomendasikan oleh banyak
kalangan, baik dokter, ahli olahraga, maupun hobies. Dalam
menjalankan aktivitas fisik, seseorang harus memperhatikan
frekuensi, intensitas, tipe, dan waktu agar tidak mengalami cedera
saat beraktvitas dan tujuan dapat tercapai dengan baik. Melakukan
aktivitas fisik dengan beban yang berlebihan dapat menimbulkan
cedera yang banyak, menjadikan alasan seseorang untuk tidak
melakukan aktivitas fisik. Program latihan fisik yang dilaksanakan
secara kontinu dan melewati batas-batas beban. Hal tersebut dapat
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menimbulkan kelelahan, yaitu kondisi tubuh yang tidak bertenaga
lagi karena aktivitas yang terlalu tinggi. Selain itu, ada rasa yang tidak
nyaman secara psikologis dan rasa sakit pada otot-otot tubuh ketika
akan melakukan aktivitas yang berkaitan dengan otot, baik aktivitas
kerja maupun aktivitas berolahraga.

Melalui pembebanan yang maksimal dalam jangka waktu yang
lama, maka otot-otot tubuh pada titik tertentu tidak bisa merespons
atau otot tidak mampu berkontraksi karena mengalami kelelahan.
Jika seorang atlet melakukan latihan dengan volume besar dan
intensitas yang sangat tinggi, kebugaran akan meningkat, tetapi
kelelahan juga akan meningkat. Latihan adalah proses fisiologis yang
kompleks sehingga dapat mengganggu keseimbangan fisiologis
tubuh. Oleh karena itu, adaptasi tubuh terhadap aktivitas fisik sangat
diperlukan. Prinsip kelebihan beban menyatakan bahwa jika
intensitas latihan terlalu rendah, maka tujuan tidak tercapai untuk
mendorong adaptasi fisiologis yang diinginkan, sedangkan intensitas
yang terlalu tinggi akan mengakibatkan kelelahan. Setelah latihan
fisik, fungsi jaringan akan terganggu yang dimanifestasikan sebagai
penurunan kinerja untuk sementara.

Kelelahan adalah suatu keadaan di mana menurunnya kualitas
atau kemampuan untuk melakukan aktivitas fisik. Kelelahan
umumnya didefinisikan sebagai berkurangnya kinerja otot diikuti
dengan sensasi rasa lelah. Definisi lain dari kelelahan adalah
ketidakmampuan tubuh untuk mempertahankan power output otot.
Kelelahan biasa terjadi karena pekerjaan yang berat ataupun olahraga
yang berlebihan. Kelelahan dapat mengakibatkan kesehatan menurun
yang menjadikan tubuh tidak bugar dan rasanya ingin melakukan
istirahat serta tidak dapat beraktivitas. Akitivitas yang berlebihan
selama satu hari akan mengakibatkan tubuh mengalami penumpukan
asam laktat yang merupakan sampah metabolisme. Jika asam laktat
terlalu banyak, dapat mengganggu kinerja sel. Hal tersebutah yang
dapat menurunkan kualitas kerja maupun produktivitas sehari-hari.

Faktor penyebab kelelahan sangat kompleks, baik itu berasal
dari kondisi fisiologis maupun kondisi psikologis atlet. Kelelahan
dapat terjadi karena latihan fisik ataupun aktivitas sehari-hari.
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Menurut Hornery et al. (2007), sumber terjadinya kelelahan adalah
sebagai berikut:

1) Kelelahan metabolik yaitu kelelahan yang terkait dengan
menipisnya cadangan energi yang berasal dari ATP, kreatin
fosfat, glikogen atau glukosa dan akumulasi laktat di otot,
gangguan homeostasis, misalnya gangguan osmolaritas plasma,
volume plasma, penurunan pH cairan tubuh, dan penurunan
kadar elektrolit cairan tubuh.

2) Kelelahan neurologis (kelelahan pada otot akibat berkurangnya
kapasitas kerja sistem neuromuscular dan berkurangnya
kapasitas kerja sistem saraf pusat).

3) Kelelahan psikologis (terkait kondisi sosial, emosional, dan
kultural).

4) Kelelahan akibat perjalanan dan kondisi lingkungan, baik itu
suhu maupun kelembaban udara.

Dilihat dari segi fisiologis, kelelahan juga bisa ditimbulkan

akibat dari sistem metabolisme energi dalam tubuh dengan terjadinya
penumpukan asam laktat di dalam otot yang mengganggu
mekanisme sel otot (Widiyanto, 2015).
Terbentuknya asam laktat dalam darah menjapada masalah mendasar
dalam kerja fisik karena menimbulkan kelelahan yang kronis dan
menurunkan kinerja fisik. Kelelahan otot terjadi karena otot
berkontraksi lama dan kuat. Kelelahan diakibatkan ketidakmampuan
proses kontraksi dan metabolisme serabut-serabut otot untuk terus
memberikan hasil kerja yang sama. Kelelahan otot juga dapat
disebabkan karena terjadinya hambatan aliran darah yang menuju ke
otot yang sedang berkontraksi yang membawa makan dan oksigen
untuk dijadikan bahan bakar. Faktor-faktor yang berperan dalam
kelelahan otot adalah penimbunan asam laktat dan habisnya
cadangan energi pada otot.

Berkurangnya frekuensi tersebut akan menurunkan kekuatan
dan kecepatan kontraksi otot. Dengan demikian, semakin lambat
gerakan seseorang akan menunjukkan semakin lelah otot seseorang.
Untuk melakukan aktivitas, tubuh memerlukan energi yang diperoleh
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dari pembakaran zat makanan. Energi yang diperoleh dari proses
tersebut digunakan oleh otot untuk melakukan kontraksi dan
relaksasi. Energi pada kontraksi diperoleh dari perubahan adenosine
triphosphat (ATP) menjadi adenosine diphosphat (ADP), kemudian
ADP diubah kembali menjadi ATP oleh enegi yang tersedia dari
pemecahan glikogen. Dengan tambahan persediaan oksigen, maka
pemecahan bersifat aerobik yang menghasilkan karbondioksida dan
air. Kekurangan ATP dan phospocreatin mengakibatkan terjadinya
kelelahan otot. Bila tidak cukup tersedia, oksigen akan dipecah
menjadi asam laktat (glycogen anaerobic) dan kadar asam laktat
dalam darah akan bertambah. Akumulasi asam laktat dalam aliran
darah dapat mengurangi kapasitas kerja otot yang selanjutnya akan
mengakibatkan kondisi yang disebut kelelahan.

Keadaan dan perasaan kelelahan adalah reaksi fungsional dari
pusat, yaitu corteks cerebri yang dipengaruhi oleh dua sistem
antagonistic, yaitu sistem penghambat (inhibisi) dan sistem
penggerak (aktivasi). Kelelahan otot (muscular fatigue) adalah tremor
pada otot atau perasaan nyeri yang terdapat pada otot. Hasil
percobaan yang dilakukan para peneliti pada otot mamalia,
menunjukkan kinerja otot berkurang dengan meningkatnya
ketegangan otot sehingga stimulasi tidak lagi menghasilkan respons
tertentu. Manusia pun menunjukkan respons yang sama dengan
proses yang terjadi pada percobaan di atas. Irama kontraksi otot akan
terjadi setelah melalui suatu periode aktivitas secara terus-menerus.
Kinerja otot setelah terjadinya tekanan melalui fisik untuk suatu
waktu tertentu disebut kelelahan otot secara fisiologis. Gejala yang
ditunjukkan tidak hanya berupa berkurangnya tekanan fisik, tetapi
juga pada makin rendahnya gerakan.

Kelelahan kerja merupakan komponen fisik dan psikis. Kerja
fisik yang melibatkan kecepatan tangan dan fungsi mata serta
memerlukan konsentrasi terus-menerus dapat menyebabkan
kelelahan fisiologis dan disertai penurunan keinginan untuk bekerja
yang disebabkan faktor psikis, sehingga menyebabkan timbulnya
perasaan lelah. Kelelahan kerja dapat mengakibatkan penurunan
kewaspadaan, konsentrasi, dan ketelitian sehingga menyebabkan
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terjadinya kelelahan. Kelelahan kerja dapat mengakibatkan
penurunan produktivitas. Jadi, kelelahan kerja dapat berakibat
menurunnya perhatian, perlambatan dan hambatan persepsi, lambat
dan sukar berpikir, penurunan kemauan atau dorongan untuk
bekerja, menurunnya efisiensi dan kegiatan-kegiatan fisik serta
mental yang pada akhirnya menyebabkan kecelakaan kerja, dan
terjadi penurunan poduktivitas kerja.

Kelelahan perlu dicegah dan segera dipulihkan, hal tersebut
untuk pengembalian homeostasis kepada kondisi normal. Tubuh
manusia memiliki sistem yang mengatur kondisi keseimbangan di
dalam tubuhnya, pencapaian kondisi seimbang tubuh ini disebut
homeostasis. Saat tubuh mengalami kelelahan, tubuh akan
mengalami gangguan pada sistem homeostasis. Proses homeostasis
ini dipengaruhi oleh kondisi fisik dan kondisi psikologis seseorang
karena pada dasarnya kelelahan diatur secara sentral oleh otak.
Kebanyakan gangguan homeostasis ini bersifat ringan dan hanya
sementara karena sel-sel dalam tubuh akan segera membaca
perubahan yang terjadi dan akan segera menyesuaikan diri dengan
kondisi tersebut. Namun, homeostasis ini bisa terjadi dalam waktu
yang lama apabila terjadi kelelahan atau terjadi infeksi dalam tubuh
yang berkepanjangan.

Susunan saraf pusat terdapat sistem aktivasi (bersifat simpatis)
dan ihibisi (bersifat parasimpatis). Hal tersebut sesuai dengan
bagaimana kerja tubuh agar tubuh tetap seimbang dalam
mempertahankan kualitas tubuh. Tubuh kita memiliki sistem
pengaturan yang selalu membawa kondisi di dalam tubuh menuju ke
arah seimbang. Sistem pengaturan ini dikerjakan oleh sistem saraf
dan sistem hormon. Sistem saraf menyampaikan pesan yang terjadi
dalam tubuh serta meresponsnya dengan cara menghantarkan sinyal-
sinyal listrik antar serabut saraf, sedangkan sistem hormon dengan
cara mengeluarkan molekul pembawa pesan dari kelenjar-kelenjar
hormon yang ikut aliran darah ke seluruh tubuh. Proses ini
merupakan cara tubuh dalam menjaga kondisi homeostasis.

Latihan akan membantu atlet dalam meningkatkan kinerja dan
performa. Adaptasi ini terjadi selama pemulihan (recovery) itulah
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sebabnya recovery merupakan komponen penting untuk latihan
seorang atlet. Namun, sering kali recovery dianggap tidak penting.
Padahal kenyataannya, tanpa recovery yang tepat tubuh tidak akan
mencapai semua manfaat potensial dari latihan.

Recovery adalah proses pemulihan otot dan bagian tubuh
lainnya ke kondisi sebelum latihan. Recovery bertujuan untuk
memberikan waktu agar tubuh beristirahat. Otot yang kelelahan
perlu dikembalikan kekuatannya. Selain itu, recovery juga bertujuan
meregenerasi sel otot yang telah rusak selama latihan sehingga
terbentuk sel otot baru yang memiliki kualitas yang lebih bagus dari
sebelumnya. Recovery memiliki peran dalam regenerasi otot atau
perbaikan sel otot yang rusak atau cedera. Recovery dapat dilakukan
dengan cara aktif ataupun pasif. Recovery aktif dilakukan dengan cara
melakukan aktivitas fisik intensitas ringan, sementara recovery pasif
dilakukan dengan cara tidak melakukan aktivitas fisik apapun atau
istirahat total (Spencer, Bishop, Dawson, Goodman, & Duffield, 2006).

Kelelahan otot akibat penumpukan asam laktat dan
berkurangnya ATP dapat dihilangkan dengan adanya proses
pemulihan. Pemulihan dapat berjalan dengan baik apabila hutang
oksigen dapat dipenuhi. Oksigen ini diperlukan untuk
mengembalikan tubuh ke keadaan semula sebelum latihan, yaitu
penggantian cadangan energi yang dipakai sewaktu latihan dan
pengangkutan asam laktat yang terbentuk, serta restorasi cadangan
oksigen dalam otot. Untuk pengisian oksigen ke dalam jaringan otot,
maka dibutuhkan peredaran darah yang baik dan lancar yang berguna
untuk mengangkut asam laktat. Selama melakukan pemulihan, bukan
berarti seorang atlet ataupun bukan atlet tidak melakukan apa-apa.
Akan tetapi, seseorang yang dalam masa pemulihan dapat melakukan
aktivitas dengan catatan tertentu, seperti mengurangi intensitas
latihan dan jenis latihan yang diseimbangkan dengan kondisi
pemulihan. Semakin aktif melakukan latihan pemulihan, maka
semakin cepat pemulihan terjadi dan tubuh akan beradaptasi dengan
keadaan yang sedang terjadi. Berdasarkan kedua cara recovery yang
ada, cara cepat menghilangkan asam laktat adalah dengan recovery
aktif. Terdapat beberapa cara recovery aktif, diantaranya adalah
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massage, makan dengan nutrisi yang cukup, stretching, hingga terapi
fisik. Banyak cara yang bisa digunakan dalam terapi fisik, maka dari
itu di bawah ini akan membahas lebih lanjut mengenai terapi fisik.

Terapi fisik adalah kegiatan yang dilakukan untuk
mendapatkan rehabilitasi fungsional yang bertujuan menangani suatu
keadaan yang perlu mendapatkan bantuan dari luar sebagai upaya
mempercepat pemulihan. terapi fisik meliputi berbagai rangkaian
latihan fisik. Salah satu diantaranya adalah melalui terapi manual
yang di dalamnya terdiri dari gerakan aktif dan pasif dengan dan
tanpa alat. Terapi fisik biasa diberikan untuk penanganan cedera,
gangguan beraktivitas, meningkatkan fisik sesorang, bahkan
rehabilitasi cacat fisik. Pemberian terapi fisik harus memperhatikan
karakter dari pasien, mulai dari usia, pola hidup, hingga obat-obatan
yang sedang dikonsumsi. Sebelum mendapatkan terapi fisik, seorang
pasien harus melakukan pemeriksaan yang dilakukan oleh ahli
fisioterapi agar mendapatkan program terapi yang sesuai.

Terapi fisik juga dapat meningkatkan kesehatan dan gaya hidup
karena pada dasarnya kesehatan dan kebugaran sangat diperhatikan
pada praktik terapi fisik. Terapi fisik memiliki ruang lingkup yang
luas dalam hal pengetahuan dan praktik. Seseorang yang ahli dalam
menangani terapi fisik disebut dengan fisioterapis yang memiliki
tugas untuk membantu memulihkan kondisi dari penyakit atau
cedera tubuh yang dialami pasien. Terapi manual merupakan terapi
yang dilakukan dengan menggunakan tangan fisioterapis untuk
membantu menggerakan, memijat atau memanipulasi jaringan tubuh
yang terganggu. Beberapa kegunaan terapi manual antara lain untuk
meningkatkan rentang gerak tubuh, melancarkan aliran darah,
mengatasi nyeri atau kaku pada sendi dan otot, serta memberikan
sensasi relaksasi. Namun, selain dibantu oleh seorang fisioterapis,
proses terapi dapat dilakukan seorang diri. Berikut adalah terapi fisik
yang dapat dilakukan mandiri.

Cold terapi atau cryotherapy adalah terapi yang dilakukan
dengan memanfaatkan suhu dingin, dapat dilakukan dengan cara
kompres menggunakan cold pack ataupun es yang diletakkan di
dalam handuk. Cold terapi juga bisa dilakukan dengan cara berendam
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pada suatu wadah yang di dalamnya diisi air es bertemperatur 13-18
derajat Celsius selama 10-30 menit. Cold terapi bertujuan untuk
meningkatkan aliran darah, meningkatkan tingkat oksigen,
meningkatkan proses metabolisme, dan secara signifikan mengurangi
kekejangan otot.

Thermotherapy (Terapi Panas) adalah terapi yang dilakukan
dengan memanfaatkan suhu panas. Terapi ini dapat dilakukan
dengan kompres menggunakan hydroclator pack atau hot pack atau
bisa juga menggunakan handuk yang telah direndam dengan air
panas. Terapi panas juga dapat dilakukan dengan berendam pada
suatu wadah yang berisi air panas dengan temperatur 37-40 derajat
Celsius selama 10-30 menit. Terapi panas bertujuan untuk membantu
meredakan sakit radang sendi dan melancarkan aliran darah.

Contrast Bath merupakan perawatan dengan merendam kaki
sebatas betis secara bergantian dengan menggunakan air hangat dan
dilanjutkan dengan air dingin yang dilakukan secara teratur, proses
perendaman diawali dan diakhiri dengan air panas. Suhu yang
digunakan dari air hangat antara 36,6 - 43,3°C dan suhu air dingin
antara 10 - 20 °C. Contras bath bertujuan untuk meningkatkan
sirkulasi darah perifer anggota tubuh.

Foam Rolling merupakan teknik terapi yang dapat dilakukan
seorang diri menggunakan alat foam roller yaitu suatu alat berbentuk
busa yang digunakan untuk membantu pemulihan ketika tubuh
mengalami kelelahan ataupun cedera. Alat ini dapat merilis otot yang
kaku agar menjadi elastis dan dapat meningkatkan ROM tubuh.
Terapi menggunakan foam roller ini menggunakan kekuatan dan
berat badan tubuh sendiri, serta harus benar-benar memperhatikan
bagian otot dan sendi yang akan diterapi agar memaksimalkan hasil
yang didapat. Melihat banyaknya manfaat dan teknik penggunaan
foam roller, di bawah ini akan dibahas lebih lanjut mengenai peran
foam roller dalam terapi fisik.

Foam roller adalah alat pemulihan yang digunakan setelah
melakukan aktivitas fisik dan latihan wuntuk memperbaiki
ketidakseimbangan otot, mengurangi nyeri otot, mengurangi joint
stress, efisiensi neuromuskular, dan meningkatkan range of motion
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(ROM) (Macdonald, 2013). Foam roller adalah sebuah alat berbentuk
busa padat berbentuk silindiris yang biasa digunakan untuk pijat
melalui diri sendiri dengan mengunakan beban berat tubuh sendiri.
Foam roller merupakan suatu alat yang digunakan untuk memijat
otot secara aktif oleh orang itu sendiri dengan cara menggerakkan
foam roller, pada saat itu juga atlet akan mendapatkan tekanan pada
jaringan lunak seperti otot dari berat tubuhnya sendiri.

Foam rolling dapat digunakan untuk pemulihan setelah latihan.
Foam rolling mampu mengurangi nyeri otot (DOMS) ketika
dilakukan setelah latihan. Foam rolling dapat digunakan untuk
mengurangi penurunan kinerja secara akut akibat kelelahan dan
kebiasan fungsional sistem neuromuskular selama latihan (Jo, Juache,
Saralegui, Weng, & Falatoonzadeh, 2018). Foam rolling sama seperti
massage, tetapi foam rolling dapat dilakukan mandiri dengan tekanan
yang dilakukan oleh tubuh sendiri, sedangkan massage harus
dilakukan oleh seorang ahli massage. Foam rolling dapat
diimplementasikan di berbagai program rehabilitasi dan latihan
untuk memperluas jaringan lunak dan juga berpotensi meningkatkan
ROM sendi, serta mengoptimalkan otot rangka (Jo et al., 2018).

Meningkatkan fleksibilitas menjadi sebuah hal yang sangat
penting di kalangan atlet karena dengan fleksibilitas yang baik atlet
dapat melakukan performa sebaik mungkin. Biasanya atlet
melakukan latihan fleksibilitas dengan cara stretching statis, hal
tersebut karena stretching mudah dilakukan. Namun, terdapat
beberapa kasus yang menyatakan bahwa peregangan statis sebelum
melakukan aktivitas fisik akan menurunkan kinerja dan
meningkatkan kebutuhan energi tubuh. Melihat dari hal tersebut,
foam roller dapat menjadi sarana sebagai peningkatan fleksibilitas
otot atlet. Beberapa cabang olahraga, banyak yang menggunakan
foam roller sebagai alat bantu dalam menjalankan program latihan.
Foam roller biasanya digunakan saat sedang melakukan pemanasan
dan pendinginan.

Sebagian besar atlet datang menemui ahli terapi fisik ketika
mereka sudah terluka atau kesakitan. Padahal atlet dapat
menggunakan berbagai media untuk melakukan penanganan saat
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mengalami cedera, salah satunya dengan menggunakan foam rolling.
Manfaat terbesar yang diperoleh atlet yaitu dapat membantu proses
latihan, baik mengatasi kelelahan maupun pencegahan cedera
olahraga. Foam roller diaplikasikan pada atlet selama terjadi
kelelahan saat latihan. Kelelahan pada otot berhubungan dengan
perubahan muscular fiber yang diperlukan untuk menjaga performa.
Dengan foam roller, atlet menggunakan berat badannya untuk
memberikan tekanan pada jaringan lunak selama gerakan
menggulung, sementara roller massager diterapkan dengan
ekstremitas atas ke otot target. Rileksasi saat menggunakan foam
rolling terbukti mampu mengurangi kelelahan lokal dan dapat
merangsang muscular.

Gerakan yang digunakan untuk penggunaan foam rolling
sangat mudah untuk diberikan kepada atlet dan hasil yang didapat
langsung pada jaringan lunak otot. Cara yang mudah dilakukan atlet
untuk melakukannya juga akan mempermudah pelatih dalam
memberikan program latihan kepada atlet yang sedang berlatih.
Selain dari kemudahan untuk melakukan terapi sendiri, teknik foam
rolling juga mudah untuk ditemui diberbagai tempat olahraga, seperti
klub kebugaran, fitness, bahkan ruangan fisioterapi. Pemahaman
yang mudah dimengerti oleh atlet menjadikan media ini sangat
popular di kalangan atlet elit. Efek foam roller telah menentukan
bagaimana tekanan mekanis seperti pijatan dengan foam roller atau
roller massager sebelum aktivitas dapat mempengaruhi kinerja otot
dan meningkatkan pemulihan otot.

Salah satu teknik pijatan yang belum banyak dikenal di
Indonesia adalah teknik pijatan menggunakan foam rolling. Self-
myofascial release adalah istilah untuk pemijatan yang dilakukan
sendiri untuk melepaskan ketegangan atau titik nyeri pada otot. Self-
myofascial release memberikan kesempatan kepada individu untuk
mengendalikan proses penyembuhan dengan memberikan tekanan
pada lokasi yang tepat karena dapat merasakan langsung apa yang
terjadi. Manfaat dari foam rolling adalah meningkatkan aliran darah
ke seluruh tubuh, pergerakan yang lebih baik, dan meningkatkan
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kisaran gerak (ROM). Foam rolling dapat meningkatkan fleksibilitas
dan juga lingkup gerak sendi secara bersamaan (Pearcey et al., 2015).

Self-myofasical release dapat menggunakan alat foam roller
sebagai alat bantu untuk me-rilease otot-otot yang sedang mengalami
kekakuan ataupun yang sedang mengalami DOMS akibat latihan
maupun bekerja. Foam rolling adalah teknik yang biasa digunakan
untuk mempercepat penyembuhan jaringan lunak (seperti otot dan
tendon), meningkatkan kelenturan, mengurangi nyeri, dan
menargetkan simpul otot. Foam rolling dapat membantu mengurangi
kadar laktat dalam tubuh agar tubuh tidak mengalami kram otot saat
melakukan aktivitas olahraga. Foam rolling dapat mengurangi nyeri
dan mobilitas jaringan sepanjang pengembangan fungsi fisik melalui
peningkatan kesadaran terhadap tubuh pasien sendiri, serta
merupakan transformasi dari beberapa teknik yang hanya digunakan
atlet profesional, pelatih, dan terapis untuk latihan yang digunakan
setiap hari disemua tingkatan fitness. Foam roller mampu
memberikan tekanan pada spesifik poin yang dapat membantu
recovery otot dan mendesak otot kembali ke fungsi normal.

Fascia adalah lapisan fibrosa dari jaringan ikat vyang
mengelilingi otot di tubuh kita. Tanpa mobilitas yang tepat, serat
fascia mengikat otot dan saraf sehingga menghambat gerakan normal
dan menyebabkan nyeri. Foam rolling mempengaruhi fungsi arteri,
fungsi vascular endhotelial dan mengatur system autonomic nervous.
Mekanisme foam rolling dapat meningkatkan perbaikan peradangan
otot dan meningkatkan performa dinamik yang diukur 72 jam setelah
exercise. Mekanismenya adalah penurunan edema, meningkatkan
pembuangan asam laktat pada darah dan meningkatkan perbaikan
jaringan yang dapat meningkatkan aliran darah pada otot.
Meningkatnya aliran darah pada otot dapat mencegah neutrophils
dan mengurangi produksi prostaglandin sehingga mencegah
terjadinya inflamasi (Beardsley & Skarabot, 2015).

Otot, organ, kelenjar, jalur saraf, dan pembuluh darah
semuanya terbungkus oleh jaringan ikat fasia yang melintasi seluruh
tubuh. Jaringan ikat fasia tidak hanya memiliki sifat mekanis, tetapi
juga terlibat dalam metabolisme lokal dan global (misalnya
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penyembuhan luka, fungsi kekebalan) dan dapat berfungsi sebagai
tempat penyimpanan lemak, air, dan zat lainnya. Menurut fungsinya,
jaringan ikat fasia hadir dalam berbagai bentuk sehubungan dengan
kepadatan dan keselarasan di dalam serat. Foam rolling
meningkatkan aliran darah pada otot, serta meningkatkan kelancaran
oksigen yang mendorong mitochondrial resynthesis dari adenosine
triphosphate dan kembalinya transport aktif kalsium ke sarcoplasmic
reticulum.

Foam rolling mempunyai efek sistem biokimia, diantaranya
yaitu meningkatkan sirkulasi level neutrophil. Peningkatan pada post
exercise, plasma creatine kinase, mengaktivasi sensor mechanosensory
terhadap signal transkripsi dari COX7B and NDI yang terindikasi
bahwa mitokondria baru berubah bentuk untuk mempercepat proses
perbaikan otot dan cytokines immune yang dapat mengurangi
ketegangan sel serta inflamasi. Foam rolling bekerja di bawah prinsip
yang sama dengan pelepasan myofascial, menggunakan tekanan
langsung dan tekanan lambat untuk meningkatkan ekstensibilitas
jaringan lunak sambil memecah adhesi dan kejang otot. Foam rolling
mengoreksi ketidakseimbangan otot, mengurangi nyeri otot,
meningkatkan efisiensi neuromuskuler, dan meningkatkan range of
motion (ROM).

Foam roller telah diimplementasikan ke dalam program
rehabilitasi dan pelatihan yang berbeda untuk membantu
mempromosikan perluasan jaringan lunak, meningkatkan ROM
sendi, meredakan nyeri otot, serta meningkatkan fungsi otot rangka
yang optimal. Foam roller dengan density yang tinggi lebih terapeutik,
tetapi tidak semua orang nyaman dengan desinty tinggi selama
penggunaan. Banyak orang memulai dengan foam roller yang lebih
lembut saat nyeri yang dirasakan meningkat.
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Ragam Foam Roller

ktivitas fisik yang digemari oleh masyarakat seperti jogging,
Asenam aerobik, sepak bola, futsal, dan bersepeda jika tidak

dilakukan sesuai dengan prinsip latihan FITT (Frequency,
Intensity, Time, and Type) maka bisa saja mengakibatkan cedera.
Cedera yang sering terjadi saat melakukan aktivitas-aktivitas fisik
tersebut adalah cedera otot. Jika sudah cedera maka berujung pada
tidak tercapainya target latihan yang diinginkan (Hadafi Fitri et al.,
2014). Penanganan cedera dapat dilakukan dengan beberapa terapi
atau treatment. Aktivitas terapi sendiri merupakan serangkaian
gerakan fisik yang dilakukan dengan tujuan penyembuhan atau
peningkatan kualitas hidup, meredam rasa sakit, dan menghilangkan
rasa sakit. Proses penyembuhan tidak selalu harus menggunakan
obat-obatan. Namun, dengan memanfaatkan sistem metabolisme
tubuh yang baik dengan diimbangi pola makan sehat teratur juga
dapat menyembuhkan sebuah gangguan pada tubuh. Selain itu,
tambahan terapi akan mempercepat penyembuhan jika diterapkan
dengan baik dan benar, serta mengetahui penggunaan media terapi
yang digunakan. Beberapa terapi yang dapat dilakukan dalam
penanganan cedera otot dapat dilihat pada tabel berikut ini.

Beberapa perlakuan pada table tersebut merupakan sebuah
terapi yang dapat diberikan ketika terjadi kesalahan dalam
melakukan olahraga atau pada saat latihan kemudian mengalami
cedera otot. Berdasarkan berbagai jenis terapi yang ada, salah satu
jenis terapi yang cukup mudah untuk dilakukan bagi seorang pemula
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olahraga maupun orang professional olahragawan/atlet yaitu foam

rolling. Selain mudah untuk dilakukan dan tidak memerlukan

banyak biaya terapi ini praktis untuk dilakukan di mana saja.

Tabel 5.1 Terapi Penanganan Cedera Otot

terapi dengan
suhu dingin dan
panas

No. Terapi Keterangan
1 Thermal Terapi ini dilakukan untuk mengurangi rasa sakit
therapy atau akibat cedera otot. Media dalam terapi ini

biasanya adalah sebuah ruangan seperti yang
sering kita kenal yaitu SPA. Terapi ini dibedakan
menjadi  dua  perlakuan  yaitu  terapi
menggunakan suhu dingin dan  terapi
menggunakan suhu panas. Efek fisiologis dari
suhu dingin bagi tubuh dapat mengurangi rasa
nyeri pada otot, melancarkan aliran darah dalam
tubuh, mengurangi peradangan yang terjadi pada
otot, dan mengurangi kejang atau tegang pada
otot (Malanga et al., 2015).

2 Compression

Terapi ini memanfaatkan suhu  untuk
meringankan rasa sakit pada cedera otot. Terapi
ini menggunakan media pakaian kedap suhu atau
dapat dikatakan lebih memanfaatkan efek suhu
panas dari pakaian kompresi tersebut pada saat
dikenakan (Valle et al., 2013).

3 Terapi nutrisi
(supplement
branced chain
amino acid)

BCAA merupakan sebuah suplemen yang dapat
dikonsumsi  untuk = mempercepat  proses
pemulihan, suplement BCAA tidak sama dengan
doping atau obat-obatan. Penggunaan jenis
suplement ini dilakukan karena ketika tubuh
mengalami gangguan maka tubuh akan
membutuhkan sari dari makanan yang tepat
dalam proses recovery, dan di dalam BCAA ini
banyak mengandung sari makanan yang
berfungsi baik untuk penyembuhan (Bryant et
al.,, 2017).

4 Acupuncture

Terapi ini merupakan sebuah terapi yang pernah
dilakukan saat mengalami cedera otot. Namun,
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terapi ini belum terbukti efektif dalam
penangana cedera karena penggunaan media
terapi berupa jarum dan tusukan-tusukan ke
tubuh belum dapat meredam rasa sakit akibat
dari otot yang sedang bermasalah atau dapat
dikatakan tusukan jarum akupunktur hanya
sebatas terasa pada jaringan kulit (Fleckenstein
et al., 2016).

Massage

Terapi ini membutuhkan seseorang dengan
keahlian khusus terutama mengetahui anatomi
otot dan tulang. Massage sendiri sangat digemari
oleh kalangan pelaku olahraga dan masyarakat
umum karena efek pijatan berperan dalam
rileksasi otot dan mengurasi ketengan pada otot
pada saat setelah olahraga mapun sebelum
melakukan olahraga atau aktivitas fisik (Visconti
et al., 2015).

Stretching

Terapi ini merupakan terapi manual yang dapat
dilakukan sebelum dan sesudah melakukan
aktivitas fisik agar terhindar dari cedera otot dan
dapat mengurangi rasa sakit saat cedera otot
akibat latihan. Pada prinsipnya, saat otot rangka
berkontraksi otot mengalami ketegangan
tergantung dari beban aktivitas yang dilakukan
dan jika jaringan lunak ini tidak diregangkan
terlebih dahulu, risiko terjadinya over strain
kemungkinan akan terjadi. Maka dari itu, perlu
dilakukan peregangan sebelum beraktivitas, (Keil
& Keil, 2019).

Foam rolling

Sebuah terapi otot yang banyak digunakan oleh
pelaku olahraga, terapi ini memanfaatkan sebuah
alat dengan efek tekanan seperti massage. Terapi
ini sangat praktis dan memungkinkan seseorang
melakukannya di mana saja jika tersedia tempat
untuk melakukan gerakan-gerakan pada terapi
ini, (Heiss et al., 2019).
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Foam roller merupakan sebuah busa yang biasanya memiliki
bentuk silinder dan memberi efek pijatan pada otot, memberikan
rileksasi, serta dapat berfungsi untuk menambah fleksibelitas pada
otot yang hampir sama dengan massage. Namun, terapi ini dapat
dilakukan secara mandiri atau dilakukan sendiri dengan
memanfaatkan beban tubuh tanpa memerlukan bantuan orang lain
(Junker & Stoggl, 2019).

Alat terapi foam roller memiliki beberapa spesifikasi serta
kegunaannya pada setiap spesifikasinya, alat ini memiliki fungsi yang
cukup penting pada tubuh seseorang vyaitu sebagai penambah
fleksibilatas otot dan penambah ruang gerak sendi pada tubuh
(Pearcey et al., 2015).

Tabel 5.2 Ragam Foam Roller dari Bahan dan Permukaan

Jenis kepadatan busa Jenis permukaan
Soft-density foam roller Smooth | Rigid | Multilevel
Medium-density foam roller Smooth | Rigid | Multilevel
Hard-density foam roller Smooth | Rigid | Multilevel

Pada tingkat kekerasan yang lembut atau soft density biasanya
digunakan oleh seorang pemula olahraga. Seseorang yang jarang
melakukan olahraga atau sebuah latihan fisik bagian otot pada
tubuhnya belum terlatih sehingga jika diberi tekanan menggunakan
foam roller dengan soft density sudah terasa efek dari pijatan alat
tersebut. Pada tingkat kekerasan yang sedang atau sering disebut
medium density biasanya digunakan oleh seseorang yang sering
melakukan latihan atau olahraga. Medium density hampir sama
dengan hard density, selain digunakan orang-orang yang sering
melakukan latihan juga digunakan para atlet karena kekerasan pada
alat ini juga menentukan tekanan pada otot yang mengasilkan efek
pijatan yang bertujuan memberikan deformasi pada otot atau efek
fisiologis pada otot yang mendapatkan tekanan akibat guliran dari
foam roller tersebut, (Cheatham & Stull, 2018).
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Gambar 5.1 Ragam Foam Roller (disadur dari https://bit.ly/2UZYrFn).

Foam roller tidak hanya berbentuk silinder, tersedia berbagai
macam bentuk (bola kecil dan stick atau batang), permukaan, dan
ukuran. Pemilihan jenis foam roller baiknya mempertimbangkan
tingkat kekerasan atau densitas, tekstur permukaan, ukuran, dan
bentuk foam roller itu sendiri.

Pemilihan foam roller yang tepat merupakan sebuah faktor
penting bagi penyembuhan karena sangat berpengaruh terhadap
proses recovery pada cedera akibat aktivitas fisik/olahraga. Variasi
panjang foam roller berfungsi sebagai fokus titik penekanan pada otot
yang dituju. Terapi cedera pada otot harus dilakukan dengan hati-hati
karena otot merupakan jaringan lunak pada tubuh manusia yang
memiliki fungsi vital sebagai alat penggerak, (Elmagd, 2016).

Beberapa foam roller diproduksi dalam berbagai jenis, bentuk,
serta ukuran. Berdasarkan berbagai macam foam roller, salah satunya
memiliki tonjolan pada permukaannya dan memungkinkan pengguna
untuk mendapakan sensasi efek pijatan yang lebih banyak dan tepat
pada titik otot yang mengalami cedera atau gangguan setelah
melakukan aktivitas fisik. Penggunaan foam roller yang benar juga
berpengaruh terhadap efek atau sensasi tekanan pijatan yang
diberikan oleh alat ini.
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Pada foam roller smooth atau permukaan halus memberikan
efek pijatan yang merata diseluruh permukaan pada saat digulirkan,
sedangkan foam roller dengan permukaan yang memiliki tonjolan
atau rigid lebih didesain memberikan efek pijatan tangan teknik
menggerus (friction). Banyak atau sedikitnya tonjolan pada
permukaan foam roller dapat dipilih sesuai kebutuhan tekanan atau
efek pijatan yang diinginkan. Bisa dikatakan bahwa antara jenis foam
roller permukaan halus atau smooth dengan foam roller permukaan
bertekstur memiliki perbedaan pada efek penekanan. Foam roller
smooth lebih nyaman dan rata digunakan untuk pemula
dibandingkan dengan foam roller rigid atau permukaan bertekstur
yang memiliki variasi jumlah tonjolan pada permukaan alat ini (Rei,
2020). Berikut adalah perbedaan-perbedaan spesifikasi material
untuk jenis foam roller yang diproduksi saat ini, dan sering digunakan
di dunia olahraga.

Tabel 5.3 Tampilan Visual Foam Roller

No. Tampilan Visual Spesifikasi

Panjang: 9o.5 cm

Lebar: 15 cm

Density: Low-density foam

Pada smooth foam roller
memiliki permukaan yang halus
dan tingkat agresifitas yang
Soft foam roller rendah ketika digulirkan pada
otot.

(disadur dari

https://bit.ly/33zPHKT)
T Panjang: 38.5 cm
Lebar: 13.5 cm
Bahan: PVC tube covered by
closed-cell foam
Pada rigid foam roller memiliki
permukaan yang  bergerigi
melingkar  penuh.  Namun,

Rigid/trigger point foam roller terdapat sedikit jarak pada tiap
(disadur dari gerigi, alat ini memiliki tingkat
https://bit.ly/39gqaK) agresifitas yang tinggi ketika

digulirkan pada otot

(LifeFitness. 2020).
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3 Panjang: 46 cm

Lebar: 16 cm

) Bahan: premium polyurethane.
Pada hard/multilevel foam roller
hampir sama dengan rigid yaitu
memiliki  permukaan  yang
bergerigi melingkar  penuh.

Hard foam roller Namun, ada sedikit perbedaan
(disadur dari bentuk gerigi, pada
https://bit.ly/2Vsmraa) hard/multilevel gerigi busa lebih

rapat jaraknya. Alat ini memiliki
tingkat ~ medium  agresifitas
ketika digulirkan pada otot.

Foam roller dengan ukuran panjang 36 inci memiliki
multifungsi dan biasanya foam roller ukuran ini digunakan saat
pertama kali terapi karena lebih stabil saat digulirkan pada hampir
menyeluruh bagian tubuh, mulai dari tubuh ektremitas atas hingga
bawah. Berikutnya, foam roller dengan ukuran pendek yaitu 24 inci
digunakan untuk bagian tubuh yang lebih kecil seperti lengan dan
betis. Foam roller paling pendek dengan ukuran 4 hingga 12 inci (Rei,
2020). Foam roller berlapis busa berbentuk tongkat atau stick
digunakan pada bagian kaki yang bertujuan memaksimalkan guliran
pada target otot. Foam roller dengan bentuk bola kecil memberikan
kontrol yang lebih tepat pada target otot yang akan diterapi, contoh
area tubuh yang melengkung seperti pinggang (Rei, 2020).

Pemilihan jenis foam roller yang akan digunakan untuk terapi
cedera otot tidak bisa dilakukan tanpa melihat cedera yang sedang
dialami karena foam roller memiliki efek yang berbeda dilihat dari
segi densitas atau tingkat kekerasannya. Foam roller yang mempunyai
tingkat kekerasan yang lembut dan tidak terlalu memberikan tekanan
serta kurang sesuai atau kurang memadahi, sedangkan foam roller
dengan tingkat kekerasan yang tinggi dapat menyebabkan memar
serta trauma pada titik cedera otot (Rei, 2020).

Hard density dibandingan dengan soft density lebih dapat
dirasakan efek pijatannya atau dapat dikatakan lebih efektif karena
jaringan lunak tubuh mendapatkan tekanan yang cukup keras sesuai
dengan titik yang diberikan guliran dengan alat ini. Rasa sakit akibat
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cedera otot dapat berupa perasaan nyeri dan pemilihan foam roller
dapat dilakukan dengan prespektif rasa sakit yang sedang dirasakan,
sebagai contoh hard density foam roller bisa dirasakan tidak nyaman
saat digunakan walapun dari penelitian terkait efek yang lebih besar
untuk penekanan jaringan lunak tubuh atau otot terjadi karena
penggunaan jenis hard density foam roller (Cheatham & Stull, 2018).

Foam roller sebagai media terapi fisik khususnya dibagian otot
memiliki manfaat positif yang cukup beragam. Alat ini
direkomendasikan oleh banyak bidang kesehatan khususnya pada
fisioterapis karena pengaruhnya yang dapat meringankan kaku yang
terjadi pada otot pasca latihan atau aktivitas fisik. Peregangan pasca
aktivitas fisik sangat perlu dan penting dilakukan karena jika
peregangan otot diabaikan dapat menimbulkan gangguan yang cukup
berarti. Gangguan negatif ini akan berlanjut apabila dibiarkan dan
akan menyebabkan sebuah cedera.

Media terapi foam roller dapat digunakan sehari-hari atau dapat
dikatakan alat ini aman untuk pemakaian jangka panjang. efek
pijatan yang diberikan foam roller dapat diberikan pada otot yang
biasanya dominan berkontraksi saat kita bekerja atau beraktivitas.
Misalnya dalam kehidupan sehari-hari ketika kita berjalan otot tubuh
ekstremitas bagian bawah yang dimulai dari pinggul hingga ujung
telapak kaki akan mengalami kontraksi. Otot tubuh ektremitas
bagian bawah ini dapat disebut sebagai bagian dominan yang
berkontraksi sehingga kelelahan pasti akan lebih banyak dirasakan
pada bagian ini. Selanjutnya, bagian penyeimbang pada tubuh ketika
berjalan ada pada ektremitas tubuh bagian atas yang dimulai dari
perut sampai leher dan kepala.

Penggunaan foam roller dapat dilakukan pada banyak bagian
otot tubuh, ketika tubuh bergerak otot akan selalu mengalami
kontraksi dan kontraksi-kontraksi dari setiap otot inilah yang
menyebabkan kelelahan pada otot sehingga berdampak pada
ketegangan yang terjadi pada otot itu sendiri. Hal tersebut dapat
dijadikan sebagai acuan dalam memilih jenis foam roller, sesuai
dengan tingkat kekakuan otot yang sedang dialami.

Foam Roller sebagai Media Terapi Fisik
dalam Kesehatan Olahraga dan Olahraga Prestasi



75

Jika melihat berbagai fungsi kinerja otot tubuh tidak akan sama,
ada fase bergantian yang dilakukan otot dalam merangkai sebuah
gerakan, maka jenis foam roller dengan tingkat kekerasan tertentu
dapat dijadikan pilihan yang tepat untuk digunakan pada bagian otot
tubuh yang bekerja secara dominan. Namun, hal tersebut harus
dipertimbangkan karena tingkat kekuatan dan sensivitas otot setiap
orang pasti berbeda-beda.

Pemilihan jenis foam roller untuk bagian otot tubuh yang
bekerja sebagai penyeimbang sama seperti pemilihan yang ditujukan
untuk otot tubuh yang bekerja secara dominan. Kembali lagi dengan
pemahaman tentang otot sebagai jaringan lunak tubuh yang
berfungsi penting bagi penyeimbang dan alat pengerak tubuh
sehingga harus diperhatikan dengan baik apabila akan melakukan
penanganan terkait kesehatan pada otot.

Mencegah terjadinya sebuah cedera dapat dilakukan dengan
cara menggunkan media terapi foam roller. Melihat penggunaan alat
ini yang dapat digunakan dalam jangka panjang, tentu menjadi hal
yang sangat positif. Pelaku olahraga tidak hanya sebatas usia muda,
tetapi di dunia ini semua lapisan masyarakat mulai anak-anak hingga
orang tua melakukan aktivitas fisik olahraga. Terkadang gerakan yang
berlebihan dilakukan seseorang dalam berolahraga demi mencapai
target atau menambah beban latihannya. Namun, hal tersebut
dilakukan tanpa memikirkan efek bagi tubuhnya. Melatih sebuah otot
harus bertahap karena jaringan elastis tubuh dapat mengalami cedera
yang serius jika dipaksa bekerja lebih keras dari tingkat batas
kekuatannya dalam menopang sebuah beban atau gerakan. Apabila
otot mengalami cedera, hal tersebut berpengaruh pada intensitas
ruang gerak sendi pada tubuh. Begitupun sebaliknya, ketika sendi
pada tubuh memaksa otot untuk berkontraksi secara maksimal,
sedangkan otot tidak siap maka potensi terjadinya gangguan otot
yaitu berupa cedera sangat besar. Pengguliran foam roller selain
untuk rileksasi otot juga dapat digunakan sebagai penambahan ruang
gerak sendi, sitem kerja alat ini yang dapat melemaskan otot secara
otomatis akan membuat gerak sendi tubuh tidak terhambat sehinga
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risiko terjadinya ganguan pada tubuh khususnya bagian otot dapat
diminimalisasi.

Cedera pada otot dapat terjadi karena berbagai sebab
diantaranya yaitu: 1) tidak melakukan pemanasan sebelum aktivitas
fisik atau latihan, 2) melakukan pemanasan, tetapi kurang maksimal,
3) melakukan pemanasan dengan waktu yang kurang, 4) salah
gerakan dalam melakukan pemanasan, s5) berlebihan dalam
melakukan pemanasan, 6) memaksakan gerakan yang tidak
seharusnya, dan 7) tidak melakukan peregangan otot setelah latihan
fisik. Berdasarkan kemungkinan terjadinya cedera tersebut, dapat
dikatakan bahwa risiko cedera sebenarnya dapat dihindari akan tetapi
jika sudah terjadi cedera maka harus ada solusi untuk
penanganannya.

Cedera otot memiliki beragam tingkat, pada kasus cedera
ringan atau tidak terlalu parah media foam roller masih mampu dan
boleh dilakukan. Efek pijatan yang memanfaatkan beban tubuh juga
harus diperhatikan saat perlakuan menggunakan alat ini, pengguliran
foam roller pada bagian otot yang sakit atau cedera dengan kategori
ringan dapat dilakukan. Namun, perasaan nyeri akibat cedera dapat
dijadikan indikator untuk menambah dan mengurangi beban tekanan
yang diberikan oleh foam roller. Perlakukan tersebut jika diberikan
pada otot yang bermasalah dalam kategori cedera ringan mampu
mengurangi presepsi nyeri, selain mengurangi rasa nyeri pada otot
akibat aktivitas fisik yang berat atau melakukan sebuah latihan.

Foam roller dapat berfungsi atau bermanfaat bagi metabolisme
tubuh. Sistem dalam tubuh dapat dijaga melalui pola makan dan pola
hidup yang baik dan tentu di dalamnya ada aktivitas olahraga.
Kelancaran sistem metabolisme tubuh akan terganggu jika terdapat
gangguan pada jaringan-jaringan tubuh lainnya. Otot vyang
berkontraksi dalam tubuh memerlukan banyak komponen, salah
satunya darah.

Darah dalam otot membawa berbagai zat agar otot dapat
bekerja secara maksimal. Terkadang otot yang mengalami kram
terjadi akibat adanya sumbatan darah. Sumbatan darah saling
berkaitan dengan kekakuan otot yang sedang terjadi. Penekanan pada
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otot dengan media foam roller mampu meringankan tingkat kaku
otot yang berimbas pada lancarnya sistem peredaran darah pada otot
sehingga tingkat keberhasilan kinerja otot saat berkontraksi juga
dipengaruhi oleh sistem tubuh ini.

Ketegangan yang terjadi pada otot menimbulkan berbagi
macam gangguan sehingga masalah otot ini harus benar-benar
diminimalisasi. Tingkat kecemasan seseorang sebelum melakukan
aktivitas dapat menyebabkan kaku pada otot. Masalah tersebut sering
terjadi dikalangan atlet sebelum pertandingan. Terkadang atlet
mengalami gangguan psikologis berupa perasaan cemas dan lain
sebagainya. Menggunakan foam roller untuk meregangkan otot yang
kaku dapat memberikan perasaan yang lebih baik atau dapat
dikatakan peregangan otot ini mampu menghilangi stres. Otot tegang
yang menyebabkan stres yaitu otot bagian punggung dan leher atau
otot tubuh ekstremitas bagian atas. Perlakuan terapi dengan media
foam roller yang digunakan untuk menghilangkan stres dapat
dilakukan sebelum tidur.

Berdasarkan beragam media terapi, dalam dunia olahraga saat
ini foam roller merupakan salah satu alat atau media pijat mandiri
yang memiliki berbagai fungsi dan sering digunakan oleh banyak
pelaku olahraga dalam mengatasi masalah cedera setelah melakukan
aktivitas fisik terutama pada penanganan cedera dibagian otot,
tendon, ligamen, dan jaringan lunak (Kamoto et al., 2013). Cedera
pada otot akibat aktivitas fisik yang cukup berat dapat dirasakan
berhari-hari oleh tubuh. Biasanya pada kategori ringan atau tahap
pertama cedera otot gangguan cedera dapat dirasakan dari 2 hingga 3
hari setelah latihan atau aktivitas fisik berat dan tentu sangat
mengganggu aktivitas lainnya.

Foam roller sebagai terapeutik media merupakan aktivitas yang
dilakukan dengan tujuan tertentu. Alat ini digunakan sebagai media
terapi untuk memulihkan kondisi atau bagian tubuh yang bermasalah
akibat latihan fisik, mencegah gangguan pada tubuh khususnya otot,
mengurangi risiko cedera otot, serta berperan dalam peningkatan
kebugaran tubuh (William, Bandy. D., 2008).
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Menentukan penggunaan foam roller dapat dikategorikan
dengan jenis olahraga yang dilakukan. Setiap jenis olahraga memiliki
perbedaan dalam segi gerakan, intensitas, serta risiko-risiko yang
terjadi ketika melakukan gerakan tersebut. Melihat hal tersebut maka
kekuatan otot pasti memiliki perbedaan walapun sekelas atlet
professional jika bentuk latihannya berbeda maka berbeda juga jenis
perlakukan terapinya. Misalnya pada olahraga gulat yang
membutuhkan kekuatan otot pada seluruh tubuhnya. Gerakan-
gerakan pada olahraga gulat sangat memungkinan terjadinya
benturan keras langsung pada otot. Berbeda dengan olahraga senam
gymnastic yang sama-sama memerlukan kekuatan otot maksimal.
Olahraga senam gymnastic lebih ringan karena otot hanya
diperlakukan untuk kekuatan tubuh atau tidak diberikan benturan
untuk melindungi diri dari serangan lawan.

Media terapi foam roller memiliki beberapa pebedaan jika
dilihat secara visual bentuk alat ini tergambar jelas dari
permukaannya, sedangkan dari tingkat kekerasan atau density of
foam roller hanya dapat diketahui ketika kita memegang dan
merasakannya. Saat aktivitas fisik tertentu otot akan mendapatkan
beban yang berbeda, maka rekomendasi aktivitas fisik atau olahraga
yang sering dilakukan dengan pemilihan jenis foam roller perlu
diketahui bagi semua orang yang akan menggunakan foam roller.

Mengatur pemilihan tingkat kekerasan foam roller dapat
dilakukan ketika seseorang sudah terbiasa melakukan aktivitas fisik
yang berat. Secara otomatis otot yang sering digunakan untuk
berlatih juga memerlukan tingkat penekanan yang cukup kuat, maka
sangat jelas ketika foam roller kategori soft density digunakan untuk
terapi bagi orang yang terlatih akan memberi respons tekanan yang
kurang terasa ketika alat ini digulirkan pada bagian otot tertentu.
Namun, pemilihan jenis permukaan foam roller dengan kategori di
atas smooth dapat memberi efek atau sensasi pijatan yang berbeda.

Dapat dikatakan bahwa antara kategori densitas soft foam
roller, medium foam roller, dan hard foam roller dapat ditujukan pada
olahraga tertentu dengan catatan bahwa pengguna alat ini untuk
merasakan sensasi pijatan sesuai yang diinginkan atau sesuai dengan
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kondisi kekuatan otot pada tubuhnya, sedangkan dari segi
permukaan smooth foam roller, rigid foam roller, dan multilevel foam
roller dapat ditujukan pada jenis-jenis olahraga tertentu.
Pengelompokan olahraga yang dikaitkan dengan pemilihan jenis
foam roller mengacu pada olahraga masyarakat yang ringan (olahraga
rekreasi) dan olahraga berat dengan tujuan tertentu (olahraga
prestasi).

Olahraga rekreasi merupakan kegiatan aktivitas fisik yang
mengarahkan tubuh supaya menimbulkan gerakan-gerakan yang
bertyjuan untuk kegembiraan dan kesenangan. Melihat dari
tujuannya, olahraga rekreasi tidak terlalu menuntut kekuatan otot
yang berlebih dan aktivitas ini sering dijumpai pada tempat-tempat
wisata. Kegiatan ini sering kali dilakukan oleh keluarga besar yang
melibatkan anak-anak, remaja, dewasa hingga orang tua. Walaupun
tuyjuannya hanya untuk bersenang-senang, tetapi ketika tubuh
bergerak maka akan ada otot yang bekerja atau berkotraksi. Kuat dan
lemahnya sebuah kontraksi pada otot akan menimbulkan kelelahan
yang dapat memberikan gangguan berarti bagi tubuh dan gangguan
yang tidak begitu berarti bagi tubuh itu sendiri.

Foam roller harus disesuaikan dengan jenis aktivitas fisik. Hal
tersebut dikarenakan pada setiap jenis aktivitas fisik atau kegiatan
olahraga dilakukan oleh kalangan usia yang berbeda-beda. Melihat
dari efek pijatan yang diberikan dari alat terapi ini maka perlu adanya
perhatian dalam menggunakan foam roller.

Kategori olahraga rekreasi selama ini masih identik dengan
aktivitas fisik yang dianggap tidak berat, jika dikaitkan dengan
kekuatan otot maka pilihan jenis foam roller dengan permukaan
smooth dapat dilakukan. Olahraga rekreasi sendiri memiliki macam-
macam variasi yaitu mulai dari berpetualang hingga menantang atau
dapat dikatakan ekstrem. Dapat dikatakan juga bahwa variasi
olahraga rekreasi ini dibagi menjadi rekreasi aktif secara fisik dan
pasif secara fisik (Uti, 2020). Fisik pasif dalam olahraga rekreasi yaitu
lebih mengarah pada jenis olahraga yang melibatkan instruktur atau
pemandu untuk melakukan olahraga itu, misalnya olahraga rekreasi
paralayang. Kemudian fisik aktif dalam olahraga rekreasi adalah
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kegiatan olahraga rekreasi yang membutuhkan gerakan secara pribadi
untuk melakukannya, sebagai contoh berenang dan jogging.

Dalam kategori olahraga rekreasi ada beberapa jenis olahraga
yang digunakan pada olahraga prestasi. Olahraga prestasi yaitu
aktivitas fisik olahraga yang dilakukan dengan rutinitas yang
terprogram serta dikelola dengan manajemen profesional untuk
memperoleh tujuan sebuah prestasi (Uti, 2020). Latihan yang baik
demi sebuah pencapaian prestasi tentu hal yang sangat wajib
dilakukan oleh olahrawagan profesional atau yang sering disebut
dengan seorang atlet. Intensitas dan volume latihan yang rutin tentu
menyebabkan otot menjadi kuat. Perkembangan otot yang sudah baik
harus dijaga saat otot mengalami gangguan atau cedera.

Memberikan terapi dengan foam roller pada otot yang terlatih
lebih baik menggunakan foam roller dengan permukaan yang
memiliki tonjolan atau trigger point. Sebenarnya pemilihan foam
roller rigid/trigger point tidak hanya direkomendasikan kepada
seorang atlet tetapi alat ini juga direkomendasikan bagi setiap orang
yang sering melakukan olahraga, terlepas olahraga tersebut masuk
dalam kategori olahraga prestasi. Di sisi lain ada olahraga yang
dilakukan hanya untuk kesenangan saja. Namun, orang tersebut
melakukan latihan yang cukup keras sehingga fisiologis ototnya
terbentuk dengan baik. Pada hal ini, baik olahraga yang ditujukan
oleh seseorang untuk sebuah prestasi maupun latihan yang sering
dilakukan seseorang secara rutin, tetapi tidak bertujuan mencapai
prestasi sehingga dapat dikatakan keduanya membutuhkan perlakuan
yang hampir sama. Hal tersebut karena melihat efek dari latihan yang
akan menyebabkan otot mengalami perkembangan pada
kekuatannya.

Permukaan foam roller jika dibandingan antara smooth dengan
rigid/trigger point dan multilevel jelas memiliki perbedaan. Pada
smooth foam roller tidak memiliki tonjolan sama sekali, sedangkan
pada rigid/trigger point memiliki beberapa macam tonjolan.
Begitupun permukaan multilevel foam roller juga memiliki tonjolan.
Secara garis besar antara rigid foam roller dengan multilevel foam
roller memiliki variasi-variasi tonjolan di permukaan.
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Penggunaan terapi foam roller dengan jenis permukaan yang

memiliki tonjolan direkomendasikan pada kategori aktivitas fisik atau

olahraga yang berat, akan tetapi antara rigid dan multilevel

disesuaikan dengan kebutuhan. Tidak semua olahragawan profesional

atau atlet menggunakan jenis rigid foam roller dan multilevel foam

roller, karena tingkat kekerasan atau density of foam roller juga

mempengaruhi presepsi efek pemijtan dari alat terapi ini. Klasifikasi

atau pengelompokan jenis aktivitas fisik (olahraga) dan rekomendasi

pemilihan jenis permukaan foam roller dapat dilihat pada tabel

berikut.
Tabel 5.4 Rekomendasi Pemilihan Jenis Permukaan Foam
Roller untuk Cabang Olahraga yang Berbeda
NO | Jenis Permukaan Jenis Olahraga

Foam Roller

Smooth Surface

Jogging, Berenang, Senam Aerobik, Yoga,
Bersepeda, Arung Jeram, Hiking,
Fitness/Gym, dan Inline Skate.

2 Rigid Surface Sepak Bola, Bola Basket, Bola Voli, Softball,
Tenis, Bulutangkis, Maraton dan
Ultramarathon, dan Senam/Gymnastics.
3 Multilevel Surface Karate, Pencak Silat, Tae Kwon Do, Gulat,
dan Rugby.
Catatan:

1. Pada kategori rigid dan multilevel dapat ditujukan pada
olahraga prestasi karena permukaan yang menonjol akan
menambah titik penekanan pada otot.

2. Pemilihan jenis foam roller rigid dan multilevel disesuaikan

dengan kebutuhan pengguna atau dapat disesuaikan dengan

aktivitas fisik yang dilakukan
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Teknik Foam Rolling

Teknik I: Tahan dan Lepaskan (Hol/d and Release)

Dalam teknik ini, seseorang menggunakan alat terapi jaringan lunak,
seperti foam roller atau bola pijat untuk memberi tekanan pada area
jaringan tertentu. Prosedur tersebut sangat mirip dengan teknik pijat.
Metode ini memanfaatkan tekanan untuk merangsang
mechanoreceptors di dalam jaringan lunak yang mengirim sinyal ke
neuron motorik yang sesuai sehingga melepaskan trigger point atau
knot. Tahan tekanan pada area yang ditargetkan selama 5-30 detik
atau sampai Trigger Point yang sesuai terlepas.

Teknik II: Artikulasikan Sendi

Dalam teknik ini, individu memberikan tekanan pada area sensitif
seperti dalam teknik Hold and Release. Setelah itu, individu tersebut
perlahan-lahan mengartikulasikan sendi yang sesuai. Artikulasi
mengacu pada penggerak sendi yaitu meregangkan dan
memperpanjang atau memutar sendi individu. Misalnya, saat individu
menahan tekanan pada otot betis, langkah selanjutnya adalah
melenturkan dan memperpanjang atau memutar pergelangan kaki.
Gerakan pada sendi menyebabkan jaringan vyang ditargetkan
memanjang dan berkontraksi di bawah tekanan yang memecah
trigger points dan menghilangkan/memisahkan adhesi di area
tersebut. Tahan tekanan di area yang ditargetkan dan artikulasikan
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sendi selama 5-30 detik atau sampai sensitivitas pada jaringan
menghilang.

Teknik III: Gulir Perlahan (S/ow Rol))

Dalam teknik ini, individu perlahan-lahan menggulung area sensitif
dalam upaya untuk mengalirkan darah dari jaringan dan
mengeluarkan limbah metabolik yang mungkin berkontribusi pada
pembentukan trigger point. Pada saat yang sama, gulir perlahan
meningkatkan sirkulasi di area tersebut. Aliran darah yang meningkat
menambah lebih banyak oksigen dan nutrisi ke area yang terkena,
semuanya memfasilitasi pelepasan trigger points dan memperpanjang
jaringan. Lakukan beberapa pengguliran perlahan dengan cara yang
halus dan disengaja di atas area yang terpengaruh selama kurang
lebih 30 detik atau hingga trigger point terlepas.

Teknik IV: Gulir Cepat (Quick Roll)

Dalam teknik ini, individu mempraktikkan beberapa gulungan
tekanan halus dan cepat di area yang ditargetkan dalam upaya untuk
merangsang proprioseptor dan mekanoseptor di dalam jaringan
untuk meningkatkan aktivitas neuromuskuler di area tersebut.
Akibatnya, meningkatkan aliran darah dan fleksibilitas. Namun, gulir
cepat seringkali tidak efektif dalam hal melepaskan trigger points atau
memutuskan adhesi. Teknik ini sangat efektif dalam meningkatkan
aliran darah dan menstimulasi jaringan. Direkomendasikan untuk
digunakan sebagai teknik pelengkap untuk gulir perlahan. Lakukan
banyak gulir cepat pada area yang ditargetkan dengan cara yang
mulus dan disengaja selama 15-30 detik.

Teknik V: Berosilasi

Metode ini mirip dan dapat dikombinasikan dengan Slow Roll dan
Quick Roll. Dalam teknik ini, individu mempraktikkan beberapa
gulungan halus di atas area yang ditargetkan dan kemudian berhenti
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sebentar dan mengosilasi (memutar) gulungan dari sisi ke sisi pada
posisi berbeda. Efek osilasi ini mengalihkan tekanan ke seluruh sel
jaringan lunak dalam teknik pijat yang disebut Cross-Fibering. Cross-
Fibering menggunakan tekanan untuk memperlebar dan memisahkan
sel jaringan lunak dengan tujuan mengekstrak limbah metabolisme
dari sel dan meningkatkan aliran darah dan oksigen ke sel yang
melepaskan titik pemicu. Selain itu, arah lateral gaya osilasi
berpotensi melepaskan serat fibrin dan kolagen yang membentuk
adhesi di jaringan lunak. Lakukan banyak Osilasi sambil berguling di
area yang ditargetkan selama kurang lebih 30 detik.

Dalam bab ini, menyajikan beberapa program untuk kebutuhan
olahraga. Pilih salah satu yang paling sesuai dengan kebutuhan Anda
atau gunakan sampel berikut sebagai batu loncatan untuk
menciptakan rutinitas anda sendiri. Rutinitas sampel dirancang agar
anda memulai dengan gerakan dasar dan maju ke tingkat lanjut.
Latihan dikelompokkan berdasarkan posisi di foam roller serta
menurut kategori seperti peregangan dan pijat.

Hal pertama yang Anda perhatikan saat melalui salah satu
program ini adalah penghilangan pengulangan (repetisi) dan set. Saat
memutuskan berapa repetisi atau set roller busa tersebut, latihan
yang harus dilakukan kuncinya adalah melupakan jumlah repetisi
yang perlu anda lakukan dan sebaliknya fokus pada mempertahankan
postur tubuh yang benar dan melibatkan target otot. Anda akan
mendapatkan hasil yang lebih baik dengan menyesuaikan diri dengan
tubuh Anda dan tampil gerakan dengan bentuk biomekanik yang
benar.

Jika konsep itu terlalu jauh bagi Anda, mulailah dengan 3-5
repetisi untuk aktif gerakan atau 10 detik untuk posisi statis. Saat
gerakan menjadi mudah, tambahkan lebih banyak repetisi atau
pikirkan metode lain untuk menantang diri Anda sendiri. Hal
tersebut bertujuan untuk tingkatkan jumlah repetisi menjadi 30 atau
tahan pose statis selama 30-60 detik. Ingat, lebih banyak belum tentu
lebih baik saat melakukan gerakan, fokus pada pernapasan dan
menjadi pusat.
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Merancang program foam roller akan berbeda dari program
latihan yang anda ikuti. Sampai taraf tertentu, program ini mirip
dengan program peregangan atau bahkan program relaksasi. Anda
benar-benar perlu memahami tubuhmu. Hal tersebut akan
mengetahui otot mana yang kencang dan seberapa keras penekanan
roller pada otot.

Pengenaan untuk Otot G/uteus

Hal tersebut bertujuan untuk meningkatkan sirkulasi dan melepaskan
otot gluteus yang kencang. Posisi awal, duduk di foam roller yang
ditempatkan secara horizontal pada gluteus. Geser badan perlahan
maju-mundur sehingga seluruh otot gluteus mengalami penekanan.
Lakukan gerakan tersebut selama 45 detik dengan istirahat selama 15
detik dan dilakukan 3 kali pengulangan. Lihat gambar di bawah ini.

Gambar 6.1 Pengguliran Otot Gluteus: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)

Gambar 6.2 Pengguliran Otot Quadriceps Femoris: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)
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Pengenaan untuk otot quadriceps femoris

Hal tersebut bertujuan untuk meredakan otot quadriceps yang
tegang. Posisi awal, berbaring telungkup dan letakkan foam roller
pada otot quadriceps. Letakkan tangan Anda di atas lantai sebagai
penopang. Gulirkan foam roller secara perlahan ke atas menuju
pinggul Anda dan perlahan balik arah gulirannya ke bawah menuju
area lutut. Lakukan gerakan tersebut selama 45 detik dengan istirahat
selama 15 detik dan dilakukan 3 kali pengulangan.

Pengenaan untuk Otot 7ibialis Anterior

Hal tersebut bertujuan untuk meredakan otot tibialis anterior
yang tegang. Posisi awal berbaring telungkup, letakkan tangan Anda
di lantai sebagai penopang, dan letakkan foam roller pada otot tibialis
anterior. Gulirkan foam roller perlahan ke bawah dan perlahan balik
arah gulirannya ke atas menuju lutut. Lakukan gerakan tersebut
selama 45 detik dengan istirahat selama 15 detik dan dilakukan 3 kali
pengulangan.

Gambar 6.3 Pengguliran Otot Tibialis: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)

Pengenaan untuk Otot iotibial

Hal tersebut bertujuan untuk memijat pita iliotibial/paha luar bagian
atas. Posisi awal berbaring di satu sisi dan letakkan foam roller di
iliotibial. Gunakan tangan dan kaki lainnya untuk menopang. Mulai
dengan tepatkan di bawah tulang pinggul, putar rol perlahan ke
bawah, dan berhenti tepat di atas lutut. Gulirkan roller perlahan-
lahan ke atas menuju pinggul. Lakukan gerakan tersebut selama 45
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detik dengan istirahat selama 15 detik, dan dilakukan 3 kali
pengulangan.

[ -

Gambar 6.4 Pengguliran Otot Iliotibial: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)

Pengenaan untuk Inner Thigh

Hal tersebut bertujuan untuk memijat paha bagian dalam (sartorius,
adductor brevis, adductor longus, dan gracilis). Posisi awal berbaring
disatu sisi dan tempatkan foam roller di antara paha. Anda dapat
menjaga agar kaki tetap lurus atau sedikit menekuk. Gulingkan kaki
bagian atas Anda ke atas dan ke bawah roller secara perlahan dan
perlahan. Lakukan gerakan tersebut selama 45 detik dengan istirahat
selama 15 detik, dan dilakukan 3 kali pengulangan.

Gambar 6.5 Pengguliran Inner Thigh: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)

Pengenaan untuk Cal/f

Hal tersebut bertujuan untuk memijat otot betis (gastrocnemius,
soleus, dan achiless tendon). Posisi awal duduk di lantai dengan satu
lutut ditekuk dan kaki yang satu lurus. Tempatkan foam roller secara
horizontal di bawah betis. Perlahan putar roller ke atas dan ke bawah
di antara lutut dan pergelangan kaki. Lakukan gerakan tersebut
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selama 45 detik dengan istirahat selama 15 detik dan dilakukan 3 kali

pengulangan.

Gambar 6.6 Pengguliran Otot Betis: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)

Pengenaan untuk Hamstring Femoris

Hal tersebut bertujuan untuk memijat paha bagian belakang. Posisi
awal duduk di lantai dengan satu lutut ditekuk dan kaki yang satu
lurus. Tempatkan foam roller secara horizontal di bawah hamstring
Anda. Perlahan gulirkan foam roller ke atas dan ke bawah kemudian
berikan tekanan yang cukup untuk melepaskan ketegangan dan ganti
sisi. Lakukan gerakan tersebut selama 45 detik dengan istirahat
selama 15 detik dan dilakukan 3 kali pengulangan.

Gambar 6.7 Pengguliran Hamstring: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)

Pengenaan untuk Otot Punggung (Back Muscle)

Hal tersebut bertujuan untuk memijat otot punggung atas
(trapezius). Posisi awal letakkan foam roller di lantai dan berbaring di
atasnya dengan posisi horizontal dari bahu ke bahu, tepat di bawah
tulang belikat Anda. Letakkan kaki Anda di lantai dengan lutut
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ditekuk dan tangan terkatup ringan di belakang kepala. Jaga siku
tetap lebar dan gulirkan perlahan ke arah bahu bagian atas kemudian
ke bahu bagian bawah. Berhenti untuk memberikan tekanan
tambahan jika diperlukan. Lakukan gerakan tersebut selama 45 detik

dengan istirahat selama 15 detik dan dilakukan 3 kalipengulangan.

Gambar 6.8 Pengguliran Punggung: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)

Gambar 6.9 Pengguliran Otot Latissimus Dorsi: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)

Pengenaan untuk Otot Latissimus Dorsi

Hal tersebut bertujuan untuk memijat otot latissimus dorsi. Posisi
awal berbaring di sisi kiri Anda dan rentangkan lengan kiri anda lurus
di atas lantai. Tempatkan foam roller tepat di bawah ketiak Anda.
Gulirkan tubuh Anda ke atas dan ke bawah secara perlahan dan
berikan tekanan bila dibutuhkan lalu ganti sisi. Lakukan gerakan
tersebut selama 45 detik dengan istirahat selama 15 detik dan
dilakukan 3 kali pengulangan.

Pengenaan untuk Forearm

Hal tersebut bertujuan untuk memijat bagian dalam lengan bawah.
Posisi awal berlutut di depan foam roller dan letakkan lengan Anda di
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atas foam roller dengan telapak tangan menghadap ke bawah.
Gerakkan lengan ke depan dan ke belakang secara perlahan. Lakukan
gerakan tersebut selama 45 detik dengan istirahat selama 15 detik dan
dilakukan 3 kali pengulangan.

Gambar 6.10 Pengguliran Forearm: Posisi Awal (Kiri)
dan Posisi Akhir (Kanan)

Pengenaan untuk Otot Leher (Neck)

Hal tersebut bertujuan untuk merilekskan dan meregangkan leher
dan daerah bahu bagian atas. Posisi awal berbaring terlentang dengan
lutut ditekuk, kaki di atas lantai dan lengan di sepanjang sisi tubuh
Anda. Posisikan foam roller di bawah kepala. Tarik napas perlahan
melalui hidung dan keluarkan melalui mulut, biarkan punggung anda
tenang dan rileks. Lakukan gerakan tersebut selama 45 detik dengan
istirahat selama 15 detik dan dilakukan 3 kali pengulangan.

Gambar 6.11 Pengguliran Neck #o1: Posisi Awal (Kiri) dan Posisi Akhir
(Kanan). Tarik Napas Saat Anda Melihat ke Kiri dan Buang Napas Saat Anda
Kembali ke Posisi Awal
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Gambar 6.12 Pengguliran Neck #02: Posisi Awal (Kiri) dan Posisi Akhir
(Kanan) untuk Pengguliran Neck. Tarik Napas Saat Anda Melihat ke Kanan
dan Buang Napas Saat Anda Kembali ke Posisi Awal
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Kajian Biomolekuler
& Keuntungan Fungsional
dari Aktivitas Foam Rolling

Foam Rolling dan Laktat Darah (mmol/L)

Gangguan-gangguan yang terjadi pada tubuh akan selalu
berhubungan dengan jaringan sistem yang berada di dalam tubuh.
Metabolisme tubuh menjadi salah satu faktor keberhasilan dan
kegagalan bagi otot dalam melakukan sebuah gerakan. Kondisi
fisiologis tubuh yang kurang normal akan mempengaruhi berbagai
macam kegiatan. Dalam kasus olahraga apabila tingkat kebugaran
tidak dijaga maka target yang direncanakan tidak akan berhasil.
Fisiologis metabolisme laktat darah merupakan sebuah sistem yang
berhubungan sangat kuat dengan kelelahan dan kebugaran
seseorang. Laktat dapat yang menjadi sumber masalah ini dapat
diatasi dengan media terapi yaitu foam rolling.

Pada dasarnya terapi olahraga merupakan sebuah perlakuan
yang diberikan ke tubuh dan bertujuan untuk mendapatkan
perubahan rasa sakit hingga penyembuhan dari cedera yang sedang di
alami. Berdasarkan sekian banyak jenis terapi yang ada di dunia,
olahraga foam rolling adalah salah satu bentuk terapi yang mampu
memberikan efek perubahan fisiologis metabolisme, pada tubuh.
Tubuh manusia memiliki berbagai sistem metabolisme. Metabolisme
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di dalam tubuh adalah suatu sistem yang saling berkaitan dan
berkesinambungan guna menghasilkan keseimbangan kinerja tubuh.
Apabila suatu sistem metabolisme tidak diperhatikan dengan baik
maka akan terjadi ketidakmaksimalan tubuh atau khususnya otot
dalam melakukan gerakan dan aktivitas fisik.

Setiap otot melakukan gerakan, pasti selalu membutuhkan
energi setelah siklus kerja bergeraknya. Otot juga akan menghasilkan
sampah metabolisme, ibarat sebuah mesin ketika bekerja akan
membutuhkan bahan bakar dan menghasilkan sisa gas pembuangan
setelah melakukan pekerjaannya. Secara sederhana otot dapat bekerja
ketika kita mengkonsumsi energi berupa glukosa atau zat manis. Lalu
di dalam tubuh glukosa dalam bentuk Adenosine Thriphosphate
(ATP) digunakan oleh otot untuk melakukan kontraksi yang
menghasilkan sebuah gerakan. Gerakan-gerakan yang dilakukan oleh
otot akan menghasilkan sisa zat sampah metabolisme tubuh berupa
laktat di dalam darah.

Laktat merupakan zat metabolisme yang menyebabkan
kelelahan atau pegal-pegal pada tubuh. Rasa lelah yang dirasakan
oleh tubuh merupakan efek dari penumpukan zat metabolisme laktat
di dalam tubuh. Kelelahan juga merupakan sistem perlindungan
tubuh, sistem tersebut dilakukan agar tubuh tidak mengalami
kerusakan dan gangguan fungsi tubuh yang lebih parah akibat
aktivitas fisik yang berat. Efek dari kelelahan sendiri terlihat secara
nyata yaitu menurunkan kemampuan fisik dan produktifitas
(Mahardhika et al., 2018). Tingkat kadar laktat darah di dalam tubuh
dapat menjadi indikasi terjadinya sebuah kelelahan yang sedang di
alami oleh seseorang. Kelelahan dibagi menjadi dua kategori yaitu
kelelahan yang tidak membutuhkan waktu yang lama untuk
merasakan bugar kembali atau tidak membutuhkan waktu recovery
yang cukup lama dan kelelahan ini disebut kelelahan akut, sedangkan
kelelahan yang membutuhkan waktu yang cukup lama untuk recovery
disebut kelelahan kronis (Wan et al., 2017).

Batas ambang normal laktat di mana seseorang belum
mengalami kelelahan yang berarti yaitu berada pada kadar 2 hingga 3
mmol/L (Simon et al, 2019). Adanya laktat di dalam tubuh
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merupakan sebuah indikasi kelelahan. Namun, laktat sendiri sudah
ada di dalam tubuh dari seseorang sebelum mengalami kelelahan
yang menyebabkan gangguan fungsional tubuh khususnya bagian
otot (Gleeson et al., 1998). Ketika mengalami kelelahan akibat
aktivitas fisik, tubuh akan beristirahat. Hal tersebut terjadi karena
sistem pertahanan tubuh secara otomatis akan bekerja untuk
menjaga tubuh agar tidak mengalami gangguan yang lebih parah.
Saat beristirahat laktat akan berangsur menghilang atau menurun
kadarnya dalam kurun waktu beberapa jam atau 5 hingga 60 menit
setelah melakukan aktivitas (Eitgou, 2010).

Penurunan kadar laktat terjadi di dalam siklus cori di mana
dalam siklus tersebut otot berhubungan dengan hati. Ketika otot
mengkonsumsi energi dalam bentuk ATP lalu otot yang bekerja
menghasilkan sisa zat laktat yang kemudian akan diangkut lagi
menuju hati untuk diproses ulang menjadi glukosa kembali (Rocha &
Medeiros, 2017). Dapat disederhanakan bahwa siklus cori merupakan
pemecahan laktat yang diproduksi oleh otot atau zat sisa akibat
kinerja otot yang diubah menjadi glukosa lagi sebagai sumber energi
melalui hati kemudian yang terakhir diangkut kembali menuju otot
(Nicola Tazzini, 2016). Penguraian kadar laktat darah dapat
dipercepat dengan memperhatikan hal-hal berikut ini:

1) perbanyak minum air putih setelah aktivitas fisik;

2) melakukan latihan secara rutin sebagai recovery active;

3) mengetahui kapan saat latihan dan saat istirahat;

4) melakukan peregangan yang maksimal saat akan melakukan
dan sesusah latihan;

5) menjaga pola makan dengan meghindari makanan atau
minuman fermentasi; dan

6) melakukan treatment foam rolling sebagai penanganan dalam
mengatasi pemecahan laktat di dalam tubuh akibat keleahan
setelah aktivitas fisik.

Mekanisme penguraian laktat dalam siklus cori dapat
diilustrasikan pada gambar tersebut. Indikasi kelelahan yaitu berupa
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tumpukan laktat dalam darah yang merupakan zat sisa metabolisme
atau bisa disebut sampah metabolisme. Berdasarkan hal tersebut,
perlu adanya penanganan yang tepat guna mengatasi sampah dalam

tubuh.
Siklus Cori

Di otot, ATP diproduksi dari proses ‘./f. / /
glukolisis untuk kontraksi secara cepat.

Laktat (7— Glikogen

ATP
2 ¥
Laktat darah Glikosa darah
2 v
Laktat 7—) Glukosa

ATP

" Di organ hati, ATP digunakan pada proses
sintesis glukosa (glukoneogenesis) selama
pemulihan.

Gambar 7.1 Siklus Cori Pengurai Laktat

Terapi foam rolling merupakan perlakuan yang cukup efektif
dalam menekan peningkatan laktat darah setelah melakukan aktivitas
fisik yang berat. Efek dari terapi tersebut yaitu memberikan pijatan
pada bagian tubuh tertentu sesuai dengan titik otot yang
dikehendaki. Dalam sebuah penelitian yang pernah dilakukan
menunjukan hasil bahwa aktivitas fisik berupa lari sejauh 10 Km
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menyebabkan peningkatan kadar laktat darah yang signifikan,
kemudian setelah selesai lari dilakukan treatment foam rolling dan
diukur kembali kadar laktat darahnya. Dalam rentang waktu tertentu
lalu didapatkan hasil bahwa terapi tersebut mampu mengembalikan
kadar laktat dalam tubuh pada ambang normal ketika seseorang
belum mengalami kelelahan. Hasil penelitian yang pernah dilakukan
dapat diketahui bahwa terapi foam rolling terbukti mampu
memberikan efek dan manfaat secara nyata terhadap fisiologis tubuh.

Selain terapi menggunakan foam rolling masih banyak jenis
terapi lainnya yang dapat digunakan untuk mengurangi tingkat
kelelahan pada otot. Namun, tidak semuanya mampu menekan
peningkatan kadar laktat darah di dalam tubuh. Sesuai dengan
prinsip kelelahan yaitu munculnya laktat di dalam tubuh merupakan
indikasi sebuah kelelahan. Ketika terjadi kelelahan, otot sedang
dalam fase kaku atau tidak dalam kondisi yang seharusnya. Hal
tersebut menimbulkan berbagai efek bagi tubuh, seperti perasaan
tidak nyaman, mengganggu aktivitas pekerjaan  hingga
mempengaruhi kinerja yang berujung pada tingkat kesehatan
seseorang. Hal tersebut tentu harus mendapatkan perhatian khusus.
Misalnya pada terapi suhu, otot diberikan tekanan dari suhu udara
panas yang bertujuan merileksasi. Namun, efek dari terapi tersebut
belum mampu memecah kadar laktat yang tinggi di dalam tubuh
karena otot tidak diberikan tekanan berupa pijata. Pada kasus cedera
olahraga atau yang berhubungan dengan gangguan fungsi otot masih
banyak orang yang belum mengetahui kapan saat yang tepat dalam
memberikan suhu panas atau dingin pada otot saat mengalami
cedera. Pijatan pada otot tidak hanya berfungsi sebagai rileksasi tetapi
juga memberi tekanan yang menyebabkan pemecahan pada
tumpukan laktat yang ada di dalam darah dan jaringan- jaringan otot
tubuh.

Ketika melakukan latihan olahraga atau aktivitas fisik yang
berat tubuh akan mengalami kelelahan akibat tumpukan laktat di
dalam darah dan beradaptasi dengan gerakan- gerakan yang mungkin
belum dikenal sebelumnya. Adaptasi tersebut ketika otot tidak
mampu menahan beban yang berlebih akibat latihan baru atau
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mungkin akibat beban yang bertambah maka otot dapat mengalami
cedera. Kemampuan otot untuk menyeimbangkan tubuh dapat
menyebabkan peregangan yang berlebih sehingga menimbulkan
cedera pada otot, salah satu cedera pada otot adalah rasa nyeri.
Cedera otot sendiri terbagi menjadi tiga kategori yaitu pada
kategori yang pertama otot mengalami peregangan yang berlebih, lalu
pada kategori kedua otot mengalami robekan kecil akibat beban berat
yang diterimanya, kemudian kategori ketiga dapat dikatakan yang
paling parah dalam cedera otot karena pada kategori ini otot
mengalami putus ligamen sehingga inflamasi berat akan terjadi dan
butuh waktu yang lama untuk perawatannya (Setiawan, 20m).
Menumpuknya laktat darah dapat menimbulkan efek yang
cukup serius bagi kesehatan dan kebugaran, terutama pada bagian
otot. Laktat merupakan sampah metabolisme sudah ada dari
seseorang yang mengalami kelelahan kemudian semakin meningkat
ketika seseorang beraktivitas dan mengalami kelelahan yang berlebih
akibat aktivitasnya yang cukup berat (Gleeson et al., 1998). Sebuah
penelitian menyebutkan bahwa tumpukan laktat darah menyebabkan
cedera pada otot. Walaupun cedera tersebut tidak terlalu serius,
tetapi tetap memberikan dampak yang negatif karena cedera pasti
akan mengganggu kinerja atau aktivitas. Laktat darah dapat dicegah
peningkatannya dengan menggunakan metode istirahat pasif (passive
recovery). Dalam metode pasif untuk memecah tumpukan laktat
dapat dilakukan dengan cara tidak menggerakan tubuh atau berdiam
diri hingga tubuh merasa tidak mengalami kelelahan yang berlebihan.
Kemudian terdapat metode istirahat aktif (active recovery) yaitu
sebuah metode yang digunakan untuk memecah kadar laktat yang
menumpuk di dalam tubuh dengan beberapa gerakan. Gerakan yang
dimaksud dalam metode tersebut dapat berupa terapi. Sebuah
penelitian yang membahas tentang pengaruh recovery active dan
recovery passive terhadap kadar laktat dalam tubuh telah
mendapatkan hasil bahwa kelompok kontrol setelah melakukan
aktivitas fisik berupa lari kemudian beristirahat dengan berdiam diri
masih menunjukkan kadar laktat darah yang tinggi, sedangkan
kelompok perlakuan atau kelompok yang diberikan treatment foam
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rolling setelah melakukan aktivitas fisik berupa lari menunjukkan
hasil kadar laktat darah di dalam tubuhnya menurun jika
dibandingkan dengan kelompok kontrol.

Fase setelah kelelahan, tubuh akan melakukan pemulihan atau
recovery setelah melakukan aktivitas fisik yang berat. Tujuan dari
recovery salah satunya untuk mengurangi risiko terjadinya cedera.
Pemulihan dapat dilakukan dengan berbagai macam cara yaitu
dengan cara mengkonsumsi makanan dan minuman yang dapat
mempercepat masa pemulihan, sebagai contoh saat tubuh mengalami
dehidrasi yang cukup parah kita dapat mengkonsumsi minuman
istonik yang berguna mempercepat penggantian cairan ion tubuh
yang habis setelah aktivitas berat. Kemudian ketika aktivitas fisik
berat atau latihan olahraga yang melibatkan gerakan-gerakan keras
sehingga menyebabkan benturan pada otot dan menimbulkan rasa
nyeri dapat diminimalisasi rasa sakitnya dengan mengkonsumsi obat.
Namun hal tersebut dapat memberi efek samping karena penggunaan
bahan kimia setelah olahraga tidak terlalu dianjurkan. Masa recovery
setelah aktivitas berat dapat dilakukan dengan cara terapi.

Terapi foam rolling dapat disebut sebagai metode istirahat aktif
atau active recovery, perlakuan ini adalah gerakan yang dilakukan
untuk mendapatkan kesehatan. Sebuah terapi pasti dilakukan dengan
tujuan penyembuhan. Pada masa sekarang sebagian besar masyarakat
atau pelaku olahraga belum mengetahui fungsi terapi foam rolling
terhadap perubahan yang terjadi pada fisiologis tubuh, pengetahuan
tentang terapi ini hanya sebatas tentang pengaruhnya terhadap otot
yang berhubungan dengan latihan olahraga. Permasalahan kelelahan
yang disebabkan oleh timbunan laktat darah di dalam tubuh
merupakan sebuah gangguan yang cukup berarti dan pemecahan
laktat ini sudah mulai banyak dilakukan oleh pelaku olahraga dengan
berbagai media terapi. Pemilihan jenis media terapi guna
penyembuhan sebuah cedera harus dilakukan dengan perhatian yang
baik agar pada saat fase penyembuhan ini dapat berjalan dengan
maksimal. Hal yang perlu diperhatikan mulai dari pemilihan alat
terapi, lalu gerakan yang benar saat melakukan terapi, hingga kapan
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waktu yang tepat serta berapa kali pengulangan sebuah terapi harus
dilakukan.

Berdasarkan berbagai jenis terapi, foam rolling adalah salah satu
terapi yang paling sering digunakan untuk mengembalikan kondisi
fisiologis metabolisme tubuh kembali pada keadaan normal dan
merileksasi otot khususnya ketika otot mengalami gangguan fungsi
akibat aktivitas fisik yang berat. Terapi foam rolling yang
menggunakan media foam roller mampu memberi perubahan
metabolisme tubuh dengan waktu yang singkat atau dapat dikatakan
jika penyembuhan gangguan pada tubuh, khususnya otot akibat
olahraga lebih efektif dan efisien. Foam rolling selain memberikan
manfaat fisiologis terhadap metabolisme tubuh yaitu terkait laktat
darah yang berhubungan dengan kinerja otot juga dapat digunakan
dalam menangani cedera otot. Penerapan terapi foam rolling dapat
digunakan ketika otot mengalamai cedera. Namun, pada tahap atau
kategori pertama, presepsi nyeri akibat penggunaan otot pada
aktivitas yang berat dapat diminimalisasi dengan cara dilakukan
pengguliran foam roller dibagian otot tertentu. Otot mengalami
kelelahan karena mengalami kontraksi yang cukup berat atau bisa
karena mengalami kontraksi dengan durasi yang cukup lama. Adanya
ketegangan tersebut dapat diminimalisasi dengan cara otot diberikan
pijatan-pijatan agar otot kembali rileks dan dapat bekerja kembali
secara maksimal. Hal tersebut sejalan dengan efek dari terapi foam
rolling yang memberikan efek pijatan sehingga mampu menyebabkan
deformasi pada otot dan berimbas pada pemulihan kinerja otot (Jo et
al., 2018).

Foam Rolling dan Creatine Kinase (U/L)

Creatine Kinase (CK) banyak memiliki sebutan, yaitu: adenosine-5-
triphosphate; creatine phosphotransferase; creatine phosphokinase;
phosphocreatine  phosphokinase; creatine N-phosphotransferase.
Creatine kinase merupakan enzim yang dapat ditemukan pada sitosol
dan mitokondria yang terletak di dalam sel.
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Isozim atau isoenzim dikarakterisasi berdasarkan perbedaan
gen dan urutan asam amino, lokalisasi jaringan, dan imunogenisitas.
Terdapat empat isoenzim utama yang dimiliki CK yaitu dua pada
sitosol (jaringan otot dan otak) dan dua pada mitokondria serta
keduanya membentuk dimer dan oktamer. CK sitosol terdiri dari
bentuk otot (MM-CK) dan otak (BB-CK) sebagai dimer dalam kondisi
fisiologis. Namun dalam beberapa keadaan CK sitosol dapat muncul
sebagai heterodimer (MB-CK), sedangkan dua isoenzim mitokondria
(Mi-CK), bentuk ubiquitous (Mi,-CK) dan sarkomer (Mis-CK)
biasanya menjadi oktamer, tetapi dapat dipisahkan menjadi dimer.

Creatine Kinase dapat ditemukan pada beberapa bagian tubuh,
bentuk CK tipe otak (B-CK) dapat ditemukan di otak, jantung, otot
polos, sistem saraf, dan jaringan lain, sedangkan CK tipe otot (M-CK)
merupakan isoenzim utama dalam jaringan otot rangka. CK
ditemukan pada jaringan lain, seperti jaringan adipose; spermatozoa;
elektrolit; sel fotoreseptor retina; ginjal; kelenjar garam; myometrium;
plasenta; pankreas; timus; tiroid; sel epitel pada brush-border di usus;
sel endotel; tulang rawan dan sel tulang; makrofag; trombosit darah;
tumor; dan sel kanker. CK yang terdapat pada otot rangka sebesar
98% MM dan 2% MB. Pada otot jantung terdapat sebesar 70-80% MM
dan 20-30% MB; serta pada otak didominasi oleh BB. Pada jaringan
adiposa tepatnya pada jaringan lemak coklat yang bertanggung jawab
untuk pembentukan panas terdapat kandungan phosphocreatine
(PCr) dan CK dengan konsentrasi 50 kali lebih tinggi daripada lemak
putih. Konsentrasi CK dengan jumlah yang signifikan pada tiroid
mampu berperan dalam metabolisme jaringan tiroid atau biosintesis
hormone, selain itu jika pada sel endotel dipertahankan dalam
kondisi normoksik mampu mengekspresikan berbagai isoenzim CK
(BB-, MM- dan Mi-CK) dan memiliki penyimpanan PCr yang
signifikan.

Creatine Kinase memiliki peran fisiologis yang berperan dalam
mengontrol homeostasis energi seluler pada metabolisme yang tinggi
pada otot rangka untuk memastikan bahwa tingkat Adenosine
Diphosphate (ADP) dan Adenosine Trihosphate (ATP) tetap konstan
melindungi sel dari penipisan ATP secara cepat. CK
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bertanggungjawab untuk mengkatalisis konversi gugus fosfat
berenergi  tinggi  antara Creatine (Cr) dan  ADP:
MgADP+PCr+H«7MgATP+Creatine. Dalam konversi ini reaksi dapat
terjadi secara bolak-balik (reversible) sehingga memungkinkan
penyimpanan energi yang cepat dan siap digunakan dalam otot
rangka pada metabolisme yang tinggi.

Reversible Conversion

NH O H & (e}
ATP ADP HO b
“IN OH o o &, v

Creatine Kinase
D NH

Creatine Phosphocreatine

Gambar 7.2 Konversi Bolak-Balik oleh Creatine Kinase (CK)

Sering diabaikan keterlibatan sistem CK/PCr/Cr dalam
metabolisme energi dan sering diasumsikan bahwa transpor fosfat
berenergi tinggi antara lokasi produksi ATP (mitokondria, glikolisis)
dengan konsumsi ATP (semua jenis ATPase seluler) hanya
bergantung pada difusi ATP dan ADP saja. Ada beberapa organ yang
ternyata membutuhkan CK dengan kebutuhan tinggi, seperti otot:
rangka; otot jantung; otak; retina; dan spermatozoa. Kebutuhan pada
organ tersebut cukup berfluktuasi sesuai dengan keadaan. Setiap
makhuk beradaptasi terhadap alam sehingga telah terjadi
perkembangan pada sistem-sistem yang berkaitan dan jalur reaksi
untuk biosintesis PCr dan fosfagen lainnya. Dibutuhkan PCr dalam
jumlah besar pada otot rangka fast-twitch. Kebutuhan PCr tersedia
untuk regenerasi secara cepat saat aktivitas intensif dari ATP yang
dihidrolisis dalam periode yang singkat. Reaksi CK harus tetap dalam
keadaan ekuilibrium (seimbang) karena aktivitas CK sitosol cukup
tinggi pada otot.

Otot membutuhkan ATP dalam jumlah besar dan dalam waktu
yang cepat pada saat berkontraksi ketika latihan fisik dengan
intensitas tinggi sehingga dibutuhkan simpanan ATP dengan
kapasitas yang cukup. Resintesis ATP dapat diproduksi dengan cepat
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dengan bantuan enzim Creatine Kinase yang melalui phosphocreatine
shuttle system. Sistem ini sangat penting dalam situasi permintaan
metabolik yang tinggi, karena itu sistem tersebut memiliki tingkat
produksi ATP yang tinggi. Pada phosphocreatine shuttle system, ATP
yang dibentuk melalui fosforilasi oksidatif dalam mitokondria dan
creatine (Cr) dikonversi melalui aksi Creatine Kinase di mitokondria
(CKmit) sehingga menghasilkan phosphocreatine (PCr) dan Adenosine
Diphosphate (ADP). PCr berdifusi ke dalam sitoplasma, CK yang
berada di sitoplasma membantu pada konversi yang menghasilkan
ATP dan Cr. ATP kemudian digunakan oleh otot, sementara Cr
kembali mitokondria.

Phosphocreatine Shuttle System

Mitochondria

Gambar 7.3 Phosphocreatine Shuttle System

Metabolisme energi dalam tubuh manusia terjadi secara cepat
dan proses yang sangat kompleks. Creatine menjadi unsur yang cukup
penting dalam metabolisme energi yang tinggi. Permintaan ATP
dengan jumlah tinggi ketika otot berkontraksi pada intensitas tinggi
dan dipenuhi dengan bantuan enzim creatine kinase yang mengubah
Cr menjadi PCr. Ketersediaan Cr dalam tubuh pun harus diperhatikan
karena menjadi bahan utama dalam metabolisme energi tinggi.
Biosintesis Cr melewati beberapa proses pada organ-organ tubuh
seperti ginjal, hati, dan usus yang menyerap Cr dari apa yang
dikonsumsi.
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Creatine (Cr) Metabolism

AdoHcy +Cr

AdoMef +GAA

Urinary exretion
of Crn

Gambar 7.4 Metabolisme Creatine (Cr)

Alur metabolisme Creatine (Cr) dimulai dari biosintesis Cr yang
terjadi di ginjal dan hati menjadi organ utama yang menyempurnakan
metilasi asam asetat guanidino (GAA) sehingga berikutnya menjadi
Cr. Pada organ ginjal, transfer gugus amidino Arg + Gly yang
dikatalisis oleh ;-Arginine: glycine amidinotransferase (AGAT)
menghasilkan ;-ornithine dan Guanidino Acetic Acid (GAA). AGAT
pada ginjal mampu diekspresikan dalam jumlah yang tinggi.
Berikutnya, GAA ditransfer ke organ hati melalui peredaran darah.
Pada organ hati mengandung jumlah GAMT yang tinggi S-adenosyl-;-
methionine + GAA dikatalis oleh S-adenosyl-;-methionine: N-
guanidinoacetate methyltransferase (GMAT), kemudian hasil metilasi
pada  kelompok amidino menghasilkan  S-(5-Adenosyl)-;-
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homocysteine + Cr. Selain itu, biosintesis Creatinne melibatkan
pembentukan Guanidinoacetate atau Glycocyamine (Ge) di ginjal, lalu
ditranspor melalui darah dan dimetilasi menjadi Cr di hati.

Sebagian besar Cr ditemukan di jaringan otot. Namun, otot
tidak memiliki kapasitas untuk mensintesis Cr. Otot membutuhkan
Cr dalam jumlah yang besar. Cr pada otot dialirkan darah melalui
transporter, Cr bergantung pada Na dan ClI' yang tersebar di
membran plasma. Cr diekspor dari hati dan diangkut melalui aliran
darah kemudian dapat diambil oleh jaringan yang membutuhkan Cr.
Kebutuhan harian Cr dipenuhi oleh penyerapan Cr dari makanan
melalui usus atau dengan biosintesis Cr. Cr dan PCr pada otot secara
nonenzimatis diubah menjadi Creatinin (Crn) kemudian berdifusi
keluar dari sel dan diekskresikan oleh ginjal ke dalam urin.

Dalam memperlajari relevansi sistem metabolisme CK untuk
metabolisme energi seluler pada jaringan sering digunakan Cr Analog.
Secara khusus, Guanidinopropionate (GPA) memberikan serangkaian
perubahan fungsional pada otot rangka. Pemberian GPA atau 3-
guanidinobutyrate (GBA) dapat mengakibatkan ketegangan otot dan
menyebabkan kelainan struktural. GPA merupakan unsur yang
terdapat pada plasma darah mamalia, eritrosit, otak, hati, ginjal,
aorta, dan urin. GPA dapat dibentuk oleh AGAT melalui transmisi
antara Arginine (Arg) dan B-Alanine.

Cr Analog dapat menjadi racun bagi eritrosit, GPA dan GBA
menyebabkan hemolisis saat inkubasi dengan sampel darah manusia
pada konsentrasi 100 pM hingga 3 mM. Dalam sel darah merah, GPA
dapat menurunkan aktivitas hexose monophosphate shunt dan
menghambat aktivitas glucose-6-phosphate dehydrogenase. Selain itu,
korelasi negatif diamati antara tingkat glutathione yang berkurang
dalam sel darah merah dan konsentrasi plasma dari GPA. Pada
konsentrasi yang jauh lebih tinggi (10 mM), GPA dan GBA
menghambat stimulasi yang diinduksi phytohemagglutinin dari
proliferasi limfosit manusia normal yang dapat menyebabkan
gangguan imunologi.

Pemberian analog Cr dalam periode waktu yang lama
menyebabkan penurunan yang cukup besar pada tingkat jaringan Cr
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dan PCr dalam waktu beberapa minggu yang dapat menginduksi
adaptasi metabolik. Perubahan tersebut menimbulkan efek samping
berupa penurunan diameter otot rangka fast-twitch yang
menyebabkan menurunnya ukuran otot tersebut; peningkatan
kandungan dan aktivitas cytochrome c, cytochrome oxidase, citrate
synthase, succinate dehydrogenase, 3-hydroxyacyl-CoA dehydrogenase,
Mi-CK, dan adenine nucleotide translocase (protein mitokondria).
Dalam laju fosforilasi oksidatif pada otot rangka fast-twitch;
peningkatan aktivitas GLUT-4 glucose transporter; penurunan enzim
glikolitik dan kandungan laktat serta peningkatan kandungan
glikogen; penurunan konten dan aktivitas protein AMP deaminase
yang tidak terkait dengan produksi IMP aktual; pergeseran ekspresi
isoenzim miosin dari miosin tipe cepat ke miosin tipe lambat,
ditambah dengan penurunan biaya energi untuk mempertahankan
tegangan (5 ekonomi kontraktil lebih tinggi); penurunan aktivitas CK;
peningkatan kepadatan adrenoseptor-b di otot soleus dan ekstensor
digitorum longus; penurunan konten parvalbumin; serta penurunan
hingga 50% konten ATP pada otot rangka fast-twitch.

Hasil tersebut menunjukkan bahwa efek Cr Analog dan GPA
pada khususnya, tidak memperlihatkan dengan jelas antara efek
samping (menguntungkan atau beracun) dan efek yang terkait
sepenuhnya dengan penipisan energi mungkin sering sulit.
Perubahan fungsional dan biokimia yang ditimbulkan oleh analog Cr
disebabkan oleh defisit fungsional yang cukup besar dalam sistem
CK/PCr /Cr.

Creatine Kinase (CK) dan Lactate Dehydrogenase (LDH)
adalah penanda biologis kerusakan otot yang paling umum. Efek
kronis foam rolling terhadap sistem peredaran darah sangat
membantu dalam proses pemulihan setelah berolahraga. Aliran darah
yang membawa sisa-sisa metabolisme akan dibawa ke organ-organ
untuk dapat diolah kembali dan mengganti dengan aliran darah yang
membawa oksigen dan glikogen serta nutrisi lain ke otot yang dapat
membantu pemulihan dab mempercepat menghilangkan gejala
kelelahan. Oksigen dan glikogen adalah hal yang penting dalam
proses pemulihan dan semakin banyak kadar oksigen menandakan

Foam Roller sebagai Media Terapi Fisik
dalam Kesehatan Olahraga dan Olahraga Prestasi



107

semakin baik sirkulasi dalam tubuh. Foam rolling menunjukan
respon fisiologis lainnya selain meningkatkan sistem perederan
darah, diantaranya adalah meredakan nyeri, menurunkan kaku pada
arteri, meningkatkan fungsi endotel vascular, meningkatkan oksida
nitrat, dan mengurangi pembengkakan.

Foam Rolling, Leukosit (10°/pL) dan Monosit (%)

Kerusakan otot berpengaruh terhadap respons fisiologi yang
diberikan tubuh. Kerusakan otot akibat latihan berpotensi
meningkatkan leukosit sebagai imun. Saat terjadi kerusakan, leukosit
akan bermigrasi dari pembuluh darah menuju jaringan yang
mengalami kerusakan dan melakukan proses inflamasi (Yadav et al.,
2003). Ketika DOMS terjadi maka tubuh akan merespons dengan
melakukan proses inflamasi (Fatouros & Jamurtas, 2016). Leukosit
merupakan salah satu biomarker yang terlibat dalam proses inflamasi
ketika DOMS. Leukosit adalah nama lain dari sel darah putih yang
menjadi bagian dari sistem imun tubuh manusia. Leukosit adalah
sebuah komponen penting dalam sistem pertahanan tubuh yang
mampu melawan bakteri, cendawan, virus, dan parasit sebagai agen
infeksi (Stock & Hoffman, 2000). Leukosit terdiri dari basofil,
eosinofil, neutrofil, limfosit, dan monosit (Nussler et al, 1999). Bayi
yang baru lahir memiliki leukosit antara 9.000-30.000 per mikroliter
darah. Rentang jumlah leukosit normal ini akan berubah seiring
dengan bertambahnya usia, hingga hanya menjadi 3.500-10.500 per
mikroliter saat kita dewasa. Pada orang dewasa, jumlah sel darah
putih atau leukosit tinggi jika mencapai lebih dari 1.000 per
mikroliter (Adrian, 2017)

Leukosit adalah sistem kekebalan yang telah kita miliki sejak
lahir. Leukosit berguna sebagai sistem pertahanan tubuh dalam
melawan mikroorganisme seperti virus, bakteri, dan parasit.
Mikroorganisme itu bisa menyerang pada bagian mulut, membran
yang melapisi mata, kulit, saluran kemih, saluran nafas, saluran cerna,
dan mampu menyebabkan penyakit serius bila menyerang jaringan-
jaringan yang lebih dalam. Selain itu, kita secara intermiten terpapar
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bakteri dan virus lain yang sangat virulen disamping normalnya
terdapat dalam tubuh kita dan dapat menyebabkan penyakit
mematikan seperti pneumonia, infeksi streptokokus, dan demam
tifoid. Hal tersebut mampu dihindari bila dalam tubuh memiliki
sistem pertahanan tubuh yang bagus dan kuat. Leukosit mempuyai
inti sel dan bermacam-macam bentuk inti selnya. Jenis-jenis leukosit
terdiri dari neutrofil, basofil, eosinofil, monosit, dan limfosit. Kelima
jenis leukosit tersebut dapat mengalami peningkatan (leukositosis)
atau penurunan (leukopenia) disebabkan kaerena adanya infeksi
(Ariami dkk, 2015)

Melalui berolahraga sistem kekebalan tubuh akan bersirkulasi
dengan lebih cepat di dalam tubuh dan kemungkinan juga ada
dorongan sementara di dalam produksi makrofag yaitu sel-sel yang
menyerang bakteri. Jumlah leukosit mungkin meningkat setelah sesi
latihan, dan mungkin tetap meningkat dalam periode yang lama
(sampai 24 jam) setelah beberapa tipe latihan. Besarnya lekositosis
berkaitan langsung dengan intensitas latihan dan durasi, berbanding
terbalik dengan tingkat kebugaran. Meningkatnya jumlah leukosit
lebih utama pada peningkatan neutrofil dan lebih luas lagi jumlah
limfosit walaupun jumlah monosit juga meningkat (MacKinnon,
1993).

Monosit merupakan salah satu leukosit yang berperan dalam
proses inflamasi(Jajtner et al., 2014). Jumlah monosit dalam tubuh
sekitar 6% dari jumlah total leukosit. Leukosit berperan unik dalam
sistem imun, memiliki inti yang berbentuk seperti ginjal dan tidak
bergranul (Hiremath, 2010). Monosit akan berubah menjadi makrofag
saat dewasa, perubahan akan terjadi saat terjadi infeksi yang
membuat monosit berpindah dari pembuluh darah ke dalam jaringan
(Fachrudin, 2013). Monosit memiliki enzim yang dapat membantu
proses fagosit, runtuhan sel jaringan dari reaksi peradangan yang
kronik. Monosit atau makrofag memiliki kemampuan fagositosis yang
lebih dari neutrofil. Monosit atau makrofag mampu memfagosit 100
sel bakteri (Davis et al., 2008)

Telah banyak penelitian tentang hubungan aktivitas fisik
dengan perubahan kadar leukosit. Mayoritas penelitian menunjukan
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terjadi perubahan jumlah leukosit secara cepat. Terdapat berbagai
macam terapi yang dapat dilakukan untuk mengembalikan jumlah
leuokosit ke jumlah dalam kondisi normal. Terapi tersebut antara lain
pemberian suplemen, massage dan terapi foam rolling.

Terapi foam rolling adalah salah satu terapi yang dapat
mengurangi DOMS (Cheung et al., 2014). Foam rolling adalah terapi
yang mengadobsi bentuk terapi self~-myofascial release (SMR) (Su et
al., 2016). SMR adalah Teknik terapi yang bertujuan untuk
memelihara dan memperbaiki jaringan lunak yang rusak. Jaringan
otot yang dimaksud adalah otot. SMR merupakan sebuah terapi yang
bersifat individu yang dapat dilakukan sendiri tanpa melibatkan
tenaga ahli (Su et al., 2016).

Foam rolling merupakan sebuah terapi yang menggunakan alat
bernama foam roller. Foam roller adalah busa yang berbentuk silinder.
Penggunaan foam roller yaitu dengan memberikan tekanan pada titik
yang dapat membantu recovery otot dan mengembalikan fungsi otot
hingga keadaan normal (Gojali, 2018). Foam roller terdiri dari
beberapa macam densitas serta tekstur permukaan. Namun, (S.
Cheatham & Stull, 2018) menyimpulkan bahwa tidak ada perbedaan
efek terapeutik dari tiga jenis densitas yang berbeda terhadap range of
motion (ROM) dan preassure pain threshold (PPT) pasca intervensi
dalam penelitiannya. Foam roller memiliki permukaan berjenis
smooth, grid, dan multilevel. Permukaan yang bertekstur gerigi lebih
efektif dalam menghasilkan efek mekanis dan efek umum
neurofisiologis karena adanya deformasi pada otot (S. Cheatham &
Stull, 2018).

Era modern ini foam roller kian sering digunakan untuk
pemulihan oleh para pelatih dan para terapis secara klinis
(Kratchman, 2016). Tutorial yang beredar di YouTube, artikel, dan
majalah membuat foam roller menjadi salah satu alternatif untuk
mengurangi nyeri akibat olahraga dan recovery. Penggunaan yang
sederhana dan biaya yang murah membuat foam roller digunakan di
masyarakat. Foam rolling sebagai terapi dapat dilakukan oleh atlet,
pelatih serta seluruh elemen masyarakat. Penggunaan foam rolling
dapat meningkatkan range of motion (ROM) dan mengurangi nyeri
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otot tanpa menguragi kinerja otot (Mohr et al., 2014). Hal tersebut
semakin memperkuat alasan foam rolling semakin dipilih masyarakat
untuk mengembalikan fungsi otot yang bermasalah.

Foam rolling sebagai terapi dapat dilakukan sebelum atau
sesudah latihan. Penggunaan foam roller sebelum latihan adalah
sebagai warming up. Warming up bertujuan untuk menyiapkan tubuh
secara fisik dan psikis untuk menerima beban yang lebih ketika
latihan. .Penggunaan foam rolling efektif meningkatkan ROM apabila
dikombinasikan dengan pemanasan statis (Kratchman, 2016).
Penggunaan foam rolling efektif dengan 3-4 kali penggulungan dalam
1 menit, kemudian istirahat selama 30 detik dan diulangi dititik nyeri
yang lain (Graham et al., 2013). Setelah melakukan terapi foam rolling
dilanjut dengan pemanasan statis untuk mengurangi nyeri dan
recovery otot. Rasa nyeri akan timbul ketika terlalu cepat
pengulangan saat menggunakan foam roller. Hal tersebut dapat
mengurangi kinerja foam roller dalam recovery (Kratchman, 2016).

Foam roller mampu mencegah peningkatan jumlah leukosit
akibat aktivitas fisik. Hal tersebut telah diteliti oleh Nandaru pada
tahun 2020. Foam roller diaplikasikan setelah melakukan aktivitas lari
sejauh 10 km. Penggunaan foam roller konstan dilakukan setelah lari
10 km. Pada hari kedua dan ketiga menunjukan hasil penurunan
jumlah leukosit. Penggunaan foam roller pada penelitian ini mampu
meningkatkan ROM dan mempercepat recovery pascalari 10 km.

Foam Rolling dan Uric Acid (mg/dL)

Selain kreatin kinase, leukosit dan monosit, laktat darah, olahraga
juga dapat mempengaruhi keseimbangan kadar radikal bebas dalam
tubuh. Radikal bebas merupakan atom atau molekul elektron yang
tidak memiliki pasangan dan mampu berdiri sendiri. Radikal bebas
berupa oksigen dan turunannya sangat reaktif merupakan pengertian
reactive oxygen species (ROS) sehingga ROS dapat menyebabkan
kerusakan pada jaringan tubuh, molekul protein, dan DNA. Oleh
karena itu, ROS memiliki satu atau lebih atom vyang tidak
berpasangan dan bersifat reaktif. Proses terbentuknya radikal bebas
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dimulai dengan molekul elektron yang tidak memiliki pasangan
kemudian mencoba untuk mengambil elektron lain yang berada
disekitarnya. Proses tersebut dinamakan dengan proses oksidasi yang
kemudian membentuk sebuah molekul radikal bebas baru.

Proses tersebut jika terus-menerus berlangsung akan terbentuk
sebuah rantai sel yang berpotensi menghacurkan ribuan molekul lain.
Radikal bebas dapat terbentuk sebagai hasil metabolisme dalam
tubuh ataupun memang sengaja dibentuk untuk menetralisasi virus
dan bakteri di sistem imunitas tubuh manusia. Radikal bebas
terbentuk oleh banyak mekanisme terutama mekanisme glukosa.
Dalam kondisi stres pada Ingkungan tertentu di dalam tubuh akibat
kenaikan level gula darah maka level ROS akan meningkat dan justru
dapat menyebabkan kerusakan struktural dalam sel.

Sebenarnya ROS sudah ada dalam tubuh manusia dan memiliki
dampak positif dan negatif bergantung dari tinggi rendahnya kadar
ROS. Jika dalam keadan rendah sampai dengan sedang, ROS dapat
menjadi imunitas dalam tubuh. Namun, jika kadarnya dalam keadaan
tinggi ROS dapat menjadi dampak negatif karena dapat menyebabkan
adanya stres oksidatif. Stres oksidatif merupakan suatu keadaan yang
terjadi karena adanya ketidakseimbangan antara produksi ROS yang
berlebihan dalam tubuh dengan sistem pertahanan antioksidan
dalam tubuh, disfungsi mitokondria, dan gangguan sistem
antioksidan.

Terdapat dua sumber ROS yaitu sumber endogen dan eksogen.
Sumber endogen yaitu dihasilkan dari metabolisme dalam tubuh
(mitokondria, peroksisom, reticulum endoplasma, dan sel fagosit).
Namun, terdapat sumber endogen lainnya yaitu dihasilkan dari
sintesis prostaglandin, autoksidasi adrenalin, aktivitas sel imun,
peradangan, tekanan mental, aktivitas fisik atau olahraga yang
berlebihan, olahraga dibawah terik matahari langsung, infeksi,
kanker, penuaan, dan iskemia. Sumber eksogen yaitu polusi, alkohol,
asap rokok, pestisida, obat-obatan tertentu seperti halotan,
parasetamol, dan makanan jeroan.

Sebenarnya radikal bebas sangat rentan sekali karena kadarnya
mudah naik dan mudah turun, lalu akan meningkat kadarnya ketika
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melakukan aktivitas fisik. Aktivitas fisik dibedakan menjadi dua yaitu
aktivitas fisik sehari-hari atau daily activity dan aktivitas fisik yang
dilakukan karena exercise atau latihan. Aktivitas fisik sehari-hari,
contohnya seperti membersihkan rumah, aktivitas fisik di rumah, dan
di tempat kerja. Sedangkan aktivitas fisik yang dilakukan secara
exercise atau latihan yaitu seperti latihan fisik yang tergolong dalam
olahraga tertentu, seperti sepak bola, jogging, bersepeda, gym, dan
work out. Aktivitas fisik memliki pengaruh terhadap stres oksidatif
dan mempunyai dua respons yaitu respons kronik dan respons akut.
Pada respons kronik, aktivitas secara teratur dapat meningkatkan
antioksidan dalam tubuh dan berdampak pada penurunan stres
oksidatif, sedangkan pada respons akut, aktivitas fisik dapat
meningkatkan produksi kadar ROS dalam tubuh dan dapat
menimbulkan adanya stres aktivitas fisik. Pada respons akut dibagi
menjadi dua yaitu aktivitas aerobik dan aktivitas fisik anaerobik. Saat
aktivitas aerobik ROS mengalami peningkatan karena metabolisme
aerobik yang meningkat.

Sinar Ultraviolet Inflamasi
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Gambar 7.5 Beberapa Sumber Radikal Bebas
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Aktivitas fisik aerobik dibagi menjadi dua mekanisme dalam
terbentuknya ROS yaitu cedera hyperoxic di mitokondria dan cedera
iskemia reperfusion yang melibatkan enzim xathin oksadase. Pada
mekanisme yang pertama, saat beraktivitas kebutuhan oksigen
meningkat 10 sampai 20 kali sehingga jumlah oksigen yang mengalir
menuju ke otot mencapai 100 sampai 200 kali dibandingkan saat
istirahat sehingga meningkatkan produksi ROS dan berisiko merusak
jaringan. Mekanisme yang kedua saat melakukan aktivitas fisik tubuh
otot membutuhkan banyak oksigen sehingga menyebabkan organ
lain seperti hati dan ginjal mengalami hipoksia. Pada proses hipoksia
tersebut pemecahan awal glikogen oleh glikolisis anaerob
mitokondria menghasilkan dua molekul adenosin trifosfat (ATP)
kemudian ATP secara berurutan dipecah menjadi adenosin difosfat
(ADP). Selanjutnya, diubah menjadi adenosin monofosfat (AMP) dan
inosin monofosfat (IMP), lalu diubah menjadi hipoksantin. Kemudian
hipoksantin dimetabolisme menjadi xanthine, sedangkan guanoxan
dimetabolisme menjadi xanthine, lalu dengan bantuan enzim
xatanthin oksidase dimetabolisme menjadi uric acid. Dalam proses
tersebut enzim xanthin oksidase menjadi sangat vital perannya dalam
meatabolisme hipoxantin menjadi xanthin, kemudian menjadi uric
acid, lalu sekitar dua pertiga asam urat yang sudah terbentuk di
dalam tubuh secara alami akan dikeluarkan bersama urin melalui
ginjal.

Uric acid merupakan produk akhir dari purin, sedangkan purin
adalah zat alami yang berada di dalam sel termasuk dalam tumbuhan
maupun hewan di sekitar kita, contohnya sayur-sayuran, buah-
buahan, dan daging. Makanan yang mengandung tinggi purin
contohnya seafood, daging merah, jeroan, kacang-kacangan, coklat,
dan minuman beralkohol. Purin yang masuk ke dalam tubuh manusia
akan dimetabolisme menjadi asam urat atau uric acid. Sebenarnya
asam urat berperan sebagai zat antioksidan dalam tubuh manusia
yang berguna untuk melindungi lapisan pembuuh darah. Namun,
apabila jumlah asam urat terlalu tinggi menyebabkan risiko terkena
penyakit gout atau asam urat tinggi, akibat dari mengkonsumsi
makanan dengan kandungan purin yang tinggi. Asam urat yang
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menumpuk menjadi kristal di persendian, kristal tersebut bersifat
keras sehingga dapat mengikis jaringan lunak atau tulang rawan sendi
dan dapat menyebabkan adanya radang sendi yang menyiksa akibat
dari penumpukan asam urat.

DNA, RNA
adenoeme guanmine
xanthme
k > oxidase >
hypoxanthine xanthme

Asam Urat

Gambar 7.6 Mekanisme Pembentukan Purin Menjadi Uric Acid
(disadur dari https://bit.ly/331FmIlA).

Nilai rujukan kadar uric acid normal pada laki-laki yaitu 3.6 -
8.2 mg/dL, sedangkan pada perempuan yaitu 2.3 - 6.1 mg/dL. Selain
itu, kadar uric acid merupakan salah satu antioksidan endogen di
dalam tubuh manusia. Penelitian terdahulu mengatakan bahwa saat
olahraga, peningkatan ditandai dengan peningkatan kapasitas total
antioksidan dan peningkatan stres oksidatif dalam darah. Selain itu,
saat berolahraga antioksidan dalam tubuh lainnya ikut meningkat,
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seperti vitamin E dan vitamin C. Namun, kenaikan kadar uric acid
tersebut disebabkan karena kerusakan ATP yang diinduksi oleh
latihan, serta aktivasi xantin oksidase yang terbentuk selain Oz.

Sendi yang bengkak
dan meradang. Asam urat (tophi).

Kristal
asam urat.

Gambar 7.7 Penumpukan Uric Acid yang Terlalu Tinggi (gout)
pada Salah Satu Sendi (disadur dari https://bit.ly/2Voqep2).

Salah satu penelitian membuktikan bahwa latihan berat dan
tergolong dalam aktivitas aerobik mampu meningkatkan kadar ROS
dan uric acid. Peningkatan tersebut terjadi pada 9o menit setelah
latihan dan kemudian turun 120 menit setelah latihan. Kenaikan
tersebut dikarenakan 9o menit merupakan durasi minimal dari
respons akut setelah latihan, sedangkan 120 menit merupakan durasi
akhir dari respons akut. Suhu panas disekitar juga dapat
menyebabkan kenaikan kadar wuric acid karena induksi dari
hipertermia dan dehirasi yang meliputi hipoalemia dan
hiperurisemia. Selain itu, penyebab turunnya kadar uric acid yang
merupakan antioksidan terkuat dari serum manusia, mencegah
inaktivasi oksidatif enzim endotel dan menjaga kemampuan
endotelium untuk memediasi dilatasi vaskular dalam menghadapi
stres oksidatif. Kadar uric acid dapat turun ketika aktivitas fisik
dilakukan secara teratur dengan intesitas sedang karena eksposisi
struktur jaringan yang lebih rendah terhadap oksidan endogen.
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Mengurangi konsumsi makanan yang tinggi purin juga dapat
menurunkan kadar uric acid.

Setelah 24 jam melakukan latihan, kadar asam urat naik karena
terjadi kerusakan pada ATP yang diinduksi oleh latihan serta aktivitas
xantin oksidasi yang terbentuk. Selain O2, kenaikan uric acid juga
karena mekanisme fisiologis untuk menangkal peningkatan produksi
radikal bebas dengan olahraga. Inflamasi merupakan salah satu
penyebab tambahnya produksi ROS dan uric acid. Inflamasi terjadi
setelah latihan dan terjadi pada otot, itu akan menimbulkan rasa
nyeri ringan atau rasa yang tidak nyaman untuk melakukan aktivitas
sehari-hari. Solusi untuk mempercepat proses pemulihan diberikan
treatment foam rolling yang mampu menurunkan rasa nyeri atau
kurang nyaman. Akan tetapi, tidak dengan kadar uric acid karena
setelah diberi treatmen foam rolling kadarnya tidak turun, bahkan
naik pada 24 jam setelah latihan. Jadi, foam rolling memiliki manfaat
untuk menurunkan rasa nyeri akibat latihan berat dan treatmen foam
rolling yang dilakukan sekali belum mampu menurunkan kadar uric
acid yang disebabkan oleh latihan berat.

Foam Rolling dan Range of Motion (°)

ROM digunakan sebagai dasar untuk menetapkan adanya kelainan
batas gerakan sendi abnormalitas. Posisi awal untuk mengukur ROM
adalah posisi anatomis, kecuali gerakan rotasi. ROM dipengaruhi oleh
otot rangka, yaitu di mana otot tersebut dapat memendek atau
memanjang secara penuh atau tidak. Ada tiga bidang gerak yang
dapat digunakan untuk melakukan evaluasi ROM, yaitu: Transversal
(bidang horisontal yang membagi tubuh ke bagian atas dan bawah),
Frontal (melewati tubuh dari sisi ke sisi dan membagi tubuh depan
dan belakang), dan Sagital (bidang yang melewati tubuh dari depan
ke belakang).
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Transverse Frontal Sagittal

Gambar 7.8 Tiga Bidang Gerak (disadur dari https://bit.ly/2Jg52Le).

ROM dibedakan menjadi dua jenis yaitu ROM aktif dan pasif.
ROM aktif adalah latihan yang diberikan kepada seseorang yang
mengalami kelemahan otot baik pada otot lengan maupun otot kaki,
berupa latihan pada tulang maupun sendi dan tidak dapat
melakukannya sendiri sehingga memerlukan bantuan orang lain atau
tenaga ahli untuk melakukan gerakan. Cara melakukan ROM aktif: 1)
menjelaskan yang akan dilakukan dan tujan kegiatan tersebut; dan 2)
anjurkan pasien selama latihan bernafas normal.

ROM pasif adalah latihan ROM yang dilakukan sendiri oleh
seorang tanpa bantuan orang lain atau tenaga ahli dari setiap gerakan
yang dilakukan. Indikasi ROM aktif adalah seseorang mampu
melakukan gerakan ROM sendi dengan sendiri dan kooperatif. Cara
melakukan ROM pasif: 1) memberi pengetahuan pasien akan
tindakan yang dilakukan dan area yang akan digerakkan; 2) jaga
privasi pasien; 3) atur pakaian yang menyebabkan hambatan untuk
bergerak; 4) mengangkat selimut apabila diperlukan; 5)
menganjurkan pasien berbaring dengan posisi yang nyaman; dan 6)
lakukan latihan ROM.
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Gambar 7.9 Goniometer (disadur dari https://bit.ly/3m2WYtH).

Instrumen/alat yang digunakan untuk mengukur ROM disebut
Goniometer. Goniometer dapat digunakan untuk menentukan posisi
sendi yang tepat dan jumlah total dari gerakan yang dapat dilakukan
oleh sendi. Goniometer merupakan alat yang penting dari
keseluruhan evaluasi sendi yang meliputi jaringan lunak. Dalam
pengukuran ROM, ada tiga sistem pencatatan yang bisa digunakan
yaitu: 1) sistem o - 180 derajat; 2) sistem 180 - o derajat; dan 3) sistem
360 derajat. Dengan sistem pencatatan o - 180 derajat, dalam posisi
anatomis, sendi ekstremitas atas dan bawah untuk gerakan fleksi,
ekstensi, abduksi, dan adduksi. Posisi tubuh di mana sendi
ekstremitas berada pada pertengahan antara medial (internal) dan
lateral (eksternal) rotasi adalah o derajat untuk untuk ROM rotasi.
ROM dimulai pada o derajat dan bergerak menuju 180 derajat.

Kekuatan otot dapat dipertahankan dengan melakukan latihan
rentang gerak sendi atau Range of Motion (ROM). Latihan ROM yaitu
latihan yang dilakukan untuk mempertahankan atau memperbaiki
suatu tingkat kesempurnaan kemampuan menggerakan sendi secara
normal dan lengkap untuk meningkatkan massa otot. Latihan ROM
(fleksibilitas) yang dilakukan pada latihan fisik dapat meningkatkan
panjang dan elastisitas otot dan jaringan sekitar sendi. Semakin
elastis otot maka kemampuan sendi untuk melakukan gerak
maksimal akan menjadi lebih baik dan mampu menunjang kegiatan
yang akan dilakukan, baik latihan yang sudah terprogram ataupun
sebatas melakukan aktivitas sehari-hari. Latihan ROM dapat
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dilakukan melalui terapi latihan. Terapi latihan adalah latihan
fleksibilitas, kekuatan, dan daya tahan otot yang ditujukan untuk
meningkatkan ROM, kekuatan, dan daya tahan pada daerah
ekstermitas bawah dan ekstermitas atas. Terapi latihan adalah salah
satu metode fisioterapi dengan menggunakan gerakan tubuh, baik
secara aktif maupun pasif untuk pemeliharaan dan perbaikan
kekuatan, ketahanan, kemampuan kardiovaskuler, mobilitas,
fleksibilitas, stabilitas, rileksasi, koordinasi, keseimbangan, dan
kemampuan fungsional. Jenis Range of Motion (ROM) aktif
merupakan salah satu bentuk latihan yang dilakukan untuk
mempertahankan atau memperbaiki tingkat kemampuan pergerakan
sendi secara normal untuk meningkatkan massa otot. Adapun
gerakan ROM aktif yang dilakukan adalah fleksi, ekstensi,
hiperektensi, rotasi, sirkumsisi, supinasi, pronasi, abduksi, adduksi,
dan oposisi.

Latihan ROM dapat dilakukan menggunakan alat foam roller.
Foam roller adalah alat pemulihan yang digunakan setelah melakukan
aktivitas fisik dan latihan untuk memperbaiki ketidakseimbangan
otot, mengurangi nyeri otot, mengurangi joint stress, efisiensi
neuromuskular, dan meningkatkan range of motion. Foam roller
adalah sebuah alat berbentuk busa padat berbentuk silindiris yang
biasa digunakan wuntuk pijat melalui diri sendiri dengan
menggunakan beban berat tubuh sendiri.

Popularitas foam roller setiap tahun semakin meningkat, karena
banyak penelitian yang membahas terkait penggunaan alat ini sebagai
bentuk pijat secara manual. Alat ini dapat digunakan sebagai sarana
membantu seorang atlet maupun orang yang bukan atlet untuk
merawat bahkan mengobati otot yang sedang mengalami kekakuan
atau cedera akibat olahraga seperti DOMS. Pada beberapa study
mengatakan bahwa foam roller mampu menurunkan rasa DOMS yang
terjadi akibat latihan yang belebihan. Foam rolling dapat digunakan
untuk pemulihan setelah latihan. Foam rolling mampu mengurangi
nyeri otot (DOMS) ketika dilakukan setelah latihan (Pearcey et al.,
2015). Beberapa olahraga tertentu, foam roller digunakan sebagai alat
bantu untuk melakukan pemanasan sebelum latihan dan
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pendinginan. Diketahui alat ini sangat praktis untuk digunakan
dalam menunjang performa agar lebih baik.

Berdasarkan penelitian terbaru mengenai pengaruh foam
roller terhadap ROM, telah membuktikan bahwa foam rolling sebagai
recovery aktif mampu meningkatkan Range of Motion (ROM) pada
laki-laki muda terlatih di waktu 48 jam dan 72 jam setelah melakukan
aktivitas lari 10 km. Adapun klasifikasi gerak yang diukur adalah
fleksi, ekstensi, adduksi, abduksi, endorotasi, dan eksorotasi. Melihat
dari beberapa penelitian yang sudah ada, maka penggunaan foam
roller sangat disarankan untuk semua cabang olahraga, karena
hampir semua cabang olahraga membutuhkan sendi untuk
melakukan kegiatan berolahraga. Foam roller mampu melancarkan
peredaran darah dan membantu meningkatkan kesehatan. Hasil
pembuangan dari sistem dalam tubuh yaitu laktat dapat
menyebabkan kram pada otot dan berakibat fatal karena akan sangat
mengganggu aktivitas dan menurunkan range of motion seseorang,
baik atlet maupun bukan atlet. Selain itu, foam roller dapat
membantu peningkatan sirkulasi darah dan suplai oksigen yang akan
membantu mengubah asam laktat menjadi energi.
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Anjuran & Larangan
dalam Foam Rolling

aat ini sudah banyak metode dalam mempercepat pemulihan
Smaupun rehabilitasi fisik. Metode terapi sudah mengalami

perkembangan secara masif sehingga lebih efisien dan efektif
pada penerapannya. Setiap metode terapi mempunyai tujuan dan
fungsinya masing-masing dengan alat yang sudah mengalami
modifikasi sehingga menghasilkan efek terapeutik berbeda-beda,
salah satu contohnya adalah foam roller.

Foam roller adalah salah satu media terapi fisik yang saat ini
sudah banyak tersedia dan digunakan pada beberapa mega gym.
Selain itu, foam roller dapat ditemukan di studio Pilates. Foam roller
dapat dipelajari penggunaanya oleh siapapun dan di manapun dengan
kondisi dan tempat yang memungkinkan. Berikut adalah Ilink
YouTube video tutorial penggunaan foam roller dari hasil penelitian
kami terutama untuk target otot ekstremitas bawah yang terlibat
dalam gerakan lari (https://www.youtube.com/watch?v=Erv4K]Xtsj4).

Penggunaan foam roller pada umumnya menggunakan beban
tubuh untuk memberikan daya tekan pada otot tertentu yang
menjadi tujuan terapi fisik. Efek seperti pijatan pada jaringan lunak
yang diterapkan pada pengguliran foam roller (foam rolling),
menciptakan mekanisme pelepasan yang biasanya disebut dengan
Self-Myofascial ~Release (SMR). Melakukan pemanasan dan
pendinginan setelah usai latihan menggunakan foam roller cukup
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selama 10-15 menit. Melakukan foam rolling dan terapi self-myofascial
release sebagai bagian dari pemanasan dapat membantu memperbaiki
mekanik yang salah dan mempersiapkan otot sehingga dapat
menambah rentang gerak yang lebih baik selama latihan dan
mengurangi  risiko cedera, sedangkan pendinginan akan
mempercepat waktu pemulihan dan menurunkan risiko cedera
setelah latihan.

Dalam tubuh manusia, otot memiliki struktur yang sangat
kompleks. Namun, secara sederhana otot terdiri atas serat-serat yang
menjadi satu bundel kemudian dibungkus oleh lapisan yang
dinamakan fascia. Ketika otot berfungsi secara normal, serat dan
fascia akan meluncur (memendek dan memanjang) secara
berdampingan tanpa harus kaku dan lengket. Disfungsi adalah
kelainan atau kejanggalan yang terjadi diluar dari fungsi normalnya.
Disfungsi pada beberapa bagian tubuh adalah hal yang mungkin
terjadi, terutama pada otot yang memiliki kerja sangat aktif ketika
bergerak.

Adhesi adalah sebuah disfungsi pada otot yang disebabkan oleh
ikatan antara otot dan fascia yang menciptakan simpul berserat.
Adhesi pada otot dapat menimbulkan kekakuan nyeri, sakit yang
menimbulkan rasa tidak nyaman dan mungkin berlangsung selama
berhari-hari. Adhesi dapat ditimbulkan karena aktivitas atau gerakan
yang berulang, latihan yang intens dan berat serta imobilitas gerak
dalam jangka waktu yang lama. Para praktisi biasa menyebut adhesi
pada jaringan lunak sebagai trigger points, hot spots, dan knots.
Gangguan yang berkaitan dengan muscle knot/trigger point, adhesi,
dan tendonitis membuat mobilitas kita dapat terganggu sehingga
menjaga jaringan ikat dan otot tetap terhidrasi dan lentur itu sangat
penting.

Foam rolling memberikan manfaat yang baik sebagai media
terapi fisik. Namun, beberapa kasus di luar penggunaannya sebagai
media yang digunakan pada rutinitas pemanasan dan pendinginan.
Foam roller tidak boleh sering digunakan karena dapat menyebabkan
peningkatan kerusakan struktur otot dan menyebabkan cedera. Foam
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rolling sebagai media terapi fisik untuk memberikan waktu pada otot
agar sembuh.

Ada beberapa orang yang berpendapat untuk tidak melakukan
foam rolling. Namun, berdasarkan pengalaman pribadi orang-orang
yang telah melakukan foam rolling, mendapat perbedaan besar dan
sangat membantu. Sebelum menjadikan foam rolling sebagai rutinitas
latihan dan peregangan, sangat penting untuk memahami faktor
risiko sebelum memulainya. Perlu berkonsultasi dengan dokter dan
terapis jika memang tidak yakin dalam menggunakan foam roller
sebagai media terapi. Beberapa orang memang memiliki peringatan
khusus bahkan pantangan dalam menggunakan foam roller.

Secara umum jika seseorang dalam keadaan sehat dan bugar akan
baik-baik saja ketika melakukan foam rolling. Namun, bila perlu
konsultasikanlah dengan dokter terapis ataupun orang yang lebih
berpengalaman sebelum menerapkan foam rolling sebagai terapi
maupun rutinitas pemanasan dan pendinginan. Supaya mendapatkan
hasil terbaik dari penggunaan foam roller dapat dikombinasikan
dengan peregangan dinamis (sebelum latihan) dan peregangan statis
(setelah latihan).

Anjuran Penggunaan Foam Roller

Foam roller memiliki berbagai manfaat dalam meredakan nyeri otot,
melancarkan  peredaran  darah, meningkatkan fleksibilitas,
meningkatkan performa atletik, memperbaiki postur tubuh, dan
menurunkan  waktu  pemulihan.  Foam  roller ~ banyak
direkomendasikan oleh berbagi instruktur kebugaran dan pelatih
sebagai media yang membantu program latihan. Foam roller dapat
digunakan secara rutin biasanya sekitar 10-15 menit waktu yang
dibutuhkan. Untuk menstimulasi otot, gulungkanlah foam roller
dengan perlahan sekitar 2-3 detik setiap satu arah pada satu bagian
kelompok otot. Aturlah pola bernapas dan berkonsentrasi ketika
menggulungkan agar tidak tergesa-gesa dan agresif.
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Foam rolling dapat dilakukan kapan saja diluar rutinitas latihan
pada pemanasan dan pendinginan. Foam rolling berguna untuk
pemeliharaan mobilitas, fleksibilitas serta upaya pencegahan cedera
pada masyarakat umum dan dapat dilakukan setiap hari. Namun, jika
baru mencoba memulai foam rolling gunakanlah foam rolling dengan
densitas yang lembut dan halus demi menghindari risiko terjadinya
cedera. Foam rolling yang digunakan sebagai rutinitas pemanasan
bertujuan untuk meningkatkan pasokan oksigen, mempersiapkan
tubuh terutama otot, dan meningkatkan peredaran darah ke otak
agar bisa lebih fokus pada latihan. Penggunaan foam roller untuk
pendinginan mampu mengurangi waktu yang diperlukan untuk
pemulihan dan membantu melancarkan peredaran darah yang
membawa sampah-sampah metabolisme.

Perlu diketahui bahwa saat menggunakan foam roller, semua
otot tidak dapat diberikan terapi. Terapi tersebut biasanya hanya
menyasar kelompok otot besar saja seperti: triceps surae, hamstring,
glutes, quadriceps femoris, tibialis anterior, dan latissimus dorsi.
Memilih tipe dan jenis foam roller serta teknik SMR yang benar dapat
membantu anda dalam mendapatkan hasil yang terbaik. Ada
beberapa cara untuk mengetahui area yang dapat menjadi target foam
rolling, berikut penjabarannya:

1) gunakan jari untuk mencari titik picu (trigger point) dan adhesi

(palpasi);

2) menemukan area yang terasa nyeri saat menggulirkan foam
roller;

3) kelompok otot yang dirasa kaku; dan

4) menggunakan Magnetic Resonance Imaging (MRI) untuk
melihat adhesi pada otot.

Melakukan foam rolling secara agresif dan tidak hati-hati dapat
menimbulkan rasa sakit, memar, dan kerusakan pada pembuluh
darah. Lakukanlah sesuai panduan, bahkan jika perlu dilakukan
dengan pengawasan terapi fisik yang sudah terlatih. Menerapkan
SMR khususnya foam roller dengan agresif adalah ide buruk bagi
beberapa orang. Ada beberapa hal yang harus diperhatikan, yaitu:
pastikan ada jeda waktu dalam melakukan foam rolling (minimal 24
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jam); jangan terlalu lama melakukan foam rolling pada otot tertentu
setidaknya selama 30-60 detik; jika timbul rasa yang sangat sakit,
segera hentikan foam rolling. Rasa sakit saat melakukan foam rolling
bisa saja menjadi tanda cedera, periksakan ke dokter maupun terapis
jika area yang terasa sakit tidak kunjung mereda.

Simpulan yang bisa diambil dari larangan dan anjuran
penggunaan foam roller adalah yang terpenting Anda tahu kondisi
Anda sepenuhnya sebelum menggunakan media terapi tersebut.
Kesalahan umum yang biasanya terjadi adalah ketika seseorang
terlalu agresif dalam menggulirkan foam roller pada bagian otot
tertentu, padahal sebenarnya ada kontraindikasi yang mereka
rasakan. Cobalah merasakan guliran ketika menggunakan foam roller,
fokus pada saat menggulirkan akan memaksimalkan hasil yang akan
didapat. Jika penggunaan foam roller tidak kunjung meredakan nyeri
dan mungkin menjadi lebih merasakan nyeri maka cobalah
mengganti foam roller ke densitas yang lebih lembut dan halus atau
bahkan hentikan penggunaan tersebut untuk beberapa hari. Setiap
media terapi akan maksimal hasilnya jika tepat pada penggunaanya.

Larangan Penggunaan Foam Roller

Foam rolling adalah terapi yang kerap digunakan untuk meringankan
nyeri otot yang terjadi beberapa waktu setelah latihan dan membantu
mempercepat pemulihan. Selain itu, masih banyak manfaat seperti
meningkatkan ruang gerak sendi (range of motion), menurunkan
biomarker (laktat darah, creatine kinase, leukosit, monosit dan uric
acid). Instruktur kebugaran, pelatih hingga terapis dapat
menganjurkan penggunaan foam roller pada saat warming-up dan
cooling-down. Foam rolling membantu mempersiapkan otot untuk
menjalani sesi latihan dan dapat melancarkan sistem aliran darah
ketika pada waktu pemulihan. Namun, pada orang-orang dengan
kondisi tertentu penggunaan foam roller tidak disarankan untuk
dilakukan. Berikut adalah kondisi-kondisi yang tidak disarankan:

Foam Roller sebagai Media Terapi Fisik
dalam Kesehatan Olahraga dan Olahraga Prestasi



126

Cedera
Otot

Cedera Baru/Luka Luar

Rasa sakit yang timbul saat terjadi cedera ataupun luka mungkin
tidak tertahankan bagi sebagian orang. Adanya kerusakan struktur
otot saat terjadi cedera ataupun luka akan berdampak buruk bagi
seseorang. Keterbatasan gerak sebagai dampak negatif cedera dan
luka sangat mengganggu rutinitas harian. Dibutuhkan beberapa
waktu untuk beristirahat dan memulihkan bagi tubuh. Imunitas
tubuh akan membantu dalam proses pemulihan cedera dan luka.

Foam rolling sebenarnya dapat membantu proses pemulihan
cedera dan luka jika waktu penggunaanya tepat dan sesuai dengan
prosedur pemakaian. Foam rolling dapat melancarkan sistem aliran
peredaran darah, mampu membuat otot lebih rileks, dan
menghilangkan adhesi pada otot dan jaringan ikat (fascia) sehingga
menciptakan mobilitas yang lebih baik, membantu pemulihan, dan
meningkatkan performa. Selain itu, foam rolling disarankan oleh
beberapa instruktur kebugaran dan pelatih sebagai rutinitas
pemanasan (Dynamic Warming-Up) dan pendinginan (Active
Recovery).

Menerapkan foam rolling langsung pada cedera yang baru
terjadi dan luka luar akan memperparah kondisi ssesorang. Cedera
yang dimaksud disini adalah cedera dengan tingkat II dan III karena
cedera tingkat II dan III terdapat sobekan parsial dan total, sehingga
foam rolling ini sangat tidak disarankan pada kondisi tersebut.
Kondisi otot yang terdapat robekan parsial dan total tidak dapat
diterapkan foam rolling karena akan meningkatkan peradangan.
Begitu pula pada luka luar khususnya yang berkaitan dengan luka
sobek.
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Terlalu lama dan terlalu cepat dalam menggulungkan foam
roller juga berdampak tidak baik dalam pemulihan otot maupun
dalam melancarkan peredaran darah. Lakukanlah dengan perlahan
dan fokus sehingga hasil yang didapatkan maksimal. Menggulung
dengan perlahan akan membantu untuk menghilangkan adhesi dan
memberikan waktu pada otot untuk rileks dan beradaptasi dengan
tekanan yang diberikan. Jika terlalu lama menggulungkan pada
muscle knots dikhawatirkan akan merusak saraf dan otot yang dapat
menimbulkan memar akibat beban tubuh yang terlalu berat.

Neuropati
Perifer ¢

(Kesemutan)

Peripheral Neuropathy

Peripheral Neuropathy adalah gangguan yang terjadi akibat kerusakan
pada saraf yaitu saraf tepi (perifer). Saraf perifer adalah jaringan saraf
yang terdapat di luar otak dan sumsum tulang belakang. Kerusakan
yang terjadi dapat mengganggu proses pengiriman sinyal antara
sistem pusat dan sistem saraf tepi yang mengakibatkan tidak mampu
dalam pengiriman sinyal ke otak. Kerusakan tersebut mengganggu
fungsi normalnya dalam proses pengiriman sinyal sehingga neuropati
perifer menjadi salah satu penyakit yang memberikan keterbatasan
dalam beraktivitas sehari-hari.

Neuropati perifer dapat disebabkan oleh beberapa hal seperti:
diabetes; infeksi bakteri atau virus; penyakit autoimun; penyakit liver;
gagal ginjal; kekurangan vitamin Bi, B6, Bi2, dan vitamin E. Gejala
neuropati perifer dapat timbul dengan gejala yang bervarisasi, gejala
tersebut timbul bergantung pada saraf yang terkena gangguan
neuropati. Gejala-gejala yang timbul: mononeuropati; neuropati
motorik; neuropati sensorik; dan neuropati otonomik. Di antara
gejala-gejala tersebut, tanda yang sering muncul ketika kambuh
adalah mati rasa berupa kesemutan dan rasa menusuk di kaki, nyeri
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yang tajam, rasa terbakar, berkedut, sensitif untuk disentuh,
kelemahan otot hingga kondisi terparah berupa kelumpuhan jika
saraf sensorik terpengaruh.

Penggunaan foam roller pada orang dengan gangguan saraf
neuropati perifer tidak disarankan oleh ahli medis. Foam rolling
dikhawatirkan akan menambah rasa sakit jika diaplikasikan dan
memperburuk keadaan pasien tersebut. Orang dengan gangguan
neuropati juga lebih sensitif terhadap sentuhan, sedangkan foam
rolling menggunakan tekanan dari beban tubuh yang akan
mengakibatkan kondisi yang ekstrem nantinya. Selain itu, pasien
yang menderita penyakit tersebut memiliki keterbatasan mobilitas
yang tinggi jika kambuh gejalanya.

Masa .
Kehamilan

Kehamilan

Ketika seseorang wanita berada pada masa kehamilan, berat
badannya akan meningkat dan kemungkinan terjadinya rasa sakit
pada lower back, pinggul, lutut, dan kaki. Bertambahnya berat badan
yang dapat menimbulkan beberapa masalah baru sedikit masuk akal
karena bertambahnya berat badan akan memberikan tekanan lebih
pada tubuh terutama pada ektremitas bawah. Menerapkan
penggunaan foam roller selama kehamilan sebenarnya dapat
membantu mengurangi retensi cairan. Retensi cairan biasanya
terdapat di kaki, pergelangan kaki, dan tungkai yang terjadi selama
trimester ketiga yang berlangsung dari minggu ke-28 hingga ke-40
usia kehamilan. Foam roller dapat digunakan hanya dibeberapa
bagian saja pada orang pada masa kehamilan seperti: bokong (glutes);
paha belakang (hamstring); betis (calves); dan telapak kaki.
Mempertimbangkan beberapa hal dalam menggunakan foam
roller saat masa kehamilan perlu dilakukan. Hal tersebut untuk
mencegah hal yang tidak diinginkan. Meskipun foam rolling sudah
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menjadi rutinitas Anda, tetapi disaat masa kehamilan memiliki
kondisi yang jauh berbeda dibandingkan sebelum pada masa
kehamilan. Maka dari itu, perlu mempertimbangkan hal-hal seperti;
penentuan posisi, intensitas, dan tujuan Anda.

Dalam menentukan posisi, beberapa wanita pada masa
kehamilannya mengalami nyeri punggung bawah (lower back) pada
trimester ketiga sehingga lebih disarankan untuk memodifikasi
gerakan dengan bersandar ke dinding untuk mengurangi tekanan
pada janin serta tulang belakang. Coba diskusikan dengan dokter dan
terapis terkait intensitas yang cocok, karena beberapa wanita ada
yang berlatih secara teratur selama masa kehamilan dan ada yang
baru mencobanya. Tujuan menjadi hal yang terpenting, jadi
pertimbangkan tujuan Anda melakukan foam rolling. Tujuan
melakukan foam rolling bukanlah untuk meningkatkan mobilitas.
Namun, untuk fokus pada relaksasi dan memperlancar sirkulasi
peredaran darah. Pada umumnya, selama kehamilan tubuh pada
wanita akan mengeluarkan hormon relaxin yang tinggi daripada
wanita yang tidak sedang dalam masa kehamilan. Hormon tersebut
bertindak mengendurkan persendian di panggul yang bertujuan
untuk mempersiapkan ketika melahirkan. Mobilitas yang berlebihan
dapat menyebabkan perdangan dan nyeri, foam rolling mungkin
dapat memperburuk kondisi ketika wanita masuk pada masa
kehamilan.

Pi% I?etes
e W)
Diabetes

Merupakan kondisi ketika tubuh tidak mampu memproses atau
melakukan metabolisme glukosa dalam darah sehingga gula darah
menjadi tinggi. Gula darah yang tinggi dapat merusak beberapa organ
dan jaringan tubuh seperti; mata; ginjal, saraf, dan organ penting
lainnya. Diabetes akan semakin buruk dan meningkatkan risiko
terkena penyakit lain (komplikasi) jika pola hidup sehat tidak dijaga.
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Pola atau gaya hidup yang sehat dan aktif akan menghindarkan dari
risiko terkena penyakit diabetes dan penyakit lain seperti strok dan
penyakit jantung.

Penderita diabetes biasanya bermasalah dengan hormon
insulin yang diproduksi di pankreas. Pankreas memproduksi dan
melepaskan hormon untuk membantu tubuh menyimpan dan
menggunakan gula dan lemak dari makanan yang dimakan. Hormon
insulin mengatur jumlah glukosa dalam aliran darah diatur secara
ketat. Dalam proses untuk menghasilkan energi, sel-sel
membutuhkan bahan bakar berupa glukosa yang diangkut melalui
aliran darah menuju sel-sel tubuh yang memerlukan glukosa.
Diabetes mampu dibedakan menjadi dua tipe, yaitu tipe 1 dan tipe 2.

Diabetes tipe 1 dapat terjadi secara tiba-tiba dan cenderung
memburuk dengan cepat. Pada anak-anak dan dewasa muda
cenderung untuk terkena diabetes tipe 1, tetapi dapat terjadi pada
semua usia. Diabetes tipe 1 terjadi dikarenakan sistem kekebalan
tubuh secara keliru menyerang sel beta pankreas yang memproduksi
insulin. Sistem kekebalan yang menghancurkan sel-sel ini
menyebabkan tubuh tidak dapat lagi membuat cukup insulin untuk
mengatur kadar glukosa darah. Faktor risiko yang dapat
mempengaruhi diabetes tipe 1 dapat berupa riwayat keluarga dengan
diabetes tipe 1, gangguan genetik tertentu yang mempengaruhi fungsi
insulin, kondisi medis cystic fibrosis atau hemochromatosis, dan
paparan infeksi virus gondongan atau rubella cytomegalovirus.

Pada diabetes tipe 2, insulin yang dihasilkan oleh pankreas
tidak dapat dipergunakan dengan baik dikarenakan sel-sel pada
tubuh kurang sensitif terhadap insulin (resistensi insulin). Hal
tersebut mampu mengakibatkan insulin kurang maksimal untuk
membantu sel-sel melakukan penyerapan glukosa. Keadaan resistensi
insulin akan berdampak pada kadar glukosa dalam darah yang tinggi
dan terjadi penumpukan pada aliran darah seseorang. Gejala pada
diabetes tipe ini mungkin butuh bertahun-tahun untuk diketahui dan
biasanya seseorang akan menggunakan obat-obatan, diet, dan rutin
berolahraga pada tahap awal diabetes tipe 2 untuk mengurangi risiko.
Risiko yang dapat terjadi dapat meliputi obesitas, kebiasaan merokok,
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pola hidup yang tidak aktif, dan riwayat keluarga dengan diabetes
tipe 2.

Beberapa penderita diabetes mungkin memiliki gangguan
penyakit lain, seperti neuropati perifer. Sensasi berupa kebas,
kesemutan, rasa menusuk, terbakar, dan gejala lainnya akibat
kerusakan saraf yang disebabkan peningkatan kadar glukosa (gula)
yang tinggi untuk jangka waktu yang lama. Menurunnya fungsi saraf
dalam menerima sinyal dari luar dapat mengurangi umpan balik
(feedback) tubuh selama penggulungan busa yang dapat
menyebabkan cedera. Penggunaan foam roller pada penderita
diabetes dengan kondisi yang parah memang tidak dianjurkan karena
dikhawatirkan akan memperburuk gejala yang dirasakan. Foam roller
masih dapat digunakan pada orang-orang dengan kondisi diabetes
tahap awal dengan anjuran ahli kesahatan dan terapis yang
berpengalaman serta dalam pengguaanya pun harus didampingi
terapis dan melakukan sesuai panduan.

Hipertensi

Merupakan kondisi tekanan pada aliran darah tinggi, kondisi tersebut

Hipertensi

dapat menyebabkan gangguan yang serius pada kesehatan. Hipertensi
pada kondisi yang parah dapat meningkatkan risiko penyakit jantung,
strok hingga kematian. Hipertensi dapat diketahui dengan diagnosis
awal melalui pemeriksaan tekanan darah secara rutin, biasanya
minimal lima tahun sekali untuk orang dewasa. Seseorang dapat
dikatakan memiliki tekanan darah yang tinggi jika tekanan darah
berada di nilai 130/80 mmHg atau lebih. Hipertensi dapat dipicu oleh
beberapa faktor seperti: lanjut usia; masalah ginjal; obesitas yang
menyebabkan kelebihan berat badan; kehamilan; gaya hidup yang
tidak aktif; kebiasaan merokok; penyalahgunaan obat-obatan; dan
gangguan pernapasan.
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Hipertensi memiliki penyebab yang beragam. Namun,
hipertensi dapat dibedakan menjadi dua jenis, yaitu hipertensi primer
dan hipertensi sekunder. Hipertensi primer memiliki penyebab yang
sering tidak diketahui dan cenderung berkembang secara bertahap
selama bertahun-tahun. Sedangkan hipertensi sekunder, memiliki
penyebab yang mendasari terjadinya hipertensi tersebut dan biasanya
muncul secara tiba-tiba. Hipertensi sekunder dapat menyebabkan
tekanan darah lebih tinggi daripada hipertensi primer. Masalah tiroid,
ginjal, tumor kelenjar adrenal, Obstructive Sleep Apnea (OSA), dan
obat-obatan terlarang seperti kokain dan amfetamin dapat
menyebabkan hipertensi sekunder.

Penggunaan foam roller pada penderita hipertensi mungkin
tidak disarankan oleh ahli kesehatan. Penggulungan foam roller
mampu meningkatkan tekanan darah pada tubuh, sehingga
dikhawatirkan mampu memberikan efek negatif pada penderita
hipertensi. Pada kondisi-kondisi yang parah menggunakan foam roller
pada penderita hipertensi mampu memicu serangan jantung dan
strok. Konsultasikan pada ahli kesehatan dan terapis terkait gangguan
hipertensi jika ingin tetap menggunakan foam roller. Mengetahui
kondisi awal sebelum menggunakan foam roller menjadi sesuatu yang
penting untuk menghindari sesuatu yang tidak diinginkan serta
hindari konsumsi obat-obatan yang memicu tekanan darah tinggi
sebelum menggunakan foam roller.

Terkait dengan penggunaan foam roller, pilihlah foam roller
dengan densitas yang rendah. Foam roller dengan densitas rendah
mungkin saja tetap dapat digunakan dengan tidak menimbulkan efek
samping yang negatif pada penderita hipertensi. Selain itu, foam roller
dengan permukaan halus diharapkan tetap memberikan dampak yang
positif kepada penderita hipertensi yang menggunakan foam roller.
Memodifikasi gerakan dengan bersandar dapat mengurangi tekanan
pada penggunaan foam roller sehingga lebih aman untuk digunakan.
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Osteoporosis <

(Tulang keropos) ,
[\.
Osteoporosis

Osteoporosis adalah kondisi tulang dalam keadaan rapuh dan lemah
sehingga mudah patah. Proses yang terjadi dapat berkembang dalam
waktu yang lama hingga bertahun-tahun. Seiring dengan
bertambahnya usia, kepadatan tulang akan berkurang, dan hilang
lebih cepat daripada saat masa muda. Jika dilihat dengan mikroskop,
tulang yang sehat memiliki bentuk seperti busa yang berlubang-
lubang. Sedangkan saat osteoporosis, lubang-lubang terlihat jauh
lebih besar dari sebelumnya yang menandakan rendahnya kepadatan
tulang sehingga sering disebut dengan istilah tulang keropos.

Tahap sebelum terjadinya osteoporosis dikenal dengan
osteopenia. Suatu keadaan yang menunjukan seseorang memiliki
kepadatan tulang yang lebih rendah, tetapi tidak cukup untuk
digolongkan sebagai osteoporosis. Osteopenia masih dapat diatasi
dengan menjaga kesehatan tulang sehingga tidak menyebabkan
osteoporosis. Osteoporosis memiliki beberapa gejala yang dapat
dikenali. Gejalanya adalah jika merasakan nyeri punggung yang
disebabkan retaknya tulang belakang, kehilangan tinggi badan seiring
waktu, postur yang membungkuk, dan tulang mudah patah dari yang
dapat diperkirakan. Ada beberapa faktor-faktor yang menyebabkan
osteoporosis, seperti penyakit lain, kondisi dan prosedur medis yang
mampu menurunkan kepadatan tulang, contohnya: penyakit
autoimu; gangguan pencernaan dan gastrointestinal; kanker;
gangguan hormonal atau sistem endokrin; gangguan sel darah atau
hematologi; HIV/AIDS; dan gastrectomy atau dikenal dengan operasi
pengangkatan sebagian atau seluruh bagian lambung.

Tekanan dari beban tubuh saat menggulungkan foam roller
dikhawatirkan dapat menimbulkan cedera dan menyebabkan tulang
patah (fracture). Rasa sakit belum terasa sangat jelas hingga
seseorang mengalami kondisi yang tidak diinginkan tersebut. Perlu
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saran dan panduan dari ahli kesehatan dan terapis jika memang ingin
menggunakan foam roller. Hindari beberapa area seperti pinggul,
tulang belakang, pergelangan tangan, tulang rusuk, dan lengan atas.
Beberapa bagian tersebut ada yang sangat rawan terhadap tekanan

saat menggulungkan foam roller.
g

Arthr|t|s>’f"_( %

(Rematik) <::

Arthritis

Arthritis adalah gangguan yang terjadi pada sendi tubuh disertai
dengan pembengkakan dan nyeri tekan. Nyeri dan kekakuan pada
sendi menjadi gejala utama yang sering dialami penderitanya yang
akan memburuk seiring bertambahnya usia dan berkembang seiring
waktu, tetapi juga dapat muncul secara tiba-tiba. Arthritis lebih
banyak mempengaruhi wanita dibandingkan pria serta pada
seseorang yang kelebihan berat badan. Gangguan tersebut dapat
mempengaruhi satu sendi ataupun beberapa sendi tubuh.
Osteoarthritis dan rheumatoid arthritis adalah jenis arthritis yang
paling umum terjadi.

Osteoarthritis disebabkan kartilago atau tulang rawan pada
sendi mengalami inflamasi dan terkikis akibat gesekan. Gesekan
tersebut membuat persendian mengalami kehausan karena
terbentuknya kristal asam wurat, infeksi, dan cedera dapat
memperburuk kerusakan yang terjadi pada jaringan tulang rawan ini.
Kristal asam urat ini terbentuk ketika kadar asam urat dalam darah
terlalu banyak dan dalam kosentrasi yang tinggi. Rheumatoid arthritis
terjadi disebabkan oleh sistem kekebalan tubuh yang menyerang
persendian, yang biasanya dimulai dengan menyerang dari lapisan
persendian.

Arthritis dapat memburuk karena penggunaan foam roller yang
agresif dan terlalu lama digulungkan pada bagian tertentu. Fase
inflamsi (flare up) merupakan fase di mana arthritis dalam kondisi
yang buruk maka sebaiknya hindari foam rolling pada waktu tersebut.
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Selalu konsultasikanlah kondisi Anda sebelum menggunakan foam
roller karena beberapa kondisi dapat memburuk akibat penggunaan
yang tidak tepat.
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teknik-teknik foam rolling untuk pemulihan, peningkatan performa £
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manfaat foam roller sebagai media terapi fisik. Buku ini juga
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program latihan fisik, analisis gerak dalam olahraga dan

dampaknya bagi tubuh. Oleh karena itu, buku ini sangat cocok
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