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Sport is a form of physical activity that is structured, planned and
sustainable by following certain rules which have the main objective of
increasing physical fitness and achievement. Marathon sports is a type of
sporting event that is much-loved and popular in the world, including
Indonesia. Sports that have the characteristics of running with long
distances has a high variability in the incidence of running-related injuries
(RRIs). So researchers are interested in knowing the benefits of giving
IASTM and passive stretching to marathon athletes. This study aims to add
science on the management of athletes who experience muscle pain after
running a marathon. This research method used quasy experimental with
one group pretest-posttest design. The number of samples in this study were
24 athletes marathon grouped into one treatment group. The results of the
study show the results of the sig. (2-tailed) pretest and post-test of 0.000
smaller compared with the value of a 0.05, so it can be concluded that the
administration of IASTM and passive stretching has a significant effect on
reducing muscle pain in marathon athletes. For further research, it is hoped
that compared the treatment of muscle pain using IASTM and passive
stretching with other methods, to determine the level of effectiveness and
efficiency in treating muscle pain in marathon athletes..
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Kata kunci Abstrak

Passive stretching,

IASTM, Nyeri Otot Olahraga adalah bentuk aktivitas fisik yang terstruktur, terencana dan

berkesinambungan dengan mengikuti peraturan tertentu yang memiliki
tujuan utama untuk meningkatkan kebugaran jasmani dan prestasi.
Olahraga marathon merupakan jenis event olahraga yang banyak
digemari dan popular di dunia termasuk Indonesia. Olahraga yang
memiliki karakteristik berlari dengan jarak jauh memiliki variability
insiden running-related injuries (RRIs) yang cukup tinggi. Sehingga
peneliti tertarik untuk mengetahui manfaat pemberian IASTM dan
passive stretching pada atlet marathon. Penelitian ini bertujuan untuk
menambah keilmuan tentang penanganan atlet yang mengalami nyeri
otot setelah lari marathon. Metode penelitian ini menggunakan quasy
experimental dengan one group pretest-posttest design. Jumlah sampel
pada penelitian ini sebanyak 24 atlet marathon yang dikelompokkan
menjadi satu grup perlakuan. Hasil penelitian menunjukkan hasil nilai
sig. (2-tailed) pretest dan post-test sebesar 0.000 lebih kecil dibandingkan
dengan nilai a 0.05, sehingga dapat disimpulkan bahwa pemberian
[IASTM dan passive stretching  berpengaruh signfikan terhadap
penurunan nyeri otot pada atlet marathon. Untuk penelitian
selanjutnya diharapkan dapat mambandingkan penagangan nyeri otot
menggunak IASTM dan passive stretching dengan metode yang lain, untuk
mengetahui tingkat effetivitas dan effisien dalam penganan nyeri otot
pada atlet marathon

PENDAHULUAN

Olahraga merupakan bentuk aktivitas fisik yang eratkaitanya dengan kebugaran
jasmani. Olahraga dilakukan secara terstruktur, terencana dan berkesinambungan
dengan mengikuti peraturan tertentu yang memiliki tujuan utama untuk meningkatkan
kebugaran jasmani dan prestasi (Norhasanah et al., 2020). Pada akhir-akhir tahun ini
masyarakat yang ikut berpartisipasi dalam olahraga endurance training, competitive long-
distance endurance events, dan high intensity interval training signifikan meningkat (Hu et
al,, 2023). Salah satu olahraga yang popular di Indonesia adalah lomba lari marathon. Lari
marathon termasuk ke dalam jenis olahraga lari jarak jauh yang di bagi menjadi beberapa
kategori yaitu short marathon (3.000m, 5.000m dan 10.000m) (Pure et al., 2021), half
marathon (21 km), full marathon (42 km) dan ultramarathon (>42 km) (Astuti et al,,
2020). Lari marathon merupakan olahraga berlari dengan jarak jauh sehingga atlet
dituntut untuk memiliki kebugaran jasmani yang prima untuk mencapai prestasi
(Norhasanah et al., 2020). Pada aktivitas normal jantung berdenyut (heart rate) sebanyak
70-80 kali permenit. Ketika melakukan aktivitas olahraga jantung memompa darah ke
seluruh tubuh dengan cepat mensuplai oksigen untuk menghasilkan energy. Pada atlet
lari yang sudah terlatih terjadi peningkatan denyut jantung sebanyak 170-180 Kkali
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permenit dan pada pelari yang kurang terlatih terjadi peningkatan denyut sebanyak 200
kali permenit (Pure et al., 2021).

Olahraga berlari sudah berkembang menjadi olahraga yang popular dan
memberikan manfaat kesehatan. Olahraga berlari memiliki variability insiden running-
related injuries (RRIs) yang cukup tinggi yaitu sebanyak 3.2% sampai 84.9% (Fokkema et
al, 2023). Kerusakan pada sistem musculoskeletal dapat terjadi akibat overuse injury
termasuk strain, sprain, biomechanics dan ketidak seimbangan ergonomy. Overuse dapat
mengakibatkan penurunan akitivitas pemanjangan otot dan tendon (Mahmood et al,,
2021). Cedera pada pelari merupakan keadaan dimana terjadi kerusakan jaringan akibat
dari trauma atau reptitif injury dalam jangka waktu yang lama. Salah satu penyebab
cedera pada otot akibat dari kurangya fleksibilitas. Fleksibilitas dapat diartikan sebagai
lingkup gerak gerak sendi yang menggambarkan kemampuan musculotendinous untuk
terulur secara optimal tanpa ada keterbatasan gerak. Pasif stretching dapat digunakan
untuk meningkatkan flexibilitas otot secara optimal dengan taknik memanjangkan otot
dan jaringan lunak tertentu (Hidayati & Novrianti, 2017).

Instrument assisted soft tissue mobilization (IASTM) merupakan teknik yang
digunakan untuk menurunkan ketegangan otot. IASTM membantuk menghilangkan
scarring dan mampun menurunkan nyeri akibat ketegangan otot (Osailan et al., 2021).
[ASTM merupakan teknik manual yang berasal dari konsep efek terapeutik yang
dipopulerkan oleh James Cyriax. Pada konsep awal IASTM dilakukan dengan cross-friction
dari myofascial yang akan memberikan efek peningkatan suplai pembuluh darah (Pianese
& Bordoni, 2022). Efek terapeutik dari aplikasi IASTM terjadi dalam periode yang singkat
termasuk meningkatkan range of motion, menurunkan nyeri dan menurunkan hypertonia
(Osailan et al, 2021). Pada level cellular IASTM dapat menstimulasi peningkatan
fibroblast proliferation, peningkatan respon pembuluh darah dan mendorong aktivitas
remodeling matrix collagen. IASTM juga membantu proses penyembuhan dengan
menstimulasi re-absorbtion jaringan scar (Mahmood et al., 2021). Hasil penelitian lain
bahwa IASTM mampu mempercepat proses penyembuhan jaringan myofascial dan
meningkatkan koefisien kinerja sistem musuculoskeletal (Pianese & Bordoni, 2022).
[IASTM memiliki beberapa teknik meliputi Graston teknik, Hawk Grips, FAKTR, Adhesion
Breakers, FIT institute (fascial abration technique) (Cheatham et al., 2021), GuaSha teknik,
Ergon teknik dan Rock tape teknik (Mahmood et al, 2021). Penelitian terbaru, 3
systematic reviews dengan IASTM randomized controlled trials pada artikel yang
dipublikasikan pada artikel pertama disimpulkan IASTM dapat menurunankan nyeri dan
meningkatkan fungsional lebih kurang dari 3 bulan. Pada artikel kedua tidak ada evidence
yang mendukung penggunaan IASTM terhadap nyeri, ROM atau fungsional terhadap
individu yang tanpa diagnosis yang jelas. Artikel ketiga menunjukkan evidence yang
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mendukung [ASTM memberikan efek jangka pendek terhadap perubahan ROM
(Cheatham et al., 2021).

Passive atau static stretching merupakan salah satu teknik untuk merenggangkan
satu atau dua grup otot dengan cara menggerakkan atau memindahkan dan mengatur
posisi tubuh dalam posisi tertentu dengan tujuan memberikan pemanjangan jaringan otot
dan tendon secara optimal (Hidayati & Novrianti, 2017). Stretching termasuk dalam
intervensi manual atau gaya mekanik untuk memanjangkan struktur jaringan lunak
akibat dari pemendekan dan penurunan gerak (Kararti, 2021). Stretching memiliki efek
analgesic (Kararti, 2021), sehingga memberikan pencegahan terhadap rasa nyeri (Lee et
al, 2021) dan meningkatkan ambang rangsang nyeri (Kararti, 2021), dan memberikan
efek relakasasi (Tian et al., 2012). Selain intensitas pengaruh durasi pemberian stretching
juga berperan penting terhadap rileksasi otot. Hasil penelitian menunjukkan durasi
stretching yang dilakukan lebih dari 1 menit akan menurunkan maximal force capcity atau
power muscle dan efeknya akan bertahan selama lebih dari 30 menit setelah dialkukan
stretching. Serta jika dilakukan stretching dengan intensitas dan durasi yang ekstrim akan
menurunankan perfoma otot lebih dari 1 jam. Stretching akan menurunkan kekakuan otot
yang disebabkan oleh penurunan fleksibilitas dan kemampuan otot untuk memanjang.
Stretching akan menurunkan kapasitas force-generating dan akan berpengaruh terhadap
force-lengthening (Trajano & Blazevich, 2021).

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian quasi-experimental dengan desain
penelitian one group pretest-postest design. Variable yang digunakan yaitu variable
independent terdiri dari passive stretching dan instrument assisted soft tissue mobilization
(IASTM) dan variable dependent yaitu nyeri otot.

Penelitian ini dilakukan dalam waktu satu hari yaitu pada tanggal 17 juli 2022 pada
event olahraga “Kota Kediri Berlari” jarak tempuh lari sepanjang 5 km dengan jalur
menanjak dan turunan. Penelitian ini sudah memiliki izin dari Fakultas Kesehatan Ilmu
Kesehatan Bhakti Wiyata Kediri dengan nomor surat: 152 /Fkes.8/U/VII/2022. Teknik
pengambilan sempel menggukan teknik accidental sampling. Dalam kegiatan tersebut
didapatkan sampel penelitian sebanyak 24 atlet marathon dengan kriteria inklusi berusia
12 - 40 tahun, mengalami gangguan akut pada sistem otot. Keseluruhan sampel dijadikan
satu kelompok dan diberikan intervensi IASTM dan passive stretching.

Teknik pengambilan data dengan cara melakukan pemeriksaan terlebih dahulu
untuk menentukan diagnosis dan kriteria inklusi, selanjutnya sampel akan dilakukan
pengukuran nyeri menggunakan VDS (verbal descriptive scale) dengan skala nyeri 0 (tidak
nyeri) sampai 10 (nyeri tidak tertahankan). Pengukuran nyeri dilakukan pre and post
pemberian intervensi IASTM dan passive stretching. Data yang sudah dikumpulkan
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dilakukan uji normalitas data menggunakan Shapiro-wilk, uji homogenitas menggunakan
Lavene’s, uji pengaruh menggunakan Wilcoxon. Keseluruhan uji data dilakukan
menggunakan aplikasi IBM SPSS v.20.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Setelah dilakukan observasi pada atlet marathon yang mengalami cedera
fisioterapis melakukan pre-test untuk mengambil data awal selanjutnya diberikan
intervensi passive stretching dan IASTM dan yang terakhir dilakukan post-test untuk
mengambil data evaluasi. Dari proses diatas didapatkan hasil sebagai berikut.

Tabel 1. Karakteristik usia sampel

Variabel Study group Usia
N=24
11 - 15 tahun 16.7%
16 - 20 tahun 29.2%
21 - 25 tahun 25.0%
26 - 30 tahun 16.7%
31 - 35 tahun 8.3%
36 - 40 tahun 4.2%

100%

Dari hasil uji frekuensi data atlet marathon yang menjadi sampel penelitian pada
(tabel 1) dihasilan sebanyak 24 atlet dengan karakteristik usia terbanyak pada rentang
usia 16-20 tahun dengan persentase 29.2%, selanjutnya rentang usia 21-25 sebanyak
25%, rentang usia 11-15 tahun dan 26-30 sama-sama sebanyak 16.7%, rentang usia 31-
35 tahun sebanyak 8.3% dan rentang usia 36-40 tahun sebanyak 4.2%.

Tabel 2. Frekuensi Area nyeri otot

Study Group Muscle pain
N=24
Quadriceps 45.8%
Gastrocnemius 33.3%
Hamstring 8.3%
Groin 8.3%
Tibialis Anterior 4.2%

100%

Dari hasil pemeriksaan pada atlet marathon yang menjadi sampel penelitian pada
(tabel 3) dihasilkan gangguan nyeri otot musculoskeletal dominan pada otot quadriceps
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dengan persentase sebanyak 45.8%, selanjutnya otot gastrocnemius sebanyak 33.3%, otot
hamstring dan groin sama-sama sebanyak 8.3% dan otot tibialis anterior sebanyak 4.2%.

Tabel 3. Hasil Uji Pengaruh

Variable Study Group P-Value
N=24 Asymp. Sig. (2-tailed)
0.000

Hasil analisis uji pengaruh sebelum dan sesudah pemberian passive stretching dan
[IASTM menggunakan uji non-parametric Wilcoxon dihasilan nilai asymp. Sig. (2. Tailed)
(0.000) lebih kecil dibandingkan dengan nilai a = 0.05. Sehingga dapat diambil kesimpulan
bahwa variable independent berpengaruh signifikan terhadap variable dependent.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh passive stretching dan IASTM
terhadap nyeri musculoskeletal pada peserta lari marathon pada event olahraga “Kediri
Berlari”. Dari hasil pengujian data dihasilkan bahwa pemberian passive stretching dan
[ASM secara signifikan mampu memberikan efek akut penurunan nyeri pada sistem
musculoskeletal. Kekakuan otot dapat terjadi ketika otot mengalami peningkatan
tegangan secara aktif dan pasif (Freitas et al, 2015). Secara pasif ketegangan otot
disebabkan oleh postural dan secara aktif disebab oleh kontraksi otot Kontraksi otot yang
berlebihan sehingga meningkatkan ketegangan otot dan spasm mengakibatkan
penekanan terhadap saraf sehingga memicu munculnya nyeri. Nyeri dapat
mengakibatkan keterbatasan gerak dan aktivitas fungsional (Kararti, 2021).

Hasil penelitian lain menunjukkan bahwa IASTM dapat menstimulasi body’s
natural inflammation dan menunjang healing processes pada level celluar dan molecular
(Sillevis et al, 2020). Pemberian IASTM menggunak teknik Graston selama 5 menit
dikombinasikan dengan passive stretching selama 30 menit dapat menurunkan intensitas
nyeri lokal, meningkatkan ambang rangsang nyeri tekan, meningkatkan fleksibilatas otot
dan meningkatkan range of motion (Ahmadpour Emshi et al.,, 2021).

Secara mekanik stretching menurunkan pasif torsi dari musculo-articular complex
yang secara signifikan meningkatkan elastisitas jaringan dan menurunkan hambatan
gerak akibat pemendekan jaringan. Hasil penelitian menunjukkan stretching 40% dan
60% dari maksimal ROM tidak menunjukkan perubahan panjang fascicle dan tendon otot.
Stretching yang dilakukan lebih dari 80% atau 100% - 120% dari maksimal ROM dapat
menurunkan muscle passive tension dan secara signfikan akan menurunan muscle stiffnes
serta meningkatkan ROM (Santos et al, 2020). Stretching memiliki efek terhadap
penurunan kekakuan dan ketegangan otot (Park & Park, 2019), meningkatan dan
mengembalikan range of motion (ROM), mengembalikan kemampuan pemanjangan otot
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(Kararti, 2021), meningkatkan aktivasi neuromuscular, menurunkan rasa tidak nyaman
(Park & Park, 2019).

KESIMPULAN
Instrument assisted soft tissue mobilization (IASTM) dan Passive stretching dapat

signifikan menurunkan nyeri otot akut pada pelari marathon. Efek fisiologi IASTM yang
membantu peningkatan sirkulasi otot, peningkatan fibroblast proliferation, peningkatan
respon pembuluh darah dan mendorong aktivitas remodeling matrix collagen dan passive
stretching yang membantu meningkatakn flexibilas otot, meningkatkan rilexasi otot serta
mampu menurunkan ketegangan pada otot. Maka penggunaan IASTM dan passive
stretching dapat di rekomendasikan dan bisa menjadi alternative dalam menurunkan
nyeri otot setelah melakukan lari marathon.
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