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EFEKTIVITAS MASSAGE FRIRAGE DALAM MENGATASI
PENURUNAN RANGE OF MOTION (ROM) PADA ATLET
YANG MENGALAMI CEDERA PERGELANGAN TANGAN

ABSTRAK

Penurunan range of motion (ROM) umumnya sering ditemukan pada individu yang
mengalami cedera pergelangan tangan, sebagai akibat adanya pembengkakak, kekakuan
otot, dan nyeri disekitar area cedera. Mengembalikan atau meningkatkan kembali ROM
dapat dilakukan dengan berbagai metode salah satunya adalah massage frirage, yang
merupakan teknik massage dengan menggabungkan gerakan friction dan efflurage.
Namun, untuk membuktikan massage frirage dapat meningkatkan ROM, maka penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas massage frirage dalam mengatasi penurunan
ROM pada atlet yang mengalami cedera pergelangan tangan. Penelitian ini merupakan
penelitian pre-eksperimen dengan menggunakan tes awal dan tes akhir (one grup pretest-
posttest design). Populasi dalam penelitian ini yakni atlet yang mengalami cedera
pergelangan tangan di Universitas Negeri Jakarta Sedangkan, untuk menentukan sampel
menggunakan teknik purposive sampling dan di dapatkan sampel berjumlah 11 sampel.
Data yang dikumpulkan adalah ROM melalui pengukuran dengan alat goniometer. Uji
paired sampel t test digunakan untuk menganalisis data ROM yang berdistribusi normal
dan uji wilcoxon untuk data yang tidak berdistribusi normal. Hasil penelitian menunjukan
adanya peningkatan ROM setelah diberikan perlakuan massage frirage sebanyak satu kali,
yang dibuktikan dengan hasil uji paired sampel t test adanya perbedaan yang signifikan
untuk rata-rata ROM pretest dan posttest gerakan fleksi dan ekstensi (Sig. <0.05). Selain
itu, hasil uji Wilcoxon adanya perbedaan yang signifikan untuk rata-rata ROM pretest dan
posttest gerakan radial deviasi dan ulnar Deviasi (Sig. <0.05). Efektivitas dari massage
frirage dalam mengatasi penurunan ROM pada atlet yang mengalami cedera pergelangan
tangan untuk gerakan fleksi sebesar 23%, ekstensi 23%, radial deviasi 38%, dan ulnar
deviasi 38 %. Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa, massage frirage adalah
intervensi yang efektif dalam mengatasi penurunan ROM pada atlet yang mengalami
cedera pergelangan tangan.
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EFFECTIVENESS OF FRIRAGE MASSAGE IN OVERCOMING
DECREASED RANGE OF MOTION (ROM) IN ATHLETES WITH
WRIST INJURIES

ABSTRACT

Decreased range of motion (ROM) is commonly found in individuals who suffered a wrist
injury, as a result of swelling, muscle stiffness, and pain around the area of injury.
Restore or improve return ROM can be done by various methods one of which is frirage
massage, which is a massage technique by combining movements friction and efflurage.
However, to prove massage frirage can improve ROM, then this study aims to determine
the effectiveness frirage massage in overcoming Roman decline in athletes who
experience wrist injury. This study is a pre-experimental research by using the initial test
and the final Test (one group pretest-posttest design). The population in this study is
athletes who have wrist injuries hand at the State University of Jakarta while, to
determine the sampel using purposive sampling techniques and get a sampel of 11
sampel. Data collected is ROM through measurement with tools goniometer. Test paired
sampel t test is used to analyze the ROM data normal distribution and the wilcoxon test
for non-normally distributed data. The results showed an increase in ROM after
treatment massage frirage as much as one time, as evidenced by the test results paired
sampel t test the existence of significant differences for the average rom pretest and
posttest flexion and extension movements (Sig. <0.05). In addition, the results of the
Wilcoxon test significant differences for the average rom pretest and posttest of radial
motion deviation and ulnar deviation (Sig. <0.05). Effectiveness of deep frirage massage
overcoming decreased ROM in athletes with wrist injuries for Flexion movements by
23%, extension by 23%, radial deviation by 38%, and ulnar deviation of 38%. Thus it can
be concluded that, massage frirage is effective interventions in addressing ROM decline
in athletes who suffered a wrist injury.

Keyword : Massage frirage, Injury, Wrist Hand
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