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ABSTRAK 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh swedish massage dan 

sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli.  

Penelitian ini menggunakan metode eksperimen dengan desain “two 

groups pre-test-post-test design”. Populasi dalam penelitian ini adalah pekerja 

kuli atau buruh yang bekerja selama 7-8 jam setiap harinya yang berjumlah adalah 

22 orang. Teknik pengambilan sampel menggunakan teknik purposive sampling. 

Kriteria inklusi subjek penelitian laki-laki dengan rentang usia 25-30 tahun, 

pekerja berat yang menggunakan otot dan tenaganya untuk bekerja. Instrumen 

pada penelitian ini menggunakan kuesioner kelelahan kerja yang berupa angket 

kelelahan kerja. Analisis data menggunakan uji t taraf signifikansi 5%. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa (1) Ada efek swedish massage 

terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli. (2) Ada efek sport 

massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli, sebesar. (3) 

Sport massage lebih baik daripada swedish masaage terhadap pemulihan 

kelelahan pada pekerja buruh atau kuli. 

 

Kata kunci: swedish massage, sport massage, pemulihan kelelahan 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Perkembangan dunia yang terus berjalan berdampak pada setiap negara di 

belahan bumi manapun. Salah satu dampak yang dirasakan adalah perubahan pola 

pikir manusia yang semakin berkembang, hal ini berimbas pada keinginan 

seseorang untuk dapat selalu memenuhi berbagai tuntutan kebutuhan hidupnya. 

Mengacu dari hal tersebut maka pemenuhan kebutuhan setiap manusia harus 

diusahakan, salah satu usaha yang dilakukan yaitu dengan bekerja. Bekerja 

merupakan aktivitas yang dilakukan setiap manusia untuk mendapatkan uang 

sebagai alat tukar pemenuhan kebutuhan hidupnya. Jenis pekerjaan yang di 

lakukan berbagai macam, ada yang bekerja sebagai pekerja kantoran dan sebegai 

buruh. Para pekerja seringkali mengesampingkan berbagai aspek yang dapat 

mengganggu pekerjaan mereka, aspek kesehatan dan kenyamaan yang ditimbul 

akibat dari kelelahan kerja baik secara fisik ataupun mental, tidak jarang mereka 

abaikan dan hanya mementingkan imbalan dari pekerjaan yang dilakukannya. 

Secara umum, kelelahan fisik tersebut dapat muncul ketika manusia 

tersebut melakukan aktivitas-aktivitas yang melebihi kapasitas kemampuan 

fisiknya. Kelelahan kerja dapat menimbulkan kelelahan secara fisologis dan 

secara psikologis. Gejala yang timbul dari kelelahan kerja secara fisiologis 

dapatdirasakan dari munculnya rasa nyeri pada otot, rasa kaku atau kejang pada 

bagian tertentu hingga rasa kantuk yang berlebih, rasa tidak nyaman dan 
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kejenuhan, merupakan efek yang muncul dari meningkatnya asam laktat hasil dari 

proses metabolisme tubuh yang bekerja terus menerus. 

Buruh atau kuli yang di Indonesia lebih sering di konotasikan sebagai 

salah satu jenis pekerjaan dimana para pekerjanya lebih mengutamakan otot dan 

tenaga yang besar daripada kemampuan intelektual dan keahlian untuk melakukan 

pekerjaannya tersebut (UU SERIKAT BURUH, 2002 : 9). Bekerja sebagai buruh 

atau kuli membutuhkan tenaga dan kebugaran yang tinggi. Para pekerja buruh 

atau kuli yang bekerja dengan waktu yang lama dan lebih mengutamakan 

kemampuan otot serta tenaganya untuk bekerja dapat mengalami 

ketidaknyamanan yang ditimbulkan dari kelelahan otot. 

Pekerja buruh atau kuli rata-rata bekerja selama delapan jam per hari 

termasuk dengan jam istirahat makan siang. Mereka bekerja dengan sikap aktif 

dan menggunakan tenaganya untuk melakukan pekerjaan tersebut mulai dari 

pukul 08.00 WIB sampai dengan pukul 17.00 WIB dengan istirahat satu jam 

pukul 12.00 WIB sampai 13.00 WIB. Apabila diperlukan untuk lembur, mereka 

bekerja lebih dari delapan jam per hari. 

Berdasarkan observasi dan wawancara dengan salah satu pekerja buruh 

pada waktu istirahat di peroleh keterangan bahwa pekerjan yang dilakukan 

sebagai tenaga pekerja kasar. Jenis pekerjaan yang mereka lakukan mulai 

mengaduk semen, mengangkat semen ataupun mengangkat bahan-bahan 

bangunan. Terkait dengan jenis pekerjaan yang mereka yang lakukan sehari-hari, 

pekerja mengutarakan bahwa rasa lelah itu muncul pada waktu istirahat dan 

setelah selasai bekerja, terkadang rasa lelah muncul pada waktu bekerja. 
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Kelelahan yang mereka rasakan mulai penat, badan terasa kaku dan terasi sakit, 

kram otot, terkadang pekerja menajdi lesu dan mengalami penurunan motivasi 

bekerja. 

Menghilangkan rasa sakit, lelah, dan lesu, para pekerja senang 

mengonsumsi obat atau jamu tradisional dengan harapan cepat sembuh dan dapat 

beraktivitas kembali. Selain itu ada pula yang pergi ke dukun pijat tradisional 

hanya untuk sekedar mengurangi rasa lelah yang menghinggapi selama bekerja. 

Bermacam-macam kegiatan relaksasi dikembangkan akhir-akhir ini, baik secara 

modern ataupun tradisional dan bahkan tradional yang dimodifikasi. Beberapa 

jenis pijat/ massage yang digunakan unuk mengatasi kelelahan, antara lain: 

Circulo massage, Sport massage, Swedian massage, dan massage kebugaran 

lainnya. 

Banyak cara yang dapat dilakukan ketika mengalami kelelahan dan untuk 

mempercepat pemulihan setelah aktivitas salah satunya adalah dengan metode 

massage. Dengan perawatan yang sering dilakukan adalah dengan Swedish 

massage yang bertujuan untuk mengurangi ketegangan otot akibat aktivitas. 

Ketegangan otot yang terjadi dipengaruhi oleh asam laktat dalam darah akibat 

proses tubuh mengeluarkan energi. Swedish massage adalah suatu pijatan yang di 

lakukan seorang messure untuk membantu mempercepat proses pemulihan 

dengan menggunakan sentuhan tangan dan tanpa memasukkan obat kedalam 

tubuh yang bertujuan untuk meringankan atau mengurangi keluhan atau gejala 

pada beberapa macam penyakit yang merupakan indikasi untuk dipijat. Tujuan 

dari teknik manipulasi tangan (massage) antara lain adalah rileksasi otot, 
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perbaikan fleksibilitas, pengurangan nyeri, dan perbaikan sirkulasi darah (Wiyoto, 

2011). 

Sport massage merupakan salah satu jenis massage yang dijadikan sebagai 

alternative untuk menghilangkan rasa lelah dan letih. Hal ini dikarenakan Sport 

massage dirancang untuk memperlancar sikulasi darah terutama dorongan 

terhadap darah veneus atau darah venosa menuju ke jantung sehingga 

membantupengembalian dan pengolahan sisa metaboisme, di samping memberi 

relaksasi otot dan saraf. Dalam sport massage teknik manipulasi andalan adalah 

Effluerage, Petrissage, Shaking, Tapotement, Friction, Walken, Efflurage, 

Vibration. Swedih massage adalah suatu manipulasi gerakan massage gerakannya 

terdiri atas effurage, friction, petrissage, tapotement yang dilakukan selama 45 

menit. 

Berdasarkan hasil penelitian Purnomo (2015) penelitiannya menunjukkan 

bahwa swedish massage dapat menghilangkan rasa sakit kemudian juga 

memberikan relaksasi dan juga dapat digunakan sebagai rehabilitasi atlit agar 

cepat segera sembuh dan pulih kembali. Di samping itu juga swedish massage 

menjadi penunjang penting dalam keberhasilan seorang atlet untuk berprestasi 

kedepannya, karena apabila seoang atlet mengalami kelelahan kondisi fisiknya 

dengan perlakuan ini dapat cepat kembali kondisi semula pada saat bertanding 

atau setelah bertanding. Dalam penerapan swedish massage untuk pemulihan ini 

menggunakan teknik seperti: effleurage, friction, petrissage, vibration dan 

tapotement. Karena dengan teknik manipulasi ini bila dilakukan dengan benar dan 
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sesuai akan dengan mudah mencapai tujuan dari massage pemulihan fisik atlet itu 

sendiri. 

Hasil penelitian Widiyanto (2018) menunjukkan treatment sports massage 

yang didapat dari hasil analisis uji paired t-test menunjukkan bahwa nilai mean 

sebesar 3.700 dengan nilai terrendah 3.021 dan nilai tertinggi 4.379 yang berarti 

sports massage berpengaruh terhadap pemulihan ketegangan otot ekstremitas 

bawah. Pemberian treatment sports massage pada atlet pencak silat dapat 

mengurangi ketegangan otot yang dirasakan pada ekstremitas bawah. 

Ditambahkan hasil penelitian Nopriansyah (2015) hasil penelitian 

menunjukkan adanya pengaruh sport massage terhadap perasaan lelah setelah 

latihan di UKM pencak silat UNY dengan nilai p = 0,004, maka p < 0,05. Rata-

rata pretest sebesar 6,4 dengan tingkat lelah yaitu lelah sedang (46,7%) dan rata-

rata posttest sebesar 3,4 dengan tingkat lelah yaitu tidak lelah (66,7%). Persentase 

pengaruh pemberian sport massage terhadap perasaan lelah adalah 88,2%. 

Berdasarkan observasi dan wawancara didapat hasil sebagai berikut: 1) 

buruh mengalami kelelahan setelah bekerja, 2) buruh mengalami rasa nyeri, dan 

tegang pada otot setelah bekerja, 3) buruh mengalami pegal-pegal otot setelah 

bekerja, dan 4) belum adanya perlakukan masase yang dilakukan para buruh 

setelah bekerja. Berdasarkan permasalahan yang telah dikemukakan di atas, 

melatarbelakangi untuk melakukan penelitian yang berjudul ”Pengaruh Swedish 

Massage dan Sport Massage terhadap Pemulihan Kelelahan pada Pekerja Buruh 

Atau Kuli”. 
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B. Identifikasi Masalah  

Berdasarkan latar belakang yang telah dikemukakan di atas, masalah 

penelitian ini dapat diidentifikasi sebagai berikut: .  

1. Sport massage berawal dengan posisi telungkup dan berahir dengan posisi 

telentang, sedangkan swedish massage dimulai dari posisi telentang dan 

berahir dengan posisi telungkup.  

2. Manipulasi sport massage diawali dengan effleurage dan berakhir dengan 

effleurage pula, sedangkan swedish massage berawal dengan manipulasi 

effleurage dan berakhir dengan vibration. 

3. Belum diketahui pengaruh swedish massage terhadap pemulihan kelelahan 

pada pekerja buruh atau kuli. 

4. Belum diketahui pengaruh sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada 

pekerja buruh atau kuli. 

5. Manakah pengaruh yang lebih efektif antara swedish massage dan sport 

massage terhadap pemulihan kelelahan. 

C. Pembatasan Masalah 

Berdasarkan masalah yang muncul dalam penelitian, maka perlu dibatasi 

Pembatasan masalah dalam penelitian yaitu pengaruh swedish massage dan sport 

massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli. 

D. Rumusan Masalah 

Berdasarkan identifikasi masalah, pembatasan masalah di atas, masalah 

dalam penelitian ini dapat dirumuskan sebagai berikut: 
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1. Apakah terdapat efek swedish massage terhadap pemulihan kelelahan pada 

pekerja buruh atau kuli? 

2. Apakah terdapat efek sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada 

pekerja buruh atau kuli? 

3.  Adakah perbedaan antara swedish massage dan sport massage terhadap 

pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli? 

E. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan permasalahan yang telah dirumuskan di atas, penelitian ini 

mempunyai tujuan untuk mengetahui: 

1. Efek swedish massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau 

kuli. 

2. Efek sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau 

kuli. 

3. Perbedaan antara swedish massage dan sport massage terhadap pemulihan 

kelelahan pada pekerja buruh atau kuli. 

F. Manfaat Penelitian 

Berdasarkan ruang lingkup dan permasalahan yang diteliti, penelitian ini 

diharapkan mempunyai manfaat sebagai berikut:  

1. Bagi masseur mengetahui massage mana yang lebih baik digunakan untuk 

mendapatkan hasil yang maksimal.  

2. Bagi Penulis mempunyai wawasan yang lebih banyak di dunia per-massasan, 

dan juga bisa memilih massage yang baik untuk digunakan. 
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3. Bagi Jurusan Ilmu Keolahragaan, dapat bermanfaat untuk memberikan 

masukan dalam rangka pengembangan keilmuan dan peningkatan program 

belajar mengajar. 
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BAB II 

KAJIAN PUSTAKA 

 

A. Deskripsi Teori 

1. Hakikat Swedish Massage 

Swedish Massage ditemukan atau diciptakan oleh seorang atlet senam 

yang bernama Heinrink Ling pada abad ke 19, yang memiliki metode untuk atlet 

supaya dapat meningkatkan kemampuan fisik untuk melakukan olahraga sesuai 

dengan bidang masing-masing (Gray, 2009: 1). Menurut Graha & Priyonoadi 

(2009: 11), Swedish Massage dikembangkan oleh seorang dokter dari Belanda 

yaitu Johan Mezger (1839-1909), yang lahir pada tahun yang sama dengan tahun 

meninggalnya Ling. Ling dan para pengikutnya menggunakan suatu sistem yang 

panjang dan halus yang membuat suatu pengalaman/rasa yang sangat rileks/santai. 

Massage merupakan suatu bentuk senam pasif, yang dilakukan pada bagian tubuh 

dan sebaliknya dengan bagian tubuh atau seperti halnya jarak/tingkat gerakan 

(Graha & Priyonoadi, 2009: 10). Swedish Massage adalah manipulasi dari 

jaringan tubuh dengan teknik khusus dengan mempersingkat waktu pemulihan 

dari ketegangan otot (kelelahan), meningkatkan sirkulasi darah tanpa 

meningkatkan beban kerja jantung (Gray, 2009: 1). 

Swedish massage merupakan teknik masase yang pada saat ini lebih sering 

dipakai oleh atlet sebelum, selama, dan sesudah pertandingan atau latihan. Setelah 

melaksanakan latihan atau setelah pertandingan atlet sangat merasakan manfaat 

massage ini untuk mengatasi kelelahan dan mengembalikan kebugaran (Johnson, 

1995; Salvano, 1999). Manipulasi yang dikerjakan saat jeda dalam bertanding 
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biasanya hanya terdiri dari manipulasi menggosok, memukul, dan menggoncang 

kemudian ditutup dengan menggosok pada daerah sekelompok otot yang sering 

digunakan dalam olahraga. Waktu dan frekuensi manipulasi tergantung lama 

waktu jeda untuk istirahat, pada waktu itulah manipulasi dilakukan. 

P. H. Ling (1776-1839) dan para pendahulunya, menciptakan metode 

ilmiah pertama yang mereka adopsi dari ilmu kedokteran baru, dimana membuat 

gerakan sebagai penanganan yang sangat ilmiah, diyakini layak untuk diajarkan 

kepada setiap pria. Di zaman kita sekarang, Dr. Mezger, dari Wiesbaden, telah 

menunjukkan gerakan pasif tertentu, dan disusun menjadi metode yang sekarang 

didukung oleh setiap dokter yang berkompeten (Ostrom, 2000: 4). 

Lima teknik pijat Swedia merupakan klasifikasi metode dari berbagai 

variasi teknik yang digunakan dalam pijat Barat atau Swedia. Johann Mezger 

(1838–1909) telah menerangkan penetapan istilah-istilah Prancis yang masih 

digunakan untuk menggambarkan empat dari lima teknik masase: effleurage, 

pétrissage, tapôtement dan friksi (Salvano, 1999). Kelima teknik ini sering 

dikatan sebagai bentuk dasar pelatihan pijat yang gunakan untuk 

mengkombinasikan menjadi yang lebih kompleks. Pengaplikasian teknik kelima, 

getaran, menjadi populer di akhir abad ke-19 (Tappan & Benjamin, 1998). Selama 

bertahun-tahun banyak penulis telah mengklasifikasikan metode variasi untuk 

memasukkan manipulasi tambahan: goncangan, kompresi, dan sentuhan. Teknik 

swedish massage sebagai berikut: 
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a. Effluerage 

Effleurage adalah salah satu bentuk manipulasi dalam memijat. Teknik ini 

digunakan sebagai awalan dalam proses pemijatan, dan digunakan untuk proses 

perpindahan teknik. Beberapa penulis biasa menyebut manipulasi ini dengan 

stroking atau gliding (Cassar 1999; Loving 1999; Tappan & Benjamin 1998), ada 

juga yang menjelaskan bahwa teknik stroking dan gliding sebagai dua manipulasi 

yang berbeda (Ratb & Ludwig 2000; Hollis 1998; De Domenico & Wood 1997; 

Holey & Cook 1997). Perbedaan utama teknik stroking dan gliding terdapat pada 

kekuatan tekanan yang diberikan. Stroking dilakukan secara perlahan dengan 

lembut dan menggunakan tekanan cukup kencang, sehingga muncul perubahan 

yang membuat pasien menjadi lebih rileks (Andrade & Clifford 2001; De 

Domenico & Wood 1997). Terapis umumnya menerapkan effleurage dengan 

menggunakan seluruh permukaan telapak tangan yang ditempatkan pada tubuh 

pasien. Terapis kemudian menggunakan berat badan mereka untuk 'bersandar' ke 

jaringan superfisial, mendorong stroke ke depan. Secara tradisional, teknik ini 

dilakukan dalam arah aliran vena dan limfatik ke arah jantung (Andrade & 

Clifford 2001).  

1) Rowing stroke 

Rowing stroke umumnya digunakan sebagai teknik pertama. Teknik 

dilakukan dengan meletakan telapak tangan pada jaringan. Gerakan tangan 

menuju ke atas atau menuju ke arah batang tubuh bagian atas, kemudian gerakan 

tangan memisahkan dan melakukan gerakan meluncur kembali ke sisi batang atau 

anggota badan. Tangan harus lebar dan rata dengan seluruh permukaan 
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permukaan yang bersentuhan dengan jaringan, jari-jari harus rileks dan tidak kaku 

atau terjepit bersama dan ujung jari harus sedikit melengkung ke bawah untuk 

memenuhi jaringan. 

 

Gambar 1. Rowling Stroke 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 3) 

 

2) Half rowling stroke 

Half rowling stroke merupakan jenis teknik kedua yang. Teknik ini 

dilakukan dengan menumpuk tangan menjadi satu untuk menciptakan tenaga yang 

besar. Posisi tangan yang paling dekat dengan tubuh adalah yang melakukan 

kontak langsung dengan jaringan dan tangan yang memperkuat tekanan adalah 

tangan yang jauh dengan tubuh. Tangan yang telah diperkuat meluncur ke arah 

bagian atas batang atau anggota tubuh dan kemudian kembali dengan ringan di 

posisi yang lebih lateral di sepanjang sisi tubuh dan kembali ke posisi awal. 
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Gambar 2. Half Rowling Stroke 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 4) 

 

3) Forearm effleurage 

Effleurage lengan adalah teknik mnipulasi yang menggunakan lengan 

bagian bawah. Teknik ini dilakukan dengan meluruskan bahu dan meletakan 

lengan bawah di atas jaringan. Penerapan ini menggunakan berat badan untuk 

menghasilkan tenaga yang lebih besar. Effleurage lengan dapat diterapkan 

mengalir dan dengan cepat menghangatkan lapisan jaringan superfisial atau dapat 

diterapkan lebih lambat dan langsung ke jaringan tertentu untuk menembus ke 

lapisan yang lebih dalam. Teknik ini harus dilakukan secara berhati-hati supaya 

titik siku tidak menyentuh tulang belakang atau tonjolan tulang lainnya. 

 

 Gambar 3. Forearm Effleurage 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 4) 
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4) Fist Effleurage 

Fist effleurage adalah teknik effleurage yang menggunakan kepalan 

tangan sebagai salah satu bentuk manipulasi. Teknik ini diperkuat oleh tangan lain 

sang ahli teknik, yang membungkus pergelangan tangan dengan tangan yang 

dipijat untuk memperkuat pergelangan tangan dan memperkuat tekanan. Posisi 

yang diperkuat alternatif adalah dengan tangan kedua ditangkupkan di dalam 

kepalan longgar; ini memungkinkan tekanan yang lebih besar untuk diterapkan. 

 

Gambar 4. Fist Effleurage 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 4) 

 

5) Hand after hand 

Teknik hand after hand ini menenangkan dan menghangatkan jaringan 

dengan stroke pendek bergantian yang seharusnya terasa seperti satu pukulan 

terus menerus. Satu tangan meluncur ke atas batang atau anggota tubuh untuk 

jarak yang pendek diikuti oleh tangan yang lain, tangan yang terdepan diangkat 

sebagai tangan yang lain mengikuti dan terapis pijat terus bergantian tangan saat 

mereka bergerak maju. 
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Gambar 5. Hand After Hand 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 4) 

 

6) Side pulls 

Side pulls dilakukan dengan mengulurkan kedua tangan ke sisi yang jauh 

dari belalai atau anggota tubuh klien. Satu tangan meluncur ke arah garis tengah 

batang atau anggota tubuh sementara tangan lain memulai tindakan yang sama 

ketika tangan pertama setengah melalui langkahnya. Ahli terapi dapat 

menggunakan berat badan mereka untuk membantu dengan kedalaman tubuh. 

teknik dengan bersandar kembali ke teknik saat tangan bergerak melintasi sisi 

tubuh menuju garis tengah. Teknik ini tidak biasa dalam arti bahwa arah teknik ini 

mengharuskan terapis untuk menarik kembali ke arah mereka daripada 

mendorong teknik ke depan dengan berat badan mereka di belakang mereka. 

 
Gambar 6. Side Pulls 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 5) 
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7) Nerve stroke 

Nerve stroke (juga dikenal sebagai stroke kucing atau bulu) adalah teknik 

guratan ringan yang dilakukan secara perlahan dengan tekanan ringan, 

menggunakan ujung jari. Ujung jari mengetuk area tubuh yang sedang dirawat 

dalam pola bolak-balik yang berkelanjutan. Stroke ini secara umum ditambahkan 

sebagai teknik terakhir secara berurutan karena merupakan yang paling ringan 

dari teknik effleurage dan merupakan cara yang lembut dan menenangkan untuk 

melengkapi area tubuh. 

 
 Gambar 7. Nerve Stroke 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 5) 

 

b. Petrissage 

Pétrissage adalah sekelompok teknik yang dilakukan secara repetitively 

lift, roll, grasp, stretch, compress or squeeze jaringan di bawahnya. Pétrissage 

berasal dari kata kerja Perancis pétrir yang berarti 'comot tekan'. Maksud saat 

melakukan manipulasi pétrissage adalah untuk mengangkat dan menekan atau 

menekan jaringan. Saat melakukan pétrissage, terapis mengangkat, menggulung, 

meregangkan, menekan, mengurut jaringan atau struktur di bawahnya di antara 

kedua tangan mereka (Salvo, 2007). Pétrissage terdiri dari beberapa teknik; yaitu, 
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memijat, mengurut, mengangkat, menekan dan menggulung kulit (De Domenico 

& Wood 1997; Cassar 1999; Loving 1999). Beberapa teks menambah getaran 

(Holey & Cook 1997; Hollis 1998) sementara yang lain mengecualikan kompresi 

(Rattray & Ludwig 2000; Salvo 2003). 

1) C-scoop kneading 

Tangan diletakkan di permukaan kulit dengan ibu jari dan jari terpisah, 

menciptakan bentuk 'C'. Tangan bergantian meluncur bolak-balik menggenggam 

dan mengambil dan meremas otot di antara jari-jari dan ibu jari. Teknik dua 

tangan ini dapat dilakukan pada semua area permukaan besar seperti betis, paha, 

punggung, dan perut. Untuk area permukaan yang lebih kecil, seperti lengan, 

teknik satu tangan dapat dilakukan. 

 

Gambar 8. C-scoop Kneading 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 

 

2) Reinforce circular finger kneading and Alternating circular thumb 

kneading 

Circular kneading terdiri dari gerakan melingkar yang disinkronkan 

dengan kompresi. Dilakukan dengan satu atau kedua tangan, kneading melingkar 
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terdiri dari gerakan melingkar ritme-pendek mic dari ibu jari, telapak tangan, 

telapak tangan atau lengan. Jika kedua tangan digunakan teknik ini dapat 

dilakukan secara bersamaan atau dengan gerakan yang berubah. Selama teknik, 

tekanan meningkat ke puncak di tengah jalan, kemudian dengan pengurangan 

tekanan untuk menyelesaikan stroke. Teknik ini dapat dilakukan diam pada area 

permukaan yang besar (seperti menggunakan ibu jari untuk meremas otot betis) 

atau dapat melakukan perjalanan selama gerakan untuk menutupi seluruh jaringan 

dengan lingkaran kecil. 

 
Gambar 9.  Reinforced Circular 

Finger Kneading 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6)  

Gambar 10.  Alternating Circular 

Thumb Kneading 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

 

3) Squeezing the arm and squeezing the trapezius muscle 

Ini adalah teknik non-meluncur yang dapat diaplikasikan sama baik 

langsung ke kulit atau melalui pakaian atau tirai yang menutupi kulit. Satu atau 

kedua tangan memegang, mengangkat dan meremas otot atau kelompok otot. 

Tangan kemudian rileks dan, sambil mempertahankan kontak kulit, meluncur 

sedikit di sepanjang tungkai, tempat teknik ini diulangi. Untuk otot yang lebih 

kecil atau individu, memeras dapat dilakukan menggunakan ibu jari dan jari. 

Teknik ini juga dikenal sebagai kompresi menjepit-pegang. 
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Gambar 11.  Squeezing the Arm 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6)  

Gambar 12.  Squeezing the Trapezius 

Muscle 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

 

4) Wringing the mid back and Wringing the thigh 

Peras dilakukan dengan terapis menghadap tubuh dari sisi meja pijat. 

Setiap tangan ditempatkan di kedua sisi batang atau anggota tubuh yang dipijat. 

Tangan secara bersamaan meluncur, mengangkat dan menggeser di antara otot-

otot ketika mereka melewati satu sama lain bergerak dari satu sisi tubuh ke yang 

lain dalam arah yang berlawanan. 

 

Gambar 13. Wringing the Mid Back 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

Gambar 14.  Wringing the Thigh 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

 

 



20 
 

5) Skin rolling 

Penggulungan kulit adalah teknik pétrissage yang digunakan untuk 

penilaian dan perawatan. Ini dapat digunakan untuk menilai mobilitas fasia 

superfisial. Fasia superfisial terbatas tercatat di mana kulit sulit diangkat dari 

jaringan di bawahnya. Ini mungkin merupakan indikasi masalah seperti jaringan 

ikat yang mendasari atau disfungsi sendi (Fritz, 2000). Sebagai teknik perawatan 

penggulungan kulit meningkatkan mobilitas fasia superfisial dan, secara tidak 

langsung melalui keterikatannya pada struktur yang lebih dalam, dapat 

memengaruhi gerakan pada level yang lebih dalam (Andrade & Clifford, 2001). 

Ini melibatkan cengkeraman seperti penjepit yang menempatkan ibu jari dan jari 

telunjuk (dalam bentuk 'C') pada kulit, kemudian menggunakan gerakan 

menggulirkan jari dan ibu jari mengangkat kulit untuk melonggarkannya dari 

jaringan subkutan. 

 

Gambar 15.  Skin Rolling 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 
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6) Compresion 

Menurut beberapa penulis, kompresi telah dikembangkan menjadi 

manipulasi yang berbeda (Fritz 2000; Salvo, 1999). Fritz (2000) 

mengklasifikasikan kompresi sebagai teknik pijat Swedia sedangkan Salvo (1999) 

dan Rattray & Ludwig (2000) mengklasifikasikan kompresi sebagai teknik pijat 

tambahan atau non-Swedia. Dr James Mennell (1920) mengklasifikasikan 

manipulasi presentasi dan gesekan sebagai teknik kompresi. Karena sebagian 

besar manipulasi pijatan melibatkan elemen gaya tekan dan oleh karena itu 

merupakan teknik kompresi, kategori kompresi terpisah mungkin dianggap tidak 

perlu. Ada dua jenis kompresi yang digunakan dalam pijatan - Kompresi luas dan 

kompresi khusus. Kompresi luas adalah teknik non-meluncur, menggunakan 

permukaan luas seperti telapak tangan atau kepalan tangan, diterapkan tegak lurus 

terhadap otot perut (Fritz 2000; Salvo, 1999). 

Komponen kompresi manual yang diterapkan akan 'menekan' atau 

'mendorong', menekan 'atau' mencubit 'dan 'Memutar dan' meremas '. Menekan 

adalah menekan, memberi tekanan atau memberi beban. Mendorong adalah 

memindahkan sesuatu ke samping, ke depan atau ke depan dengan tekanan atau 

kontak. Squeezing adalah mengompresi objek, terutama antara dua kekuatan, 

menutup atau menekan bersama. Memutar menggunakan berbagai gerakan 

memutar pada tubuh. Peras mengompres sambil memutar atau memeras (Burman 

& Freidland, 2006). Seorang praktisi mungkin menekan pembuluh darah, 

sehingga menutupinya, menghalangi alirannya. Mendorong struktur yang sama 

akan memajukan aliran, mendorong efek pengeringan. Kompresi dapat digunakan 
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sebagai alat penilaian untuk memeriksa dan menentukan ketahanan jaringan 

lunak, kekerasan, kemampuan jaringan untuk menghasilkan, atau kekuatan, 

ketegangan, dan mobilitas berbagai jaringan (Burman & Freeland 2006). Ketika 

diterapkan pada myofascia, penyesuaian tekanan dan kekuatan diperlukan karena 

sifat fisik dan otonom dari jaringan myofascial. Aplikasi kekuatan secara manual 

melalui efek kompresi mengubah sifat fisik jaringan myofascia, dengan pelunakan 

jaringan selanjutnya dan peningkatan mobilitas (Schleip, 2003).  

Kompresi sering digunakan sebagai stroke pengantar yang dapat menilai 

tingkat ketegangan hadir dalam jaringan dan kadang-kadang kedalaman 

ketegangan. Juga diyakini bahwa kompresi luas memiliki efek pada sirkulasi, 

ketegangan istirahat otot, dan mobilitas tulang rusuk. Kompresi luas yang lembut 

digunakan pada nodus limfatik pada drainase limfa manual untuk mendorong 

aliran limfatik (Casley-Smith, 1997). Model osteopatik drainase limfatik juga 

menggunakan kompresi lembut pada tulang rusuk dan pada pijatan olahraga pra-

acara, karena tidak diperlukan minyak, dan dapat dilakukan melalui pakaian. 

Kompresi yang luas dapat meningkatkan atau merangsang tonus otot dan 

merangsang gairah dan karenanya akan menguntungkan atlet yang 

mempersiapkan olahraga (Loving, 1999; Fritz, 2000).  

Kompresi luas sering digunakan bersama dengan manipulasi goyang dan 

karenanya memiliki efek gabungan (lihat 'getaran goyang' nanti dalam bab ini). 

Tangan, flat dari kepalan tangan atau lengan diaplikasikan pada daerah kontak 

yang luas. Tekanan tegak lurus secara perlahan diterapkan pada jaringan, 
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dipertahankan dan kemudian dilepaskan. Untuk efek yang lebih merangsang, 

terapis melengkapi teknik ini dengan lebih giat.  

Kompresi spesifik adalah teknik non-meluncur menggunakan permukaan 

tertentu seperti ibu jari, buku jari atau siku dan diterapkan tegak lurus ke 

permukaan tertentu, seperti otot, tendon atau jaringan ikat (Andrade & Clifford, 

2001). Kompresi spesifik digunakan dalam banyak modalitas pijatan seperti 

shiatsu, pijatan oriental, terapi trigger-point, dan teknik pelepasan myofascial.  

Tingkat tekanan tergantung pada densitas dan ketegangan yang bervariasi 

di dalam jaringan yang dikompresi dan tujuan aplikasi. Adalah penting untuk 

memenuhi dan mencocokkan ketegangan jaringan untuk secara efektif 

menghilangkan kekuatan di sepanjang garis yang paling tidak resistan (Burman & 

Friedland 2006). kompresi khusus dalam bentuk yang dikenal sebagai pelepasan 

tekanan titik-picu adalah pengobatan yang efektif terhadap titik-titik pemicu 

miobascial (Simons, Travell, & Simons 1999). Pelepasan tekanan titik-pemicu 

biasanya diterapkan pada otot yang memanjang dan kemudian secara perlahan, 

tekanan bertahap diterapkan ke titik pemicu sampai resistensi jaringan terpenuhi. 

Klien mungkin merasa tidak nyaman tetapi tidak sakit. Skala nyeri seperti skala 

analog visual dapat digunakan untuk memastikan tekanan teknik tidak berlebihan. 

Setelah penghalang kendur, tekanan tambahan dapat ditambahkan sampai 

penghalang baru tercapai. Karena teknik ini dapat menyebabkan sedikit 

ketidaknyamanan, teknik ini sering dipertukarkan sementara dengan teknik 

pétrissage atau effleurage. 
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Gambar 16.  Broad Compression  Using 

the Flat of the Fist Over the Hamstring 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

Gambar 17.  Broad Compression  Using 

the Forearm on the Buttocks 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

 

 

Gambar 18. Broad Compression  Using 

the Forearm on the Trapezius Muscle 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

Gambar 19. Specific Compression  to 

Piriformis Muscle 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

 
Gambar 20. Specific Compressions  to 

Trapezius Muscle 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 
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c. Tappotement 

Tapôtement adalah manipulasi perusahaan yang berulang, ritmis, dan 

mencolok dari jaringan superfisial dan / atau dalam yang diikuti dengan rebound 

cepat. Burman & Friedland (2006) menganggapnya memiliki komponen osilasi 

karena termasuk getaran dengan perkusi 'mogok'. Tapôtement diturunkan dari 

kata kerja French tapôter yang artinya 'untuk mengetuk'. Banyak teks yang juga 

menyebut manipulasi ini sebagai perkusi (Andrade & Clifford 2001; Fritz 2000; 

Cassar 1999). 

1) Hacking  

Peretasan dilakukan dengan jari yang longgar. Setelah memukul kulit, jari-

jari saling berjingkrak tetapi hanya sisi jari kelingking dan ujung jari ketiga dan 

keempat membuat kontak nyata dengan jaringan. Jari-jari dengan cepat bangkit 

dari jaringan daripada mendarat dengan berat. Teknik ini biasanya dilakukan 

dengan cara bergantian yang cepat dan berirama. Terapis harus menghindari 

tindakan memotong di mana sisi tangan dan bukan jari-jari mendarat di tubuh. 

 

Gambar 21. Hacking  

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 
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2) Pummelling 

Pummeling, juga dikenal sebagai ketukan, memiliki gerakan yang mirip 

dengan peretasan - lagi-lagi permukaan ulnaris jari dan tangan digunakan. Teknik 

ini dilakukan dengan kepalan longgar yang menyerang dan memantul dari 

jaringan. Variasi pummeling disebut pemukulan. Ini memiliki tindakan yang 

identik dengan pukulan. Bergantian di antara tangan kiri dan kanan, teknik ini 

dilakukan dengan tangan dan telapak tangan tertutup dengan ringan menghadap 

ke bawah. Terapis menyerang dan memantul kembali jaringan. 

 
 

Gambar 22. Pummelling 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 

 

3) Cupping 

Bekam dilakukan dengan tangan ditangkupkan, dibentuk dengan 

memegang jari-jari dan ibu jari berdekatan dengan jari-jari dan telapak tangan 

melengkung untuk memungkinkan tangan membentuk hol-rendah. Ketika tangan 

menyerang jaringan, hanya bagian tepi 'cangkir' yang bersentuhan. Setelah 

mengangkat tangan dari kulit, ruang hampa dibuat. Teknik ini biasanya dilakukan 

pada permukaan luas seperti punggung atau paha. Ini juga merupakan stroke 
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pilihan untuk melonggarkan lendir dan dahak dari sistem pernapasan dan 

diterapkan di area paru-paru bagian belakang. Stroke ini dilakukan dengan tangan 

bergantian secara ritmis. Variasi untuk bekam dikenal sebagai menampar. 

Menampar dilakukan dengan telapak tangan dan jari yang terbuka, menciptakan 

Terdengar suara keras yang menampar kulit. Teknik ini dilakukan pada 

permukaan luas seperti punggung dan paha atau permukaan keras seperti telapak 

kaki. Sekali lagi teknik ini menggunakan stroke bergantian ritmis cepat. 

 
 

Gambar 27. Cupping 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 

 

4) Plucking 

Pemetikan, juga dikenal sebagai pecking atau pincement, adalah teknik 

ringan dan kenyal di mana jaringan yang dangkal diambil antara ibu jari dan dua 

jari pertama. Jari-jari dan ibu jari meluncur di atas jaringan sampai mereka 

menyatu. Teknik ini dilakukan sebagai pukulan cepat, lembut, dan berirama yang 

bergantian antara tangan kiri dan kanan. 
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Gambar 24. Plucking 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 

5) Tapping 

Mengetuk diterapkan dengan jari sedikit menekuk yang memungkinkan 

ujung jari untuk 'mengetuk' jaringan. Lagi-lagi stroke perubahan ritmik 

digunakan. Menyadap adalah teknik tapôtement yang paling ringan dan paling 

dangkal. Ini dapat digunakan pada area yang sensitif dan sensitif seperti wajah, 

dada, dan lengan. 

d. Friction 

Gesekan adalah teknik spesifik, berulang, non-meluncur di mana jaringan 

dangkal dipindahkan di atas struktur yang mendasarinya dengan tujuan 

meningkatkan mobilitas jaringan, meningkatkan aliran darah lokal dan 

mengurangi rasa sakit. Menurut Turchaninov (2000), Hippocrates adalah penulis 

pertama yang menggambarkan manipulasi gesekan dan pedoman untuk aplikasi. 

Claudius Galen (AD 130–199) menggunakan sistem manipulasi gesekan sebagai 

dokter di sekolah gladiator untuk mempersiapkan dan / atau merehabilitasi 

gladiator yang terluka. Istilah gesekan berasal dari istilah Latin gesekan, yang 

berarti 'menggosok'. Tujuan manipulasi gesekan adalah untuk memobilisasi 
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jaringan superfisial atas struktur yang mendasari untuk tujuan meningkatkan 

mobilitas (Simons, Travell, & Simons 1999), meningkatkan aliran darah lokal 

(Cyriax, 1984) dan mengurangi rasa sakit (De Bruijn 1984).  

Manipulasi gesekan dimulai secara dangkal dan berkembang lebih dalam, 

mempengaruhi jaringan otot dan fasia (Salvo, 1999). Cara sapuan gosok seperti 

itu diterapkan akan sangat mengubah efektivitasnya. Cara lain untuk melihat 

penggunaan teknik gesekan adalah seolah-olah itu adalah pisau tumpul atau 

runcing di kotak peralatan patung Anda. Tujuannya adalah untuk menembus, 

untuk merobek atau menghancurkan adhesi di bawah jaringan superfisial yang 

efeknya akan meningkatkan mobilitas struktur yang berdekatan. Karena teknik 

gesekan secara lokal menembus, kesadaran dan negosiasi dengan klien tentang 

peningkatan sensasi, rasa sakit dan respon sistem saraf, seperti menjaga, 

menyentak atau mengencangkan struktur jaringan lunak, diperlukan Manipulasi 

gesekan paling sering dilakukan secara linear atau melingkar. Sapuan semacam 

itu dapat diterapkan dengan ujung jari, telapak tangan, buku-buku jari, lengan 

depan atau bahkan siku. Manipulasi gesekan biasanya dilakukan pada area 

jaringan lokal tertentu, dan sering digunakan untuk meredakan kontraksi pada otot 

dan mengurangi rasa sakit. Relaksasi otot seperti itu akan mendorong 

pemanjangan jaringan, dan menyebabkan peningkatan gerakan. Beberapa terapis 

menggunakan stroke gesekan selama rehabilitasi cedera untuk memfasilitasi 

keselarasan paralel kolagen yang tepat selama proses perbaikan. 
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1) Linear friction 

Gesekan linier atau longitudinal biasanya dilakukan dalam garis lurus 

bersama dengan arah serat otot. Jika dilakukan pada permukaan, gesekan linier 

dapat dilakukan untuk menghasilkan panas, seperti pada gosokan panas. Jika 

dilakukan untuk menembus lebih dalam ke jaringan, gesekan bergerak seiring 

dengan resistensi jaringan yang terpenuhi dan hasil. Gesekan linier biasanya 

diaplikasikan dengan jari dan ibu jari yang diperkuat, atau telapak tangan. Jika 

dilakukan lebih dalam, dokter akan menggunakan sikunya. 

2) Reinforced circular frictions 

Gesekan melingkar dilakukan dengan ujung jari tengah atau ibu jari. 

Penting bagi terapis untuk selalu memperkuat tangan mereka ketika menerapkan 

ini teknik. Oleskan miring ke jaringan dengan gerakan lambat di awal dan, 

bergerak dalam lingkaran, meningkatkan kedalaman dengan setiap gerakan 

berturut-turut. Ketika kedalaman yang diinginkan tercapai, terapis secara bertahap 

mengurangi tekanan dan menggunakan stroke effleurage untuk pindah ke daerah 

berikutnya untuk dirawat. 

 
Gambar 25. Reinforced Circular Frictions 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 
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3) Transverse frictions to the paravertebral muscle 

Cyriax (1904–1985) umumnya dianggap sebagai bapak kedokteran 

ortopedi, dipopulerkan melintang atau gesekan serat-silang. Dia menganjurkan 

penggunaan manipulasi ini dalam pengobatan kondisi muskuloskeletal seperti 

keseleo, strain dan tendonitis. Gesekan lintas-serat dapat diberikan secara 

perlahan atau penuh semangat dalam gerakan satu arah "gerakan maju dan 

mundur" untuk akhirnya memecah, memisahkan dan mematikan jaringan atau 

struktur yang terkena. Teknik seperti itu bisa sangat menyakitkan bagi orang yang 

menerimanya, dan oleh karena itu kehati-hatian harus digunakan ketika 

memberikan teknik ini. 

 
  Gambar 26. Transverse Frictions to 

the Paravertebral Muscle 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

Gambar 27. Transverse Frictions 

Over the Superior Gluteal Insertions 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa 

Casanelia, 2009: 6) 

 
Gambar 28. Alternative Method of Transverse Friction to the Hamstring 

Muscles 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 
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Cyriax bersikeras bahwa teknik ini diterapkan menggunakan prinsip-

prinsip berikut: 

a) Lokasi pasti disfungsi jaringan harus ditemukan. 

b) Manipulasi gesekan dilakukan pada sudut kanan terhadap panjang otot atau 

struktur yang terlibat. 

c) Jari-jari terapis dan kulit klien bergerak sebagai satu. 

d) Teknik ini harus cukup dalam dan memiliki gerakan yang cukup untuk secara 

langsung mempengaruhi jaringan yang ditentukan. 

e) Klien harus berada dalam posisi yang nyaman (Chamabain 1982; Cyriax 

1984). 

4) Transverse frictions over the superior gluteal insertions 

5) Alternative method of transverse friction to the hamstring muscles 

Pada tahap ini terapis dimulai dengan kompresi lokal yang dalam pada 

otot hamstring. Terapis kemudian secara medial dan lateral memutar tulang paha, 

menciptakan gesekan melintang antara siku dan jaringan. Siku terapis menekan 

jaringan dan kemudian memutar sendi sehingga gerakan transversal terjadi 

melalui gerakan klien pasif daripada gerakan terapis. 

e. Vibration 

Getaran adalah sekelompok teknik yang terdiri dari manipulasi ritme 

jaringan lunak. Manipulasi ritmik memiliki pola osilasi yang unik, dan pola ini 

tergantung pada jenis getaran yang diberikan, dan memiliki tanda tangan 'getaran'. 

Tanda tangan ini bisa cepat, ringan dan cepat, atau lambat, berat dan kasar. 

'Keterampilan berosilasi menghubungkan kita dengan gelombang getaran yang 
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menggerakkan tubuh dan semua sistemnya' (Burman & Friedland, 2006). Getaran 

memulai gema, riak, dan efek pantulan di dalam tubuh. Melacak dan melacak pola 

gelombang ini adalah salah satu pendekatan untuk membawa keseimbangan dan 

homeostasis ke sistem tubuh. Manipulasi getaran mencakup kumpulan pukulan 

yang mencakup getaran, goyang, goncangan, dan goncangan. Gerakan seperti itu 

berirama dan bergetar atau berosilasi di alam, dan dapat diterapkan dengan 

menggunakan seluruh tangan, ujung jari atau bahkan alat mekanis.  

Manipulasi getaran berbeda dari gerakan tapôtement di mana tangan 

biasanya tidak memutuskan kontak dengan kulit, dengan pengecualian teknik 

'goyang'. Sesederhana apa pun bunyinya, manipulasi getaran adalah salah satu 

stroke yang paling menantang secara fisik yang dapat dilakukan oleh terapis pijat. 

Ketika dilakukan dengan mahir, melalui banyak latihan, sapuan getaran berguna 

untuk menimbulkan rasa rileks. Semua manipulasi getaran dimulai dengan 

beberapa tingkat kompresi. Setelah kedalaman kompresi yang diinginkan tercapai, 

tangan bergetar atau berosilasi, sehingga mentransmisikan 'getaran' ke dalam 

jaringan di bawahnya. Manipulasi seperti ini sering digunakan sebagai teknik 

pengalih perhatian untuk menekan rasa sakit. Turchaninov (2000) percaya teknik 

getaran berguna untuk disfungsi sistem saraf, seperti kecelakaan serebrovaskular 

(atau stroke). Dikatakan bahwa penerapan manipulasi getaran yang lembut dapat 

membantu pemulihan dari kondisi seperti stroke, karena dapat meningkatkan 

fungsi motorik (Turchaninov 2000). 

 

 



34 
 

1) Static and dynamic vibration 

Teknik getaran dapat dilakukan secara statis atau dengan gerakan, baik 

menggunakan satu tangan atau tangan yang diperkuat. Otot-otot lengan bergantian 

berkontraksi dan rileks, menciptakan gerakan ritmis yang ditransmisikan melalui 

tangan ke jaringan yang dirawat. 

 
Gambar 29. Static Vibrations 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 

 

2) Shaking vibrations 

Mengguncang sangat efektif dengan klien yang memiliki kecenderungan 

untuk menjaga otot. Dengan gemetar anggota tubuh ada komponen lift dan pull 

untuk teknik ini. Sekelompok otot atau anggota tubuh digenggam, diangkat, dan 

diguncang. Goyangannya bisa naik dan turun atau dari sisi ke sisi. Coba 

goyangkan dengan rasa ritme, dan cobalah rasakan seberapa besar resistensi yang 

ada pada anggota tubuh. Rasakan berat tungkai, aplikasikan traksi ringan dengan 

pengocokan kasar dan setelah aplikasi rasakan perbedaan pada tungkai. 
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Gambar 30. Shaking Vibrations 

(Sumber: Steven Goldstein and Lisa Casanelia, 2009: 6) 

3) Roking vibrations 

Goyang adalah bentuk getaran yang populer. Ini lembut dan begitu terapis 

mencapai ritme yang diinginkan, itu menidurkan klien ke dalam relaksasi yang 

mendalam. Goyang berirama dan harus diterapkan dengan gerakan seluruh tubuh 

yang disengaja. Goyang melibatkan gerakan naik-turun dan sisi-ke-sisi yang 

gemetar, tetapi tidak ada jentikan atau pelontaran yang terjadi pada akhir gerakan. 

Aksi menggerakkan tubuh sejauh mungkin, memungkinkannya kembali ke posisi 

semula. Dengan klien yang tegang atau cemas yang mungkin awalnya menolak 

gerakan goyang, mulailah dengan getaran guncangan yang lebih disengaja dan 

kemudian pindah ke getaran goyang. Cobalah untuk menemukan gerakan yang 

mengalir, dan hindari sesuatu yang tiba-tiba 

Menurut Purnomo (2015), prinsip utama Swedish Massage adalah 

melakukan pemijatan pada jaringan lunak tubuh, sehingga Swedish Massage dapat 

bermanfaat yaitu: (1) Memperlancar peredaran darah, (2) Pemulihan tubuh akibat 
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kelelahan, (3) Meningkatkan aliran oksigen dan relaksasi. Gerakan Swedish 

Massage yang utama dan fungsinya adalah sebagai berikut: 

a. Gerakan efflurage. Menggunakan ritme yang pelan. Gerakan ini membuat 

penerima santai dan menghangatkan jaringan otot dan mempersiapkan untuk 

gerakan selanjutya (Downing, 1990: 32). 

 
Gambar 31. Teknik Massage Effleurage 

(Sumber: Purnomo, 2015: 4) 

Adalah gerakan dengan cara mengurut mengusap secara ritmis atau 

berirama dan berurutan dari arah bawah ke atas. Effleurage dilakukan dengan 

telapak tangan dan jari merapat. Pada saat tangan melakukan gerakan di atas 

permukaan tubuh diharuskan gerakan mengikuti kontur tubuh dan seirama tanpa 

gerakan terputus. Pada saat melakukan gerakan effleurage ini dilakukan dengan 

gerakan ringan, tetapi tekanan akan semakin kuat ketika mengarah ke jantung. 

Dan saat tangan kembali ke posisi awal dilakukan dengan ringan dengan tujuan 

sebagai rasa penenang. Gerakan effleurage ini biasanya dilakukan untuk 

mengawali dan mengakhiri manipulasi massage, serta digunakan ketika adanya 
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transisi antara gerakan satu dengan yang lainnya. Selain itu manipulasi ini 

bertujuan untuk meratakan minyak keseluruh bagian tubuh dan juga membantu 

memperlancar aliran darah serta meningkatkan suhu tubuh. 

b. Friction. Manipulasi friction dimaksudkan untuk merangsang serabut saraf  

dan otot-otot yang terletak di dalam dari permukaan tubuh (Priyonoadi, 2008: 

14). 

 
Gambar 32. Teknik Massage Friction 

(Sumber: Purnomo, 2015: 6) 

 

Merupakan sebuah gerakan manipulasi yang dilakukan dengan cara 

menggerus arahnya naik turun secara bebas. Dilakukan dengan menggunakan 

ujung jari yang dilakukan dengan cara menggerus melingkar seperti spiral pada 

bagian otot tertentu. Dengan tujuan untuk menghancurkan myloglosis, yaitu 

timbunan dari sisa pembakaran energi yang terdapat pada otot atau yang 

menyebabkan otot mengeras. 

c. Petrissage. Manipulasi petrissage dapat meningkatkan peredaran darah, 

melemaskan otot yang berkontraksi, menghilangkan zat sisa dari otot 

(Priyonoadi, 2008: 14). 
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Gambar 33. Teknik Massage Petrissage 

(Sumber: Purnomo, 2015: 4) 

 

Merupakan gerakan yang dilakukan menggunakan satu tangan atau kedua 

tangan. Bertujuan untuk melemaskan kekakuan yang ada di dalam jaringan. 

Apabila petrissage dilakukan di tempat yang lebar maka dilakukan dengan 

menggunakan kedua tangan dilakukan secara bergantian dan berurutan. Tujuan 

dari dilakukan manipulasi ini adalah untuk memperlancar penyaluran zat-zat di 

dalam jaringan ke dalam pembuluh darah dan juga getah bening. Sehingga dengan 

manipulasi ini memberikan keuntungan berupa peningkatan aliran darah, 

membantu membuang hasil metabolik, meredakan pembengkakan lokal dan 

meningkatkan nutrisi seluler dalam tubuh. Di samping itu petrissage juga 

memberikan efek mekanis, sehingga menyebabkan relaksasi otot dan juga 

merangsang sistem saraf (Goats 1994; Rachim, 1988; Salvano, 1999). 

d. Kneading. Manipulasi kneading melepaskan jaringan otot yang melekat pada 

tulang belakang akibat kontraksi (Gray, 2009: 3). 

e. Tapotement (memukul) 

1) Beating. Memberi rangsang yang kuat terhadap pusat saraf spina, serabut-

serabut saraf, dan sekaligus dapat mendorong sisa-sisa pembakaran yang 
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masih tertinggal di sepanjang sendi ruas tulang belakang beserta otot-otot di 

sekitarnya (Priyonoadi, 2008: 12) 

2) Clapping. Memberi rangsang serabut-serabut saraf tepi (perifer), terutama di 

seluruh daerah pinggang dan punggung. 

3) Hacking. Memberi rangsang serabut saraf tepi, melancarkan peredaran darah 

dan juga merangsang organ-organ tubuh bagian dalam. 

 
Gambar 34. Teknik Massage Tapotement 

(Sumber: Purnomo, 2015: 6) 

 

Manipulasi ini merupakan gerakan dengan cara memukulkan tangan 

secara ringan dan berirama yang lebih banyak dilakukan pada bagian tubuh yang 

berdaging. Dengan tujuan untuk mempercepat aliran darah dan mendorong sisa-

sisa pembakaran yang ada didalam tubuh juga merangsang serabut saraf tepi dan 

merangsang organ-organ tubuh bagian dalam. Manipulasi ini dapat dilakukan 

dengan cara memukulkan kepalan tangan, jari lurus atau dengan telapak tangan 

yang mencekung, dan dilakukan kebagian tubuh otot besar seperti punggung. 

Lima teknik pijat Swedia adalah klasifikasi sistem kation dari banyak 

variasi teknik digunakan dalam pijat Barat atau Swedia. Johann Mezger (1838 - 

1909) telah dikreditkan untuk pengenalan Istilah Prancis masih digunakan untuk 

menggambarkan empat dari lima pijat teknik: effleurage, pétrissage, tapôtement, 

dan gesekan (Salvo, 2007). 
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Dalam penelitian Supa’at, Zakaria, & Nordin (2013) yang berjudul “Effect 

of Swedish Massage Therapy on Blood Pressure, Heart Rate, and Inflammatory 

Markers in Hypertensive Women” disebutkan bahwa dengan melakukan Swedish 

Massage satu jam per minggu dapat menurunkan tekanan darah, denyut jantung, 

dan mengurangi gejala hipertensi pada wanita. 

2. Hakikat Sport Massage 

a. Pengertian Sport Massage 

Massage telah dikenal sejak ribuan tahun lalu, yaitu sejak zaman pra 

sejarah (prehistoric times), kurang lebih 15.000 tahun sebelum masehi. Hal ini 

ditandai dengan temuan benda-benda (artifacs) oleh para arkeolog yang 

melukiskan penggunaan massage pada sejumlah peradapan dunia. Salah satu 

contoh bukti-bukti tersebut ditemukan di wilayah eropa di dalam gua adalah 

berupa lukisan seorang raja, ratu, dan pahlawan gladiator yang sedang mendapat 

perlakuan massage/pijatan oleh seorang wanita atau budaknya (Salvo, 1999: 5). 

Istilah massage berasal dari bahasa Arab, yaitu dari kata mass atau mash yang 

berarti menekan perlahan-lahan. Dalam bahasa Yahudi istilah massage adalah 

maschesch yang berarti meraba. Sedangkan dalam bahasa Indonesia, istilah 

massage/massage bisa diterjemahkan dengan pijat atau urut (Priyonoadi, 2008: 5). 

Hal senada menurut Giam & The (1992: 172) Massage adalah manipulasi 

jaringan lunak tubuh.manipulasi paling efektif dilakukan dengan tangan dan 

dilakukan dengan tujuan agar mempunyai pengaruh sistem saraf, otot, dan 

pernafasan sirkulasi darah limfe baik secara lokal maupun umum. Massage adalah 

suatu perbuatan dengan tangan pada bagian-bagian yang lunak dengan prosedur 
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manual atau mekanik yang dilaksanakan secara metodis dengan tujuan 

menghasilkan efek fisiologis bagi tubuh. Teknik dan metode massage memiliki 

bermacam-macam gerakan sebab bentuk struktur jaringan dan organ tubuh yang 

bermacam-macam massage harus disesuaikan (Rahim, 1998: 1). 

Massage di era modern saat ini berkembang dan meluas pada dunia 

olahraga sebagai salah satu perawatan alternatif untuk atlet yang mengalami 

kelelahan dan cedera ringan. Salah satu usaha yang penting dalam persiapan dan 

pemeliharaan tubuh (fisik) adalah Sport Massage. Sport Massage adalah suatu 

unsur yang sangat berharga dalam latihan-latihan bagi olahragawan tetapi bagi 

seseorang yang bukan olahragawan juga tetap bermanfaat demi menjaga dan 

mengembalikan kondisi fisik yang lemah dengan efek rangsangan terhadap 

fungsi-fungsi organ tubuh dan penyesuaian aktivitas yang dilakukan (Graha & 

Priyonoadi, 2009: 12). Menurut Graha & Priyonoadi (2009: 12) Sport Massage 

yaitu massage yang khusus digunakan atau diberikan kepada orang-orang yang 

sehat, terutama olahragawan. Macam dan cara memijatnya yang lebih diutamakan 

untuk memperlancar peredaran darah (Priyonoadi, 2008: 5). 

Sport Massage memiliki macam-macam manipulasi dan pengaruhnya 

seperti yang diungkapkan Priyonoadi (2008: 8), bahwa manipulasi adalah cara 

pegang atau grip, yaitu cara menggunakan tangan untuk memijat/massage pada 

daerah-daerah tertentu serta untuk memberikan pengaruh tertentu pula.  
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b. Macam Manipulasi dan Pengaruh Sport Massage 

Macam manipulasi dan pengaruhnya dijelaskan dibawah ini: 

1) Efflurage (menggosok) 

Efflurage terutama digunakan untuk membantu melancarkan peredaran 

darah dan cairan getah bening (cairan limpha), yaitu membantu mengalirkan 

darah di pembuluh balik atau vena (darah veneus) agar dapat cepat kembali ke 

jantung (Wijanarko dan Riyadi, 2010: 84). Secara alamiah darah venus akan 

kembali ke jantung, terutama disebabkan oleh: 

a) Karena adanya gerakan kontraksi (mengurut) dari otot-otot rangka (otot 

skelet). 

b) Gerakan kontraksi otot jantung yang mendorong darah untuk beredar 

keseluruh tubuh dan kemudian kembali ke jantung, terutama gerak setelah 

jantung berdenyut, tekanan dalam pembuluh arteri akan menurun, yaitu 

selama jantung beristirahat atau waktu diantara denyutan ini dinamakan 

diastole. 

c) Vena memiliki klep yang mengarah ke jantung dan guna klep adalah 

mengarahkan aliran ke satu arah. Vena letaknya di bawah kulit maupun 

diantara otot. Bila otot berkontraksi maka darah dalam pembuluh akan 

tertekan sehingga darah hanya bisa mengalir ke arah jantung saja, sedangkan 

kalau otot tidak berkontraksi maka darah yang ada dipembuluh vena pada 

daerah tersebut akan dapat mengalir dari bagian bawahnya (distal), sedangkan 

dari bagian yang lebih tinggi (proximal) tidak bisa kembali sebab adanya klep. 

Jadi kalau otot berkontraksi diikuti relaksasi, kemudian kontraksi lagi akan 
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menyebabkan darah yang kembali ke jantung lebih lancar dan mengakibatkan 

sirkulasi bertambah besar. 

 
Gambar 35. Manipulasi Efflurage 

(Sumber: Priyonoadi, 2008: 47) 

 

2) Petrissage (comot tekan) 

Manipulasi petrissage adalah gerakan tangan untuk mengangkat atau 

menekan otot dengan menggunakan tiga jari, ibu jari, tangan dan siku. Petrissage 

akan mendorong atau mempercepat aliran darah di samping mendorong keluar 

sisa-sisa pembakaran dari tempat persembunyian. Petrissage adalah prosedur 

masase yang dilakukan dengan teknik perasan, tekanan, dan pencomotan otot dari 

jaringan dalam. Petrissage dapat dilakukan dengan satu tangan atau kedua tangan 

dengan gerakan bergelombang, berirama, tidak terputus-putus dan terikat satu 

sama lain. Gerakan diulang-ulang beberapa kali pada tempat yang sama, 

kemudian tangan dipindah-pindahkan sedikit demi sedikit sepanjang kumpulan 

otot. Gerakan ini akan mendorong atau mempercepat aliran darah disamping 

mendorong keluar sisa-sisa pembakaran dari tempat persembunyiannya 

(Priyonoadi, 2008: 10). 
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Gambar 36. Manipulasi Petrissage 

(Sumber: Priyonoadi, 2008: 50) 

 

3) Shaking (menggoncang) 

Shaking sangat efektif dalam proses meningkatkan kelancaran peredaran 

darah, terutama dalam penyebaran sari-sari makanan ke dalam jaringan-jaringan. 

Di samping itu shaking juga memacu serabut-serabut otot untuk siap menghadapi 

tugas yang lebih berat, tanpa memberi pengaruh yang merugikan pada pernafasan 

maupun serabut-serabut otot itu sendiri. Shaking dapat dilakukan dengan seluruh 

permukaan tapak tangan dan jari-jari, dua tangan bersama-sama atau satu tangan 

saja, terutama untuk daerah yang berotot tebal dan lebar, sedangkan untuk otot 

yang panjang dan sempit cukup dengan menggunakan jari-jari, seolah-olah 

menjepit otot itu dengan ujung-ujung jari kemudian digoncang kekanan-kekiri 

atau ke atas-bawah. Tujuannya meningkatkan kelancaran peredaran darah, 

terutama dalam penyebaran sari-sari makanan (Priyonoadi, 2008: 11). 
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Gambar 37. Manipulasi Shaking 

(Sumber: Priyonoadi, 2008: 52) 

 

4) Tapotement 

Ada tiga macam variasi manipulasi tapotement yaitu sebagai berikut: 

a) Beating 

Memberi rangsang yang kuat terhadap pusat syaraf spina, serabut-serabut 

saraf dan sekaligus dapat mendorong sisa-sisa pembakaran yang masih tertinggal 

di sepanjang sendi ruas tulang belakang beserta otot-otot di sekitarnya 

(Priyonoadi, 2008: 45). 

 
Gambar 38. Manipulasi Tapotement Beathing 

(Sumber: Priyonoadi, 2008: 74) 

 

b) Clapping 

Memberi rangsang serabut-serabut syaraf tepi (perifer), terutama seluruh 

daerah pinggang dan punggung. 
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Gambar 39. Manipulasi Tapotement Claping 

(Sumber: Priyonoadi, 2008: 75) 

 

c) Hacking 

Memberi rangsang serabut saraf tepi, melancarkan peredaran darah dan 

juga merangsang organ-organ tubuh bagian dalam (Soeroso, 1983: 13). 

 
Gambar 40. Manipulasi Tapotement Hacking 

(Sumber: Priyonoadi, 2008: 76) 

 

5) Friction (menggerus) 

Manipulasi friction terutama dimaksudkan untuk merangsang serabut saraf 

dan otot-otot yang terletak di dalam permukaan tubuh. Pelaksanaan friction dapat 

menggunakan ujung-ujung jari untuk daerah yang berlekuk-lekuk sempit, 

seumpama otot-otot di kiri kanan ruas-ruas tulang belakang (Kushartanti, 2003: 

11). 
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Gambar 41. Manipulasi Friction 

(Sumber: Priyonoadi, 2008: 68) 

 

6) Walken 

Walken berupa gosokan dengan menggunakan seluruh telapak tangan dan 

jari-jari yang bergerak maju mundur bergantian antara tangan kanan dan kiri 

berfungsi untuk menyempurnakan pengambilan sisa-sisa pembakaran oleh darah 

dan segera dapat dibawa ke jantung (Priyonoadi, 2008: 14). 

 
Gambar 42. Manipulasi Walken 

(Sumber: Priyonoadi, 2008: 81) 

 

7) Vibration (menggetar) 

Tujuan manipulasi vibration untuk merangsang saraf secara halus dan 

lembut, dengan maksud untuk menenangkan atau melemahkan rangsang yang 

berlebihan pada saraf yang dapat menimbulkan ketegangan (Wijanarko & Riyadi, 

2010: 82). 
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Gambar 43. Manipulasi Vibration 

(Sumber: Wijanarko & Riyadi, 2010: 82) 

 

8) Skin-rolling (melipat kulit) 

Bertujuan untuk melonggarkan atau memisahkan kembali lengketan-

lengketan yang terjadi antara kulit dengan jaringan-jaringan di bawahnya 

(Wijanarko & Riyadi, 2010: 64). 

 
Gambar 44. Skin Rolling 

(Sumber: Wijanarko & Riyadi, 2010: 64) 

 

9) Chiropraktis (menggeletuk) 

Memiliki fungsi yang hampir sama dengan skin rolling hanya berbeda 

perkenaannya adalah daerah persendian (Priyonoadi, 2008: 16). 

c. Tujuan dan Manfaat Sport Massage 

Priyonoadi (2008: 5-6) mengungkapkan tujuan dan manfaat Sport 

Massage secara umum adalah: 

1) Melancarakan peredaran darah, terutama dorongan terhadap darah 

veneus atau darah yag menuju ke jantung. Kelancaran peredaran darah 
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ini selanjutnya akan mempercepat proses pembuangan sisa-sisa 

pembakaran dan penyebaran sari makanan ke jaringan-jaringan tubuh. 

2) merangsang persarafan, terutama saraf tepi (perifer) untuk 

meningkatkan  kepekaan terhadap rangsang. 

3) meningkatkan ketegangan otot dan kekenyalan otot (elastisity) untuk 

mempertinggi daya kerjanya, Sport Massage akan membantu proses 

kontraksi otot yaitu penegangan dan pemendekan otot dengan 

maksimal. 

 

Sport Massage ini diberikan setelah melakukan masa pertandingan  

dengan maksud untuk merelaksasi otot dan persendian yang telah bekerja keras, 

beberapa efek Sport Massage adalah sebagai berikut: 

1) Sport Massage membantu dalam menghilangkan tumpukan asam 

laktat 

2) Sport Massage membantu otot dalam mengambil oksigen dan gizi 

yang lebih cepat, sehingga mempercepat proses penyembuhan. 

3) Sport Massage untuk melepaskan ketegangan atau stress otot yang 

disebabkan karena kelebihan aktivitas fisik. 

4) Sport Massage membantu membongkar jaringan parut yang biasanya 

berpengaruh terhadap otot, tendon dan ligament yang merusak kinerja. 

5) Sport Massage membantu meningkatkan elastisitas dari jaringan. 

 

Efek fisiologis dari Sport Massage adalah: (1) Sport Massage membantu 

mengurangi rasa sakit. (2) Sport Massage membantu relaksasi otot. Efek 

psikologis Sport Massage termasuk: (1) Mengurangi tingkat stress, karena otot 

dan saraf menjadi relaksasi. (2) Merangsang rasa senang dan nyaman. Efek Sport 

Massage terhadap peredaran darah, limfe, kulit, otot, dan saraf menurut 

Wijanarko & Riyadi (2010: 41), dijelaskan sebagai berikut: 

1) Efek Sport Massage terhadap peredaran darah dan limfe 

Sport Massage menimbulkan efek memperlancar peredaran darah. 

Manipulasi yang dikerjakan dengan gerakan yang menuju ke arah 

jantung, secara mekanis akan membantu mendorong pengaliran darah 

dalam pembuluh vena menuju ke jantung. Massage juga membantu 

pengaliran cairan limfe menjadi lebih cepat, ini berarti membantu 

penyerapan sisa-sisa pembakaran yang tidak diperlukan lagi. 
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2) Efek Sport Massage terhadap kulit 

Sport Massage memberi efek melonggarkan perlekatan dan 

menghilangkan penebalan-penebalan kecil yang terjadi di bawah 

permukaan kulit, dengan demikian memperbaiki penyerapan. 

3) Efek Sport Massage terhadap jaringan otot 

Sport Massage memberi efek memperlancar proses penyerapan sisa-

sisa pembakaran yang berada di dalam jaringan otot yang dapat 

menimbulkan kelelahan. Dengan manipulasi yang memberikan 

penekanan dan peremasan kepada jaringan otot maka darah yang ada 

di dalam jaringan otot, yang mengandung zat-zat sisa pembakaran 

yang tidak  diperlukan lagi terlepas ke luar dari jaringan otot dan 

masuk ke dalam pembuluh vena. Kemudian saat penekanan kendor 

maka darah yang mengandung bahan bakar baru berupa nutrisi dari 

hasil metabolisme pencernaan mengalirkan bahan tersebut ke jaringan, 

sehingga kelelaan dapat dikurangi. 

4) Efek Sport Massage terhadap persarafan 

Massage yang dikerjkan dengan lembut memberi efek nyaman yang 

menghasilkan penenangan. Massage yang dikerjakan dengan kuat 

dalam waktu yang singkat akan memberi efek stimulasi. Karena 

massage memberikan rangsangan kepada saraf sensibel dan motorik, 

sehingga menimbulkan rangsangan reflek. 

 

Purnomo (2015) mengungkapkan hal-hal yang perlu diperhatikan dalam 

melakukan Sport Massage antara lain: 

1) Pemilihan waktu 

Waktu terbaik untuk Sport Massage adalah setelah selesai sesi latihan 

yang berat dan setelah kompetisi, dikarenakan otot mengalami 

kekakuan dan sensitivitas yang tinggi, sehingga pada keadaan seperti 

ini Sport Massage akan lebih nyaman dan efektif dibandingkan setelah 

terjadinya penundaan yang cukup lama, jika tidak dapat dilakukan 

pada hari yang sama dapat juga dilakukan di hari berikutnya dengan 

tujuan agar otot tetap hangat dan mereleksasikan otot. 

2) Frekuensi massage 

Olahragawan idealnya haruss di-massage setiap hari, atau setidaknya 

setelah selesai sesi pelatihan yang berat, perlakuan standar bagi 

olahragawan dibanyak negara eropa timur, tetapi  untuk alasan 

ekonomis dan praktis hal ini tidak umum dibarat, para olahragawan 

kompetitif harus diberikan Sport Massage setidaknya sekali seminggu. 

Idealya dilakukan setelah sesi pelatihan yang paling sulit dalam 

seminggu. 

3) Lama waktu Sport Massage 

Waktu normal untuk sport masssage seluruh tubuh baiknya antara satu 

dan satu setengah jam, masseur sering menemukan daerah yang 
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memerlukan perhatian khusus yang juga harus ditangani selama waktu 

yang dialokasikan untuk sesi secara keseluruhan 

4) Tekanan 

Tidak ada standard khusus untuk besar tekanan dalam Sport Massage. 

Setiap olahragawan atau massage masing masing memiliki kebutuhan 

yang berbeda, tergantung pada tipe tubuh, komposisi otot, siklus 

pelatihan, olahraga, dan tentu saja masalah yang dialami olahragawan. 

 

Utomo (2014) dalam penelitiannya yang berjudul “Sport Massage 

terhadap Respons Cardio Vasculer” dijelaskan bahwa tidak terdapat perbedaan 

yang signifikan antara pemberian Sport Massage dengan repetisi yang berbeda 

tetapi dengan pemberian Sport Massage secara keseluruhan memberikan hasil 

penurunan denyut nadi yang signifikan. 

3. Efek Fisiologis Swedish Massage 

Manfaat Swedish massage yang dilakukan pada tubuh dapat memberikan 

efek fisiologis yaitu berupa: peningkatan aliran darah, aliran limfatik, stimulasi 

sistem saraf, meningkatkan aliran balik vena. Dapat menghilangkan rasa sakit 

yaitu dengan cara meningkatkan ambang rasa sakit, oleh karena merangsang 

peningkatan produksi hormon endorphin. Penelitian yang dilakukan oleh 

Dubrouvsky (1990) menunjukkan bahwa massage secara langsung dapat 

meningkatkan aliran vena di kulit serta meningkakan aliran balik vena. 

Meningkatnya aliran balik vena ini akan membantu secara efisien pengembalian 

darah ke jantung, serta membantu mengalirkan asam laktat yang tertimbun dalam 

otot sehingga membantu mepercepat eliminasi asam laktat dalam darah dan otot 

(Cafarelli & Flint, 1992; Corrigan, 1997). Masih banyak lagi penelitian yang 

dapat membuktikan manfaat fisiologi dari massage. 
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Proses dari fisiologi massage ini diuraikan oleh Best (2008: 446): 

a. Membantu mengurangi pembengkakan pada fase kronis lewat mekanisme 

peningkatan aliran darah dan limfe. 

b. Mengurangi persepsi nyeri melalui mekanisme penghambatan rangsang nyeri 

(gate control) serta peningkatkan hormon morphin endogen 

c. Meningkatkan relaksasi otot sehingga mengurangi ketegangan/spasme atau 

kram otot. 

d. Meningkatkan jangkauan gerak, kekuatan, koordinasi, keseimbangan dan 

fungsi otot, sehingga dapat meningkatkan performa fisik atlet sekaligus 

mengurangi resiko terjadinya cedera pada atlet. 

e. Berpotensi untuk mengurangi waktu pemulihan dengan jalan meningkatkan 

supply oksigen dan nutrient serta meningkatkan eliminasi sisa metabolisme 

tubuh karena terjadi peningkatan aliran darah 

Swedish Massage ini mempunyai fungsi yang sangat penting ketika 

dikaitkan dengan persiapan fisik atlet sebelum dan sesudah pertandingan karena 

dapat mengurangi resiko cedera pada saat pertandingan juga bermanfaat ketika 

seorang atlet tersebut akan mempercepat pemulihan setelah melakukan aktifitas 

fisik tinggi. Manipulasi massage ditujukan untuk mendiagnosis ada tidaknya 

gangguan fisik sebelum atau sesudah pertandingan, memperbaiki gangguan fisik 

yang terjadi, memobilisasi dan memberbaiki tonus otot, mencetuskan relaksasi, 

menstimulasi sirkulasi untuk mempercepat proses pemulihan (Martin et al. 1998: 

30). 
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Pada saat seperti ini seorang massure harus mengenal otot-otot yang 

paling terdampak pada saat melakukan aktivitas olahraga tersebut, sehingga akan 

cepat pada saat mengambil keputusan apa yang akan diberikan kepada atlet. 

Adapun menurut Hemming (2000:109) yang menjelaskan efek utama daripada 

massage pada atlet merupakan mekanisme kerjanya, sehingga dapat dijelaskan 

yaitu ditinjau dari faktor fisik massage terutama swedish massage dapat 

meningkatkan stabilitas kerja aerobik lewat mekasime stimulasi otot dan 

perbaikan adhesi otot. Dilihat dari sisi biologi dapat meningkatkan pembuangan 

metabolisme (klirens laktat) lewat mekanisme peningkatan sirkulasi darah dan 

limfe. Sedangkan dilihat dari segi psikologi massage menurut Hemming yaitu 

berperan dalam peningkatan penurunan persepsi kelelahan mekanisme hormonal. 

Pada dasarnya apabila ditarik kesimpulan dan garis besar seperti yang 

sudah dijelaskan diawal pendahuluan massage ini dibagi ke dalam beberapa 

kategori yaitu massage sebelum pertandingan (postevent), massage sesudah antar 

pertandingan (inter-event), dan massage sesudah pertandingan (post-event) 

(Moroska, 2005:370). Massage sebelum pertandingan membantu atlet dalam 

mempersiapkan diri untuk mengahadapi kompetisi pertandingan, massage pada 

sat pertandingan digunakan antar kerja fisik pada saat pertandingan sedangkan 

massage sesudah pertandingan dilakukan untuk mempercepat pemulihan atlet 

(Cafarelli et al., 1992: 8).  

Menurut Moraska (2005: 370) fungsi dan ketrja dari massage sebelum, 

pada saat dan sesudah pertandingan atau aktivitas itu dibagi menjadi 3 bagian 

yang paling mendasar: pada saat sebelum pertandingan massage berguna untuk 
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mengurangi resiko cedera pada saat pertandingan, meningkatkan kesiapan fisik 

dan mempersiapkan relaksasi psikis. Pada saat pertandingan massage disini 

berguna untuk mempertahankan stabilitas fisik, biologis dan biologi selama 

pertandingan berlangsung dan dilakukan secara berturut-turut dalam jangka waktu 

pendek. Pada fase sesudah pertandingan ini sangat penting sekali karena pada 

masa ini atlet dituntut untuk menjaga kondisi nya, dan massage berguna untuk 

mempercepat proses pemulihan fisik setelah melakukan aktivitas, memperbaiki 

kerusakan, cedera maupun gangguan yang terjadi setelah beraktivitas olahraga. 

4. Kelelahan Kerja 

a. Definisi Kelelahan 

Kelelahan (fatigue) atau yang lebih sering di artikan sebagai penurunan 

kekuatan otot akibat beban kerja yang berlebih. Seiring dalam perjalanan waktu, 

mulai banyak definisi kelelahan yang berkembang karena konsep kelelahan yang 

bersifat majemuk. Berbagai definisi kelelahan yang muncul banyak diwarnai oleh 

sudut pandang masing-masing kebutuhan yang ada (Grandjean, 1985). Menurut 

Budiono, dkk., (2003) kelelahan merupakan kondisi melamahnya atau 

berkurangnya tenaga untuk melakukan aktivitas. Gejala yang dirasakan dari 

timbulnya kelelahan seperti mengantuk, 4L (letih, lesu, lemas, lelah), semangat 

berkurang. 

Kelelahan dapat menurunkan kinerja dan dapat meningkatkan kesalahan 

dalam bekerja. Tingginya kesalahan dalam bekerja kemungkinan beresiko 

memunculkan terjadinya kecelakaan kerja. Pembebanan otot secara berlebih dan 

secara statis dalam waktu yang cukup lama akan mengakibatkan RSI (Repetition 



55 
 

Strain Injuries), (Nurminto, 2003). Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa 

kelelahan merupakan kondisi dimana otot mengalami penurunan tenaga untuk 

melakukan kegiatan. Dampak dari kelelahan yang dirasakan seperti nyeri pada 

otot, kram otot, menurunnya motivasi bekerja, hingga menurunnya tingkat 

konsentrasi bekerja yang memungkinkan terjadinya kecelakaan kerja sehingga 

dapat menyebabkan kecacatan. 

b. Jenis-jenis Kelelahan 

Kelelahan yang ditimbulkan dapat dibedakan berdasarkan proses 

terjadinya dan waktu terjadinya, berikut penjelasannya: 

1) Kelelahan berdasarkan Proses 

a) Kelelahan Otot (Muscular Fatigue) 

Kelelahan otot merupakan keadaan dimana otot mengalami penurunan 

kemampuan untuk berkontraksi dalam jangka waktu tertentu. Kelelahan otot 

terjadi karena pembenanan yang berat dengan waktu yang cukup lama. Gejala 

yang ditimbulkan beragam mulai rasa nyeri hingga terbatasnya kemampuan 

bergerak (Budiono, 2003). 

b) Kelelahan umum 

Kelelahan umum adalah menurunnya kondisi psikologis akibat beban 

kerja melebihi 30-40% dari tenaga aerobik yang dapat menyebabkan penurunan 

tingkat konsentrasi dan motivasi seseorang dalam bekerja (Suma’mur, 2009). 

2) Kelalahan berdasarkan waktu 

a) Kelelahan akut merupakan kelelahan yang muncul akibat aktivitas berat 

berlebihan dan dirasakan pada saat itu saja (Budiono, 2003). 
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b) Kelelahan Kronis merupakan kelelahan yang muncul atau dirasakan sebelum 

melakukan aktivitas. Timbulnya kelelahan secara kronis karena tidak segera 

diatasi dan hanya dibiarkan saja, sehingga kelelahan tersebut semakin lama 

semakin menumpuk sehingga berpotensi untuk memunculkan gannguan 

psikologis (Budiono, 2003). 

c. Definisi Kelelahan Kerja 

Kelelahan kerja adalah menurunnya kemampuan otot dan daya tahan 

tubuh manusia untuk melakukan suatu pekerjaan baik secara dimanis ataupun 

pasif (Tarwaka, 2004: 109). Otot sebagai alat gerak aktif akan mengalami 

penurunan dan pelambatan kerja akibat kelelahan karena adanya penumpukan 

asam laktat. Kelelahan merupakan respon fisiologis yang komplek meliputi 

kelelahan fisiologis dan psikologis, tetapi dominan hubungannya dengan 

penurunan kemampuan fisik, penurunan motivasi dan produktivitas kerja. Secara 

klinis kelelahan fisiologis dapat ditandai dengan timbulnya kelelahan, kelemahan, 

kekakuan otot dan nyeri. Kelelahan secara fisiologis merupakan keadaan 

menurunnya kekuatan otot yang ditimbulkan oleh berkurangnya energi dan 

tertumpuknya asam laktat di dalam tubuh sebagai hasil sisa proses metabolisme. 

Kelelahan psikologis maupun fisiologis yang di rasakan oleh manusia dapat juga 

sebagai tanda untuk mengistirahatkan atau suatu mekanisme perlindungan di 

dalam tubuh yang muncul untuk menjaga tubuh agar terhindar dari kerusakan 

jaringan yang lebih parah. 
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d. Penyebab Kelelahan 

Secara umum kelelahan kerja terjadi akibat pengurangan kapasitas kerja 

dan ketahanan tubuh yang berlebih. Penyebab kelelahan dalam dunia kerja 

menurut (Tarwaka, 2004: 339): 

1) Aktivitas kerja fisik mental 

2) Tempat kerja tidak ergonomis 

3) Sikap paksa 

4) Kerja statis 

5) Kerja bersifat monotori 

6) Lingkungan kerja ekstrim 

7) Psikologis 

8) Kebutuhan kalori kurang 

9) Waktu kerja dan istirahat tidak tepat 

 

Keadaan lelah meliputi aspek fisiologis maupun aspek psikologis dan 

kelelahan bersifat subjektif dimana ditandai dengan penurunan kinerja fisik, 

perasaan lelah, penurunan motivasi dan penurunan produktivitas kerja. Kelelahan 

baik secara fisiologis maupun psikologis pada dasarnya merupakan suatu 

mekanisme perlindungan tubuh agar terhindar dari kerusakan lebih lanjut 

sehingga terjadi pemulihan setelah istirahat. Wilkinson (2006: 166) di dalam 

bukunya menyatakan beberapa hal yang mempengaruhi kelelahan sebagai berikut: 

1) Faktor psikologis yaitu munculnya perasaan cemas, bosan, depresi dan stress 

2) Faktor lingkungan meliputi kelembapan udara, cuaca, suhu dan kebisingan. 

3) Faktor situasi meliputi peristiwa hidup yang negatif dan pekerjaan. 

4) Faktor fisiologis meliputi kekurangan darah, riwayat penyakit, pemakaian 

tenaga yang meningkat, kondisi fisik yang menurun, kehamilan, malnutrisi, 

dan susah tidur. 
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e. Fisiologis Kelelahan 

Kelelahan merupakan mekanisme perlindungan tubuh agar tubuh terhindar 

dari kerusakan lebih lanjut, sehingga terjadi pemulihan setelah istirahat. Kelelahan 

diatur langsung oleh susunan saraf pusat yang terdapat di otak, sehingga 

mengaktifkan sistem (simpatis) dan (parasimpatis). Fisiologi kelelahan terjadi 

akibat dari mekanisme persarafan dan mekanisme bioenergetika. Rangsang 

simpatis yang berlebihan dapat memicu timbulnya mekanisme pernafasan. Ketika 

mekanisme pernafasan terstimulan berlebih hal ini mengakibatkan rangsang 

simpatis menjadi berkurang, dan digantikan oleh sistem parasimpatis. Dengan 

meningkatnya parasimpatis di dalam tubuh maka terjadi penurunan transmisi 

saraf. Akibat penurunan sistem simpatis ini seseorang menjadi kelelahan. 

Mekanisme bioenergetika terjadi akibat aktivitas seseorang yang 

meningkat. Dengan aktivitas yang meningkat menyebabkan energi yang tersedia 

dalam tubuh menjadi berkurang dan juga menyebabkan peningkatan limbah 

metabolisme. Peningkatan limbah itu berupa asam laktat. Dengan peningkatan 

asam laktat tersebut maka akan memicu timbulnya rasa lelah. 

f. Manifestasi Klinis 

Manifestasi klinis kelelahan dapat berupa gangguan fisik, motivasi dan 

konsentrasi. Gangguan fisik yang terjadi dapat berupa nyeri, kaku, kelemahan, 

gerakan melambat, penurunan kebugaran dan secara umum tubuh terasa tidak 

nyaman. Rasa nyeri terjadi karena penumpukan sisa metabolisme otot berupa 

asam laktat yang timbul akibat aktivitas fisik yang meningkat. Kekakuan otot 

terjadi karena gerakan yang monoton menimbulkan jaringan kolagen pada 
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persendian menjadi kaku dan padat. Kelelahan dapat menimbulkan gangguan 

motivasi seperti tingkat keaktifan pekerja yang menurun yang diakibatkan karena 

pekerjaan yang sangat berat dan monoton. 

g. Pengukuran Kelelahan Kerja 

Sampai saat ini belum diketahui secara signifikan tentang mengukur 

tingkat kelelahan secara langsung. Pengukuran-pengukuran yang dilakukan oleh 

peneliti sebelumnya hanya berupa indikator yang menunjukkan terjadinya 

kelelahan akibat kerja. Dengan demikian perlu adanya solusi untuk mengatasi 

kelelahan tersebut diantaranya dengan massage Massage akan mendatangkan 

kesegaran baru, meningkatkan kemampuan otot dan persendian untuk dapat 

mencapai prestasi dan hasil karya yang makin meningkat (Priyonoadi, 2008: 4). 

Menurut Tarwaka, dkk (2004) dalam skripsi Ofin Andina Permata Sari, 

dijelaskan untuk mengetahu tingkat kelelahan seseorang dapat diukur dengan 

motede berikut: 

1) Waktu Reaksi 

Metode ini merupakan metode yang digunakan dapat digunakan untuk 

mengetahui tingkat kelelahan seseorang. Dalam uji kelelahan dengan metode 

waktu reaksi media yang digunakan dapat berupa nyala lampu, dering suara dan 

rabaan pada kulit atau menggoyangkan badan. Terjandinya pemanjangan waktu 

reaksi dapat dijadikan sebagai indikator adanya pelambatan pada proses faal 

syaraf dan otot. Berikut data klasifikasi berdasarkan tingkat kelelahan: 

a) Normal dengan waktu reaksi 150,0-240,0 milidetik. 

b) Kelelahan kerja ringan dengan waktu 240,0< x <410,0 milidetik. 
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c) Kelelahan kerja sedang dengan waktu reaksi 410,0< x <580,0 milidetik. 

d) Kelelahan kerja berat dengan waktu reaksi >580,0 milidetik (Setyawati, 2010). 

2) Uji Bourdon Weirsman 

Uji Bourdon Weirsman ialah metode yang dapat digunanakan untuk 

mengetahui tingkat kelelaha sesorang dengan mengetahui tingkat konsntrasi, 

tingkat ketelitian, dan tingkat konstansi seseorang. Hasil dari tes ini menunjukkan 

bahwa semakin rendah nilai yang didapat seseorang dengan menggunakan tes ini 

maka semakin tinggi tingkat kelelahan yang dialami oleh orang tersebut. 

3) Uji flicker fusion 

Mengetahui tingkat kelelahan seseorang salah satunya dapat menggunakan 

metode ini, metode ini menggunakan media menggunakan kelipan cahaya untuk 

mengetahui seberapa tinggi tingkat kelelahan yang diraskan. 

B. Penelitian yang Relevan 

Penelitian yang relevan dengan penelitian ini diperlukan guna mendukung 

kajian teoritis yang telah dikemukakan, sehingga dapat digunakan sebagai 

landasan pada penyusunan kerangka pikir. Hasil penelitian yang relevan adalah: 

1. Penelitian yang dilakukan oleh Purnomo (2015) yang berjudul “Manfaat 

Swedish Massage untuk Pemulihan Kelelahan pada Atlet”. Dalam kehidupan 

sehari-hari massage merupakan salah satu cara yang paling mendasar dan 

penting ketika menangani masalah cedera atau keletihan yang dialami oleh 

atlet pada saat sebelum, pada saat dan setelah melakukan aktivitas fisik. 

Artikel ini bertujuan untuk membahas dan mengulas seberapa besar dan 

penting efek dari fisiologis swedish massage, apabila diterapkan kedalam 
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masa setelah pertandingan yang bertujuan untuk memulihkan kembali kondisi 

seperti semula. Dalam penerapannya semua yang bersangkutan seperti atlet, 

pelatih, staff dan masseur harus dapat memahami bagaimana penggunaan 

teknik swedish massage yang baik dan benar, sehingga akan memberikan efek 

yang baik kepada atlet ketika sudah selesai melakukan aktifitas fisik yang 

berat. 

2. Penelitian  yang  dilakukan  Dwi  Prasetyawan  (2011)  dengan  judul 

”Perbedaan Pengaruh Sport Massage dan Swedia Massage Terhadap Persepsi 

Kelelahan pada Klub Tenis Dosen Fakultas Ilmu Keolahragaan Universitas 

Negeri Yogyakarta”. Penelitian ini memiliki tujuan untuk mengetahui 

perbedaan pengaruh sport massage dan swedia massage terhadap persepsi 

kelelahan pada klub tenis dosen Fakultas Ilmu Keolahragaan Universitas 

Negeri Yogyakarta. Sampel dalam penelitian ini adalah berjumlah 10 orang 

dengan menggunakan teknik purposive sampling. Hasil dari penelitian ini 

sebagai berikut sport massage lebih baik dari swedia massage dalam persepsi 

kelelahan pada klub tenis dosen Fakultas Ilmu Keolahragaan Universitas 

Negeri Yogyakarta dengan p value pada sport massage 0,003; p value pada 

swedish massage 0,033. 

3. Penelitian yang dilakukan Armade dan Putra (2017) mengenai “Pengaruh 

Swedish Massage dan Sport Massage terhadap Penurunan Glukosa Darah 

setelah Perlakuan Aktivitas Fisik 85% Hate Rate Maksimal”. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui efektivitas swedish massage dan sport 

massage dalam mempercepat pemulihan kelelahan dan mempercepat produksi 
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glukosa dalam tubuh. Berdasarkan penelitian diatas, didapatkan hasil data dan 

dikemukakan beberapa kesimpulan: (1) Sport Massage berpengaruh terhadap 

penurunan glukosa darah, yang mana data pre test dengan rerata 114.778 

mg/dl pada post test meningkat sebesar 14.889 mg/dl menjadi 99.889 mg/dl 

pada post test. dengan hasil (t hitung 9.55 > t tabel 1.86). (2) Swedish Massage 

berpengaruh terhadap penurunan glukosa darah, yang mana data dengan rerata 

118,667 mg/dl pada post test meningkat sebesar 10.444 mg/dl menjadi 

108.222 mg/dl pada post test dengan hasil (t hitung 6.79 > t tabel 1.86). (3) 

Terdapat perbedaan pengaruh yang berarti antara sport massage dan swedish 

massage terhadap penurunan glukosa darah dengan hasil (t hitung 2.32 > t tabel 

2.12). perbedaan rata-ratanya (99.889 mg/dl < = 108.222 mg/dl). 

4. Penelitian yang dilakukan Hermawan (2015) yang berjudul “Perbandingan 

Pengaruh Sports Massage dan Swedish Massage terhadap Perubahan Denyut 

Nadi dan Frekuensi Pernapasan” Hasil penelitian yaitu: (1) terdapat pengaruh 

sports massage terhadap perubahan denyut nadi dan frekuensi pernapasan. (2) 

terdapat pengaruh Swedish massage terhadap perubahan denyut nadi dan 

frekuensi pernapasan. (3) sports massage memiliki dampak lebih efektif 

terhadap perubahan denyut nadi dan frekuensi pernapasan dibandingkan 

Swedish massage. 

C. Kerangka Berpikir 

Buruh atau kuli merupakan jenis pekerjaan yang tergolong di dalam 

kelompok pekerja operasional atau pekerja kasar. Pekerja kasar yang bekerja 

antara 7-8 jam per hari dan lebih mengutamakan kekuatanya untuk bekerja akan 
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lebih cepat mengalami kelelahan. Kelelahan tersebut tentunya akan menimbulkan 

pelemahan aktivitas, penurunan konsentrasi, penurunan motivasi bekerja, dan 

kelelahan fisik. Dampak yang ditimbulkan dari kelelahan harus di tangani untuk 

menghindarkan atau mengurangi kemungkinan terjadinya penyakit akibat kerja 

(PAK), penyakit yang berhubungan dengan kecelakaan kerja yang berakibat 

kematian dan kecacatan. Antisipasi harus dilakukan oleh semua pihak dengan cara 

penyesuaian kerja, proses kerja, dan lingkungan. Massage merupakan salah satu 

media yang dapat digunakan untuk mengatasi kemungkinan terjadinya (PAK). 

Pemberian massage kepada para pekerja akan dapat menghilangkan kelelahan 

yang dirasakan. 

Ada bermacam-macam massage relaksasi di antaranya Sport Massage dan 

Swedish Massage, keduanya memiliki teknik manipulasi yang sama hanya saja 

urutan memijitnya saja yang berbeda. Sport Massage dilakukan mulai dari posisi 

telungkup dari bagian tungkai atas, tungkai bawah, telapak kaki, pinggang dan 

punggung, pantat, bahu, kemudian telentang dimulai dari tungkai atas, tungkai 

bawah, punggung kaki, lengan atas, lengan bawah, dada, perut dan berahir di 

bagian wajah. Sedangkan Swedish Massage dimulai dari posisi telentang yang 

berawal dari wajah. Dengan kesamaan teknik yang dimiliki kedua massage 

tersebut maka keduanya mempunyai manfaat yang sama yaitu dapat 

mempengaruhi denyut nadi dan juga frekuensi pernafasan, akan tetapi penulis 

belum mengetahui massage mana yang lebih efektif terhadap hal tersebut. 

Berdasarkan kerangka sebagai berikut: 
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Gambar 45. Bagan Kerangka Berpikir 

 

 

D. Hipotesis Penelitian 

Berdasarkan kerangka berpikir yang telah dikemukakan di atas, maka 

dapat dirumuskan hipotesis penelitian sebagai berikut: 

Buruh atau Kuli 

Aktivitas Kerja 

Lelah 

Massage 

SWEDISH MASSAGE 

 

1. Effleurage 

2. Petrissage 

3. Vibration 

4. Friction 

5. Tapotement 

 

 

 

 

SPORT MASSAGE 

1. Effleurage 

2. Petrissage 

3. Shaking 

4. Tapotement 

5. Friction 

6. Walken 

7. Vibration 

8. Strocking 

9. Skin-Rolling 

10. Chiropraktic 

Menurunkan Kelelahan 

Swedih massage dan sport massage manakah yang lebih efektif 

dalam menurunkan kelelahan kerja 
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1. Ada efek swedish massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh 

atau kuli. 

2. Ada efek sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh 

atau kuli. 

3. Ada perbedaan antara swedish massage dan sport massage terhadap 

pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Jenis Penelitian 

Jenis penelitian ini adalah eksperimen. Metode eksperimen didefinisikan 

sebagai metode sistematis guna membangun hubungan yang mengandung 

fenomena sebab akibat (Causal-effect relationship) (Sukardi, 2015: 178). Desain 

yang digunakan dalam penelitian ini adalah “Two Groups Pretest-Posttest 

Design”, yaitu desain penelitian yang terdapat pretest sebelum diberi perlakuan 

dan posttest setelah diberi perlakuan, dengan demikian dapat diketahui lebih 

akurat, karena dapat membandingkan dengan diadakan sebelum diberi perlakuan 

(Sugiyono, 2007: 64). Tujuan dari tes ini adalah untuk mengetahui seberapa besar 

pengaruh atau perubahan yang dihasilkan oleh perlakuan. Desain ini dapat 

digambarkan seperti berikut:  

      

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 46. Two Group Pretest-Postest Design 

(Sumber: Sugiyono, 2007: 32) 

Keterangan:   

Pretest : Tes awal  

MSOP : Matched Subject Ordinal Pairing 

Kelompok A : Perlakuan (treatment) Swedish Massage durasi 30 menit 

Kelompok B : Perlakuan (treatment) Sport Massage durasi 30 menit 

Posttest : Tes akhir  

 

 

 

Pretest 

Kelompok A 

(Swedish Massage) 

Kelompok A 

(Sport Massage) 

MSOP Posttest  
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B. Tempat dan Waktu Penelitian 

Tempat penelitian yaitu di Pembangunan taman UNY di jalan Colombo 

No 1. Waktu penelitian dilaksanakan pada bulan September 2019. 

C. Definisi Operasional Variabel  

Penelitian ini terdapat dua variabel, yaitu swedish massage dan sport 

massage dan pemulihan kelelahan sebagai variabel terikat. Adapun definisi 

variabel dalam penelitian ini adalah sebagai berikut: 

1. Swedish Massage adalah salah satu bentuk massage yang manipulasi 

gerakannya terdiri atas effurage, friction, petrissage, tapotement yang 

dilakukan selama 30 menit. Dimulai dari posisi telentang bagian wajah, 

berakhir di kaki. Dengan tujuan utama untuk melancarkan aliran darah dan 

menghilangkan rasa lelah dalam proses recovery. 

2. Sport massage adalah salah satu bentuk massage yang manipulasi gerakannya 

terdiri atas efflurage, petrissage, tappotement beating, friction, walken, 

vibration, srroking, shaking, tappotement haking dan tappotement clapping 

yang dilakukan selama 30 menit. Dimulai dari posisi telungkup bagian tungkai 

atas, tungkai bawah, telapak kaki, punggung.kemudian dilanjutkan dalam 

posisi telentang dimulai dari tungkai atas, tungkai bawah, punggung kaki, 

perut, dada, tangan, kepala.  Dengan tujuan utama untuk melancarkan aliran 

darah dan menghilangkan rasa lelah dalam proses recovery.  

3. Kelelahan kerja dalam penelitian ini adalah respon jawaban subjek terhadap 

angket kelelahan kerja yang mengukur kelelahan fisik, gangguan motivasi dan 
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gangguan konsentrasi yang berupa pegal, kaku, nyeri, lemah, lambat, bugar, 

nyaman, aktif, produktivitas menurun, konsentrasi 

D. Populasi dan Sampel Penelitian 

Siyoto & Sodik (2015: 64) menyatakan bahwa populasi adalah merupakan 

wilayah generalisasi yang terdiri dari objek/subjek yang memiliki kuantitas dan 

karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan kemudian 

ditarik kesimpulannya. Populasi adalah keseluruhan subjek penelitian (Arikunto, 

2006: 115). Populasi dalam penelitian ini adalah pekerja kuli atau buruh yang 

bekerja selama 7-8 jam setiap harinya. Penelitian ini menggunakan populasi 

sebanyak 22 orang. Teknik pengambilan sampel menggunakan teknik purposive 

sampling. Kriteria inklusi subjek penelitian laki-laki dengan rentang usia 25-30 

tahun, pekerja berat yang menggunakan otot dan tenaganya untuk bekerja. 

Seluruh sampel tersebut dikenai pretest menggunakan kuesioner kelelahan 

kerja, diranking nilai pretest-nya, kemudian dipasangkan (matched) dengan pola 

A-B-B-A dalam dua kelompok dengan anggota masing-masing 11 orang. Teknik 

pembagian sampel menggunakan ordinal pairing. Ordinal pairing adalah 

pembagian kelompok menjadi dua dengan tujuan keduanya memiliki kesamaan 

atau kemampuan yang merata (Sugiyono, 2007: 61). Hasil pengelompokkan 

berdasarkan ordinal pairing adalah sebagai berikut: 

Tabel 1. Teknik Pembagian Sampel dengan Ordinal Pairing 

Kelompok Swedish Massage Kelompok Sport Massage 

1 2 

4 3 

5 6 

8 7 

9 9 

11 10 
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E. Teknik dan Instrumen Pengumpulan Data 

1. Instrumen Penelitian 

Arikunto (2006: 134) menyatakan bahwa instrumen penelitian adalah alat 

bantu yang digunakan dan dipilih peneliti dalam kegiatannya mengumpulkan agar 

kegiatan tersebut menjadi sistematis dan dipermudah. Instrumen pada penelitian 

ini menggunakan kuesioner kelelahan kerja yang berupa angket kelelahan kerja. 

Kuesioner ini memuat 3 komponen utama yakni (1) keluhan fisik (tujuh 

pertanyaan), (2) gangguan motivasi (satu pertanyaan), (3) gangguan konsentrasi 

(dua pertanyaan). Setiap pertanyaan ada jawaban berupa sangat tidak setuju (STS) 

bernilai 4, tidak setuju (TS) bernilai 3, setuju (S) bernilai 2, sangat setuju (SS) 

bernilai 1. Skor terbesar yang bisa dicapai adalah 40 sedangkan skor minimal 10. 

Kisi-kisi Instrumen dalam Penelitian ini adalah sebagai berikut: 

Tabel 2. Kisi-kisi Instrumen Kelelahan  

Variabel Indikator Faktor No Butir Jumlah 

Kelelahan Keluhan Fisik Pegal 1  

 

 

 

7 

Kaku 2 

Nyeri 3 

Lemah 4 

Lambat 5 

Bugar 6 

Nyaman 7 

Gangguan Motivasi Aktif 8 1 

Gangguan 

Konsentrasi 

Produktif 

Menurun 

9  

2 

Konsentrasi 10 

Jumlah 10 

 

2. Teknik Pengumpulan Data 

Teknik pengumpulan data dalam penelitian ini adalah dengan teknik 

angket. Teknik angket ini digunakan untuk mengetahui perbandingan efektifitas 

pengaruh swedish massage dan sport massage dalam mengatasi kelelahan kerja 
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kuli atau buruh. Pengumpulan data dilakukan selama 2 minggu. Untuk minggu 

pertama untuk perlakuan swedish massage dan minggu kedua untuk perlakuan 

sport massage. Peneliti memberikan angket pertama (pretest) dan memberikan 

petunjuk serta membimbing agar tidak terjadi kekeliruan dalam pengisian angket. 

Kuisioner pertama diisi subjek setelah melaksanakan aktivitas berupa bekerja, 

kemudian diberi perlakuan swedish massage dan sport massage setelah bekerja. 

Angket kedua (posttest) diberikan setelah perlakuan swedish massage dan sport 

massage berakhir. Pedoman pelaksanaan treatment (perlakuan massage) mengacu 

pada program penanganan FITT (Frekuensi, Intensitas, Time, dan Tipe) sebagai 

berikut: 

Tabel 3. Pedoman Pelaksanaan Swedish Massage dan Sport Massage 

No Komponen Swedish Massage Sport Massage 

1 Frekuensi  Satu kali perlakuan Satu kali perlakuan 

2 Intensitas Tekanan menyesuaikan 

besar atau ketebalan otot 

Tekanan menyesuaikan 

besar atau ketebalan otot 

3 Time 45 menit, setiap 

manipulasi 3-8 kali 

ulangan 

45 menit, setiap 

manipulasi 3-8 kali 

ulangan 

4 Type Swedish  Massage  

gambar dan urutan 

terlampir 

Sport  Massage  gambar 

dan urutan terlampir 

 

F. Teknik Analisis Data 

Sebelum dilakukan pengujian hipotesis, maka perlu dilakukan uji 

prasyarat. Pengujian data hasil pengukuran yang berhubungan dengan hasil 

penelitian bertujuan untuk membantu analisis agar menjadi lebih baik. Untuk itu 

dalam penelitian ini akan diuji normalitas dan uji homogenitas data. Sebelum 

melangkah ke uji-t, ada persyaratan yang harus dipenuhi oleh peneliti bahwa data 
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yang dianalisis harus berdistribusi normal, untuk itu perlu dilakukan uji 

normalitas dan uji homogenitas (Arikunto, 2006: 299). 

1. Uji Prasyarat  

a. Uji Normalitas 

Uji normalitas tidak lain sebenarnya adalah mengadakan pengujian 

terhadap normal tidaknya sebaran data yang akan dianalisis. Pengujian dilakukan 

tergantung variabel yang akan diolah. Pengujian normalitas sebaran data 

menggunakan Kolmogorov-Smirnov Test dengan bantuan SPSS 20. 

b. Uji Homogenitas 

Di samping pengujian terhadap penyebaran nilai yang akan dianalisis, 

perlu uji homogenitas agar yakin bahwa kelompok-kelompok yang membentuk 

sampel berasal dari populasi yang homogen. Homogenitas dicari dengan uji F dari 

data pretest dan posttest dengan menggunakan bantuan program SPSS 20. 

2. Pengujian Hipotesis 

Pengujian hipotesis menggunakan uji-t dengan bantuan program SPSS 20 

yaitu dengan membandingkan mean antara kelompok 1 dan kelompok 2. Apabila 

nilai t hitung lebih kecil dari t tabel, maka Ha ditolak, jika t hitung lebih besar dibanding 

t tabel dan nilai sig p < 0,05, maka Ha diterima. Untuk mengetahui persentase 

setelah diberi perlakuan digunakan perhitungan dengan rumus sebagai berikut: 

 

 

 

Persentase peningkatan = Mean Different x 100% 

           Mean Pretest 

 

Mean Different = mean posttest-mean pretest 
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

 

 

A. Hasil Penelitian 

1. Deskripsi Data Hasil Penelitian 

Hasil penelitian pretest dan posttest akurasi kelelahan pada pekerja buruh 

atau kuli kelompok swedish massage dan sport massage dideskripsikan sebagai 

berikut:  

a. Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja Kelompok Swedish Massage 

 

Hasil pretest dan posttest kelelahan kerja kelompok swedish massage 

sebagai berikut: 

Tabel 4. Hasil Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja Kelompok  

Swedish Massage 

No Subjek Pretest Posttest Selisih  

1 39 30 9 

2 38 33 5 

3 38 28 10 

4 37 30 7 

5 37 31 6 

6 34 32 2 

7 34 31 3 

8 32 28 4 

9 31 30 1 

10 31 30 1 

11 31 27 4 

Mean  34.73 30.00  

Standar Deviasi 3.17 1.79  

Minimal 31.00 27.00  

Maksimal 39.00 33.00  

 

Berdasarkan data pada tabel 4 tersebut di atas, distribusi kelelahan kerja 

pretest dan posttest kelompok swedish massage disajikan pada tabel 10 sebagai 

berikut: 
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Tabel 5. Distribusi Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja Kelompok  

Swedish Massage 

Kategori Interval Pretest Posttest 

Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase 

Sangat Lelah 34 ≤ 7 63.64% 0 0.00% 

Lelah 26 ≤ 33 4 36.36% 11 100.00% 

Kurang Lelah 18 ≤ 25 0 0.00% 0 0.00% 

Hilang Lelah ≤ 17 0 0.00% 0 0.00% 

Jumlah 11 100% 11 100% 

 

Berdasarkan tabel 5 di atas, dapat disajikan dalam bentuk diagram batang 

pada gambar 47 sebagai berikut: 

 
Gambar 47. Diagram Batang Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja Kelompok  

Swedish Massage 

 

Berdasarkan diagram batang di atas, menunjukkan bahwa kelelahan kerja 

sebelum diberikan perlakukan swedish massage pada kategori hilang lelah sebesar 

0% (0 orang), kurang lelah 0% (0 orang), lelah 36,36% (4 orang), dan sangat lelah 

63,64% (7 orang), selanjutnya pada saat posttest pada kategori hilang lelah 

sebesar 0% (0 orang), kurang lelah 0% (0 orang), lelah 100% (11 orang), dan 

sangat lelah 0% (0 orang). Data tersebut menunjukkan bahwa terjadi penurunan 

kelelahan kerja setelah diberikan perlakuan swedish massage. 

Hilang Lelah Kuran Lelah Lelah Sangat Lelah

Pretest 0.00% 0.00% 36.36% 63.64%

Posttest 0.00% 100.00% 0.00% 0.00%

0.00% 0.00% 

36.36% 
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b. Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja Kelompok Sport Massage 

Hasil pretest dan posttest kelelahan kerja kelompok sport massage sebagai 

berikut: 

Tabel 6. Hasil Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja  

Kelompok Sport Massage 

No Subjek Pretest Posttest Selisih  

1 39 22 17 

2 38 23 15 

3 38 24 14 

4 38 22 16 

5 37 23 14 

6 35 24 11 

7 34 21 13 

8 32 24 8 

9 31 25 6 

10 31 24 7 

11 31 15 16 

Mean  34.91 22.45  

Standar Deviasi 3.24 2.73  

Minimal 31.00 15.00  

Maksimal 39.00 25.00  

 

Berdasarkan data pada tabel 6 tersebut di atas, distribusi kelelahan kerja 

pretest dan posttest kelompok sport massage disajikan pada tabel 7 sebagai 

berikut: 

Tabel 7. Distribusi Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja Kelompok  

Sport Massage 

Kategori Interval Pretest Posttest 

Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase 

Sangat Lelah 34 ≤ 7 63.64% 0 0.00% 

Lelah 26 ≤ 33 4 36.36% 0 0.00% 

Kurang Lelah 18 ≤ 25 0 0.00% 10 90.91% 

Hilang Lelah ≤ 17 0 0.00% 1 9.09% 

Jumlah 11 100% 11 100% 

 

Berdasarkan tabel 7 di atas, dapat disajikan dalam bentuk diagram batang 

pada gambar 48 sebagai berikut: 
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Gambar 48. Diagram Batang Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja Kelompok  

Sport Massage 

 

Berdasarkan diagram batang di atas, menunjukkan bahwa kelelahan kerja 

sebelum diberikan perlakukan sport massage pada kategori hilang lelah sebesar 

0% (0 orang), kurang lelah 0% (0 orang), lelah 36,36% (4 orang), dan sangat lelah 

63,64% (7 orang), selanjutnya pada saat posttest pada kategori hilang lelah 

sebesar 9,09% (1 orang), kurang lelah 90,91% (10 orang), lelah 0% (0 orang), dan 

sangat lelah 0% (0 orang). Data tersebut menunjukkan bahwa terjadi penurunan 

kelelahan kerja setelah diberikan perlakuan sport massage. 

2. Hasil Uji Prasyarat  

a. Uji Normalitas 

Uji normalitas dimaksudkan untuk mengetahui apakah variabel-variabel 

dalam penelitian mempunyai sebaran distribusi normal atau tidak. Penghitungan 

uji normalitas ini menggunakan rumus Kolmogorov-Smirnov. dengan pengolahan 

menggunakan bantuan komputer program SPSS 16. Hasilnya disajikan pada tabel 

8 sebagai berikut. 

Hilang Lelah Kuran Lelah Lelah Sangat Lelah

Pretest 0.00% 0.00% 36.36% 63.64%

Posttest 9.09% 90.91% 0.00% 0.00%
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Tabel 8. Rangkuman Hasil Uji Normalitas 

Kelompok p  Sig. Keterangan 

Swedish Massage Pretest  0,672 0,05 Normal 

Posttest  0,621 0,05 Normal 

Sport Massage Pretest  0,796 0,05 Normal 

Posttest  0,486 0,05 Normal 

 

Dari hasil tabel 8 di atas dapat dilihat bahwa semua data memiliki nilai p 

(Sig.) > 0.05. maka variabel berdistribusi normal. Karena semua data berdistribusi 

normal maka analisis dapat dilanjutkan dengan statistik parametrik. Hasil 

selengkapnya disajikan pada lampiran 5 halaman 101. 

b. Uji Homogenitas 

Uji homogenitas berguna untuk menguji kesamaan sampel yaitu seragam 

atau tidak varian sampel yang diambil dari populasi. Kaidah homogenitas jika p > 

0.05. maka tes dinyatakan homogen, jika p < 0.05. maka tes dikatakan tidak 

homogen. Hasil uji homogenitas penelitian ini dapat dilihat pada tabel 8 berikut: 

Tabel 9. Rangkuman Hasil Uji Homogenitas 

Kelompok df1 df2 Sig. Keterangan 

Pretest 1 20 0,951 Homogen 

Posttest 1 20 0,472 Homogen 

 

Dari tabel 9 di atas menunjukkan bahwa nilai pretest-posttest sig. p > 0,05, 

sehingga data bersifat homogen. Hasil selengkapnya disajikan pada lampiran 5 

halaman 101. 

3. Hasil Uji Hipotesis 

Hipotesis dalam penelitian ini diuji menggunakan paired t test dan 

independent t test dengan menggunakan bantuan SPSS 16, hasil uji hipotesis 

sebagai berikut: 
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a. Uji Efektivitas Swedish Massage dalam Menurunkan Kelelahan Kerja 

 

Hipotesis yang pertama berbunyi “Ada efek swedish massage terhadap 

pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli”. Kesimpulan penelitian 

dinyatakan signifikan jika nilai t hitung > t tabel dan nilai sig lebih kecil dari 0.05 

(Sig < 0.05). Berdasarkan hasil analisis diperoleh data sebagai berikut. 

Tabel 10. Uji-t Hasil Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja Kelompok Swedish 

Massage 

Kelompok Rata-rata 
t-test for Equality of means 

t ht t tb Sig. Selisih % 

Pretest 34,73 
5,164 2,228 0,000 4,73 13,62% 

Posttest 30,00 

Dari hasil uji-t dapat dilihat bahwa t hitung 5,164 dan t tabel (df 10) 2,228 

dengan nilai signifikansi p sebesar 0,000. Oleh karena t hitung 5,164 > t tabel 2,228, 

dan nilai signifikansi 0,000 < 0,05, maka hasil ini menunjukkan terdapat 

perbedaan yang signifikan. Dengan demikian hipotesis alternatif (Ha) yang 

berbunyi “Ada efek swedish massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja 

buruh atau kuli”, diterima. Efektivitas swedish massage dalam menurunkan 

kelelahan kerja sebesar 13,62%. 

b. Uji Efektivitas Sport Massage dalam Menurunkan Kelelahan Kerja 

 

Hipotesis yang kedua berbunyi “Ada efek sport massage terhadap 

pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli”. Kesimpulan penelitian 

dinyatakan signifikan jika nilai t hitung > t tabel dan nilai sig lebih kecil dari 0.05 

(Sig < 0.05). Berdasarkan hasil analisis diperoleh data sebagai berikut. 
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Tabel 11. Uji-t Hasil Pretest dan Posttest Kelelahan Kerja Kelompok Sport 

Massage 

Kelompok Rata-rata 
t-test for Equality of means 

t ht t tb Sig. Selisih % 

Pretest 34,91 
10,640 2,228 0,000 12,45 35,66% 

Posttest 22,45 

Dari hasil uji-t dapat dilihat bahwa t hitung 10,640 dan t tabel (df 10) 2,228 

dengan nilai signifikansi p sebesar 0,000. Oleh karena t hitung 10,640 > t tabel 2,228, 

dan nilai signifikansi 0,000 < 0,05, maka hasil ini menunjukkan terdapat 

perbedaan yang signifikan. Dengan demikian hipotesis alternatif (Ha) yang 

berbunyi “Ada efek sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja 

buruh atau kuli”, diterima. Efektivitas sport massage dalam menurunkan 

kelelahan kerja sebesar 35,66%. 

c. Perbandingan Kelompok Swedish Massage dan Sport Massage 

Hipotesis ketiga yang berbunyi ”Ada perbedaan antara swedish massage 

dan sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli”, 

dapat diketahui melalui selisih mean antara kelompok A dengan kelompok B. 

Berdasarkan hasil analisis diperoleh data sebagai berikut. 

Tabel 12. Uji t Kelompok Swedish Massage dan Sport Massage 

Kelompok Persentase 
t-test for Equality of means 

t ht t tb Sig, Selisih 

Swedish Massage -13,62% 
5,200 2,086 0,332 0,583 

Sport Massage -35,66% 

 

Dari tabel hasil uji t di atas dapat dilihat bahwa t hitung sebesar 5,200 dan t-

tabel (df =20) = 2,086, sedangkan besarnya nilai signifikansi p 0,000. Karena t hitung 

5,200 > t tabel = 2,086 dan sig, 0,000 < 0,05, berarti tidak ada perbedaan yang 

signifikan. Dengan hipotesis yang berbunyi “Ada perbedaan antara swedish 

massage dan sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh 
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atau kuli”, diterima. Berdasarkan hasil analisis diperoleh persentase efektivitas 

sport massage lebih baik daripada swedish masaage terhadap pemulihan 

kelelahan pada pekerja buruh atau kuli. 

B. Pembahasan 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh swedish massage dan 

sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli. Hasil 

diketahui berdasarkan analisis data pretest dan posttest pada masing-masing 

perlakuan. Swedish massage dan sport massage merupakan jenis massage yang 

populer dan sering digunakan oleh terapis. Kedua jenis massage ini mempunyai 

kelebihan masing-masing. Kedua jenis massage ini sangat bermanfaat untuk 

membantu seseorang yang mengalami gangguan kondisi fisik akibat aktivitas 

yang tinggi. Buruh atau kuli merupakan salah satu segmen masyarakat yang 

sering mengalami kelelahan fisik akibat beban kerja yang berat.  

Kelelahan merupakan keadaan di mana terjadi penurunan kualitas dan 

kuantitas fisik, sehingga menyebabkan menurunnya ketepatan dan kecermatan 

dalam melaksanakan aktivitas fisik (Purba, 2006: 148). Gejala yang dapat diamati 

dari fisik yang mengalami kelelahan diantaranya, yaitu: otot-otot bertambah 

tegang, ketidakstabilan dalam melakukan aktivitas lain, penurunan kecepatan, 

kekuatan dan daya tahan. Kelelahan akan mengganggu aktivitas fisik sehingga 

harus diatasi dan dipulihkan diantaranya dengan melakukan massage. Hasil 

penelitian dibahas secara rinci sebagai berikut: 
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1. Efek swedish massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh 

atau kuli 

Berdasarkan hasil analisis menunjukkan bahwa swedish massage 

berpengaruh secara signifikan terhadap pemulihan kelelahan yang dialami oleh 

kuli atau buruh. Hal tersebut didukung dalam jurnal Mardiyanto & Purnomo 

(2015) bahwa swedish massage dapat menghilangkan rasa sakit kemudian juga 

memberikan relaksasi dan juga dapat digunakan sebagai rehabilitasi atlit agar 

cepat segera sembuh dan pulih kembali. Di samping itu juga swedish massage 

menjadi penunjang penting dalam keberhasilan seorang atlit untuk berprestasi ke 

depannya, karena apabila seoang atlet mengalami kelelahan kondisi fisiknya 

dengan perlakuan ini dapat cepat kembali kondisi semula pada saat bertanding 

atau setelah bertanding. 

Swedish Massage adalah manipulasi dari jaringan tubuh dengan teknik 

khusus untuk mempersingkat waktu pemulihan dari ketegangan otot (kelelahan), 

meningkatkan sirkulasi darah tanpa meningkatkan beban kerja jantung (Gray, 

2009: 1). Swedish massage bertujuan untuk mengurangi ketegangan otot akibat 

aktivitas. Ketegangan otot yang terjadi dipengaruhi oleh asam laktat dalam darah 

akibat proses tubuh mengeluarkan energi. Swedish massage adalah suatu pijatan 

yang dilakukan seorang messure untuk membantu mempercepat proses pemulihan 

dengan menggunakan sentuhan tangan dan tanpa memasukkan obat kedalam 

tubuh yang bertujuan untuk meringankan atau mengurangi keluhan atau gejala 

pada beberapa macam penyakit yang merupakan indikasi untuk dipijat. Tujuan 

dari teknik manipulasi tangan (massage) antara lain adalah rileksasi otot, 
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perbaikan fleksibilitas, pengurangan nyeri, dan perbaikan sirkulasi darah (Wiyoto, 

2011). 

Manfaat Swedish massage yang dilakukan pada tubuh dapat memberikan 

efek fisiologis yaitu berupa peningkatan aliran darah, aliran limfatik, stimulasi 

sistem saraf, meningkatkan aliran balik vena. Dapat menghilangkan rasa sakit 

yaitu dengan cara meningkatkan ambang rasa sakit, oleh karena merangsang 

peningkatan produksi hormon endorphin. Penelitian yang dilakukan oleh 

Dubrouvsky (1990) menunjukkan bahwa massage secara langsung dapat 

meningkatkan aliran vena di kulit serta meningkakan aliran balik vena. 

Meningkatnya aliran balik vena ini akan membantu secara efisien pengembalian 

darah ke jantung, serta membantu mengalirkan asam laktat yang tertimbun dalam 

otot sehingga membantu mepercepat eliminasi asam laktat dalam darah dan otot 

(Cafarelli & Flint, 1992; Corrigan, 1997). 

2. Efek sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh 

atau kuli 

Berdasarkan hasil analisis menunjukkan bahwa sport massage 

berpengaruh secara signifikan terhadap pemulihan kelelahan yang dialami oleh 

kuli atau buruh. Sport Massage adalah jenis terapi pijat yang menstimulasi 

sirkulasi darah dan kelenjar getah bening. Pemberian manipulasi sports massage 

bertujuan untuk melancarkan peredaran darah. Sports massage akan membantu 

proses pemecahan dan pembuangan asam laktat sehingga proses pemulihan akan 

lebih cepat. Selain itu, sports massage juga bermanfaat untuk meningkatkan 

kekenyalan otot, mengurangi ketegangan syaraf, dan mengurangi rasa nyeri, 
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sehingga dapat digunakan untuk membantu proses pemulihan ketegangan otot 

ektremitas bawah. Menurut Arofah (2010: 116) secara fisiologis, masase terbukti 

dapat menurunkan denyut jantung, meningkatkan tekanan darah, meningkatkan 

sirkulasi darah dan limfe, mengurangi ketegangan otot, dan meningkatkan ruang 

gerak sendi serta mengurangi rasa nyeri. Menurut Hermawan (2015: 51) 

pemberian sports massage akan memperlancar aliran darah, merilekskan otot, dan 

merangsang sistem kerja tubuh, sehingga ketegangan otot akan berkurang dan otot 

pun akan kembali normal. 

Berdasarkan data hasil analisis, sport massage bermanfaat untuk 

membantu mengurangi rasa sakit, dan membantu relaksasi otot, sehingga dapat 

menyembuhkan kelelahan yang dialami buruh atau kuli. Sport massage memiliki 

tata urutan dan teknik manipulasi andalan yaitu Tapotement dan Efflurage yang 

lebih dibutuhkan pada daerah yang menjadi sasaran dengan tekanan yang 

dilakukan harus cukup kuat, sengaja langsung diberikan di awal pemijatan untuk 

menimbulkan kejutan dan merangsang keluarnya hormon endorfin yang berfungsi 

dalam tahapan menurunkan asam laktat (Kushartanti, 2003: 31). 

Masase setelah aktivitas fisik diberikan setelah melakukan pendinginan 

dan stretching. Hal ini bertujuan untuk mengurangi ketegangan otot dan 

meningkatkan pembuangan sisa metabolisme yang terjadi setelah latihan. Selain 

itu dilakukan juga upaya untuk mengurangi nyeri paska latihan yang terjadi segera 

maupun beberapa saat setelah kerja fisik, memelihara jangkauan sendi dan 

meningkatkan peredaran darah dan limfe pada otot yang mengalami ketegangan 

(Arofah, 2010: 121). Manfaat dari sports massage setelah latihan dapat membantu 
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mempercepat pemulihan otot untuk dapat kembali pada keadaan rileks dan 

istirahat. Masase pada keadaan ini terjadi peningkatan balikan darah vena (venous 

return) sehingga dapat meningkatkan proses pembersihan sisa metabolisme. 

3. Perbedaan antara swedish massage dan sport massage terhadap 

pemulihan kelelahan pada pekerja buruh atau kuli 

Hasil penelitian menggunakan uji efektivitas juga diketahui pengaruh 

sport massage lebih baik dibandingkan swedish massage. Hal tersebut 

menunjukkan bahwa responden memberikan penilaian lebih baik pada sport 

massage dibandingkan swedish massage dalam mengatasi kelelahan kerja pada 

kuli atau buruh. Dilihat dari nilai efektivitas penurunan kelelahan, pada sport 

massage (-35,66%) sedangkan swedish massage (-13,62%). 

Hasil penelitian menunjukkan sport massage lebih efektif dibandingkan 

swedish massage dalam menurunkan tingkat kelelahan yang dialami kuli atau 

buruh. Hal ini disebakan karena sport massage lebih cocok diberikan kepada 

pekerja aktif yang banyak bekerja dengan aktivitas fisik yang tinggi. Aktivitas 

yang aktif tersebut menimbulkan peredaran kurang lancar dan ketegangan otot. 

Hal tersebut dapat diatasi dengan melakukan sport massage karena sport massage 

bertujuan untuk memperlancar peredaran darah, mengurangi ketegangan otot dan 

kekenyalan otot, menurangi ketegangan saraf dan mengurangi rasa sakit 

(Priyonoadi, 2008: 6). 

Letak perbedaan dari kedua massage ini adalah pada urutan lokasi 

pemijatan, sport massage dimulai dari pemijatan bagian inferior tubuh yaitu 

tungkai atas, tungkai bawah, kaki, punggung, kemudian dilanjutkan dengan posisi 
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telentang pada tungkai atas, betis, punggung kaki, perut, dada, tangan dan 

berakhir di bagian kepala. Swedish massage dimulai dari posisi telentang bagian 

superior yaitu kepala, dada, perut, lengan tangan, tangan, tungkai, berakhir di 

punggung kaki. Setelah itu dilanjutkan dengan posisi telungkup yang dimulai dari 

bagian kaki, pantat dan berakhir di punggung. Dilihat dari urutan teknik 

manipulasinya sport massage dimulai dari effleurage, patrissage, tapotement, 

shaking dan diakhiri dengan effleurage lagi. Pada teknik swedish massage dimulai 

dari manipulasi effleurage, petrissage, tapotement dan berakhir dengan 

manipulasi shaking. 

Sport massage lebih efektif dikarenakan manipulasi gerakan sport 

massage lebih banyak daripada swedish massage. Pada sport massage gerakan 

nya meliputi effleurage, petrisase, tapotement, friction, shaking, walken, skin 

rolling, dan chiropraktis, sedangkan dalam swedish massage meliputi friction, 

walken, tapotement, skin rolling, dan effleurage. Dengan lebih banyaknya variasi 

gerakan sport massage daripada swedish massage lebih cepat mengatasi kelelahan 

kerja yang ditimbulkan karena peredaran darah yang kurang lancar dan 

menumpuknya asam laktat.  

Hal ini dapat diartikan bahwa sport massage dapat dijadikan sebagai jenis 

terapi yang digunakan untuk mengatasi kelelalahan yang dialami oleh kuli atau 

buruh. Graha & Priyonoadi (2009: 12) menyebutkan sport massage bermanfaat 

untuk menjaga dan mengembalikan kondisi fisik yang lemah dengan efek 

rangsangan terhadap fungsi-fungsi organ tubuh dan penyesuaian aktivitas yang 

dilakukan. Sport massage merupakan jenis massage yang sering digunakan oleh 
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olahragawan untuk menjaga kebugaran fisik. Sport massage lebih mempunyai 

manfaat untuk memperlancar peredaran darah, merangsang pernafasan, 

meningkatkan ketegangan otot, kekenyalan otot, serta mengurangi atau 

menghilangkan ketegangan saraf untuk mengurangi rasa sakit (Priyonoadi, 2008: 

6). Sport massage akan melepaskan ketegangan dan stres otot yang dirasakan 

yang disebabkan oleh kelebihan aktivitas fisik. 

Aktivitas yang dilakukan oleh kuli atau buruh sangat rentan menyebakan 

terjadinya kelelahan kerja. Kelelahan kerja yang dialami oleh kuli atau buruh 

dapat mempengaruhi aktivitas sehari-hari. Kelelahan kerja yang dialami kuli atau 

buruh harus teratasi segera mungkin, sehingga dapat mendukung kuli atau buruh 

dalam bekerja. Sport massage menjadi salah satu pilihan yang dapat digunakan. 

Ditinjau dari fungsi fisiologis, sport massage bermanfaat untuk membantu 

mengurangi rasa sakit, dan membantu relaksasi otot sehingga dapat 

menyembuhkan kelelahan yang dialami atlet setelah melakukan aktivitas 

olahraga. Sesuai yang dikemukakan oleh Priyonoadi (2008: 6) yang menyebutkan 

sport massage bermanfaat untuk memperlancar peredaran darah dan 

menghilangkan ketegangan saraf yang disebabkan oleh kelebihan aktivitas fisik, 

sehingga sesuai untuk diterapkan pada pekerja aktif. 

C. Keterbatasan Penelitian 

Penelitian ini telah dilakukan dengan semaksimal mungkin, namun tidak 

terlepas dari keterbatasan-keterbatasan yang ada, yaitu: 
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1. Tidak dikendalikannya kondisi fisik pada masing-masing responden sehingga 

tingkat kelelahan yang dialami responden berbeda-beda.  

2. Masih terbatasnya sampel penelitian, yaitu hanya menggunakan 22 orang.  

3. Hasil massage diukur dengan menggunakan angket, belum mengukur pada 

tingkat kebugaran jasmani yang sebenarnya.  
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil analisis data, deskripsi, pengujian hasil penelitian, dan 

pembahasan, dapat diambil kesimpulan, yaitu:  

1. Ada efek swedish massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh 

atau kuli. 

2. Ada efek sport massage terhadap pemulihan kelelahan pada pekerja buruh 

atau kuli, sebesar. 

3. Sport massage lebih baik daripada swedish masaage terhadap pemulihan 

kelelahan pada pekerja buruh atau kuli. 

B. Implikasi  

Berdasarkan kesimpulan dari hasil penelitian di atas, implikasi dari hasil 

penelitian yaitu: hasil penelitian dapat digunakan sebagai bahan pertimbangan 

bahwa sport massage lebih disarankan untuk mengatasi kelelahan kerja terutama 

pada orang yang aktif seperti subjek dalam penelitian ini. 

C. Saran 

Berdasarkan hasil penelitian maka kepada pelatih dan para peneliti lain, 

diberikan saran-saran sebagai berikut: 

1. Bagi kuli atau buruh lebih disarankan menggunakan sport massage untuk 

mengatasi kelelahan kerja.  
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2. Bagi Mahasiswa FIK UNY diharapkan mampu mengembangkan dan 

melakukan berbagai kajian ilmu serta penelitian tentang penanganan kelelahan 

fisik menggunakan sport massage.  

3. Bagi penelitian selanjutnya diharapkan mampu mengembangkan penelitian 

dengan menggunakan populasi yang lebih luas dan lebih beragam sehingga 

diperoleh kesimpulan penelitian yang dapat digeneralisasikan pada populasi 

yang lebih besar. 
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Lampiran 1. Surat Izin Penelitian dari Fakultas 
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Lampiran 2. Angket Kelelahan Kerja 

 

Nama   :  

Umur   :  

Pekerjaan  :  

Petunjuk Pengisian:  

Berilah tanda (√) apabila anda menganggap pertanyaan tersebut sesuai dengan 

keadaan anda. 

Keterangan :  

STS  : Sangat Tidak Setuju  

TS  : Tidak Setuju  

S  : Setuju  

SS  : Sangat Setuju 

 

No Pertanyaan SS S TS STS 

1 Sekarang ini otot saya terasa pegal     

2 Sekarang ini otot saya terasa kaku     

3 Sekarang ini otot saya terasa nyeri     

4 Sekarang ini otot saya merasa lemah     

5 Sekarang ini saya merasa lambat     

6 Sekarang ini saya merasa kurang bugar     

7 Sekarang ini saya merasa tidak nyaman     

8 Sekarang ini saya merasa tidak dapat beraktivitas 

dengan baik 

    

9 Sekarang ini saya merasa produktivitas menurun     

10 Sekarang ini saya merasa sukar berkonsentrasi     
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Lampiran 3. Data Pretest dan Posttest 

 

DATA PRETEST KELELAHAN KERJA 

No 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 ∑ 

1 4 4 3 4 3 4 4 4 4 3 37 

2 4 3 3 4 4 4 4 4 4 4 38 

3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 31 

4 4 3 3 4 3 4 4 4 4 4 37 

5 4 4 3 4 3 4 4 4 4 3 37 

6 4 3 3 4 4 4 4 4 4 4 38 

7 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 31 

8 4 4 3 4 3 4 4 4 4 4 38 

9 4 3 3 4 4 4 4 4 4 4 38 

10 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 39 

11 3 3 4 3 3 3 4 3 3 3 32 

12 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 31 

13 3 4 4 3 3 3 3 4 3 4 34 

14 3 4 4 3 3 4 4 3 3 3 34 

15 4 4 4 3 3 3 3 3 3 4 34 

16 3 4 3 4 4 4 4 3 3 3 35 

17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 31 

18 3 3 3 3 3 3 4 3 3 4 32 

19 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 31 

20 4 3 4 3 4 4 4 4 4 4 38 

21 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 31 

22 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 39 
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ORDINAL PAIRING  

No Nama Kelompok Hasil Tes 

1 PP A 39 

2 MR                       B 39 

3 RRI B 38 

4 SL A 38 

5 WR A 38 

6 MA                      B 38 

7 RSP                      B 38 

8 TP A 37 

9 EP A 37 

10 FAY                      B 37 

11 FWA                      B 35 

12 BR A 34 

13 BP A 34 

14 NRR                      B 34 

15 DP                      B 32 

16 HM A 32 

17 HY A 31 

18 FBI                      B 31 

19 RK                      B 31 

20 MP  A 31 

21 AS A 31 

22 SPA B 31 

 

DAFTAR KELOMPOK  

No 
Nama Kelompok 

Swedish Massage 
Hasil No 

Nama Kelompok 

Sport Massage 
Hasil 

1 PP 39 1 MR 39 

2 SL 38 2 RRI 38 

3 WR 38 3 MA 38 

4 TP 37 4 RSP 38 

5 EP 37 5 FAY 37 

6 BR 34 6 FWA 35 

7 BP 34 7 NRR 34 

8 HM 32 8 DP 32 

9 HY 31 9 FBI 31 

10 MP  31 10 RK 31 

11 AS 31 11 SPA 31 

Jumlah 382 Jumlah 384 

Mean  34,73 Mean  34,91 
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DATA POSTTEST KELELAHAN KERJA 

PERLAKUAN SWEDISH MASSAGE 

No 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 ∑ 

1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 

2 3 3 3 4 3 3 4 3 4 3 33 

3 2 3 3 3 2 4 2 3 3 3 28 

4 3 3 3 3 3 2 3 4 3 3 30 

5 2 3 3 3 3 3 4 3 4 3 31 

6 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 32 

7 3 3 4 3 3 4 2 3 3 3 31 

8 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 28 

9 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 

10 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 

11 3 2 3 3 2 3 3 3 2 3 27 

 

PERLAKUAN SPORT MASSAGE 

No 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 ∑ 

1 1 3 3 1 2 3 3 2 2 2 22 

2 2 3 1 2 3 3 3 2 2 2 23 

3 2 2 3 2 2 3 3 3 2 2 24 

4 2 3 2 3 2 2 3 2 1 2 22 

5 2 2 3 2 3 2 2 2 2 3 23 

6 3 2 2 3 2 3 2 3 3 1 24 

7 2 2 1 3 3 2 3 2 1 2 21 

8 3 3 3 3 3 1 2 1 3 2 24 

9 2 2 3 3 3 2 3 1 3 3 25 

10 2 2 2 3 3 3 1 2 3 3 24 

11 1 2 1 1 3 1 2 1 1 2 15 
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Lampiran 4. Deskriptif Statistik  

 

 

 
Statistics 

  Pretest 
Kelompok A 

Posttest 
Kelompok A 

Pretest 
Kelompok B 

Posttest 
Kelompok B 

N Valid 11 11 11 11 

Missing 0 0 0 0 

Mean 34.73 30.00 34.91 22.45 

Median 34.00 30.00 35.00 23.00 

Mode 31.00 30.00 31.00
a
 24.00 

Std. Deviation 3.17 1.79 3.24 2.73 

Minimum 31.00 27.00 31.00 15.00 

Maximum 39.00 33.00 39.00 25.00 

Sum 382.00 330.00 384.00 247.00 

a. Multiple modes exist. The smallest value is shown  

 

 
Pretest Kelompok A 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 31 3 27.3 27.3 27.3 

32 1 9.1 9.1 36.4 

34 2 18.2 18.2 54.5 

37 2 18.2 18.2 72.7 

38 2 18.2 18.2 90.9 

39 1 9.1 9.1 100.0 

Total 11 100.0 100.0  

 

 
Posttest Kelompok A 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 27 1 9.1 9.1 9.1 

28 2 18.2 18.2 27.3 

30 4 36.4 36.4 63.6 

31 2 18.2 18.2 81.8 

32 1 9.1 9.1 90.9 

33 1 9.1 9.1 100.0 

Total 11 100.0 100.0  
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Pretest Kelompok B 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 31 3 27.3 27.3 27.3 

32 1 9.1 9.1 36.4 

34 1 9.1 9.1 45.5 

35 1 9.1 9.1 54.5 

37 1 9.1 9.1 63.6 

38 3 27.3 27.3 90.9 

39 1 9.1 9.1 100.0 

Total 11 100.0 100.0  

 

 
Posttest Kelompok B 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 15 1 9.1 9.1 9.1 

21 1 9.1 9.1 18.2 

22 2 18.2 18.2 36.4 

23 2 18.2 18.2 54.5 

24 4 36.4 36.4 90.9 

25 1 9.1 9.1 100.0 

Total 11 100.0 100.0  
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Lampiran 5. Uji Normalitas dan Homogenitas 

 

 

Uji Normalitas 

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

  Pretest 

Kelompok A 

Posttest 

Kelompok A 

Pretest 

Kelompok B 

Posttest 

Kelompok B 

N 11 11 11 11 

Normal Parameters
a
 Mean 34.7273 30.0000 34.9091 22.4545 

Std. Deviation 3.16515 1.78885 3.23897 2.73363 

Most Extreme 

Differences 

Absolute .218 .227 .195 .252 

Positive .169 .141 .179 .195 

Negative -.218 -.227 -.195 -.252 

Kolmogorov-Smirnov Z .724 .754 .648 .836 

Asymp. Sig. (2-tailed) .672 .621 .796 .486 

a. Test distribution is Normal.     

      

 

Uji Homogenitas 

Test of Homogeneity of Variances 

 Levene Statistic df1 df2 Sig. 

Pretest .004 1 20 .951 

Pretest .536 1 20 .472 
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Lampiran 6. Hasil Analisis Uji t 

 

 

 
Paired Samples Statistics 

  Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pair 1 Pretest Kelompok A 34.7273 11 3.16515 .95433 

Posttest Kelompok A 30.0000 11 1.78885 .53936 

Pair 2 Pretest Kelompok B 34.9091 11 3.23897 .97659 

Posttest Kelompok B 22.4545 11 2.73363 .82422 

 

 
Paired Samples Correlations 

  N Correlation Sig. 

Pair 1 Pretest Kelompok A & 
Posttest Kelompok A 

11 .353 .287 

Pair 2 Pretest Kelompok B & 
Posttest Kelompok B 

11 .163 .631 

 

 
Paired Samples Test 

  Paired Differences 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

  

Mean 
Std. 

Deviation 

Std. 
Error 
Mean 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 

  Lower Upper 

Pair 
1 

Pretest 
Kelompok A - 
Posttest 
Kelompok A 

4.72727 3.03615 .91543 2.68756 6.76698 5.164 10 .000 

Pair 
2 

Pretest 
Kelompok B - 
Posttest 
Kelompok B 

1.24545E1 3.88236 1.17058 9.84634 15.06275 10.640 10 .000 

 

 

PERBANDINGAN KELOMPOK A DAN KELOMPOK B 

 
Group Statistics 

 Kelompok N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Kelelahan_Kerja Swedish Massage 11 4.7273 3.03615 .91543 

Sport Massage 11 12.4545 3.88236 1.17058 
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Independent Samples Test 

  Levene's 
Test for 

Equality of 
Variances t-test for Equality of Means 

  

F Sig. t df 

Sig. 
(2-

tailed
) 

Mean 
Differenc

e 

Std. Error 
Differenc

e 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 

  Lower Upper 

Kelelahan_
Kerja 

Equal 
variances 
assumed 

1.15
4 

.29
5 

-
5.20

0 
20 .000 -7.72727 1.48602 

-
10.8270

6 

-
4.6274

8 

Equal 
variances not 
assumed 

  -
5.20

0 

18.90
2 

.000 -7.72727 1.48602 
-

10.8386
5 

-
4.6159

0 
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Lampiran 7. Tabel t 

 

 



Lampiran 9. Dokumen Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 



121 
 

STANDAR OPERASIONAL PENANGANAN 

SWEDISH MASSAGE 

No Jenis 

Treatment 

Gambar Manipulasi Keterangan 

1 Effluerage  Rowing 

Stroke 

F : 1 kali 

I : tekana 

disesuaikan 

dengan kondsi 

pekerja 

T : setiap gerakan 

di lakukan 2 kali 

dengan 1-3 

pengulangan 

gerakan 

T : Sport Massage 

 Half rowing 

stroke 

 Forearm 

eflluerage 

 Fist 

Effluerage 



122 
 

 Hand after 

hand 

 Side pulls 

 Nerve stroke 

2 Petrissage  C-Skoop 

Kneading 
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Reinforced circular finger 

kneading 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Alternating circular thumb 

kneading 

Circular 

finger 

kneading 

 Squeezing 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Squeezing the trapezius muscle 
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Wringing the mid back 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Wringing the thigh 

Wringing 

 Skin rolling 
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Broad compression  using the 

flat of the fist over the 

hamstring 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Broad compression  using the 

forearm on the buttocks 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Broad compression  using the 

forearm on the trapezius 

muscle 

 

 

 

 

 

 

 

Compresion 
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Specific compression  to 

piriformis muscle 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Specific compressions  to 

trapezius muscle 

 

3 Tappotement  Hacking 
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 Pummelling 

 Cupping 

 Plucking 

4 Friction  Linear 

Friction 
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 Reinforced 

circular 

friction 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Transverse frictions to the 

paravertebral muscle 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Transverse frictions over the 

superior gluteal insertions 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tranverse 

Friction 
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Alternative method of 

transverse friction to the 

hamstring muscles 

 

5 Vibration  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Static 

vibration 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Shaking 

vibration 
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STANDAR OPERASIONAL PENANGANAN 

SPORT MASSAGE 

No Posisi Treatment Gambar Manipulasi Keterangan 

1 Telungkup Massage 

pada bagian 

tungkai atas, 

bagian 

belakang dan 

samping 

 Effleurage 1, 2, 3 

 

F : 1 kali 

I : tekana disesuaikan 

dengan kondsi 

pekerja 

T : 15-20 menit 

dengan pengulangan  

1-2 kali 

T : Sport Massage 
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 Petrissage 1, 2 

 Shaking 

 Effleurage 1, 2, 3 
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Massage 

pada bagian 

tungkai 

bawah 

 Effleurage 1, 2, 3 

 Petrissage 1, 2 

 Shaking 
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 Effleurage 1, 2, 3 

Massage 

pada daerah 

pantat 

 Effleurage 

 Friction 

 Walken 
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 Tapotement 

 Effleurage 

Massage 

pada daerah 

pinggang 

dan 

punggung 

 Effleurage 1, 2 

 Friction 1, 2 
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 Walken 

 Tapotement 

1. Beating 

2. Clapping 

3. Shaking 

  Effleurage 1, 2 
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Massage 

pada daerah 

tengkuk dan 

bahu 

 Effleurage 1, 2 

 Petrissage 

 Shaking 

 Effleurage 1, 2 
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2 Terlentang Massage 

pada daerah 

tungkai atas, 

depan dan 

samping 

 Effleurage 1, 2, 3 F : 1 kali 

I : tekana disesuaikan 

dengan kondsi 

pekerja 

T : 45-60 menit 

dengan pengulangan  

1-2 kali 

T : Sport Massage 

 Petrissage 1,2 

 Shaking 
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 Effleurage 1, 2, 3 

Massage 

pada daerah 

tungkai 

bawah, 

depan dan 

samping 

 Effleurage 1, 2 

 Petrissage 
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 Shaking 

 Effleurage 1, 2 

Massage 

pada bagian 

punggung 

kaki 

 

Effleurage 1 

 Petrissage 

 Shaking 
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 Effleurage  

Massage 

pada bagian 

lengan atas 

dan lengan 

bawah 

 Effleurage 1, 2 

 Petrissage 
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 Shaking 1,2 

 Effleurage 1, 2 
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Massage 

padadaerah 

tapak tangan 

punggung 

tapak tangan 

 Effleurage 

 Petrissage 

 Shaking 
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 Effleurage 

Massage 

pada daerah 

dada dan 

perut 

 Effleurage 

 Walken 
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 Shaking 

 Effleurage 

Massage 

pada daerah 

dahi dan 

hidung 

 Effleurage 

 Friction pada 

dahi 

 Effleurage 
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 Effleurage 

hidung 

 



Tabel Perbedaan dan Kesamaan Swedis Massage dan Sport Massage 

No Inti Materi Swedish Massage Sport Massage 

1. Tujuan 1. Meningkatkan 

aliran darah 

2. Menstimulan 

sistem syaraf 

3. Meningkatkan 

aliran limfatik 

4. Menghilangkan 

rasa nyeri 

5. Mengurangi 

pembengkakan 

pada fase kronis 

6. Meningkatkan 

hormon morphin 

endogen 

7. Digunakan untuk 

pengobatan 

1. Melancarkan 

aliran darah 

2. Merangsang 

persyarafan 

3. Meningkatkan 

ketengangan otot 

4. Mengurangi atau 

menghilangkan 

rasa nyeri   

5. Membersihkan 

dan 

menghaluskan 

kulit 

6. kebugaran 

2. Macam-macam 

Manipulasi 

A. Effluerage 

1. Rowing stroke 

2. Half rowing 

stroke 

3. Forearm 

A. Effleurage 

1. Effleurage 

bagian 

belakang 

2. Effleurage 



effluerage 

4. Fist effluerage 

5. Hand after hand 

6. Side pulls 

7. Nerve stroke 

B. Petrissage 

1. C-scoop 

kneading 

2. Circular finger 

kneading 

3. Squeezing 

4. Wringing 

5. Skin rolling 

6. Compresion 

C. Tappotement 

1. Hacking 

2. Pummelling 

3. Cupping 

4. Plucking 

5. Tapping 

D. Friction 

1. Linear friction 

2. Reinforced 

bagian 

samping 

3. Effleurage 

bagian dalam 

 

B. Petrissage 

1. Petrissage I 

(gerakan 

seperti 

memeras) 

2. Petrissage II 

(gerakan 

mencomot dan 

menekan) 

C. Shaking 

 

 

 

 

 

D. Tapotement 

1. Beating 

2. Hacking 



circular frictions 

3. Transverse 

frictions 

E. Vibration 

1. Static vibrations 

2. Shaking 

vibrations 

3. Rocking 

vibrations 

3. Clapping 

 

 

E. Friction 

F. Variasi effluerage 

1. Walken 

2. Setrika 

G. Vibration 

H. Strocking 

I. Skin-Rolling 

J. Chiropraktic 

 

3. Posisi awal massage Posisi awal sampai 

akhir pada swedish 

massage dimulai dari 

posisi badan 

telungkup dan di 

akhiri dengan posisi 

telentang, berikut 

urutan pemijatan: 

A. Posisi Telungkup 

1. Bagian 

punggung 

Posisi awal sampai 

akhir pada sport 

massage dimulai dari 

posisi badan 

telungkup dan di 

akhiri dengan posisi 

telentang, berikut 

urutan pemijatan: 

A. Posisi Telungkup 

 

1. Tungkai atas 



2. Bagian tungkai 

atas 

3. Bagian tungkai 

bawah 

4. Bagian pantat 

 

 

 

 

 

B. Posisi terlentang 

1. Bagian tungkai 

atas 

2. Bagian tungkai 

bawah 

3. Bagian dada 

4. Bagian lengan 

atas dan lengan 

bawah 

2. Tungkai 

bawah bagian 

belakang 

3. Tumit dan 

telapak kaki 

4. Bagian 

pinggang dan 

punggung 

5. Bagian pantat 

6. Bagian tekuk 

dan bahu 

B. Posisi terlentang 

1. Bagian 

tungkai atas 

2. Bagian 

tungkai bawah 

3. Bagian 

punggung kaki 

4. Bagian lengan 

atas dan 

lengan bawah 

5. Bagian 

punggung 



tangan dan 

telapak tangan 

6. Bagian dada 

dan perut 

7. Bagian dahi 

dan hidung 

4. Pelaksanaan 

urutan massage 

Urutan tata laksana 

pemijatan di mulai 

dari teknik effluerage 

dan di akhiri dengan 

gerakan vibration 

Urutan tata laksana 

pemijatan di mulai 

dari teknik effluerage 

dan di akhiri dengan 

gerakan effluerage 

5. Irama gerakan Sedang Sedang  

6. Tekanan  Sedang 

(menyesuaikan 

terhadap perkenaan 

jenis otot) 

Sedang 

(menyesuaikan 

terhadap perkenaan 

jenis otot) 

7. Lama waktu 45 menit 45 menit 

8.  Referensi 1. Massage And The 

Original Swedish 

Movement 

2. The Techniques of 

Swedish Massage 

1. Buku Sport 

Massage 

 

 


