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A. Latar Belakang Kegiatan

Insiden jatuh pada orang dewasa sering terjadi saat proses berjalan, terutama
pada permukaan yang tidak rata, dan juga bisa diakibatkan karena gangguan
eksternal sepeti tersandung atau terpeleset. Resiko jatuh yang diketahui adalah
kekuatan otot yang rendah dan juga gangguan proprioseptif pada ekstremitas
bawah. Studi observasional telah menunjukkan bahwa kekuatan otot kaki
dikaitkan dengan indikator kontrol keseimbangan dalam gaya berjalan pada
subjek lanjut usia (Toebes et al., 2014). Tinjauan beberapa literatur ditemukan
bahwa massa otot rangka pada orang tua menurun sekitar 0,4% pertahun
dibandingkan dengan orang dewasa muda. Tingkat penurunan lebih tajam pada
usia tertentu yang lebih tua (kisaran 50 — 65 tahun). Hal yang sama dikemukakan
oleh Yoshida bahwa pada orang tua mengalami penurunan kekuatan otot sekitar
3% setiap tahun (Yoshida et al., 2018). Kehilangan kuantitatif massa otot atau
sarcopenia adalah faktor terpenting yang mendasari penurunan kekuatan otot
seiring bertambahnya usia (Gapeyeva et al., 2013).

Pencegahan jatuh untuk menghindari cedera parah seperti patang tulang
sangat penting bagi masyarakat lanjut usia. Fungsi otot, kuantitas dan kualitas
tulang, kontrol keseimbangan dan koordinasi tubuh memiliki dampak besar
dalam mencegah patah tulang dengan meminimalkan kejadian jatuh. Pada
kelompok umur lanjut usia, jatuh dianggap sebagai salah satu masalah yang lebih
serius. Jatuh didefinisikan sebagai “secara tidak sengaja berhenti di tanah atau
lantai”. Ini adalah sindrom geriatric umum yang menyebabkan morbiditas dan
mortalitas. Dampak jatuh terhadap fungsi tubuh merupakan bagian penting dari
penilaian komprehensif oleh fisioterapis untuk memberikan perawatan
pencegahan jatuh pada populasi lanjut usia. Ada beberapa faktor 4ntrinsic dan
ekstrinsik yang dianggap bertanggung jawab terhadap kejadian jatuh pada lansia.
Faktor penting adalah kelemahan, atritis, riwayat jatuh, gangguan aktifitas sehari-
hari, defisit gaya berjalan, defisit keseimbangan, depresi, gangguan kognitif,
penggunaan alat bantu, usia >80 tahun, defisit penglihatan, defisit neurologis

(mempengaruhi otak kecil, ganglia basal dan saraf perifer, penurunan sensasi dan



proprioseptif), defisit kardiovaskular, pencahayaan ruangan yang buruk, serta
permukaan lantai yang licin atau tidak rata. Penelitian terbaru telah menemukan
peningkatan jatuh yang lebih besar terjadi pada wanita lanjut usia yang tinggal di
panti jompo dibandingkan dengan wanita yang tinggal dirumah / perumahan /
komunitas (Dhargave & Sendhilkumar, 2016) .

Osteoporosis merupakan penyakit tulang yang paling metabolik, ditandai
dengan penurunan masa tulang dan kerusakan struktural jaringan tulang, yang
menyebabkan kerapuhan tulang dan peningkatan kerentanan terhadap patah
tulang, terutama tulang belakang, pinggul, dan pergelangan tangan. Sarkopenia
didefinisikan sebagai massa otot yang rendah akibat hilangnya otot terkait usia,
dan sering dikombinasikan dengan osteoporosis. Sarkopenia dapat mengganggu
fungsi, yang selanjutnya meningkatkan resiko cedera musculoskeletal dan
morbiditas lainnya, yang akhirnya mengakibatkan hilangnya kemandirian
sebagian atau seluruhnya. Definisi jatuh adalah ketika seseorang mengalami
kehilangan keseimbangan yang tidak terduga yang mengakibatkan jatuh ke
lantai, atau tanah. Resiko jatuh meningkat seiring bertambahnya usia dan
merupakan masalah yang multifaktorial. Faktor resiko yang kuat untuk jatuh
termasuk riwayat jatuh, gangguan gaya berjalan, disabilitas mobilitas,
penglihatan yang buruk, vestibulopati, dan penurunan kekuatan otot. Orang yang
didiagnosis dengan osteoporosis sering mengalami kelemahan otot, kontrol
keseimbangan yang buruk, dan deformitas postural. Literatur telah
mengidentifikasi bahwa wanita dengan osteoporis telah mengalami penurunan
fleksibilitas dan mobilitas yang mempengaruhi gaya berjalan mereka. Kontrol
postur adalah fungsi kompeleks yang dicapai memlalui integrasi multisensor,
kontrol motorik pusat, dan respon spesifik konteks. Selama penuaan normal
perubahan fisiologis terjadi pada input visual, vestibular, somatosensori, serta
pemrosesan pusat dan efektor otot. Selain itu, koordinasi interjoint juga
terpengaruh. Berkurangnya isyarat sensorik menyebabkan penurunan kontrol

keseimbangan pada orang dewasa yang lebih tua (Hsu et al., 2014).
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Kemampuan mengontrol postur pada lanjut usia tergantung pada kualitas
komponen sensorik dan motorik, hal tersebut terkait dengan informasi
somatosensorik dari kulit, otot, tendon, dan reseptor kaki dan pergelangan kaki
terhadap kontrol postur. Secara klinis, perubahan atau hilangnya informasi
somatosensori dari tungkai bawah akibat penyakit (neuropati perifer) diketahui
mengganggu kontrol postur. Degenerasi progresif input sensorik dari ekstremitas
bawah juga merupakan temuan klinis umum yang terkait dengan penuaan dan
bahkan telah diidentifikasi sebagai faktor penting untuk terjadinya jatuh pada
lansia. Oleh karena itu, intervensi latihan yang dirancang untuk meningkatkan
stabilisasi dari pergelangan kaki dapat menjadi perhatian besar untuk mengontrol
keseimbangan dan mencegah jatuh pada lansia (Vaillant et al., 2008).

Tujuan

Tujuan kegiatan pengabdian masyarakat ini mencakup 2 point, yaitu:

1. Edukasi pencegahan cedera pergelangan kaki pada orang dewasa

2. Pemeriksaan stabilisasi dan kekuatan otot kaki pada orang dewasa

Manfaat

Manfaat kegiatan ini untuk memberikan edukasi terkait dengan latihan yang
dapat dilakukan secara mandiri di rumah agar membantu pasien terhindar dari
cedera ankle yang lebih parah, sehingga dapat beraktifitas fisik secara fungsional,
serta mengurangi resiko jatuh.

Pelaksanaan

Kegiatan ini dilaksanakan pada tanggal Maret 2022 yang berlokasi di Klinik
Physiomovecare yang bertempat di jalan Satelit Utara VI Blok HT-23,
Sukomanunggal.

Prosedur Kegiatan

Dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini terdapat beberapa tahapan

pelaksanaan, yang meliputi beberapa poin berikut:



1. Perizinan
Mendapatkan ijin dari kepala Kklinik Physiomovecare terkait pelaksanaan
kegiatan. Kemudian dari pihak kampus memberikan surat perijinan kepada
dosen atau selaku pelaksana untuk melaksanakan kegiatan tersebut.

2. Koordinasi
Koordinasi dilakukan dengan kepala klinik Physiomovecare dalam
menentukan waktu kegiatan.

3. Materi Edukasi
Teori yang diberikan kepada peserta bersifat umum terkait dengan jenis
cedera yang terjadi pada pergelangan kaki / ankle hingga masa pemulihan
beserta contoh latihan dalam bentuk gambar.

4. Pemeriksaan
Pemeriksaan dilakukan dengan menggunakan bangku, pasien duduk, lalu
fisioterapis memerintahkan klien untuk berdiri menggunakan 1 tungkai yang

memiliki riwayat ankle sprain

F. Hasil dan Pembahasan

1. Hasil
Dari hasil pemeriksan didapatkan 22 dari 30 pasien yang mengalami
gangguan stabilisasi pergelangan kaki / ankle dengan riwayat chronic ankle
instability. Terdapat lebih banyak pria dibanding wanita yang memiliki
riwayat chronic ankle instability, rasionya 18 pria dan 4 wanita.

2. Pembahasan
Kegiatan pengabdian masyarakat yang dilaksanakan pada tanggal Maret 2022
dengan judul “Edukasi Pencegahan Cedera Pergelangan Kaki Pada
Pasien di Physiomovecare” diterapkan pada orang dewasa yang memiliki
riwayat pasca cedera kronik ankle / pergelangan kaki. Sebelum melakukan
pemeriksaan, pasien atau Kklien diberikan edukasi terlebih dahulu terkait

dengan jenis cedera pada pergelangan kaki / ankle, serta jangka waktu dalam



masa pemulihan pasca cedera. Setelah itu, pasien / klien dilakukan

pemeriksaan terkait dengan stabilisasi dan kekuatan otot tungkai.




G. Kesimpulan
Kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat dengan topik ” Edukasi Pencegahan
Cedera Pergelangan Kaki Pada Pasien di Physiomovecare”” telah terlaksana
dengan baik dan lancar. Sambutan kepala klinik, staf klinik, rekan dosen,
mahasiswa pendamping serta pasien atau klien yang bersedia mengikuti kegiatan
ini sangat baik dan mengharap kegiatan serupa dilaksanakan secara rutin setiap

tahun atau bulan.
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a. menyerahkan Laporan Hasil pengabdian selambat-lambatnya satu minggu setelah
kegiatan usai dilaksanakan
b. Memberikan naskah publikasi dan/atau luaran sesuai dengan ketentuan.
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Abstract

The ankle is one of the support for a persons balance when standing or walking, if the ankile
experiences weakness in terms of footing structure, muscle mass, ligament strength. This can make a
person’s risk for falling higher. So the ankle is prone to injury, especially in adults and the elderly. And
falling can also cause serious injuries such as bone fractures. Educatin is provided regarding exercises
that can be done independently at home to help patients avoid more severe ankle injuries. From the
results of the examination, it was found that 22 out of 30 patients experienced impaired ankle
stabilization with history of chronic ankle instability. There are more man then woman. We hope that
patients or clients who attend this educational activity can reduce the risk of fall and we hope that
similar educational activities can be carried out routinely every year or month.

Keywords: Education, Exercise Therapy, Ankle Sprain, Fall Risk

Abstrak

Pergelangan kaki adalah salah satu penopang keseimbangan seserang saat berdiri atau berjalan, jika
pergelangan kaki mengalami kelemahan baik dari strutur pijakan, masa otot, kekuatan ligamen. hal
tersebut dapat membuat resiko jatuh seseorang menjadi lebih tinggi. Sehingga pergelangan kaki rawan
mengalami cedera, terutama pada orang dewasa dan usia lanjut. Dan terjatuh juga dapat menimbulkan
cedera parah seperti patrah tulang. Dilakukan nya edukasi mengenai latihan yang dapat dilakukan
secara mandiri di rumah agar membantu pasien terhindar dari cedera ankle yang lebih parah. Dari hasil
pemeriksaan didapatkan 22 dari 30 pasien yang mengalami gangguan stabilisasi pergelangan kaki /
ankle dengan riwayat chronic ankle instability. Terdapat lebih banyak pria dibandingkan wanita. Kami
mengharapkan pasien atau klien yang hadir pada kegiatan edukasi ini dapat mengurangi resiko jatuh
dan kami mengharapkan kegiatan edukasi serupa dapat dilaksanakan secara rutin setiap tahun atau
bulan

Kata Kunci: Edukasi, Terapi latihan, Sprain Ankle, Resiko Jatuh
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PENDAHULUAN

Definisi jatuh adalah ketika seseorang mengalami kehilangan keseimbangan
yang tidak terduga yang mengakibatkan jatuh ke lantai, atau tanah. Resiko jatuh
meningkat seiring bertambahnya usia dan merupakan masalah yang multifaktorial.
Faktor resiko yang kuat untuk jatuh termasuk riwayat jatuh, gangguan gaya



berjalan, disabilitas mobilitas, penglihatan yang buruk, vestibulopati, dan penurunan
kekuatan otot.

Resiko jatuh yang diketahui adalah kekuatan otot yang rendah dan juga
gangguan proprioseptif pada ekstremitas bawah. Studi observasional telah
menunjukkan bahwa kekuatan otot kaki dikaitkan dengan indikator kontrol
keseimbangan dalam gaya berjalan pada subjek lanjut usia (Toebes et al., 2014).
Tinjauan beberapa literatur ditemukan bahwa massa otot rangka pada orang tua
menurun sekitar 0,4% pertahun dibandingkan dengan orang dewasa muda. Tingkat
penurunan lebih tajam pada usia tertentu yang lebih tua (kisaran 50 — 65 tahun).
Hal yang sama dikemukakan oleh Yoshida bahwa pada orang tua mengalami
penurunan kekuatan otot sekitar 3% setiap tahun (Yoshida et al., 2018).

Pencegahan jatuh untuk menghindari cedera parah seperti patang tulang sangat
penting bagi masyarakat lanjut usia. Fungsi otot, kuantitas dan kualitas tulang,
kontrol keseimbangan dan koordinasi tubuh memiliki dampak besar dalam
mencegah patah tulang dengan meminimalkan kejadian jatuh. Pada kelompok umur
lanjut usia, jatuh dianggap sebagai salah satu masalah yang lebih serius. Jatuh
didefinisikan sebagai “secara tidak sengaja berhenti di tanah atau lantai”. Ini adalah
sindrom geriatric umum yang menyebabkan morbiditas dan mortalitas.

Kemampuan mengontrol postur pada lanjut usia tergantung pada kualitas
komponen sensorik dan motorik, hal tersebut terkait dengan informasi
somatosensorik dari kulit, otot, tendon, dan reseptor kaki dan pergelangan kaki
terhadap kontrol postur. Secara Kklinis, perubahan atau hilangnya informasi
somatosensori dari tungkai bawah akibat penyakit (neuropati perifer) diketahui
mengganggu kontrol postur. Degenerasi progresif input sensorik dari ekstremitas
bawah juga merupakan temuan klinis umum yang terkait dengan penuaan dan
bahkan telah diidentifikasi sebagai faktor penting untuk terjadinya jatuh pada lansia.
Oleh karena itu, intervensi latihan yang dirancang untuk meningkatkan stabilisasi
dari pergelangan kaki dapat menjadi perhatian besar untuk mengontrol
keseimbangan dan mencegah jatuh pada lansia (Vaillant et al., 2008)

METODE

Kegiatan inin dilaksanakan pada tanggal 6 Februari 2022 yang berlokasi di klinik
Physiomovecare yang bertempat di jalan Satelit Utara VI Blok HT-23,
sukomanunggal. Metode pengabdian Masyarakat mengenai Edukasi pencegahan
cedera pergelangan kaki pada pasien di klinik physiomovecare mencakup :

1. Perizinan
Mendapatkan ijin dari kepala klinik Physiomovecare terkait pelaksanaan kegiatan.
Kemudian dari pihak kampus memberikan surat perijinan kepada dosen atau selaku
pelaksana untuk melaksanakan kegiatan tersebut.
2. Koordinasi



Koordinasi dilakukan dengan kepala klinik Physiomovecare dalam menentukan
waktu kegiatan.

3. Materi Edukasi
Teori yang diberikan kepada peserta bersifat umum terkait dengan jenis cedera
yang terjadi pada pergelangan kaki / ankle hingga masa pemulihan beserta contoh
latihan dalam bentuk gambar.

4. Pemeriksaan
Pemeriksaan dilakukan dengan menggunakan bangku, pasien duduk, Ilalu
fisioterapis memerintahkan klien untuk berdiri menggunakan 1 tungkai yang
memiliki riwayat ankle sprain

HASIL DAN PEMBAHASAN

Dari hasil pemeriksan didapatkan 22 dari 30 pasien yang mengalami gangguan
stabilisasi pergelangan kaki / ankle dengan riwayat chronic ankle instability. Terdapat lebih
banyak pria dibanding wanita yang memiliki riwayat chAronic ankle instability, rasionya 18 pria
dan 4 wanita.

Kegiatan pengabdian masyarakat yang dilaksanakan pada tanggal 6 Februari 2022
dengan judul “Pelayanan Pemeriksaan Stabilisasi Ankle Pasca Cedera Kronik Di
Klinik Physiomovecare” diterapkan pada orang dewasa yang memiliki riwayat pasca
cedera kronik ankle / pergelangan kaki. Sebelum melakukan pemeriksaan, pasien atau klien
diberikan edukasi terlebih dahulu terkait dengan jenis cedera pada pergelangan kaki / ankle,
serta jangka waktu dalam masa pemulihan pasca cedera. Setelah itu, pasien / klien dilakukan
pemeriksaan terkait dengan stabilisasi dan kekuatan otot tungkai.

KESIMPULAN

Kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat dengan topik” Pelayanan Pemeriksaan
Stabilisasi Ankle Pasca Cedera Kronik Di Klinik Physiomovecare” telah terlaksana
dengan baik dan lancar. Sambutan kepala klinik, staf klinik, rekan dosen, mahasiswa
pendamping serta pasien atau klien yang bersedia mengikuti kegiatan ini sangat baik dan
mengharap kegiatan serupa dilaksanakan secara rutin setiap tahun atau bulan.
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