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ABSTRAKSI 

 

Cedera olahraga merupakan salah satu resiko jelek yang umum terjadi dan susah untuk dihindari. Dalam basket, menurut 

Colliander E, Eriksson E, Herkel M, et al. Injuries in the Swedish elite basketball. Or thopaedics (1986;9:225–7) cedera ankle 

adalah salah satu cedera yang paling sering terjadi dan termasuk cedera yang parah. Cedera ankle  yang  dialami oleh  seorang  

pemain  atau  atlet  basket dapat  menyebabkan mundurnya  prestasi  seorang  atlet, cedera  trauma / ciri,  gangguan psikologis,  

fisik menurun, dan  bahkan  cacat  permanen. 

G D McKay, P A Goldie, W R Payne, B W Oakes (2001) menjelaskan mekanisme penyebab engkel sebagai berikut : hampir 

setengah (45,0%) dari cedera engkel terjadi saat mendarat setelah loncat, bisa mendarat di kaki pemain lain atau mendarat 

dipermukaan lapangan dengan posisi pergelangan kaki yang salah, penyebab lain dari cedera engkel adalah pergerakan yang tiba-

tiba yang menyebabkan otot yang belum siap menjadi tertarik dan sobek (30.0%),  penyebab lain adalah benturan (10%), jatuh 

(5.0%), berhenti mendadak (2,5%), dan melangkah (2,5%). Bruce R. Burnham, DVM, MPH,G. Bruce Copley, PhD, MPH, 

Matthew J. Shim, PhD, MPH, Philip A. Kemp, MS (2002) juga menyebutkan dalam penelitian mereka cedera engkel yang 

disebabkan oleh pendaratan canggung dan mendarat di kaki pemain lain terhitung sebanyak 43% dan tabrakan dengan pemain 

lain sebanyak 10%. 

Penanganan cedera ankle sendiri ada 2 tahapan. Pertama menggunakan prinsip RICE (Rest, Ice, Compession  and 

Elevation). Setelah selesai menggunakan prinsip RICE dilajutkan tahap ke 2 yaitu latihan penguatan otot ankle. Tahap 2 ini 

merupakan tahap penting yang berpengaruh terhadap ankle sendiri kedepannya. Latihan yang dilakukan bertujuan untuk 

mengguatkan otot ankle yang baru saja terkena cedera agar nantinya kita tidak mudah terkena cedera ankle lagi. Jika latihan ini 

dilakukan secara teratur maka dampak cedera ankle akan bisa dihindari dan prestasi atlet tidak akan terganggu. 

Hasil pengamatan di lapangan menunjukkan terapi latihan ini kurang dikenal karena belum ada peralatan khusus yang 

mudah digunakan untuk memfasilitasi terapi latihan ankle ini. Sehingga muncul peluang untuk mengembangkan sarana latihan 

ankle yang memungkinkan gerak dorifleksi, plantarfleksi, inversi, dan eversi sekaligus agar  user bisa melakukan latihan ankle 

secara mandiri. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1.  Latar Belakang 

 Cedera olahraga merupakan salah satu resiko jelek yang 

umum terjadi dan susah untuk dihindari. Dalam basket, 

menurut Colliander E, Eriksson E, Herkel M, et al. Injuries 

in the Swedish elite basketball. Or thopaedics (1986;9:225–

7) cedera ankle adalah salah satu cedera yang paling sering 

terjadi dan termasuk cedera yang parah. Bahr (2003) 

menyatakan tingkat keparahan cedera ankle dibagi menjadi 3 

: ringan, sedang, dan parah. Cedera ankle ringan hanya 

membutuhkan waktu istirahat sebentar untuk penyembuhan. 

Untuk cedera ankle sedang, dibutuhkan perhatian khusus 

agar cedera ini tidak menjadi cedera ankle parah. Dan untuk 

cedera ankle parah sendiri perlu menjalani operasi.  

Dustin Eslinger, M.A., R/ATC menyatakan untuk 

penangan cedera ankle sedang, dapat di lakukan pertama-

tama dengan prinsip RICE (Rest, Ice, Compression, 

Elevation) yang kemudian dilanjutkan latihan penguatan 

ankle yang bertujuan menguatkan otot ankle yang baru saja 

terkena cedera agar nantinyakita tidak mudah terkena cedera 

ankle lagi. Latihan dilakukan dengan menggunakan metode 

ankle plantarfleksi, ankle dorsifleksi, ankle inverse, dan 

ankle eversi. Latihan ini dilakukan : a) Dorsofleksi - Duduk 

dengan kaki lurus. Kaitkan karet / pita / handuk ke kaki yang 

cedera dan ujung lain ditarik menjauhi badan. Perlahan-

lahan tarik jari-jari kaki ke arah tubuh terhadap perlawanan. 

Kembali perlahan-lahan ke posisi awal. Lakukan 3 set 10 

repetisi 2 kali sehari. b) Plantarflexion - Duduk dengan kaki 

lurus. Kaitkan karet / pita / handuk ke kaki yang cedera dan 

ujung lain ditarik ke arah badan. Perlahan-lahan dorong jari-

jari kaki ke arah menjauhi tubuh terhadap perlawanan. 

Kembali perlahan-lahan ke posisi awal. Lakukan 3 set 10 

repetisi 2 kali sehari. c) Inversi - Duduk dengan kaki lurus. 

Silangkan kaki sehat ke atas kaki cedera. Kaitkan karet / pita 

/ handuk ke kaki yang cedera, dorong dan tahan karet / pita / 
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handuk menggunakan kaki yang sehat, pelan-pelan putar 

kaki cedera ke dalam dan ke atas terhadap perlawanan. 

Kembali perlahan-lahan ke posisi awal. Lakukan 3 set 10 

repetisi 2 kali sehari. d) Eversion - Duduk dengan kaki lurus. 

Silangkan kaki sehat ke atas kaki cedera. Kaitkan karet / pita 

/ handuk ke kaki yang cedera, dorong dan tahan karet / pita / 

handuk menggunakan kaki yang sehat, pelan-pelan putar 

kaki cedera ke luar dan ke atas terhadap perlawanan. 

Lakukan 3 set 10 repetisi 2 kali sehari.  

Pada pengamatan di lapangan, tempat fitnes dan 

physical therapy di Yogyakarta, ada contoh-contoh terapi 

latihan ankle yang dilakukan dengan metode ankle 

dosrifleksi, plantarfleksi, inversi, dan eversi, yaitu :  

1. Latihan Plantarfleksi – Otot pada ankle yang terkena 

dampak latihan ini adalah otot ankle bagian depan. 

Latihan dilakukan menggunakan alat yang bisa di dorong 

oleh ujung jari – jari kaki, alat di dorong menggunakan 

kekuatan gerakan ankle ke arah depan. Dilakukan 

menggunakan alat legpress.   

2. Latihan Dorsifleksi – Otot pada ankle yang terkena 

dampak latihan ini adalah otot ankle bagian belakang. 

Latihan di lakukan menggunakan alat yang bisa di dorong 

oleh tumit, alat di dorong menggunakan tumit ke arah luar 

dan ke arah dalam dengan posisi jari kaki diam sebagai 

poros dan mengandalkan kekuatan gerakan ankle. 

Dilakukan menggunakan dumbbell. 

3. Latihan Inversi – otot pada ankle yang terkena dampak 

latihan ini adalah otot ankle bagian sisi luar. Latihan 

dilakukan menggunakan alat yang bisa di dorong oleh 

ujung jari – jari kaki, alat di dorong menggunakan 

kekuatan gerakan ankle ke arah dalam. Dilakukan 

menggunakn dumbbell.  

4. Latihan Eversi – Otot pada ankle yang terkena dampak 

latihan ini adalah otot bagian sisi dalam. Latihan 

dilakukan menggunakan alat yang bisa di dorong oleh 

ujung jari – jari kaki, alat di dorong menggunakan 

kekuatan gerakan ankle ke arah luar. Dilakukan 

menggunakan dumbbell. 

Latihan di Fitness Center ini biasa dilakukakan paling 

sering 1 minggu 3 kali, tentu porsi ini sangat kurang karena 

menurut Bambang Priyonoadi latihan ankle akan efektif bila 

dilakukan minimal 2-3 kali sehari. Hal ini didukung oleh 
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pernyataan Dustin Eslinger, M.A., R/ATC yang menjelaskan 

latihan ankle metode dorsifleksi, plantarfleksi, inversi, dan 

eversi dilakukan 3 set 10 repetisi 2 kali sehari. Wajar saja 

jika latihan ankle metode ini tidak bisa maksimal, hal ini 

disebabkan karena belum ada alat khusus serta porsi latihan 

yang kurang. 

 

1.2.  Rumusan Masalah 

Dari hasil kesimpulan penelitian di Fitness Center di 

Yogyakarta tentang efisiensi terapi latihan ankle, ditemukan 

beberapa kebutuhan berikut ini: 

 Kebutuhan akan kemandirian sehingga latihan ankle bisa 

dilakukan sendiri dan  kapan pun. 

 Kebutuhan kemudahan, tidak merepotkan saat 

melakukan latihan ankle. 

 Kebutuhan hiburan, membuat user tidak merasa bosan 

ketika melakukan latihan ankle. 

 Kebutuhan kenyamanan, tidak menyebabakan 

permasalahn lain ketika melakukan latihan ankle. 

 Kebutuhan tantangan, membuat user merasa semangat 

karena seolah-oalah ditantang. 

 Kebutuhan gerak yaitu gerakan yang bisa dilakukan 

sesuai dengan gerakan ankle. 

 Kebutuhan kemudahan penyimpanan, tidak 

menghabiskan space ketika alat ini tidak digunakan. 

 Kebutuhan variasi beban, memungkinkan untuk 

meningkatkan beban agar latihan semakin efektif.  

 

1.3.  Pernyataan Desain 

 Sebuah sarana latihan ankle secara mandiri dengan 

metode dorsifleksi, plantarfleksi, inversi, dan eversi yang 

mampu memaksimalkan proses penyembuhan cedera. 

Sasaran usia pengguna adalah 17 tahun hingga 22 tahun 

(usia karir awal). Produk digunakan secara individu di 

dalam rumah. 

 

1.4.  Tujuan dan Manfaat 

Sarana yang diusulkan di atas bertujuan untuk: 
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 Menarik minat pengguna untuk melakukan terapi latihan 

ankle. 

 Memfasiltasi terapi latihan ankle. 

 Memaksimalkan penyembuhan cedera ankle. 

Manfaat dari adanya sarana yang diusulkan di atas adalah: 

 Pengguna mau melakukan terapi latihan ankle. 

 Terapi ankle menjadi lebih mudah untuk dilakukan. 

 Proses penyembuhan cedera ankle menjadi lebih 

maksimal. 

 

1.5.  Batasan Produk 

Batasan produk atau spesifikasi performa produk 

ditentukan dari hasil kesimpulan penelitian di Fitness Center 

di Yogyakarta tentang efisiensi terapi latihan ankle, yaitu:  

 Memfasilitasi latihan ankle sehingga latihan bisa 

dilakukan secara mandiri dan kapan pun. 

 Tidak menyebabkan repot ketika menggunakan alat 

latihan ankle ini. 

 Memotivasi pengguna agar terus melakukan latihan 

nakle hingga cedera benar – benar sembuh. 

 Tidak membahayakan ketika menggunakan alat ini untuk 

latihan ankle. 

 Memberikan kenyamanan ketika menggunakan alat 

latihan ini. 

 Memberikan ruang untuk melakukan semua gerakan 

ankle secara maksimal. 

 

1.6.  Metode Desain 

 Penelitian Kualitatif 

Pengamatan dilakukan di tempat umum yang biasa 

digunakan untuk terapi latihan ankle. 

 Experimen Bahan 

Experimen ini digunakan untuk menentukan bahan yang 

akan digunakan pada produk demi memenuhi kebutuhan 

maupun standar keamanan yang ada. 

 Experimen Kelayakan Fungsi Produk 

Experimen ini dilakukan dengan menguji model untuk 

digunakan langsung oleh target pengguna untuk melihat 

apakah model telah berfungsi dengan baik seperti yang 

direncanakan. 

©UKDW



56 

 

BAB V 

GAMBAR TEKNIK 
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5.1 Produk Awal 

 

 

Prespektif 
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  Tampak atas 

Tampak samping 
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5.2 Produk Setelah Revisi 

 

 

Prespektif 
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Tampak samping 

Tampak atas 
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5.3 Gambar Teknik 

5.3.1 Keseluruhan 
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5.3.2 Bagian Body Utama 

 

prespektif 

tampak samping 

tampak atas 
prespektif 
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5.3.3 Bagian Tiang Penyangga 

tampak samping tampak depan prespektif 
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5.3.4 Bagian Engsel dan Pengunci 

 

tampak samping prespektif 
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5.4 Keterangan Bagian – bagian Produk 
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5.5 Foto Produk 
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5.6 Kesimpulan dan Saran 

Dari prototype yang telah dibuat dapat diambil kesimpulan : 

- Mekanisme produk sudah cukup baik dan mudah untuk dimengerti oleh user. 

- Produk berfungsi dengan baik saat digunakan. 

- Bagian – bagian engsel sudah kuat dan tidak membahayakan. 

- Penggunaan karet elastis untuk beban mempermudah user pada saat akan mengganti beban. 

 

Untuk kedepannya, produk ini dapat dikembangkan dengan mempertimbangkan : 

- Engsel bagian tiang penyangga dibuat agar lebih stabil. 

- Pengunci untuk tiang penyangga dibuat lebih ergonomis. 

- Mempunyai tempat penyimpanan untuk beban tali elastis. 
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