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ABSTRAK

Shoulder impingement syndrome adalah cedera akibat trauma mekanis dari tendon rotator cuff yang berada di bagian
antero-inferior dari acromion. Hal ini mengakibatkan penjepitan pada posisi fleksi dan internal rotasi shoulder. Cedera
ini ditandai dengan keluhan nyeri disekitar sendi bahu disertai keterbatasan gerak, rasa nyeri yang hilang timbul,
khususnya pada malam hari. Pada studi kasus ini, seorang pria berusia 55 tahun didiagnosa shoulder impingement
syndrome akibat supraspinatus tendinitis pada bahu kanan sejak tiga bulan yang lalu diberikan penangan fisioterapi
berupa terapi ultrasound; terapi manual berupa massage, mobilisasi dan traksi pada shoulder dan scapula, dan terapi
latihan seperti stretching dan strengthening dengan frekuensi satu kali seminggu, intensitas 30-45 menit dalam lima
minggu. Hasil dari pemberian kombinasi elektroterapi, terapi manual dan terapi latihan didapatkan terjadi penurunan
nyeri sebesar hingga 4 poin, peningkatan lingkup gerak sendi hingga 50 derajat, peningkatan kekuatan otot hingga 2
tingkatan, dan peningkatan fungsional pasien hingga 23,84%. Disimpulkan bahwa kombinasi eletroterapi, menual
terapi dan terapi latihan dapat meningkatkan aktivitas fungsional bahu pasien pada kasus shoulder impingement
syndrome akibat supraspinatus tendinitis.

Kata kunci : Shoulder Impingement Syndrome, Ultrasound, Terapi manual, Terapi Latihan, fungsi bahu

ABSTRACT

Shoulder impingement syndrome is an injury resulting from mechanical trauma of the rotator cuff tendon which is in
the antero-inferior part of the acromion. This results in impingement in flexion and internal rotation movements of
the shoulder. This injury is characterized by pain around the shoulder joint accompanied by limited movement,
additionally fluctuating pain, more severe at night. In this case study, a 55-year-old man was diagnosed with shoulder
impingement syndrome due to supraspinatus tendinitis in the right shoulder since three months ago was given
physiotherapy treatment as follows: ultrasound therapy; manual therapy including massage, mobilization and
traction of the shoulder and scapula, and exercise therapy including stretching and strengthening once a week for 30-
45 minutes in five weeks. The results of the combination of electrotherapy, manual therapy and exercise therapy
showed a decrease in pain of up to 4 points, an increase in the range of motion of the joint up to 50 degrees, an
increase in muscle strength up to 2 grades, and an increase in the patient's function up to 23.84%. Thus, the
combination of electrotherapy, manual therapy and exercise therapy could increase the functional activity of the
patient's shoulder with shoulder impingement syndrome due to supraspinatus tendinitis.

Keyword: Shoulder Impingement Syndrome, Ultrasound therapy, Manual therapy, Exercise Therapy, shoulder
function

PENDAHULUAN

Shoulder impingement syndrome (SIS) adalah cedera terjadi akibat trauma mekanis dari
tendon rotator cuff (RC) yang berada di bagian antero-inferior dari acromion dan terjadi penjepitan
akibat posisi bahu bergerak fleksi dan internal rotasi shoulder. Cedera ini dapat disebabkan oleh
cedera pada otot rotator cuff atau tendinitis RC (Romadhoni, 2015). Rotator cuff itu sendiri adalah
grup dari empat otot yang terdiri dari M. Supraspinatus, M. Infraspinatus, M. Subsacpularis, dan
M. Teres minor. Kasus cedera rotator cuff banyak terjadi pada orang dewasa muda, umumnya pada
karyawan kantor, penulis, dan umumnya pada usia 30-70 tahun dengan prevalensi 20-33% (Cipta
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dan Prasetyo, 2020). Dari prevalensi cedera rotator cuff tersebut didapatkan 20% mengalami
robekan rotator cuff parsial, dan 15% robekan sempurna. Perempuan lebih rentan terhadap SIS,
tendinopati supraspinatus, dan robekan tendon supraspinatus sebesar 31,5%, resiko lebih besar
pada Wanita menopause (Longo et al., 2021).

Penyebab cedera RC dapat muncul secara akut setelah cedera terjadi atau kronis sebagai akibat
dari aktivitas berlebihan yang berulang (Varacallo et al., 2022). Cedera RC akut biasanya terjadi
pada atlet yang mengalami trauma langsung pada bahu dalam olahraga kontak fisik seperti sepak
bola, biomekanika lemparan yang buruk dalam olahraga seperti baseball, lempar lembing yang
melibatkan Gerakan melempar yang melewati kepala atau jatuh dengan lengan terentang. Faktor
resiko terjadinya shoulder impingement antara lain terlalu sering digunakan (overuse); akromion
yang melengkung atau bengkok menyebabkan ruang subacromial menyempit; Coracoid yang
menonjol; ketidakstabilan Bahu; dan Riwayat Cedera bahu sebelumnya (Garving et al., 2017). SIS
terjadi setelah cedera RC berulang memicu siklus patologis yang mengakibatkan nyeri kronis pada
tendon, meningkatkan tingkat tendinopati dan tendinosis, dan akhirnya menyebabkan robekan
parsial dan/atau robekan penuh sehingga menyebabkan terganggunya aktivitas fungsional karena
nyeri akibat menyempitnya ruang subacromial (Weiss et al., 2018). Cedera ini ditandai dengan
keluhan nyeri disekitar bahu disertai keterbatasan gerak pada sendi bahu.

Masalah yang ditimbulkan pada SIS antara lain nyeri yang hilang timbul terutama ketika
malam hari dan terjadinya keterbatasan lingkup gerak sendi pada bahu yang menyebabkan
gangguan aktivitas fungsional bahu (Garving et al., 2017). Pada kasus tendinitis supraspinatus,
fisioterapi berperan dalam meningkatkan fungsi tubuh yang terhambat dan partisipasi seseorang
dalam suatu komunitas (Cipta dan Prasetyo, 2020). Untuk mengatasi problematika akibat kasus
supraspinatus tendinitis, banyak metode fisioterapi yang dapat digunakan antara lain: Infrared,
Ultrasound, Terapi manual, dan Terapi latihan. Berdasarkan uraian latar belakang di atas, maka
penulis mengangkat dan membahas sebuat stui kasus pada seorang pria berusia 55 tahun dengan
diagnosa SIS akibat supraspinatus tendonitis.

METODE PENELITIAN
Pemaparan Kasus

Studi ini merupakan studi kasus tunggal. Subjek adalah seorang laki-laki berusia 55 tahun
yang merasakan nyeri dan kaku bahu kanan pada gerakan fleksi, ekstensi, abduksi, endorotasi,
eksorotasi shoulder dextra. Subjek mengalami cedera setelah bermain tennis lapangan pada 20
Juni 2021. la terjatuh di carport dengan posisi lengan kanan menahan badan dan memutar. Saat
itu, subjek merasa tarikan di bagian bahu dan kemudian lengannya mulai terasa lemas dan nyeri
yang sangat berat. Pertolongan pertama berikan adalah kompres es. Sehari setelah cedera subjek
mengunjungi Fisioterapi di Depok dan didiagnosa supraspinatus tendinitis. Subjek menjalani
fisioterapi sebanyak lima kali sesi kemudian berhenti dan disarankan untuk melakukan latihan
penguatan di rumah. Pada bulan September 2021, subjek baru Kembali bermain tennis lapangan
tetapi la masih merasakan nyeri saat melakukan gerakan servis dan overhead smash. Ketika subjek
melakukan kegiatan berkebun, la merasa kesulitan mengangkat dan memindahkan barang berat.

Pada pemeriksaan pertama di bulan oktober 2021, subjek didapatkan memiliki postur
asimetris pada bahu dimana sisi kanan lebih tinggi pada observasi statis. Didapatkan nyeri tekan
pada tendon m. supraspinatus, spasme m.trapezius, m. pectoralis minor, m. deltoideus, m.
rhomboideus, m. infraspinatus, m. subscapularis, dan m. serratus anterior. Pada pemeriksaan
lingkup gerak sendi menggunakan goniometer, Subjek mengalami penurunan lingkup gerak sendi
bahu sebesar 10° pada Gerakan ekstensi, 25° pada Gerakan fleksi, 60° pada Gerakan abduksi, dan
5° pada Gerakan endorotasi. Pada pemeriksaan Manual Muscle Testing (MMT), subjek mengalami
penurunan kekuatan otot dengan nilai MMT 3+ pada Gerakan fleksi, ekstensi, abduksi, dan
endorotasi. Terdapat nyeri sebesar 4 pada Gerakan abduksi. Pada tes khusus, didapatkan hasil
positif pada pemeriksaan tes Painful Arch, tes Belly Press, tes Empty Can, tes Full Can, dan tes
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Hawkins-Kennedy. Parameter yang digunakan untuk mengukur dan mengevaluasi nyeri dan
disabilitas partisipan dalam studi kasus adalah Shoulder Pain And Disabilities Index (SPADI).
SPADI adalah suatu kuesioner untuk individu yang terdiri dari dua dimensi, yaitu 5 pertanyaan
mengukur nyeri dan 8 untuk mengukur kegiatan fungsional dengan reliabilitas >0.89
(Breckenridge & McAuley, 2011). Pada pengukuran menggunakan parameter SPADI didapatkan
disabilitas bahu sebesar 23,84%.
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Gambar 1. Latihan Stegtheniﬁb dengan Pulley

Subjek diberikan intervensi fisioterapi sekali seminggu selama lima minggu dan dievaluasi
sebanyak lima kali. Intervensi fisioterapi yang diberikan merupakan kombinasi terapi sebagai
berikut:

1. Pemberian ultrasound dengan frekuensi 1MHz selama 3 menit

2. Pemberian massage dengan teknik efflurage, palm kneading, stroking, friction selama 10
menit

3. Shoulder traction ke arah caudal selama 3 menit dengan 3 kali repetisi sebanyak 1 set setiap
repetisi ditahan 3 detik

4. Mobilisasi scapula ke arah anterocranial-posterocaudal, anterocaudal-posterocranial,
assisted serratus anterio dengan 5 kali repetisi sebanyak 1 sets selama 10 menit

5. Stretching dengan pasif ke arah fleksi dan abduksi bahu dengan 8x repetisi ditahan selama
5 detik

6. Strengthening dengan isometric ke arah external dan internal rotasi sebanyak 5 kali repetisi
dalam 2 sets setiap 2 kali perhari.

7. Strengthening dengan elastic band ke arah abduksi dan fleksi sebanyak 5 kali repetisi
sebanyak 2 sets setiap 2 kali perhari

8. Strengthening dengan pulley ke arah fleksi, abduksi, internal rotasi dan ekternal rotasi
sebanyak 5 kali repetisi dalam 2 sets setiap 2 kali perhari

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Setelah dilakukan lima kali intervensi didapatkan hasil penurunan nyeri pada gerakan
fleksi, abduksi, adduksi, internal rotasi dan eksternal rotasi (Grafik 1); peningkatan lingkup gerak
sendi bahu pada gerakan fleksi, ekstensi, abduksi dan ekternal rotasi (Grafik 2); peningkatan
kekuatan otot pada gerakan fleksi, ekstensi, abduksi, internal rotasi, dan eksternal rotasi (Grafik
3); dan penurunan disabilitas pada bahu.
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Grafik 2. Peningkatan Lingkup Gerak Sendi
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Grafik 3. Peningkatan Kekuatan Otot

Setelah dilakukan intervensi dengan ultrasound therapy, terapi manual dan terapi latihan
berupa stretching maupun strengthening dengan elastic band dan pulley didapatkan hasil berupa
1) Penurunan skala nyeri dengan parameter VAS pada gerakan fleksi, ekstensi, eksternal rotasi
dari 2 menjadi 0, abduksi dari 4 menjadi 0, internal rotasi dari 1 menjadi 0; 2) Peningkatan
kekuatan otot pada gerakan fleksi, ekstensi, abduksi, internal rotasi dan ekstensi dari 3+ menjadi
5; 3) Penurunan derajat disabilitas bahu dengan parameter SPADI dari 23,84% menjadi 0,0%.
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Pembahasan

Penurunan nyeri pada pasien hal ini didukung oleh penelitian Imran et.al yang mengevaluasi
efek terapi ultrasound dan terapi manual fisioterapi pada kasus shoulder impingement dan
didapatkan bahwa terapi dengan ultrasound memiliki keuntungan lebih dibandingkan dengan
latihan fisik lain pada kasus shoulder impingement dalam mengurangi nyeri, meningkatkan
lingkup gerak sendi dan kekuatan otot (Imran et al., 2017). Hal ini didapatkan karena adanya efek
thermal dan non thermal dari terapi ultrasound sehingga dapat meningkatkan sirkulasi darah ke
bagian otot yang mengalami spasme. Efek ultrasound terhadap nyeri jaringan musculoskeletal
didapatkan hasil bahwa ultrasound dapat mengurangi nyeri (Papadopoulos & Mani, 2020). Efek
fonoforesis ini hasil dari molekul agen anti-inflamasi yang didorong melalui epidermis dan ini
bersamaan dengan efek massage dari ultrasound sehingga dapat menyebabkan vasodilatasi, dan
pengurangan edema. Hal ini juga didukung oleh systematic review Wu et.al yang menjelaskan
mengenai efek ultrasound dapat mengurangi nyeri, meningkatkan fungsional pasien dan
ultrasound merupakan treatment yang aman (Wu et al., 2019).

Penurunan nyeri pada pasien juga disebabkan oleh efek friction massage yang didukung
oleh penelitian Yasin et al. yang mendapatkan massage efektif untuk menurunkan nyeri dan
meningkatkan lingkup gerak sendi (Yasin et al., 2019). Peneliti menjelaskan bahwa hal ini terjadi
dikarenakan massage memiliki efek tambahan pada peningkatan rasa sakit, tetapi menyesuaikan
persepsi rasa sakit pada sumsum tulang belakang sesuai dengan teori Pain Gate. Efek persepsi
nyeri ke dalam kornu posterior medula spinalis dari sistem reseptor nyeri ditolak oleh
mekanoreseptor yang dipicu oleh jaringan yang sama. Hal ini menyebabkan penghancuran
metabolit pemicu nyeri. Metabolit ini, jika tetap ada dalam jumlah yang sangat besar, akan
menyebabkan iskemia dan nyeri. Hal ini juga didukung oleh systematic review yang mngevaluasi
efektivitas terapi massage terhadap lingkup gerak sendi bahu dan didapatkan bahwa massage
secara signifikan dapat meningkatkan lingkup gerak sendi pada bahu terutama pada gerakan fleksi
dan abduksi (Yeun, 2017). Teknik Massage menunjukkan pengaruh signifikan terbesar pada
semua variable adalah effleurage, petrissage, dan friction. Teknik-teknik ini menghaluskan
jaringan parut dan mengendurkan adhesi yang dalam pada tendon, ligamen, kapsul sendi, dan
lainnya. Massage jaringan lunak merangsang trigger points, yang merupakan titik hiperiritasi pada
otot rangka dan ditandai dengan nyeri yang muncul pada kontraksi otot. Titik pemicu khas di
sekitar bahu termasuk RC, latissimus dorsi, teres mayor, deltoid, dan otot dada.

Pemberian traksi bahu pada studi kasus ini juga mendukung penurunan nyeri dan
peningkatan lingkup gerak sendi yang didukung dalam penelitian Jo et al. yang mengevaluasi efek
shoulder traction pada kasus frozen shoulder dan didapatkan bahwa intervensi ini dapat
mengembalikan lingkup gerak sendi dan mengurangi nyeri pada pasien dengan frozen shoulder
(Jo et al., 2014). Shoulder traction dilakukan dengan cara mengembalikan posisi bagian tubuh dan
dijelaskan bahwa prinsip-prinsip ini membantu mengurangi rasa sakit dan memulihkan rentang
gerak pasien dengan pasien frozen shoulder. Pemberian mobilisasi skapula juga mendukung
penurunan nyeri seperti yang didapatkan oleh Selviani et.al, yang mengevaluasi mobilisasi scapula
dan muscle energy technique dalam menurunkan disabilitas bahu. Peneliti mendapatkan hasil
bahwa intervensi mobilisasi scapula lebih baik dibandingkan muscle energy technique dalam hal
menurunkan disabilitas bahu pada kondisi frozen shoulder (Selviani et al., 2020). Dijelaskan
bahwa intervensi ini menyebabkan terjadinya relaksasi otot antagonis dan terdapat stabilitas otot
agonis yang dilatih. Ketika dilakukan berulang, kontraksi konsentrik maupun eksentrik akan
terangsang, sehingga terjadi kontraksi otot secara ritmik sehingga stabilisasi dinamik pada otot
dapat dilatih. Latihan ini menyebabkan perenggangan yang akan merangsang relaksasi Golgi
Tendon Organ (GTO), kontraksi dan perenggangan secara intermitten. Keseluruhan proses ini
memperbaiki mikrosirkulasi kapiler sehingga mengurangi iritasi pada saraf eferen yang
menimbulkan refleks keseimbangan tonus otot (Duzgun et al., 2019). Teknik mobilisasi memiliki
efek neurofisiologis yang didasari oleh stimulasi mekanoreseptor perifer dan pemghambatan
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nosireseptor. Hal ini didukung pula oleh Pragassame et.al yang mengevaluasi efektivitas
mobilisasi scapula pada pasien frozen shouder dan didapatkan bahwa mobilisasi scapula efektif
untuk mengurangi nyeri, meningkatkan lingkup gerak sendi dan mengurangi fungsi disabilitas
pasien (Pragassame et al., 2019). Mobilisasi scapula dijelaskan dapat menghasilkan efek
peregangan jaringan dan juga menyebabkan penataan ulang jaringan ikat, matriks ekstraseluler
dan jaringan kolagen, sehingga remodeling jaringan dapat meningkatkan beban tarik.

Pemberian stretching pada subjek juga mendukung penurunan nyeri yang dijelaskan oleh
Tunwattanapong et al. yang mengevaluasi efektivitas stretching leher dan bahu dalam penurunan
nyeri. Didapatkan hasil bahwa stretching dapat menurunkan nyeri dan meningkatkan fungsi leher
dan bahu serta meningkatkan quality of life setelah dilakukan latihan selama 2x/hari dalam 5
hari/minggu selama 4 minggu (Tunwattanapong et al., 2015). Hal ini juga dijelaskan oleh
Bolarinde et al. dimana efek latihan stretching pada nyeri dan disabilitas fungsional dan
didapatkan hasil bahwa stretching memberikan hasil yang signifikan dalam penurunan nyeri dan
disabilitas fungsional (Bolarinde et al., 2017) Hal ini dikarenakan pengurangan rasa sakit dan
peningkatan fungsi yang mengikuti latihan peregangan dikaitkan dengan pemanjangan unit tendon
otot, pengurangan kekuatan, penurunan tingkat produksi gaya dan tegangan tarikan pada unit
tendon otot, dan perubahan sifat viskoelastik dari otot sehingga menghasilkan pengurangan
tegangan pada jaringan. Yasin et.al juga menjelaskan bahwa stretching setelah diberikan diatermi
dapat menurunkan dan secara tidak langsung meningkatkan elastisitas otot dan mengurangi
kekakuan sendi (Yasin et al., 2019).

Pemberian strengthening terhadap penurunan nyeri dan peningkatan lingkup gerak sendi
selama lima kali dilakukan evaluasi didukung oleh hasil penelitian yang mengevaluasi penggunaan
elastic band dapat menurunkan intensitas nyeri pada malam hari (Schedler et al., 2020). Pada
penelitian ini didapatkan proporsi peserta yang menderita nyeri bahu pada malam hari berkurang
lebih dari sepertiga setelah dilakukannya latihan. Penurunan nyeri ini disebabkan oleh
berkurangnya aktivitas pada malam hari akibat kelelahan setelah aktivitas atau efek placebo. Pada
penelitian ini pula ditemukan peningkatkan flexibilitas pada gerakan rotasi bahu dan menurunnya
frekuensi penggunaan obat anti inflamasi. Pada studi oleh Aziz et.al yang bertujuan untuk
mengevaluasi nyeri setelah diberikannya latihan menggunakan pulley secara active assisted dan
didapatkan metode ini efektif dalam mengurangi nyeri dan meningkatkan lingkup gerak sendi
bahu. Penulis juga menemukan bahwa latihan ini efektif dan valid untuk digunakan dalam
meningkatkan kesehatan masayarakat dan kualitas hidup semua pasien (Aziz et al., 2013)

Pada studi kasus ini juga didapatkan adanya peningkatkan kekuatan dan aktivitas
fungsional yang didukung oleh Silva et al. yang memaparkan bahwa latihan dengan resistensi
elastis memberikan perubahan dalam kekuatan otot dan kapasitas latihan fungsional (Silva et al.,
2019). Latihan dengan elastic resistance menunjukan pengurangan stress otot yang lebih cepat
setelah sesi latihan. Pelatihan dengan alat ini biasanya digunakan oleh atlet karena karakteristiknya
yang sangat mudah beradaptasi dan dapat mengurangi tingkat stress otot sehingga mencegah
overtraining. Akibatnya, ini memperbaiki kinerja individu dan efek latihan. Sebagai tambahan,
Picha et al. membandingkan latihan dengan elastic resistance dan latihan beban pada peningkatan
kekuatan otot. Peneliti menemukan bahwa kedua metode tersebut dapat meningkatkan kekuatan
otot dari waktu ke waktu. Penggunaan latihan beban memberikan efek yang lebih baik dalam
peningkatan kekuatan otot, namun latihan dengan elastic band memiliki tingkat kesulitan yang
lebih mudah sehingga pasien merasa lebih termotivasi untuk melakukan latihan (Picha et al.,
2019). Pada penelitian ini latihan abduksi bahu dan rotasi eksternal menghasilkan peningkatan
kekuatan masing-masing sekitar 4% dan 2% dibandingkan kondisi awal. Dapat disimpulkan
bahwa latihan dengan elastic resistance lebih mudah sehingga pasien tidak merasa terbebani.

Efisiensi elastic band dalam meningkatkan kekuatan dan performa juga didukung review
sistematik oleh Seguin et al. yang mengevaluasi efikasi dari latihan elastic band dalam
meningkatkan kekuatan dan performance bahu. Penulis secara khusus merekomendasikan bahwa
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latihan dengan resistance band secara longitudinal yang melibatkan gerakan rotasi eksternal, rotasi
internal, abduksi, dan elevasi pada ektermitas atas menghasilkan peningkatan kekuatan dan
performance untuk populasi sehat secara umum (Seguin et al., 2022). Sehingga dapat disimpulkan
bahwa latihan elastic band sebaiknya dilakukan dengan gerakan fungsional.

SIMPULAN DAN SARAN

Dari hasil yang didapatkan, disimpulkan bahwa kombinasi ultrasound therapy, manual
therapy dan latihan strengthening dengan elastic band dan pulley efektif untuk meningkat aktivitas
fungsional bahu pasien usia 55 tahun dengan SIS akibat tendonitis supraspinatus. Sehingga
kombinasi terapi tersebut dapat direkomendasikan untuk penanganan kasus dengan kondisi serupa.
Dari hasil evaluasi yang didapat, peningkatan terjadi karena beberapa faktor seperti pasien
kepatuhan pasen dalam menghindari aktivitas yang dapat memperburuk keadaan dan melakukan
Latihan di rumah, semangat yang tinggi dari pasien untuk sembuh, dan adanya peran keluarga
yang membetikan motivasi terhadap kesembuhan pasien.
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