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ABSTRACT 
 

Self mulligan mobilization is a special technique for the spine to increase range of motion and reduce pain by 
correcting positional errors that occur in the spinal joints. Static stretching is a technique that is useful for 
increasing flexibility, preventing injury, improving performance, reducing the risk of injury in runners and 
accelerating muscle recovery. Dynamic stretching is used before doing sports activities because it is effective in 
increasing muscle strength before exercising. This study aimed to analyze the effectiveness of the combination of 
static stretching and self mulligan mobilization; and the combination of dynamic stretching and self mulligan 
mobilization to increase the range of motion of the neck joints. The research design used in this study was pretest 
and post test with control group. This study involved 27 administrative employees, who were then divided into 3 
groups, namely: 1) a combination of static stretching and self mulligan mobilization, 2) a combination of dynamic 
stretching and self mulligan mobilization, 3) a control group. In each group, range of motion measurements were 
carried out in the form of a cervical spine functional test using a goniometer, both in the phases before and after 
the intervention. Furthermore, a paired samples t-test and Anova test were carried out. The results of the analysis 
showed that in the six types of range of motion, there was a significant change after the intervention (p value = 
0.000), except for the control group. In the six types of range of motion, the p value for the comparison test 
between the three groups was 0.000, so it was concluded that there was a difference between the three groups. 
Based on the post hoc test, the first and second treatment groups produced better range of motion. It was 
concluded that the combination of static stretching and self mulligan mobilization and the combination of dynamic 
stretching and self mulligan mobilization were effective in increasing the range of motion of the neck joint. 
Keywords: neck joint; range of motion; static stretching; dynamic stretching; selfmulligan mobilization 
 

ABSTRAK 
 

Self mulligan mobilization adalah teknik khusus bagi tulang belakang untuk meningkatkan range of motion dan 
mengurangi nyeri dengan cara mengoreksi kesalahan posisi yang terjadi pada sendi tulang belakang. Static 
stretching merupakan teknik yang bermanfaat untuk meningkatkan fleksibilitas, mencegah cedera, meningkatkan 
performa, menurunkan resiko cedera pada pelari dan mempercepat pemulihan otot. Dynamic stretching digunkan 
sebelum melakukan aktivitas olahraga karna efektif dalam meningkatkan kekuatan otot saat sebelum berolahraga. 
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis efektivitas kombinasi static stretching dan self mulligan mobilization; 
serta kombinasi dynamic stretching dan self mulligan mobilization untuk meningkatkan range of motion sendi 
leher. Desain penelitian yang digunakan dalam studi ini adalah pretest and post test with control group. Penelitian 
ini melibatkan 27 karyawan administrasi, yang selanjutnya dibagi menjadi 3 kelompok yaitu: 1) kombinasi static 
stretching dan self mulligan mobilization, 2) kombinasi dynamic stretching dan self mulligan mobilization, 3) 
kelompok kontrol. Pada setiap setiap kelompok dilakukan pengukuran range of motion berupa cervical spine 
functional test dengan menggunakan goniometer, baik pada fase sebelum dan sesudah intervensi. Selanjutnya 
dilakukan paired samples t-test dan Anova. Hasil analisis menunjukkan bahwa pada keenam macam range of 
motion, terjadi perubahan signifikan setelah dilakukan intervensi (nilai p = 0,000), kecuali kelompok kontrol. Pada 
keenam macam range of motion, nilai p untuk uji perbandingan antara ketiga kelompok adalah 0,000, sehingga 
disimpulkan bahwa ada perbedaan di antara ketiga kelompok. Berdasarkan uji post hoc, kelompok perlakuan 
pertama dan kedua menghasil range of motion yang lebih baik. Disimpulkan bahwa kombinasi static stretching 
dan self mulligan mobilization dan kombinasi dynamic stretching dan self mulligan mobilization efektif untuk 
meningkatkan range of motion sendi leher. 
Kata kunci: sendi leher; range of motion; static strethcing; dynamic stretching; selfmulligan mobilization 
 

PENDAHULUAN  
 

Posisi kerja yang tidak ergonomis dan kurangnya aktivitas olahraga yang dilakukan oleh para pekerja, bisa 
menjadi risiko terjadi keluhan pada leher. Saat aktifitas fisik berupa olahraga tidak dilakukan, akan terjadi 
penurunan fungsi tubuh, yang singkatnya akan menimbulkan peningkatan resiko terjadinya keluhan pada otot 
akibat penurunan fungsi dan kekuatan pada otot, sehingga tubuh mudah lelah dan rentan mengalami Work-Related 
Musculoskeletal Disorders (WMSDs). WMSDs ditandai dengan nyeri, ketegangan otot, kekakuan sendi dan 
bengkak di area yang bermasalah.(1) Salah satu regio dengan prevalensi tinggi adalah regio leher. Sekitar 50-76% 
pekerja kantor di Australia memiliki keluhan pada leher dan secara internasional prevalensi gangguan ini adalah 
45-63%.(2) Tanpa penanganan yang baik, akan timbul penurunan konsetrasi kerja yang mengarah pada penurunan 
produktivitas dan ketidakhadiran. 

Di Australia, dalam setahun 20% populasi pekerja kantor menyerap biaya untuk nyeri leher sebesar 34 
miliar USD.(2) Sangat besar kemungkinan kerugian yang diterima oleh perorangan maupun perusahaan bila 
keluhan di atas tidak ditangani dengan baik atau dicegah dengan tepat. 
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Self mulligan mobilization merupakan teknik yang diaplikasikan secara khusus untuk tulang belakang, di 
mana pendekatan ini mampu meningkatkan lingkup gerak sendi dan mengurangi nyeri dengan cara mengoreksi 
kesalahan posisi yang terjadi sendi sendi di tulang belakang.(3) Metode ini juga dikenal dengan sebutan Mulligan 
SNAGs (Sustained Neutral Apophyseal Glides) yang diperkenalkan oleh Mulligan. Metode ini dilakukan 
bersamaan dengan gerakan aktif pasien pada area yang dikeluhkan. Metode mulligan ini telah diteliti dengan hasil 
yang bagus atau efektif untuk meningkatkan range of motion (ROM) khususnya pada sendi leher.(4) 

Static stretching adalah salah satu teknik yang sangat umum, yang telah banyak memberikan manfaat 
seperti meningkatkan fleksibilitas, pencegahan cedera, peningkatan performa atlit, menurunkan resiko cedera 
pada pelari, dan mempercepat pemulihan otot, misalnya saat pendinginan setelah melakukan olahraga yang 
bertujuan untuk melemaskan otot agar dapat mendapatkan mengoptimalkan pemulihan jaringan otot. Selain itu, 
hasil penelitian terbaru menyatakan bahwa static stretching efektif dalam meningkatkan fleksibilitas otot.(5) 

Dynamic stretching juga popular seperti static stretching yang dapat meningkatkan kelincahan (agility), 
daya tahan, kekuatan, power dan kapasitas anaerobik.(6) Dynamic stretching umumnya dilakukan sebelum 
melakukan olahraga. Salah satu hasil penelitian menyatakan bahwa dynamic stretching efektif dalam 
meningkatkan kekuatan otot saat sebelum berolahraga.(7) 

Nyeri leher dideskripsikan sebagai sensori ketidaknyamanan dan pengalaman emosional yang disertai 
dengan potensi akan atau adanya kerusakan pada jaringan di sekitar regio leher, yang biasanya dimulai dari bagian 
atas nuchal line dan berlanjut ke bawah di level skapula pada tulang belakang.(8) Kebanyakan para pekerja kantor 
mengalami keluhan pada leher. Pada mal-posisi yang terjadi, sangat besar resiko peningkatan keluhan yang terjadi 
bila tidak ditangani dengan baik. 

Dari tiga intervensi di atas, ada literatur yang mendukung bahwa intervensi tersebut dapat menurunkan 
keluhan nyeri para pekerja kantor, sehingga perlu dilakukan penelitian untuk membuktikan jenis intervensi yang 
memiliki pengaruh signifikan untuk meningkatkan ROM terutama di regio leher. Dengan demikian, tujuan 
penelitian ini adalah menganalisis efektifitas kombinasi static stretching dan self mulligan mobilization; serta 
kombinasi dynamic stretching dan self mulligan mobilization untuk meningkatkan ROM sendi leher. 
 

METODE 
 

Desain penelitian yang digunakan dalam studi ini adalah pretest and posttest with control group. Penelitian 
ini dilakukan di Klinik Fisioterapi Universitas Esa Unggul selama 4 minggu dengan intensitas latihan 3 kali dalam 
seminggu pada tanggal 11 Desember 2023 sampai 12 Januari 2024. Populasi penelitian adalah para karyawan 
administrasi Universitas Esa Unggul yang berjumlah 50 orang. Ukuran sampel yang diperlukan adalah 27 
karyawan yang direncanakan untuk 3 kelompok. Teknik sampel yang digunakan untuk random sampling, yang 
selanjutnya sampel dibagi menjadi tiga kelompok, masing-masing adalah 9 orang dengan pengambilan undian 
untuk mengacak dari tiap kelompok (randomized).  

Setelah didapatkan kelompok, setiap kelompok dikenakan pretest yaitu dengan pemberian Cervical Spine 
Functional Test dengan menggunakan goniometer, buku dan alat tulis. Kemudian dilakukan intervensi pada 
masing-masing kelompok yakni static stretching dan self mulligan mobilization untuk kelompok pertama (K1), 
dynamic stretching dan self mulligan mobilization untuk kelompok kedua (K2) dan tanpa adanya perlakuan untuk 
kelompok kontrol (K3). Program latihan berlangsung sebanyak 12 kali pertemuan untuk pemberian perlakuan, 
dan ditambah 2 pertemuan untuk pretest dan posttest. Setelah dilakukan intervensi selama 4 minggu (12 kali 
pertemuan), maka selanjutnya dilakukan posttest dengan cara yang sama dengan pretest, yang bertujuan untuk 
mengetahui apakah ada perbedaan hasil yaitu ROM antar kelompok setelah dilakukan intervensi. Pengolahan data 
melewati beberapa tahap, yaitu editing, coding, dan entry data. Selanjutnya dilakukan analisis data menggunakan 
ANOVA untuk mengetahui perbedaan ROM di antara ketiga kelompok.  

Etika penelitian pada penelitian ini ialah dengan memberikan informed consent, anonymity, dan 
confidentially. Beberapa keterbatasan penelitian ini adalah keadaan umum sampe dan emosi sampel yang 
mempengaruhi hasil dalam melakukan latihan dan pengukuran. Penelitian ini telah disetujui oleh Komisi Etik 
Penelitian Kesehatan Institut Ilmu Kesehatan Strada Indonesia dengan Nomor 000693/EC/KEPK/I/2024. 
 

HASIL 
 

Tabel 1 menunjukkan bahwa pada kelompok 1, kelompok 2 dan kelompok 3 didapatkan nilai p untuk uji 
normalitas lebih besar daripada 0,05, sehingga semua hasil pengukuran ROM berdistribusi normal. Dengan 
demikian bisa dilakukan paired samples t-test maupun Anova.  
 

Tabel 1. Hasil uji normalitas  
 

Variabel Pretest Posttest 
K1 K2 K3 K1 K1 K1 

Fleksi (pretest) 0,257 0,143 0,364 0,062 0,25 0,701 
Ekstensi (pretest) 0,414 0,143 0,208 0,255 0,481 0,83 

Lateral fleksi kiri (pretest) 0,172 0,248 0,494 0,43 0,25 0,257 
Lateral fleksi kanan (pretest) 0,172 0,364 0,076 0,906 0,169 0,257 

Rotasi kiri (pretest) 0,672 0,054 0,136 0,169 0,062 0,076 
Rotasi kanan (pretest) 0,686 0,054 0,136 0,169 0,062 0,194 

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa pada kelompok 1 (kombinasi static stretching dan self mulligan mobilization), 
ada perbedaan ROM antara sebelum dan sesudah perlakuan (seluruh nilai p kurang dari 0,05). Hasil yang mirip 
didapatkan pada kelompok 2 (kombinasi dynamic stretching dan self mulligan mobilization) bahwa ada perbedaan 
ROM antara sebelum dan sesudah perlakuan (seluruh nilai p kurang dari 0,05). Hal yang berbeda didapatkan pada 
kelompok kontrol bahwa hanya gerakan lateral fleksi kiri yang memiliki perubahan signifikan (nilai p = 0,022).  
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Tabel 2. Hasil uji paired sampel t-test  
 

Variabel Kelompok Fase Rerata Nilai p 
(uji t) 

Nilai p 
(Anova) 

Post hoc 
K2 K3 

Fleksi K1 Pre test 43,78 0,000 0,000   
Post test 79,78 0,000 0,000 

K2 Pre test 44,78 0,000   
Post test 76,89  0,000 

K3 Pre test 46,33 0,377   
Post test 46,78   

Ekstensi K1 Pre test 57,44 0,000 0,000   
Post test 69,78 0,117 0,000 

K2 Pre test 55,78 0,000   
Post test 68,11  0,000 

K3 Pre test 56,56 0,225   
Post test 57   

Lateral fleksi 
kiri 

K1 Pre test 17,22 0,000 0,000   
Post test 45,44 0,550 0,000 

K2 Pre test 16,56 0,000   
Post test 44,89  0,000 

K3 Pre test 17,11 0,022   
Post test 17,78   

Lateral fleksi 
kanan 

K1 Pre test 17,22 0,000 0,000   
Post test 45,33 1,000 0,000 

K2 Pre test 16,67 0,000   
Post test 45  0,000 

K3 Pre test 17,22 0,401   
Post test 17,78   

Rotasi kiri K1 Pre test 76,33 0,000 0,000   
Post test 88 0,195 0,000 

K2 Pre test 75,56 0,000   
Post test 86,78  0,000 

K3 Pre test 76,56 0,347   
Post test 76,78   

Rotasi kanan K1 Pre test 76,22 0,000 0,000   
Post test 88 0,163 0,000 

K2 Pre test 75,56 0,000   
Post test 86,78  0,000 

K3 Pre test 76,56 0,347   
Post test 76,89   

 

PEMBAHASAN 
 

Hasil paired samples t-test menunjukkan adanya perbedaan ROM sendiri leher (terjadi peningkatan) secara 
signifikan setelah dilakukan intervensi pada kelompok yang mendapatkan static stretching dan kelompok yang 
mendapatkan dynamic stretching, namun pada kelompok kontrol tidak terdapat peningkatan. Static stretching 
dengan durasi 30 detik efektif untuk meningkatkan fleksibilitas otot.(9) Penelitian lain menunjukkan bahwa static 
stretching dengan durasi pendek (20 detik) dapat meningkatkan kekuatan otot dalam aktivitas fisik.(10) Static 
stretching merupakan metode peregangan dengan memanjangkan jaringan otot melewati titik tahanan dan 
mempertahankan posisi tersebut dalam waktu tertentu. Pada static stretching terjadi inhibisi autogenik, yaitu 
penahanan otot pada posisi terulur untuk menstimulasi golgi tendon organ (GTO) dan memproduksi efek inhibisi 
pada muscle spindle, sehingga otot menjadi rileks dan menghasilkan pemanjangan otot yang lebih baik. Selain 
itu, penguluran otot dipertahankan dalam jangka waktu yang lama agar muscle spindle dapat beradaptasi dengan 
panjang otot baru, sehingga reseptor stretch akan terlatih untuk memanjangkan otot lebih besar. Static stretching 
dilakukan dengan menempatkan tubuh pada posisi dengan otot berada di bawah tekanan, kemudian perlahan 
meningkatkan ketegangan otot dan mempertahankan posisi tersebut selama 20-30 detik. Peregangan statis efektif 
untuk meningkatkan ROM sendi, dengan perubahan terbesar pada 20-30 detik peregangan. Fleksibilitas yang baik 
sangat penting untuk gerakan yang cepat dan tangkas, serta membawa manfaat positif bagi otot dan sendi, seperti 
mencegah cedera, meminimalkan pemendekan otot, dan mengefisienkan aktivitas fisik. 

Hasil analisis menunjukkan bahwa dynamic stretching efektif untuk meningkatkan ROM sendi leher. 
Laporan penelitian lain selaras dengan temuan ini bahwa dynamic stretching selama 10 detik pada setiap tungkai 
selama 10 hari dapat meningkatkan power dan fleksibilitas, yang juga relevan dalam konteks peningkatan ROM 
sendi leher.(11) Dynamic stretching adalah gerakan aktif otot yang menghasilkan peregangan tanpa 
mempertahankan posisi di titik akhir. Berbeda dengan static stretching yang melibatkan peregangan dengan posisi 
yang dipegang dalam jangka waktu tertentu, dynamic stretching memanfaatkan momentum dari gerakan untuk 
mendorong otot melalui rentang gerak yang lebih luas tanpa melebihi kapasitas peregangan seseorang.(12) 

Dynamic stretching adalah peregangan yang melibatkan gerakan aktif untuk memperpanjang otot, yang 
secara bertahap meningkatkan jangkauan dan kecepatan gerakan. Dibandingkan dengan static stretching yang 
fokus pada satu gerakan, dynamic stretching melibatkan gerakan seluruh tubuh dan menggabungkan otot yang 
berkontraksi secara aktif dan berirama melalui rentang gerak sendinya.(13) 

Mekanisme dynamic stretching melibatkan aktivasi muscle spindle yang lebih besar, yang memicu stretch 
reflex untuk menahan perubahan panjang otot yang terjadi. Perubahan panjang otot yang tiba-tiba dapat 
menyebabkan otot berkontraksi lebih kuat. Dynamic stretching menghasilkan fase amortisasi yang cepat, yang 
jika dilakukan dengan cepat dapat menyimpan energi pada fase eksentrik dan meningkatkan produksi kekuatan 
otot pada fase konsentrik. Hal ini tidak hanya meningkatkan kekuatan tetapi juga kondisi fisik lainnya.(14) 
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Selain itu, latihan peregangan dinamis juga dapat meningkatkan fleksibilitas otot dan digunakan sebagai 
latihan keseimbangan, serta mempersiapkan otot sebelum aktivitas olahraga. Namun, kelemahan dari peregangan 
dinamis mungkin termasuk peningkatan risiko cedera karena adanya gerakan tambahan selama latihan 
peregangan. Meskipun demikian, beberapa penelitian menemukan bahwa latihan peregangan dinamis lebih efektif 
dibandingkan dengan latihan statis dalam meningkatkan fleksibilitas otot.(13) 

Penelitian ini mengungkapkan bahwa static stretching dan dynamic stretching sukses dalam peningkatan 
ROM sendi leher para karyawan administrasi. Literatur menyatakan bahwa peregangan, baik static maupun 
dynamic dapat meningkatkan fleksibilitas otot dan rentang gerak sendi jika dilakukan secara rutin dan dengan 
teknik yang tepat. Peregangan statis dan dinamis memiliki mekanisme yang berbeda dalam mempengaruhi otot 
dan jaringan ikat, namun keduanya berkontribusi pada peningkatan fleksibilitas dan kesehatan muskuloskeletal. 

Berdasarkan literatur, latihan peregangan sebagai bagian dari program conditioning yang komprehensif 
secara rutin selama beberapa waktu (peregangan kronis) tidak hanya meningkatkan fleksibilitas tetapi juga 
memberikan pengaruh positif terhadap performa fisik. Pendekatan ini terbukti meningkatkan kekuatan akibat 
perubahan hubungan panjang-tegangan pada otot yang diregangkan. Berpartisipasi dalam program peregangan 
secara teratur juga terbukti meningkatkan performa aktivitas fisik, termasuk kemampuan bergerak leher dengan 
lebih cepat dan luas.(12) 

Kemampuan ROM sendi leher seseorang sangat dipengaruhi oleh beberapa faktor, termasuk elastisitas 
otot. Faktor-faktor yang mempengaruhi ini antara lain keturunan, waktu reaksi, kekuatan, teknik, konsentrasi, 
kemauan, dan elastisitas otot. Dari faktor-faktor tersebut, elastisitas memegang peranan penting dalam 
peningkatan rentang gerak sendi leher.(15) Elastisitas otot harus dipelihara untuk menghasilkan rentang gerak yang 
optimal. Oleh karena itu, unsur kelenturan dan kelentukan perlu dilatihkan setiap hari, salah satunya melalui 
metode peregangan. Latihan peregangan, baik static maupun dynamic, dianggap sebagai intervensi penting untuk 
meningkatkan performa otot yang terganggu atau mengurangi risiko cedera. Peregangan statis dianggap efektif 
untuk meningkatkan fleksibilitas dan ROM sendi leher.(16) 

Meskipun banyak literatur yang memberikan bukti tentang efek akut dari latihan peregangan statis dan 
dinamis pada kinerja, penelitian tentang efek kronis dari peregangan statis dan dinamis masih terbatas dan hasilnya 
belum meyakinkan. Peregangan pasif dikaitkan dengan perpanjangan eksentrik otot, sementara peregangan 
dinamis menginduksi pemanjangan konsentris dengan peningkatan paralel di perimeter otot. Sebagai hipotesis, 
sarkomer baru terbentuk sejalan selama peregangan pasif, sedangkan pada peregangan dinamis, serat otot baru 
diproduksi dengan pembentukan sarkomer paralel. Peningkatan fleksibilitas yang terkait dengan pemanjangan 
otot memiliki efek tambahan pada kinerja otot.(17-21) 

Latihan rentang gerak leher, termasuk static stretching, dynamic stretching, dan mobilisasi sendi, telah 
terbukti efektif dalam meningkatkan ROM dan mengurangi nyeri leher pada pekerja kantoran. Static stretching 
yang mempertahankan posisi peregangan tanpa gerakan cenderung lebih efektif dalam meningkatkan panjang otot 
dan fleksibilitas pasif. Sebaliknya dynamic stretching dengan gerakan aktif lebih efektif dalam meningkatkan 
fleksibilitas dinamis dan mempersiapkan otot untuk aktivitas fisik.  

Hasil analisis mengungkapkan bahwa static stretching dan dynamic stretching efektif dalam meningkatkan 
ekstensi leher. Static stretching yang mempertahankan posisi peregangan tanpa gerakan cenderung lebih efektif 
dalam meningkatkan panjang otot dan fleksibilitas pasif. Sebaliknya dynamic stretching dengan gerakan aktif 
lebih efektif dalam meningkatkan fleksibilitas dinamis dan mempersiapkan otot untuk aktivitas fisik.  

Hasil analisis menunjukkan bahwa static stretching dan dynamic stretching efektif dalam meningkatkan 
lateral fleksi kiri leher. Static stretching dengan mempertahankan posisi peregangan tanpa gerakan cenderung 
lebih efektif dalam meningkatkan panjang otot dan fleksibilitas pasif. Sebaliknya dynamic stretching dengan 
gerakan aktif lebih efektif dalam meningkatkan fleksibilitas dinamis dan mempersiapkan otot untuk aktivitas fisik. 
Kedua metode ini lebih efektif dibandingkan self mulligan mobilization dalam meningkatkan ROM lateral fleksi 
kiri leher. 

Hasil analisis menunjukkan bahwa static stretching dan dynamic stretching efektif dalam meningkatkan 
ROM lateral fleksi kiri dan kanan leher. Lateral fleksi leher adalah gerakan menekuk leher ke arah bahu, yang 
melibatkan otot-otot seperti otot sternokleidomastoid (SCM) dan otot scalene. ROM normal untuk lateral fleksi 
leher berkisar antara 35 hingga 45 derajat. Fleksi lateral yang terbatas dapat disebabkan oleh postur yang buruk, 
ketegangan otot, dan aktivitas yang memerlukan posisi kepala yang tetap dalam waktu lama.  

Static stretching dengan self mulligan mobilization dan dynamic stretching dengan self mulligan 
mobilization terbukti efektif dalam meningkatkan ROM rotasi kiri dan kanan leher, yakni gerakan memutar atau 
menolehkan leher ke arah bahu kiri, yang melibatkan otot-otot seperti otot SCM dan otot scalene. ROM normal 
untuk rotasi leher berkisar antara 80 hingga 90 derajat. Rotasi leher yang terbatas dapat disebabkan oleh postur 
yang buruk, ketegangan otot, dan aktivitas yang memerlukan posisi kepala yang tetap dalam waktu lama. Latihan 
rentang gerak leher, termasuk static stretching, dynamic stretching, dan mobilisasi sendi, telah terbukti efektif 
dalam meningkatkan ROM dan mengurangi nyeri leher pada pekerja kantoran. 
 

KESIMPULAN 
 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa pemberian intervensi kombinasi self mulligan 
mobilization dengan static stretching serta dynamic stretching pada kelompok terbukti efektif dalam 
meningkatkan ROM sendi leher secara signifikan dibandingkan kelompok kontrol yang tidak mendapat perlakuan 
khusus. 
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