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Abstract: Carpal Tunnel Syndrome (CTS) adalah salah satu gangguan 
saraf perifer yang paling sering terjadi, disebabkan oleh terjepitnya saraf 
medianus di daerah terowongan carpal menyebabkan timbunya keluhan 
seperti rasa nyeri, gangguan mobilitas, dan penurunan produktivitas atau 
kualitas kerja. Penderita CTS dalam waktu yang lama dapat 
menimbulkan masalah ekonomi pada seseorang, hal ini terjadi selain 
karena penurunan produktivitas tetapi juga banyaknya biaya yang 
dikeluarkan dalam proses pengobatan, maka metode pengobatan penderita 
CTS secara efektif dan efisien sangat diperlukan. Pengabdian kepada 

masyarakat ini akan dilaksanakan pada hari Minggu tanggal 10 Juni 2023 
pada lansia di Yayasan Uma Kandung Banjarmasin. Pelaksanaan 
kegiatan dilakukan dengan metode ceramah, diskusi dan demonstrasi 
latihan mobilisasi neurodinamik dan di ikuti oleh semua peserta sebanyak 
25 lansia. Terdapat perubahan pengetahuan para lansia dari sebelum dan 
sesudah dilakukan kegiatan pengabdian. Dimana sebelum dilakukan 
pengabdian, terdapat 95% lansia menjawab tidak tahu dan 5% lansia 
menjawab sedikit tahu terkait latihan pencegahan penyakit CTS, dan 
setelah pengabdian terjadi perubahan dimana 80% lansia menjawab tahu, 
15% sangat tahu dan terdapat 5% lansia menjawab sedikit tahu terkait 
jenis latihan pencegahan penyakit CTS. 
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PENDAHULUAN  
Carpal tunnel syndrome (CTS) adalah gangguan neuropati paling umum terjadi 

didunia yang disebabkan oleh terjadinya kompresi pada saraf medianus (AlModumeegh 

et al., 2021). CTS merupakan gangguan neuropati yang terjadi pada saraf perifer yang 
paling sering muncul dengan prevalensi sekitar 90% kejadian dari keseluruhan kasus 

kompresi saraf perifer. Kejadian CTS juga sangat erat hubungannya dengan jenis 
pekerjaan seseorang (Aljunaid et al., 2021). CTS adalah permasalahan kesehtan yang 
muncul akibat  terjebaknya saraf perifer yang paling sering terjadi pada ekremitas atas 

(Guillen-Astete et al., 2021). Penderita CTS dalam waktu yang lama dapat menimbulkan  
masalah ekonomi pada seseorang, hal ini terjadi selain karena penurunan produktivitas 

tetapi juga banyaknya biaya yang dikeluarkan dalam proses pengobatan, maka metode 
pengobatan penderita CTS secara efektif dan efisien sangat diperlukan (Hamzeh et al., 

2020). Pada beberapa kasus CTS belum diketahui penyebabnya secara pasti, tetapi erat 
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hubungannya dengan aktivitas berlebihan dan berulang yang melibatkan pergelangan 

tangan (Morina et al., 2012). Penyebab utama dari keluhan umumnya tidak dapat 
ditemukan secara pasti, namun dikatakan sangat berhubungan dengan penggunaan tangan 

saat melakukan pekerjaan, hobi, kesenian, dan olah raga. Dari beberapa penelitian 
mengungkapkan bahwa lebih dari separuh penyebab CTS didapatkan dari faktor di tempat 
kerja (Utomo & Wahyono, 2017). Faktor-faktor yang berkontribusi terhadap CTS 

digolongkan menjadi faktor individu dan faktor pekerjaan. Jenis kelamin, Usia, dan status 
gizi  merupakan faktor individu, sedangkan faktor dari pekerjaan meliputi menggenggam 

atau menjepit dengan tangan, durasi kerja yang lama, gerakan berulang, sikap kerja yang 
tidak ergonomis  masa kerja, dan getaran (Selviyati et al., 2016,  Wardana et al., 2018, 

Lazuardi, 2016,  Kurniawan et al., 2008). 

Para lansia yang  termasuk dalam pengawasan dari Yayasan Uma Kandung 

berlokasi di wilayah kelurahan Belitung Selatan, kecamatan Banjarmasin Barat,  Kota 
Banjarmasin. Dari kajian awal, diketahui bahwa belum pernah diadakan pengabdian 
masyarakat terkait pencegahan CTS kepada para lansia di Yayasan Uma Kandung. Hal 

ini tentunya membuat lansia dengan berbagai kesibukan dan aktivitas setiap hari semakin 
berisiko mengalami CTS. Berdasarkan temuan tersebut maka perlu diadakan edukasi 

berupa pengabdian kepada lansia di Yayasan Uma Kandung terkait pencegahan CTS yang 
dapat dilakukan sendiri oleh masyarakat di rumah setiap hari. Tujuan dilakukannya 

pengabdian kepada masyarakat ini, adalah memberikan pelatihan dan edukasi dengan 
memperkenalkan teknik latihan mobilisasi neurodinamik guna mencegah terjadinya CTS. 
 

METODE PELAKSANAAN  
Kegiatan Pengabdian Masyarakat akan dilaksanakan pada bulan Juni 2023 di 

Sekretariat Yayasan Uma Kandung  pada 10 Juni 2023,  jam 09.00 WITA sampai selesai. 

Sosialisasi dan latihan pencegahan CTS berupa Latihan Mobilisasi Neurodinamik.  
 

HASIL DAN PEMBAHASAN  
Pengabdian masyarakat ini dapat berjalan dengan lancar walaupun dengan jumlah 

peserta 25 lansia, pada tanggal 09 Juni 2023 di Sekretariat Yayasan Uma Kandung pada 

jam 09.00 WITA s/d 13.00 WITA. 

 
Gambar 1. Pelaksanaan Kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat 
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Diagram 1. Gambaran Pengetahuan Sebelum Dilaksanakan Pengabdian Terkait Latihan 

Pencegahan Penyakit CTS 

 
Diagram 2. Gambaran Pengetahuan Setelah Dilaksanakan Pengabdian Terkait Latihan 

Pencegahan Penyakit CTS 

Dari kedua diagram diatas dapat dilihat bahwa terdapat perubahan pengetahuan 
para lansia dari sebelum dan sesudah dilakukan kegiatan pengabdian. Dimana sebelum 

dilakukan pengabdian, terdapat 95% lansia menjawab tidak tahu dan 5% lansia menjawab 
sedikit tahu terkait latihan pencegahan penyakit CTS, dan setelah pengabdian terjadi 
perubahan dimana 80% lansia menjawab tahu, 15% sangat tahu dan terdapat 5% lansia 

menjawab sedikit tahu terkait jenis latihan pencegahan penyakit CTS.  
Latihan mobilisasi neurodinamik merupakan teknik tension (peregangan) dan sliding 

(geser) untuk menggerakkan struktur saraf bagian proksimal dan distal dari saraf dengan 
melibatkan tulang belakang (leher) dan tangan (yang mengalami gangguan). Teknik tension 

(peregangan) dengan menggerakkan struktur saraf ke arah yang saling berlawanan atau 
menjauh dan teknik sliding (geser) untuk menggerakkan struktur saraf dengan cara 

mendekatkan bagian proksimal dan bagian distal dari saraf. Teknik ini efektif diberikan 

pada kasus nyeri dan masalah fleksibilitas. Teknik ini berperan dalam peningkatan panjang 
dari sel scwhan dan internode secara bertahap, dan merangsang untuk memperbaiki 

jaringan dengan lebih cepat pada saraf. Latihan mobilisasi neurodinamik dapat 
diklasifikasikan menjadi dua jenis, tensioner dan sliding. Yang pertama (tension), tujuannya 

adalah untuk memberikan efek peregangan pada struktur saraf, yang dicapai dari gerakan 
pada segmen tubuh dengan meningkatkan jarak dari tempat fiksasi saraf medianus yang 

berasal dari pleksus brakialis dan terowongan karpal, dalam manuver peregangan, kepalan 
tangan akan dibuka (dorso fleksi), sementara leher akan dimiringkan ke sisi lain dari 
segmen yang dimobilisasi. Sebaliknya, manuver geser atau sliding akan mendorong 

gerakan alternatif didaerah perlekatan ini sehingga struktur saraf akan bergerak untuk 
meluncur diatas alasnya. Menggunakan contoh sebelumnya, leher dan tangan 

akan digerakan secara bersamaan  kearah yang sama (Henrique et al., 2015). Latihan  
mobilisasi neurodinamik 2 kali per minggu selama 3 minggu pada orang yang mengalami 
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CTS dapat memberikan pengaruh perbaikan terhadap konduktivitas saraf motorik, tingkat 

nyeri, tingkat keparahan keluhan, dan kemampuan fungsional (Goyal et al., 2016). 
Latihan mobilisasi neurodinamik dapat digunakan sebagai treatment bagai 

penderita yang sudah terkena CTS tetapi dapat juga digunakan sebagai pencegahan seperti 
yang akan dilakukan dalam pengabdian kepada masyarakat pada lansia  di Yayasan Uma 
Kandung. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN  
Seluruh kegiatan pengabdian kepada lansia di Yayasan Uma Kandung berjalan 

dengan baik dan lancar. Terdapat perubahan pengetahuan para lansia dari sebelum dan 
sesudah dilakukan kegiatan pengabdian. Dimana sebelum dilakukan pengabdian, terdapat 

95% lansia menjawab tidak tahu dan 5% lansia menjawab sedikit tahu terkait latihan 
pencegahan penyakit CTS, dan setelah pengabdian terjadi perubahan dimana 80% lansia 

menjawab tahu, 15% sangat tahu dan terdapat 5% lansia menjawab sedikit tahu terkait 
jenis latihan pencegahan penyakit CTS. Kegiatan berikutnya yang direncanakan ialah 
melakukan pemeriksaan rutin terkait gangguan musculoskeletal pada lansia di Yayasan 

Uma Kandung. 
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