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PENGAR UH APLIKASI KINESIO TAPING PADA OTOT 

GASTROCNEMIUS UNTUK MENINGKATKAN 

KECEPATAN LARI PEMAIN FUTSAL 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Futsal merupakan satu dari cabang olahraga yang digemari oleh 

seluruh masyarakat. Kemenangan dalam futsal ditentukan oleh banyaknya gol. 

Pemain futsal dituntut untuk mengejar, menggiring dan merebut bola dari lawan, 

serta berlari dan bergerak kesegala arah dengan cepat dan tepat. Beberapa 

komponen fisik yang diberikan kepada pemain pada saat latihan, yaitu daya tahan 

(endurance), kecepatan (speed), kekuatan (strength), kelincahan (agility), daya 

ledak (power), ketepatan (accuration), kelenturan (flexibility), koordinasi 

(coordination), keseimbangan (balance), reaksi (reaction). Penurunan kecepatan 

lari mengindikasikan adanya gangguan kesehatan pada suatu individu. Untuk 

mendukung hal tersebut berbagai teknik intervensi diberikan salah satunya dengan 

stimulasi kontraksi otot dengan kinesio taping. Tujuan Penelitian: Untuk 

mengetahui perbedaan pengaruh antara penambahan kinesio taping pada dan 

tanpa penambahan pada otot gastrocnemius untuk meningkatkan kecepatan lari. 

Metode: Jenis data kuantitatif dengan pendekatan quasi experimental. Rancangan 

penelitian yang digunakan adalah Pre-test dan Post-test Two Group Design 

dengan jumlah sampel keseluruhan 16 orang. Lari jarak pendek (sprint) adalah 

alat ukur yang digunakan pada penelitian ini. Teknik analisa data menggunakan 

uji paired t-test untuk uji pengaruh dan independent sampel t-test untuk uji beda 

pengaruh. Hasil penelitian: Pada kelompok perlakuan terdapat pengaruh terhadap 

kecepatan lari dengan p-value = 0,000 dan pada kelompok kontrol juga terdapat 

pengaruh terhadap kecepatan lari dengan p-value = 0,028. Sedangkan hasil uji 

beda pengaruh dengan p-value = 0,000 yang berarti terdapat perbedaan pengaruh 

terhadap kelompok perlakuan dan kelompok kontrol. Kesimpulan: Pemberian 

aplikasi kinesio taping pada otot m.gastrocnemius selama 4 minggu dengan 

frekuensi 2 kali seminggu terbukti secara signifikan meningkatkan kecepatan lari 

pada pemain futsal. 

 

Kata Kunci : Kecepatan Lari, Kinesio Taping, m. Gastrocnemius, dan Pemain 

Futsal 
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THE INFLUENCE OF KINESIO TAPING APPLICATION IN 

GASTROCNEMIUS MUSCLE TO IMPROVE 

RUNNING SPEED OF FUTSAL PLAYERS 

ABSTRACT 

Background: Futsal is a sport that is loved by the whole community. Winning in 

futsal is determined by the number of goals. Futsal players are required to chase, 

dribble and snatch the ball from the opponent, and run and move in all directions 

quickly and precisely. Some physical components given to players during 

training, namely endurance, speed, strength, agility, power, accuracy, flexibility, 

coordination, balance, reaction. Decreased running speed indicating the precence 

of health problems on an individual. To support this, various intervention 

techniques are given, one of which is by stimulating muscle contraction with 

kinesio taping. Objectives: To find out the difference between asking for 

recording kinesio and without support in the gastrocnemius muscle to increase 

running speed. Methods: Quantitative data types using quasi-experimental. The 

research design used was Pre-test and Post-test Two Group Design with a total 

sample of 16 people. Sprint running is a measuring tool used in this study. The 

data analysis technique used paired t-test for influence test and independent 

sample t-test for different influence test. Result: In the group related to running 

speed with p-value = 0,000 and in the control group also related to running speed 

with p-value = 0,028. While the difference test results differ with p-value = 0,000 

which means the difference between the control group and the control group. 

Conclusion: The application of kinesio taping to the m.gastrocnemius muscle for 

4 weeks with a frequency of 2 times a week has been proven to significantly 

increase the running speed of futsal players. 
 

 

Keywords: Running Speed, Kinesio Taping, m. Gastrocnemius, and Futsal 

Players 
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