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Pendahuluan

Melalui aktifitas dengan menggunakan tangan, manusia dapat meningkatkan

kemampuan melalui ketangkasan dan berfungsi untuk mengekspresikan kecerdasan

serta  emosi  melalui  gerakan.  Prehension,  atau kemampuan untuk  menggunakan

tangan  dan  anggota  tubuh  kita  secara  efektif,  dapat  menjadi  faktor  terkait

independensi secara fungsional. Disfungsi tungkai atas membatasi sejauh mana kita

menggunakan  keterampilan  termasuk  selama  tugas-tugas  sederhana.  Untuk

memahami disfungsi,  penting untuk terlebih dahulu meninjau kemampuan normal

dan mengeksplorasi prehensi pada berbagai fase rentang kehidupan.

Bayangkan kita duduk di kursi sambil menatap secangkir teh yang berada di

depan.  Raih  gagang  dan  amankan  pegangannya.  Saat  minum  teh,  sesuaikan

pegangan  di  tangan.  Sekarang,  letakkan  cangkir  di  atas  meja  dan  lepaskan

pegangannya.  Tugas  sederhana  minum teh  ini  mencontohkan  komponen  utama

prehension: perhatian visual, jangkauan, pemahaman, manipulasi, dan melepaskan.

Regard adalah perhatian visual yang dimiliki suatu objek. Kita melihat lokasi, ukuran,

dan  bentuk  cangkir  teh  dan  pegangannya.  Meraih atau  mengangkut,

menggabungkan posisi lengan pengarah dan pengukur dan preshaping tangan agar

sesuai dengan lokasi, ukuran, dan bentuk suatu objek, seperti  pegangan cangkir.

Grasp melibatkan tindakan menutup dan menstabilkan tangan pada suatu objek; kita

mengamankan pegangan cangkir di tangan.  Manipulasi mencakup gerakan benda

saat  dipegang,  sebagaimana  dicatat  oleh  penyesuaian  pegangan  di  tangan.

Melepaskan adalah cara dimana suatu benda meninggalkan tangan. Jika perlu, kita

juga  dapat  mengangkat  dan  membawa  benda,  seperti  cangkir,  dengan  kedua

tangan. Upaya kerja sama kedua belah pihak disebut koordinasi bimanual. Tindakan

meminum secangkir  teh,  seperti  tugas  prehensi  lainnya,  mencerminkan  interaksi

antara gerakan yang diarahkan pada tujuan dan kendala lingkungan.

Prehensi  menggunakan kontrol  antisipatif  atau ke depan yang dan umpan

balik yang bersifat memungkinkan kita untuk mempersiapkan tangan, lengan, dan

tubuh  sebelum  gerakan  yang  dimaksudkan  atau  untuk  menanggapi  gangguan.

Aspek prehensi lainnya adalah kontrol postural dan komponen biomekanik.

Kontrol postural

Eksplorasi  visual  dan  jangkauan  fungsional  erat  terkait  dengan  kontrol

postural.  Di bawah  kendali feedforward  atau  proaktif akan menstabilkan kontraksi



otot  atau  antisipatif  penyesuaian  postural  yang  ditimbulkan  untuk  mengantisipasi

gangguan yang akan datang dalam keseimbangan. Hal ini mencegah gerakan yang

tidak diinginkan dan memungkinkan penyesuaian 

Stabilitas inti adalah kemampuan untuk mengontrol posisi trunk dan gerakan

di  atas panggul  untuk mengoptimalkan kekuatan kontrol  dan gerakan di  segmen

yang jauh seperti yang diperlukan untuk atletik dan tugas-tugas lainnya. Meskipun

stabilitas inti sangat penting untuk koordinasi distal yang efisien, dimungkinkan untuk

memiliki kontrol motorik yang baik meskipun tidak memadai kontrol proksimal atau

stabilitas bahu. 

Biomekanik

Kontrol  postural  yang  fleksibel  menganut  prinsip-prinsip  biomekanik  yang

memungkinkan  kita  untuk  menggunakan  keterampilan  prehensile  secara  efektif.

Prinsip-prinsip biomekanik tertentu adalah komponen yang melekat pada fungsi otot

yang  efisien,  termasuk  hubungan  panjang-ketegangan  dan  insufisiensi  aktif  dan

pasif terkait unit otot-tendon. 

Berdasarkan  prinsip-prinsip  ini,  banyak  tugas  manipulatif  paling  baik

dilakukan  dengan  pergelangan  tangan  distabilkan  sekitar  20  hingga  30  derajat

ekstensi dan 10 derajat ulnar deviasi. Ekstensi pergelangan tangan menjaga fleksor

jari  tetap  berada  dalam  jangkauan  kurva  tegangan-panjang  yang  tepat  dan

memungkinkan pengembangan ketegangan yang memadai  selama cengkeraman

aktivitas Ketika pergelangan tangan direntangkan, ibu jari dapat bergerak ke bidang

oposisi  dalam kaitannya  dengan  jari  lainnya,  dan  jari-jari  dapat  mencapai  fleksi

penuh. Ini dan prinsip-prinsip biomekanik lainnya memainkan peran penting dalam

tindakan manual.

Gesekan  pada  antar  muka  jari  dan  objek  membantu  mempertahankan

cengkeraman  yang  aman  pada  objek. Jika  gaya  gesekan  dan  ujung  jari  tidak

mencukupi, benda akan tergelincir dan dapat jatuh. Untuk mencegah benda jatuh,

umpan  balik  yang  diperoleh  dari  reseptor  sentuhan  menyebabkan  peningkatan

kekuatan cengkeraman di ujung jari. 



Visual 

Visual  dan  persepsi  mendorong  kita  untuk  meraih  dan  menangkap  objek.

Fungsi-fungsi  ini  tergantung pada kekuatan perhatian kita,  ketajaman visual,  dan

kontrol mata, termasuk akomodasi dan konvergensi. 

Gambar 1. Hubungan panjang dan ketegangan

Persepsi  visual adalah  kemampuan  untuk  menggunakan  informasi  visual

untuk  mengenali,  mengingat,  membedakan,  dan  memahami  apa  yang  kita  lihat.

Ketika  bayi  dan  anak-anak  mendapatkan  pengalaman  melalui  permainan  yang

melibatkan  berbagai  sistem,  konstruksi  persepsi  dikembangkan.  Memori  visual

terbentuk dan proses kompleks berkembang dengan paparan dan interaksi dengan

lingkungan yang berbeda. Pandangan dan persepsi visual juga memandu jangkauan

dan memperbaiki keterampilan manipulasi dalam hal akurasi dan kontrol. 

Kontrol  motorik  visual  atau  koordinasi  mata-tangan,  adalah  kemampuan

seseorang untuk menggunakan informasi visual untuk panduan gerakan yang tepat.

Informasi  visual  digunakan  untuk  mengubah  representasi  internal  atau  model

properti fisik dan lokasi objek sebelum meraihnya dan untuk meningkatkan akurasi

sebelum kontak objek selama jangkauan berlangsung. Telah dipostulatkan bahwa

penglihatan perifer membantu mencapai karena memberikan isyarat tentang jarak

dan arah objek bersama dengan objek atau gerakan anggota gerak. Sebaliknya,

penglihatan  sentral  mendukung  genggaman  dan  manipulasi  karena  memberikan

informasi  tentang  ukuran  dan  bentuk  objek  yang  diperlukan  untuk  kalibrasi

cengkeraman dan gerakan tangan yang tangkas. Seluruh ekstremitas atas terlibat

dalam tindakan meraih dan menangkap suatu objek. 



Menggenggam

Menggenggam adalah  salah  satu  komponen  penting  prehensi.  Jangkauan

dan  genggaman  dikaitkan  dengan  dua  saluran  visuomotor  yang  dihipotesiskan

diaktifkan secara paralel. Satu saluran berkaitan dengan sifat ekstrinsik suatu objek,

seperti  lokasi,  dan mengaktifkan otot-otot  bahu proksimal  yang digunakan dalam

jangkauan. Saluran kedua terkait dengan preshaping grip dan memberikan informasi

intrinsik tentang objek seperti lokasi dan konturnya.

Salah  satu  komponen  menggenggam  adalah  power  grip  yang  dapat

diklasifikasikan menjadi 3 bagian seperti pada gambar 2:

Gambar 2. Komponen power grip: A.  Spherical grip, B. Hook grip dan 

C.  Cylindrical grip

Komponen lain adah precision grip yang tersiri dari beberapa aktifitas seperti

pada gambar 3 berikut:



Gambar 3. Komponen precision grip: A. Tip-to-tip, B. Pad-to-pad, C. Pad-to-side

(lateral

Klasifikasi pola prehensi dapat dirangkum pada tabel 1 berikut:

Tabel 1. Klasifikasi pola prehensi

Manipulasi

Manipulasi  melibatkan serangkaian tugas yang digunakan untuk mencapai

tujuan tertentu. Begitu kita mengambil suatu benda melalui genggaman, kita dapat

mempertahankan  atau  menahannya  dengan  satu  atau  kedua  tangan  untuk

menyelesaikan suatu tugas. Semua bentuk manipulasi menuntut penggunaan otot

intrinsik dan ekstrinsik dari  jari  atau ibu jari. Selama manipulasi  objek, umumnya

dikombinasikan  dengan  pegangan  statis  dan  pelepasan  objek.  Informasi  ini

digunakan  untuk  kontrol  atau  perencanaan  antisipatif  sebelum  mengangkat  dan

memanipulasi objek. Tanpa kontrol antisipatif atau penskalaan gaya ujung jari, objek

mungkin tergelincir  dari  genggaman atau terjepit  terlalu  erat  karena umpan balik

mekanisme terlalu lambat untuk 

Kemampuan  untuk  memindahkan  objek  dalam  satu  tangan,  disebut

manipulasi tangan.



Pelepasan

Ini adalah proses melepaskan objek yang ditahan atau mengambil tekanan

dari suatu objek. Ketika kontrol pelepasan meningkat, kegiatan motorik halus terjadi.

Koordinasi bimanual

Bimanual membutuhkan kerjasama spasial dan temporal dari kedua tangan.

Keterampilan bimanual dapat dipisahkan menjadi  simetris  dimana ada ikatan kuat

antara anggota tubuh, seperti ketika kita melempar bola dengan dua tangan, dan

asimetris seperti ketika satu tangan menstabilkan suatu objek sementara yang lain

memanipulasi.  

Periode prenatal

Pertumbuhan  yang  mewakili  bentuk  paling  awal  dari  tungkai  atas,  mulai

muncul antara 26 dan 27 hari kehamilan. Pada akhir minggu ketujuh, jari-jari sudah

ditentukan dan anggota tubuh bagian atas telah berotasi dengan posisi semula saat

lahir. Dermatom kulit, yang mempengaruhi sistem sentuhan dan proprioseptif, mulai

berkembang  sejak  usia  kehamilan  7  minggu.  Sistem  proprioseptif  juga  mulai

berkembang dalam rahim dengan diferensiasi  kerangka artikular  dan sistem otot

sekitar minggu ketujuh minggu.  Periode prenatal  berakhir  dengan perkembangan

penuh dari tungkai atas.

Bayi

Gerakan  tungkai  atas  dan  tangan  hadir  saat  lahir,  namun perkembangan

lanjutan  sangat  dipengaruhi  oleh  kematangan,  tujuan  tugas,  dan  interaksi  yang

selalu  berubah antara  lingkungan  dan  karakteristik bayi  secara  individu. Semua

komponen prehensi mengalami banyak perkembangan selama masa bayi.

Pertimbangan Visual

Saat  lahir,  penglihatan  terbatas.  Bayi  baru  lahir  tampaknya  memiliki

penglihatan  20/800,  pandangan  tetap  7,8  inci  (20cm),  dan sedikit  akomodasi.

Karena penglihatan membutuhkan stimulasi cahaya untuk berkembang, baru pada

bulan  kedua  kehidupan  struktur-struktur  yang  terkait  dengan  akomodasi,  fungsi



oculomotor,  dan  konvergensi terbentuk.  Meskipun  memiliki  penglihatan  terbatas,

bayi baru lahir dapat memperbaiki atau mempertahankan pandangan mereka untuk

periode singkat dan mengikuti atau melacak target bergerak melalui rentang kecil. 

Meraih

Saraf ke otot-otot sendi proksimal myelinate otot kira-kira 1 bulan lebih awal

yang mungkin menjadi salah satu alasan mengapa perilaku mencapai mendahului

perkembangan  pola  menggenggam. Meskipun perilaku  meraih  pada  bayi  muda

sangat  bervariasi, mereka  menjadi  lebih  halus  dan  konsisten  dengan  usia  dan

pengalaman.

Genggaman dan Manipulasi

          Dalam beberapa bulan pertama, refleks taktil dan proprioseptif mengontrol

penutupan jari melalui stimulasi palmar dan pembukaan jari melalui stimulasi dorsal

Pola prehension menjadi  lebih seperti  orang dewasa saat bayi  mendekati usia 1

tahun. Pengembangan lebih lanjut dan pengalaman dengan objek memungkinkan

kemampuan  bayi  dari  pola  menggenggam  untuk memperluas  dan  beradaptasi

dengan kebutuhan fungsional. 

Kemampuan untuk menggunakan kontrol antisipatif untuk mengoordinasikan

kekuatan  ujung  jari  selama  genggaman  dan  manipulasi objek. Ini  berkembang

secara bertahap selam a2 tahun pertama kehidupan ketika anak kecil berinteraksi

dengan berbagai objek. 

Manipulasi tangan

 Keterampilan  berkembang  secara  bertahap  sejak bayi  hingga  anak-anak.

Keterampilan yang paling mudah adalah keterampilan jari  ke telapak tangan dan

rotasi  sederhana,  terlihat  sebelum usia  2  tahun.  Rotasi  kompleks  masih

disempurnakan pada anak usia 6-7 tahun. Stereognosis juga berkembang secara

bertahap setelah lahir.  Pada awal masa bayi, mulut dan tangan digunakan untuk

mendapatkan  informasi  tentang  objek. Eksplorasi  dan  integrasi  intramodal  dan

intermodal mulai berkembang pada masa bayi dan berlanjut hingga remaja. Integrasi

intramodal  adalah  kemampuan  untuk  mengenali  objek  dengan  satu  modalitas

(sentuhan)  setelah  mempelajari objek  menggunakan  modalitas  yang  sama



(sentuhan).  

Melepaskan

Kemampuan untuk  melepaskan  objek  berkembang  pada  awal  masa  bayi,

ketika kontrol pergelangan tangan, jari, dan ibu jari ekstensor muncul. Ini awalnya

dicapai  melalui  stabilisasi  yang  disediakan  oleh  permukaan  eksternal.  Begitu

seorang  anak  mampu  melepaskan  objek  secara  akurat  ke  dalam wadah,  tanpa

dukungan  eksternal,  ia  sedang  dalam  perjalanan  untuk  mengembangkan  pola

pelepasan bertingkat. Bayi biasanya dapat melepaskan blok ke wadah kecil pada 12

bulan dan melepaskan pelet ke wadah kecil pada 15 bulan.Melempar bola adalah

contoh pelepasan yang meningkatkan kontrol dan akurasi saat bayi bergerak.

Koordinasi Bimanual

Pengembangan  penggunaan  lengan  dan  tangan  bilateral  menggabungkan

komponen fungsi  prehensi.  Awalnya, asimetri  mendominasi,  seperti  yang terlihat

pada  usia  2  bulan, dan  kontrol  anti  gravitasi  terbatas.  Pada  usia  3  bulan  ini

menampilkan simetri yang lebih besar, seperti yang terlihat selamatangan bilateral

permainandi  dada di  garis  tengah.  Si  anak berusia  4 bulan  sering menampilkan

pendekatan bilateral, atau dua tangan, untuk mencapai objek yang terlihat di garis

tengah.  Setelah  usia  5  bulan, presentasi  dan  ukuran objek  menentukan  apakah

jangkauannya akan unilateral  atau bilateral.  Uusia  5  bulan  ini  dapat  mentransfer

objek dari satu tangan ke tangan lainnya. Bermain tangan tengah dari dada menjadi

lebih luas  saat  kekuatan  korset  bahu  meningkat.  Pada  usia  ini,  bayi  dapat

memegang botol dengan dua tangan dan menampilkan manipulasi objek yang lebih

aktif,  seperti  membenturkan  dan  mengguncang  mainan.  Usia  6-7  bulan  ini

menampilkan jangkauan unilateral yang lebih kuat.

Gerakan  bimanual  yang  dibedakan  mulai  pada  8  hingga 10  bulan,  ketika

kedua tangan mulai memiliki peran atau fungsi yang berbeda. Misalnya, satu tangan

dapat memegang botol sementara yang lain meraih untuk memegang mainan baru.

Pada  usia  12  hingga  18  bulan,  gerakan-gerakan  yang  berbedamulai  meningkat

dimana  masing-masing  tangan  mengasumsikan  peran  aktif  atau menstabilkan.

Misalnya,  tangan yangdapat mengoperasikan pemutar telepon mainan dengan jari



telunjuk, dan  menstabilkan tangan yang dapat memegang. Setelah usia 2 tahun,

kompleksitas tugas bimanual meningkat secara signifikan.

Ketika  keterampilan  motorik  kasar  dan  kontrol  postural  meningkat, bayi

menjadi  mampu  melakukanvisuomotor tindakandengan  lebih  mudah.  Meskipun

kekuatan  dan  keterampilan  prehensile  awal  secara  alami  berkembang  melalui

kegiatan  yang  dilakukan  dalam  rawan,  terlentang,  dan  empat  kali  lipat;  begitu

postural kontrol dalam duduk berkembang, kemampuan prehensi meningkat secara

dramatis. 

Anak prasekolah

Selama  tahun-tahun  prasekolah,  pola-pola  yang  dapat  diatur  dan

keterampilan koordinasi mata-tangan diperbaiki dan dipraktikkan. Prehensi dipelajari

melalui trial and error dan latihan dari model bekerjasama dengan mengembangkan

proses  persepsi  dan  kognitif.  Seringkali,  seorang  anak  kecil  tidak  dapat

menunjukkan keterampilan tertentu secara mandiri namun dapat melakukannya di

hadapan orang dewasa atau rekan yang lebih mampu. 

Pegangan dan Manipulasi

Anak-anak prasekolah secara bertahap menjadi lebih tersosialisasi dan mulai

terlibat dalam kegiatan yang membutuhkan pemahaman dan manipulasi berbagai

alat. Penggunaan  peralatan  membutuhkan  penggunaan satu  atau  ketiga  bentuk

manipulasi: cengkeraman berkelanjutan atau gaya jepitan, manipulasi di tangan, dan

koordinasi  bimanual.  Anak-anak  kecil  meningkatkan  kemampuan  untuk

mengoordinasikan kekuatan  jari.  Misalnya,  mereka  dapat  menghancurkan

bendabenda  rapuh -seperti  gelas  kertas  atau  keripik  kentang  atau  mengangkat

benda-benda ringan terlalu cepat. Kurangnya kontrol antisipatif mungkin sebagian

disebabkan  oleh  representasi  internal  yang  tidak  memadai  untuk properti  benda

yang  diangkat. Saat  kontrol  distal  membaik,  pegangan  krayon  dan  pensil

dimodifikasi. 



Preferensi Tangan 

Preferensi tangan mengacu pada kecenderungan untuk menggunakan satu

tangan. Dominasi adalah penggunaan yang konsisten dari satu tangan untuk tugas-

tugas seperti melempar bola, menulis dengan pensil, dan makan dengan garpu. 

Penguasaan

Selama  periode  ini,  anak-anak  sering  menunjukkan  penguasaan banyak

komponen  prehensi.  Pengetahuan dan  kemampuan  anak  untuk  suatu  kegiatan

dianggap domain spesifik  atau  tugas,  yang memungkinkan pengodean dancepat

responsterhadap  situasi  motorik  halus  tertentu.  Tingkat kemahiran  keterampilan

tertentu  tergantung  pada jumlah  waktu  yang  dihabiskan  untuk  melakukan  tugas

tertentu  dan kekuatan  sistem  pendukung. Jangkauan  untuk  memahami  perilaku

berkembang pada usia sekolah. 

Tulisan tangan

Saat menyalin dari papan tulis, kita harus mengalihkan pandangan visual  dari

papan  ke  kertas  tanpa  kehilangan  tempat  kita. Hubungan  spasial  antara  meja,

kertas, dan  papan  tulis  perlu  dipahami  secara  akurat,  seperti halnya  hubungan

spasial antara huruf, kata, dan kalimat pada sebuah halaman. Posisi dalam ruang

dan bentuk konstanta akan memandu pengenalan huruf dan angka. 

Pegangan  pensil  adalah  salah  satu  contoh.  Pegangan  pensil  yang  sering

digunakan adalah tripod dinamis, yang ditunjukkan ketika pensil dipegang diantara

bantalan indeks dan ibu jari. Posisi ini dianggap paling efisien dalam hal kecepatan

dan ketangkasan karena gerakan pensil dikontrol secara distal oleh jari dan ibu jari.

Tuntutan  prehensi  menyerupaisekolah anak  usia,  kecuali  bahwa  tingkat

keterampilan  yang  dibutuhkan  sering lebih  tinggi.  Lebih  sedikit  waktu  yang

dihabiskan  dalam  trial  and  error  dan  lebih  banyak waktu  dihabiskan  dalam

penyempurnaan  keterampilan.  Keterampilan  yang  dilakukan  dengan tangan

dominan terus meningkat melebihi tangan yang tidak dominan. Keahlian bimanual,

termasuk penggunaan keyboard komputer atau kegiatan yang berhubungan dengan

olahraga,  memang memainkan  peran  yang  kuat  pada  tahap  pengembangan  ini.

Remaja sering secara sadar menyadari kekuatan dan kelemahan mereka dalam hal



koordinasi  dan  keterampilan  dengan tugas-tugas  manipulatif.  Keberhasilan

meningkatkan  minat  dan  membantu meningkatkan  harga  diri;  dengan  demikian,

motivasi untuk suatu tugas dan praktik sangat berkorelasi. Pada saat kita mencapai

masa remaja,dewasa sudah terlihat kekuatan pasukan ujung jari yang seperti orang.

Kemampuan  ini memungkinkan  seseorang  untuk  menyempurnakan  keterampilan

manual yang terkait dengan bidang minat tertentu.

Dewasa

Di awal masa dewasa, sebagian besar pilihan kejuruan dan pekerjaa dibuat.

Beberapa  pekerjaan  membutuhkan  ketangkasan  dan  penggunaan  tangan  yang

terampil.  Kebersihan  gigi,  pembedahan,  dan  seni  kaca  patri  semuanya

membutuhkan keterampilan dalam presisi penanganandan cubitan yang kuat untuk

penggunaan alat yang berkelanjutan. 

Kekuatan

Besarnya cengkeraman dan kekuatan jepit yang dibutuhkan untuk melakukan

sebagian  besar  aktivitas  tugas hidup sehari-hari  dan tugas pekerjaan  bervariasi.

Oleh  karena  itu,  peningkatan  kekuatan  cengkeraman  yang  didokumentasikan

sebagai  kemajuan  dalam  pengaturan  rehabilitasi  mungkin  sebenarnya  hanya

mewakili variabilitas sehari-hari dan harus ditafsirkan dengan hati-hati.

Pemeliharaan Keterampilan dan Fungsi Prehensi

Di masa dewasa pertengahan, sebagian besar sistem yang terlibat dengan

prehensi  terus  berfungsi  dengan  baik.  Kinerja  dalam  sebagian  besar  kegiatan

kehidupan sehari-hari mudah dipertahankan karena kegiatan seperti itu dipraktikkan

berulang kali selama bertahun-tahun dan umumnya tidak melelahkan. 

Prehensi secara terampil membantu kita melakukan banyak kegiatan sehari-

hari.  Namun,  sepanjang  masa  hidup,  individu  mungkin  dihadapkan  dengan

tantangan menyelesaikan tugas-tugas yang dapat ditembus meskipun mengalami

cedera, sakit, atau bawaan defisiensi ekstremitas. 



Strategi untuk Meningkatkan Fungsi Prehensi

Mereka yang memiliki prehensi memiliki banyak pilihan. Mereka dapat terlibat

dalam kegiatan  pelatihan  untuk  meningkatkan  kemampuan.  Atau,  mereka  dapat

menggunakan  perangkat  adaptif.  Namun,  sebelum  intervensi, penting  untuk

mengevaluasi kebutuhan individu dan jangka panjang rencana berdasarkan tingkat

fungsional saat ini.

Perangkat adaptif

Sebagian besar individu beradaptasi dengan cukup mudah terhadap defisit

yang halus dalam prehensi.  Jika defisit  membuat tugas-tugas sederhana menjadi

sulit, penggunaan perangkat adaptif dapat meningkatkan kinerja. Perangkat prostetik

menyediakan  cara  alternatif  prehensi  bagi  mereka  yang  memiliki  tangan

nonfungsional  atau  amputasi  ekstremitas  atas,  baik  bawaan  atau  traumatis.

Penambahan prostesis memiliki  potensi untuk meningkatkan fungsi unilateral  dan

bilateral.

Usia dewasa tua

Performa  manual  dan  perilaku  psikomotor  menurun  seiring  bertambahnya

usia  orang  dewasa.  Perubahan  dalam  keterampilan  manual  ini

mencerminkanfungsional  adaptasiterhadap perubahan dalam sistem visual,  saraf,

dan  muskuloskeletal  yang  terkait  dengan  penuaan.  Perubahan  sensorik  telah

didokumentasikan  melalui  sistem  visual  dan  somatosensori.  Ketajaman  visual,

kekuatan gambar retina, dan transparansi semuanya berkurang di usia dewasa. Ini

juga membutuhkan orang yang lebih tua 33% lebih lama untuk memproses informasi

visual  daripada  orang  yang  lebih  muda. Selain  itu,  ada  penurunan  tajam dalam

persepsi kedalaman dari 60 hingga 75 tahun. Kehilangan sensibilitas melalui lengan

dan  tangan  mungkin  disebabkan  oleh  penurunan  konduksi  saraf  sensorik  dan

penurunan ketajaman sentuhan spasial.

Perubahan  muskuloskeletal  ditemukan  pada  otot  dan  integritas  tulang.

Penurunan kekuatan dengan penuaan dapat dikaitkan dengan hilangnya massa otot

dan penurunan kecepatan konduksi saraf motorik. Penurunan jumlah serat otot akan

mempengaruhi  kekuatan  dan  massa  otot.  Secara  fungsional,  mungkin  ada

penurunan  kecepatan  kontraksi  otot  dan  kemampuan  untuk  mempertahankan

kontraksi.  Dalam  sistem  kerangka,  degenerasi  kartilago  articular  mengurangi



efisiensi  gerakan  sendi  dan  mengurangi  penyerapan  goncangan.  Perubahan  ini

dapat  menyebabkan  rasa  sakit  dan  penggunaan  tangan  yang  berubah  selama

manipulasi. Selama  gerakan  tangan  yang  kompleks,  peningkatan  waktu

perencanaan pada orang dewasa yang lebih tua paling sering dicatat.

Adaptasi terhadap Perubahan Sistem

Apa saja adaptasi yang dilakukan oleh orang dewasa yang lebih tua sebagai

respons terhadap perubahan sistem,  dan apa saja perubahan yang terjadi  pada

fungsi  tangan?  Karena  pengurangan  reseptor  mekanik,  mungkin  ada

ketergantungan  yang  lebih  besar  pada  umpan  balik  otot  untuk  meningkatkan

proprioception.  Jika  umpan  balik  sensorik  berkurang,  pegangan  yang  lebih  erat

dapat digunakan untuk memberikan input sensorik yang dibutuhkan. Genggaman

yang  lebih  kencang  mungkin  tidak  hanya  membuat  sendi  tegang  tetapi  juga

merekrut lebih banyak serat otot juga karena berkurangnya kekuatan dankontraksi

kecepatanyang terjadi  karena penuaan.  Jika kecepatan kontraksi  otot  berkurang,

ketangkasan  akan  terpengaruh.  Perubahan  sistem  ini  dikombinasikan  dengan

berkurangnya sensibilitas dan waktu yang lebih besar untuk merencanakan gerakan

distal yang tepat dapat memperluas waktu penyelesaian tugas. 

Ringkasan

Banyak kegiatan sehari-hari, komponen utama dari prehensi seperti  visual,

meraih, memegang, manipulasi, dan melepaska. Tergantung pada tujuan tugas dan

kendala, kontrol postural dan koordinasi bimanual dapat digunakan. Pengembangan

dan pemeliharaan keterampilan dapat memegang menggabungkan banyak   sistem

saling bergantung.  Memang,  hubungan yang kuat  ada diantara prehensi,  kontrol

postural, kognisi, dan keterampilan visuoperceptual. Keterampilan dapat memegang

fleksibel memungkinkan kita untuk membentuk tindakan untuk kendala dan tuntutan

lingkungan  serta  memenuhi  tujuan  tugas.  Ketika  prehensi  dipandang  di  seluruh

rentang  kehidupan,  kita  hanya  bisa  mengagumi  fitur-fiturnya  sangat  maju.

Kemampuan dapat memegang seseorang pada usia berapa pun dengan disfungsi

tangan bahkan lebih menakjubkan. Tugas-tugas sederhana menjadi tindakan dapat

ditingkatkan dengan sentuhan kreativitas.
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