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ABSTRAK

Latar belakang: Penelitian sebelumnya telah melakukan intervensi terapi kompres es untuk
menurunkan intensitas nyeri punggung bawah, akan tetapi masih di perlukan evaluasi dengan
jenis evaluasi sumatif Penelitian ini bertujuan Untuk Mengevaluasi Pemberian Terapi
Kompres Es Dalam Penurunan Intensitas Nyeri Pada Pengrajin Kerawang Di Desa Mongolato
Kecamatan Telaga.

Metode: Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif dengan pendekatan studi
fenomenologi. Pengambilan sampel di lakukan dengan tehnik snowball sampling.

Hasil: Hasil menunjakan bahwa para pengrajin telah melakukan proses terapi kompres es pada
bagian punggung bawah, dengan manfaat yang dirasakan adanya penurunan tingkat nyeri pada
para pengrajin namun pada beberapa pengrajin terdapat efek samping berupa bagian yang
dilakukan kompres menjadi kemerahan

Kesimpulan: Manfaat yang dirasakan adanya penurunan tingkat nyeri pada para pengrajin
namun pada beberapa pengrajin terdapat efek samping berupa bagian yang dilakukan kompres
menjadi kemerahan.

Kata kunci : Evaluasi, Nyeri Punggung Bawah, Kompres es
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ABSTRACT

Background; Previous studies have conducted ice compress therapy interventions to reduce
the intensity of lower back pain, but evaluation with a summative evaluation type is still needed.
This study aims to evaluate the provision of ice compress therapy in reducing pain intensity in
Kerawang craftsmen in Mongolato Village, Telaga District

Method; This study uses a qualitative approach with a phenomenological study approach.
Sampling was carried out using the snowball sampling technique

Result; The results showed that the crafismen had carried out the ice compress therapy
process on the lower back, with the benefits felt as a decrease in pain levels in the craftsmen,
but in some craftsmen there were side effects in the form of the part that was compressed
becoming red

Conclusion; benefits felt as a decrease in pain levels in the craftsmen, but in some craftsmen
there were side effects in the form of the part that was compressed becoming red.

Keyword: Evaluation, Lower Back Pain, Ice Compress
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PENDAHULUAN

Sulaman Karawo merupakan

ekspresi  budaya  tradisional  yang
diwariskan secara turun-temurun, dihargai
karena nilai seni yang tinggi, dan berperan
penting dalam memperkenalkan keindahan
serta keunikan Gorontalo. Dalam sektor
pariwisata, keberadaan sulaman Karawo
membantu melestarikan budaya lokal
sekaligus meningkatkan ekonomi dan
kesejahteraan masyarakat, khususnya bagi
pengrajin dan pelaku usaha lokal. Selain
itu, sulaman Karawo juga memperkuat
identitas ~ daerah ~ dan  menambah
keberagaman budaya Indonesia

Proses pembuatan kerawang ini
membutuhkan waktu yang lama, dengan
motif sulaman yang beragam sehingga para
pekerja harus mengerjakannya dengan
sangat teliti. Pengrajin  biasanya
mengerjakan sulaman dengan posisi duduk.
Dikarenakan banyaknya pesanan, pengrajin
dapat menghabiskan waktu berjam-jam
duduk dalam mengerjakan  sulaman
kerawang. Hal ini dapat mempengaruhi
masalah Kesehatan yang menyebabkan
nyeri pada punggung bagian bawah.

Nyeri Punggung Bawah (NPB)
merupakan masalah kesehatan yang sering
dihadapi para pekerja perkantoran atau
kebanyakan duduk, membuat seseorang

merasa terganggu dan tidak nyaman

sehingga bisa mengganggu produktivitas

kerja (Rahmawaty & Kurniawidjaja,
2022a)

Menurut WHO pada tahun 2020,
lebih dari 1,71 miliar orang di seluruh dunia
mengalami  gangguan muskuloskeletal,
dengan nyeri punggung bawah sebagai
penyebab utama kecacatan di 160 negara.
Dari 204 negara yang diteliti, sebanyak 134
negara memerlukan layanan rehabilitasi
untuk menangani kondisi ini. Nyeri
punggung bawah merupakan beban
penyakit  terbesar secara  global,
memengaruhi sekitar 568 juta orang dan
menyebabkan 64 juta tahun hidup dengan
kecacatan  (YLD)
Kurniawidjaja, 2022b)

Pada tahun 2020, sebanyak 619 juta

(Rahmawaty &

orang di seluruh dunia mengalami nyeri

punggung bawah (dengan interval
ketidakpastian antara 554 hingga 694 juta).
Diperkirakan jumlah ini akan meningkat
menjadi 843 juta kasus pada tahun 2050
(dengan perkiraan antara 759 hingga 933
juta). Hal ini menjadikan nyeri punggung
bawah tetap menjadi penyebab utama YLD
(Years Lived with Disability) di seluruh
dunia. Dengan demikian, pada tahun 2020,
terdapat lebih dari setengah miliar kasus
nyeri punggung bawah yang umum terjadi
secara global, dan diperkirakan jumlahnya
akan meningkat menjadi lebih dari 800 juta
orang pada tahun 2050. (Ferreira et al.,

2023)
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Berdasarkan data di Indonesia,
prevalensi gangguan nyeri punggung
bawah mencapai 18%. Menurut laporan
dari PERDOSSI (Perhimpunan Dokter
Saraf Indonesia), pada tahun 2021 terdapat
sekitar 4.456 kasus nyeri, dengan 1.598 di
antaranya mengalami nyeri khusus di
bagian punggung bawah. Jumlah penderita
nyeri punggung bawah terus meningkat
dari tahun ke tahun, sehingga penerapan
terapi kompres es diharapkan dapat
membantu mengurangi nyeri punggung
bawah pada pekerja di Kerawang.

Provinsi Gorontalo, yang merupakan
provinsi ke-32 di Indonesia, dikenal dengan
kerajinan sulaman Karawo. Seni budaya ini
tidak hanya berfungsi sebagai hiasan dalam
atraksi pariwisata, tetapi juga sebagai
cinderamata khas daerah dan daya tarik
wisata. Para pengrajin sulaman Karawo di
Gorontalo, terutama di desa Mongolato,
Kecamatan Telaga, sering mengalami
keluhan nyeri punggung bawah. Hal ini
disebabkan oleh waktu kerja yang lama
dalam posisi duduk yang tidak teratur saat
mengerjakan sulam Karawo. Para pengrajin
seringkali bekerja tanpa jeda karena harus
mengejar target pemesanan yang terus
meningkat.

Secara garis besar ada dua
manajemen untuk mengatasi nyeri yaitu
manajemen farmakologi dan manajemen

nonfarmakologi. Manajemen farmakologi

merupakan manajemen kolaborasi antara
dokter dengan perawat yang menekankan
pada pemberian obat yang mampu
menghilangkan sensasi nyeri, sedangkan
manajemen nonfarmakologi merupakan
manajemen untuk menghilangkan nyeri
dengan menggunakan teknik manajemen
nyeri meliputi, stimulus dan massage
kutaneus, terapi es dan panas (pemberian
kompres dingin atau panas), stimulus saraf
elektris transkutan, distraksi, imajinasi
terbimbing, hipnotis, dan teknik relasasi.

Tehnik non farmakologis terapi
Kompres dingin dapat dilakukan di
punggung bawah, dan perut bawah dengan
menggunakan kantong es (hot/cold pack).
Kompres dilakukan sekitar 10-15 menit
dengan suhu antara 13-16 °C. Kompres
dingin akan membuat baal daerah yang
dikompres dengan memperlambat
transmisi dari impulsimpuls lainnya
melalui neuron-neuron sensorik. Kompres
dingin juga dapat mengurangi
pembengkakan dan menyejukkan bagi kulit
(Panjaitan et al., 2020).

Penelitian sebelumnya telah
membuktikan bahwa terapi kompres es
dapat menurunkan intensitas nyeri
punggung bawah. Salah satu penelitian
yang dilakukan oleh (Wahyuni Lestari,
2021.) menunjukkan adanya pengaruh

signifikan dari pemberian terapi kompres

es terhadap pengurangan nyeri punggung
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bawah.

Berdasarkan temuan ini, evaluasi
menjadi  penting untuk memastikan
efektivitas penerapan terapi kompres.
Evaluasi ini dapat dilakukan melalui dua
pendekatan, yaitu evaluasi formatif dan
evaluasi sumatif. Evaluasi formatif
dilakukan selama proses intervensi untuk
menjaga perkembangan secara
berkelanjutan, sedangkan evaluasi sumatif
dilakukan setelah intervensi untuk menilai
efektivitasnya secara keseluruhan
(Giandari Maulani et al., 2023). Dengan
menggunakan  pendekatan  evaluasi
sumatif, kita dapat menilai seberapa efektif
terapi kompres es dalam menurunkan
intensitas nyeri punggung bawah secara
menyeluruh

Keberhasilan terapi kompres es
dalam menurunkan intensitas nyeri
punggung bawah dapat dinilai melalui
evaluasi sumatif yang mencakup tiga
aspek utama. Pertama, aspek kognitif yang
mengukur

pengetahuan pengrajin

Kerawang  tentang  manfaat  dan
penggunaan terapi kompres es dalam
mengurangi nyeri punggung bawah.
Kedua, aspek afektif , yang memancarkan
sikap, penerimaan, dan pandangan
pengrajin terhadap terapi ini, apakah
mereka merasa terapi tersebut efektif dan

bermanfaat. Ketiga, aspek psikomotorik ,

yang berkaitan dengan kemampuan praktis

pengrajin  dalam  melakukan terapi
kompres es setelah diberikan instruksi atau
pelatihan. Evaluasi ini  memberikan
gambaran menyeluruh tentang
pemahaman, penerimaan, dan
keterampilan dalam menerapkan terapi
kompres es. (Sholihan et al., 2024)

Aspek-aspek ini dapat diukur dengan
dua metode tes dan non-tes . Metode tes
dilakukan dengan memberikan deretan
pertanyaan dalam bentuk kuesioner untuk
menyebarkan pengetahuan dan pengalaman
partisipan terkait terapi kompres es.
Sementara itu, metode non-tes meliputi
wawancara dan observasi langsung
terhadap partisipan, yang dinilai lebih
efektif karena dapat menangkap jawaban
yang lebih mendalam dan autentik. Metode
tes memiliki kelemahan karena dapat
menghasilkan ~ jawaban  yang  tidak
sepenuhnya mencerminkan kepribadian
atau pengalaman peserta nyata, dan rawan
manipulasi. Oleh karena itu, metode non-
tes, dengan wawancara terbuka, lebih
disarankan untuk mendapatkan respon yang
lebih jujur dan mendalam. (Lulu Yuliani,
2022)

Berdasarkan hasil wawancara yang
dilakukan peneliti dengan para pekerja
kerawang di desa mongolato kecamatan
telaga mereka mengatakan bahwa saat
bekerja menyulam kerawang dengan waktu

yang lama sekitar 3-4 jam dan dengan
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posisi duduk, mereka sering mengalami
sakit pada bagian punggung bawah dan 16
pengrajin mengatakan sudah pernah
diajarkan tehnik untuk mengurangi nyeri
punggung bawah dengan cara pemberian
terapi kompres es pada area yang sakit.
Berdasarkan uraian tersebut peneliti tertarik
meneliti tentang Evaluasi Pemberian Terapi
Kompres Es.

Dalam Penurunan Intensitas Nyeri
Punggung Bawah  Pada  Pengrajin
Kerawang Di Desa Mongolato Kecamatan

Telaga

METODE

Penelitian ini menggunakan desain
penelitian kualitatif dengan pendekatan
studi fenomenologi. Studi fenomenologi
bertujuan untuk mengetahui dunia dari
sudut pandang orang yang mengalaminya
secara langsung atau berkaitan dengan
sifat-sifat alami pengalaman manusia.
Peneliti telah mengkaji secara mendalam
mengenai Evaluasi Pemberian Terapi
Kompres Es Dalam Penurunan Intensitas
Nyeri Punggung Bawah Pada Pekerja
Kerawang Di Desa Mengolato Kecamatan

Telaga.

HASIL
4.2.3 Karakteristik Partisipan

Karakteristik Partisipan dalam penelitian

ini disajikan dalam tabel di bawah ini

tabel 4. 1 Karakteristik Responden

N Kode Umu Jam Pendidika

o Partisipa r Kerj n
n a

1 P1 47 9 SMP
Jam

2 P2 39 9 SMA
Jam

3 P3 48 7 SMA
Jam

4 P4 50 5 SMA
Jam

5 P5 45 8 SMP
Jam

6 P6 43 7 SMP
Jam

7 P7 47 6 SMA
Jam

Sumber: Data Primer (2024)

Penelitian ini melibatkan 7 orang
partisipan, partisipan sendiri  adalah
pengrajin yang merasakan gejala sakit
pinggang bagian bawah dan telah

melakukan intervesi berupa kompres air es.

4.2.2 Temuan Penelitian
1. Pelaksanaan Terapi

Peneliti melakukan wawancara
untuk mengkaji tentang pelaksanaan terapi
kompres es pengetahuan partisipan tentang
kompres es dengan  menanyakan

pemahaman partisipan hingga intensitas

pelaksanaan terapi.
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a. Pemahaman partisipan tentang
Kompres Es

Partisipan  dalam  penelitian  ini
mengunakan kompres es sebagai salah satu
cara untuk mengatasi permasalahan sakit
punggung yang diderita sehingga perlu
ditanyakan tentang pemahaman partisipan
tentang Kompres Es itu sendiri.

“Kalau pemahaman saya tentang
Kompres air Es itu dia dapat meredakan
nyeri pada bagian yang di kompres, karena
dengan melakaukan kompres air Es dapat
membuat otot tidak tegang” (Partisipan 1)

“Kompres air Es dapat menguranggi
nyeri karena aktifitas duduk teralalu lama
dan membuat otot tegang” (Partisipan 2)

“Yang saya tau tentang kompres Air Es
itu dapat menguranggi nyeri untuk bagian
yang sakit karena otot tegang dan termasuk
untuk saya yang sering duduk dalam waktu
yvang lama” (Partisipan 3)

“Kompres  Air Es itu dapat
meringankan sakit punggung karena duduk
terlalu lama” (Partisipan 4)

“Kompres Es dapat meredakan nyeri
karena membuat otot tidak tegang kalau
otot tegang itu biasanya karna duduk
terlalu lama” (Partisipan 5)

"Yang saya tau kompres es itu
dilakukan dibagian yang sakit karna otot
itu kerema karna lama tidak bergerak”

(Partisipan 6)

“Kalau yang saya pahami itu kompres
es dikompres dibagian yang sakit supaya
otot tidak tegang” (Partisipan 7)

Dari hasil wawancara yang dilakukan
pada  kelima  responden  mengenai
pemahaman dan pelaksanaan Kompres air
Es para responden memahami kompres Es
dapat menurunkan nyeri yang disebabkan
otot pada bagian punggung tegang dan
melakukan kompres pada saat merasakan
sakit dan setelah melakukan aktifitas
pembuatan karawo.

b. Intensitas Pelaksanaan Terapi

Partisipan ditanyai tentang seberapa
sering melakukan kompres es atau lama
saat melaksanakan kompres es.

“saya melakukan terapi ini selama
10 menit sampai rasa nyeri berkurang”
(Partisipan 1)

“Ketika saya merasa nyeri saya
langsung melakukan terapi kompres es
ayng saya lakukan selama 5-10 menit”
(Partisipan 2)

“Saya biasa melakukan terapi ini
satu kali sehari ketika saya selesai bekerja
dan biasanya saya melakukan nya selama
10 menit” (Partisipan 3)

“Saya melakukan terapi ini Ix
sehari selama 10 menit” (Partisipan 4)

“Ketika rasa nyeri muncul saya
akan melakukan terapi ini selama 5-10

menit (Partisipan 5)
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“Kalau nyerinya mucul saya
melakukan kompres untuk waktunya itu
saya tidak menentu sampai dengan
nyerinya itu reda” (Partisipan 6)

“Untuk kompresnya itu kurang lebih
10 menitan yang penting nyerinya suda
reda (Partisipan 7)
Hasil wawancara yanh dilakukan para
partisipan rata-rata melakukan kompres
dengan rata-rata dengan waktu yang kurang
lebih sama yaitu 10 menit setiap satu hari
kalau nyeri yang dirasakan muncul namun
pada partsipan 6 waktu yag dilakukan tidak
menentu sampai dengan nyeri yang
dirasakan agak reda.
2. Nyeri

Salah satu hal wutama dalam

penelitiian ini adalah nyeri yang dirasakan
oleh para partisipan sehingga peneliti perlu
menanyakan tentang nyeri yang dirasakan,
mulai dari penyebab nyeri, intensitas
hingga perubuhan tingkat nyeri yang
dirasakan.
a. Penyebab nyeri punggung bawah

Partisipan ditanyai tentang
intensitas nyeri dan frekuensi  nyeri
punggung bawah yang diderita oleh
partisipan berdasarkan hasil wawancara
pada partisipan: Duduk terlalu lama,
Dirasakan seperti berat

"Karena terlalu lama duduk waktu
saya berkeja sehingga punggung terasa
nyeri” (Partisipan 1)

“Nyeri seperti memikul beban terjadi
sekali sehari kalau saya duduk terlalu
lama " (Partisipan 2)

”Nyeri itu dirasakan kalau saya duduk
terlalu lama” (Partisian 3)

YNyeri kalau saya duduk terlalu lama
atau diam terlalu lama” (Partisipan 4)

"Nyeri itu kalau saya duduk terlalu
lama” (Parisipan 5)

"Nyeri kalau saya tidak bergerak atau
tidak bergerak lama” (Partisipan 6)

”Nyerinya itu kalau saya dalam posisi
duduk yang lama” (Partisipan 7)

Berdarkan hasil wawancara tersebut
intensitas nyeri yang dirasakan para
partisipan karena duduk terlalu lama dan
kerena tidak bergerak atau tidak melakukan
aktivitas dengan waktu yang lama juga
pada praktiknya para partisipan merupakan
pekerja/pengrajin yang berkerja dengan
duduk dalam waktu yang cukup lama.

b. Intensitas dan frekuensi nyeri
punggung bawah

Rata-rata  partisipan mengalami
sakit punggung dikarenakan hal yang sama
yaitu duduk terlalu lama maka peneliti
mesara perlu ditanyakan tentang intensitas
dan frekuensi nyeri yang dirasakan
partisipan.

"Nyerinya itu muncul Ix dalam
sehari” (Partisipan 1)

“Nyeri itu cukup lama tapi hanya Ix

sehari setehal duduk lama”
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(Partisipan 2)

"Nyeri itu biasanya muncul Ix dalam
sehari kalau terlalulama duduk”™

(Partisian 3)

YNyerinya itu muncul dan terasa kalau
saya duduk diam atau tidak banyak
bergerak dan dirasakan Ix sehari”
(Partisipan 4)

"Nyeri saya itu setiap duduk terlalu
lama muncul kurang lebih Ix sehari tapi
biasanya 2x kalau saya  biarkan”
(Parisipan 5)

"Kalau munculnya itu kadang Cuma
Ix kadang juga sampai 2x dalam sehari”

(Partisipan 6)

"Untuk munculnya itu Ix setiap
hari kalau saya tidak merubah posisi atau
bergerak (Partisipan 7)

Berdarkan hasil wawancara tersebut
intensitas nyeri yang dirasakan para
partisipan dirasakan selama sekali sampai
dengan duakali dalam sehari pada
partisipan 7 mengatakan bahwa kalau pada
nyeri yang pertama tidak di biarkan maka
akan muncul nyeri yang kedua.

c. Perubahan tingkat nyeri setelah
melakukan kompres es

Para partisipan telah melakukan
kompres dan merasakan manfaat dari
kompres yang dilakukan pada bagian
punggung bawah namun perlu ditanyakan

secara spesifik tingkat nyeri yang dirasakan

oleh para partisipan setalah melakukan
kompres es.

“Setelah melakukan terapi ini nyeri
berkurang yang tadinya nyeri sedang
berkurang menjadi agak nyeri ringan”
(Partisipan 1)

“Nyeri yang rasa rasakan berkurang
menjadi lebih ringan” (Partisipan 2)

“Setelah melakukan terapi ini nyeri
yang saya rasakan menurun’ (Partisipan
3)

“Nyeri yang saya rasa setelah
melakukan terapi nyerinya agak reda”
(Partisipan 4)

“Nyeri yang saya rasakan setelah
melakukan  terapi agak  berkurang”
(Partisipan 5)

“Nyeri yang dirasakan itu agak reda
atau agak ringan” (Partisipan 6)

“Nyerinya agak berkurang dan agak
reda sudah tidak terlalu mengganggu”
(Partisipan 7)

Para partisipan setlah dilakukan wawancara
mengatakan bahwa tingkat nyeri yang
dirasakan agak menurun kemudian para
partisipan juga mengatakan bahwa rasa
sakit yang merakan rasakan menjadi agak
ringan sehingga sudah tidak mengganggu

aktifitas partisipan.

3.  Efek Samping
Efek samping menajdi salah satu hal

yang perlu diperhatikan dalam pelaksanaan
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suatu tindakan bahkan tindakan terapeutik
sekalipun hal tersebut dilakukan untuk
melihat ataupun menghindari hal yang
tidak di inginkan terjadi pada pasien
ataupun penerima asuhan.
a. Efek samping

Para partisipan telah melakukan
kompres es sehingga para Partisipan
ditanyai tentang efek samping dari kompres
es yang dilakukan.

“Alhamdulillah  selama  saya
melakukan terapi ini tidak ada efek
samping yang saya rasakan” (Partisipan
D

“Selama saya melakukan terapi ini
kulit yang terkena kompres es menjadi
sedikit kemerahan” (Partisipan 2)

“Alhamdulillah  selama  saya
melakukan terapi ini tidak ada efek
samping yang saya rasakan” (Partisipan
3)

“Saya tidak merasakan efek
samping dari terapi ini”” (Partisipan 4)

“Selama saya melakukan terapi ini
tidak ada efek samping yang dirasakan
mungkin  bagianyang di kompes itu
kemerahan” (Partisipan 5)

“Untuk  efek  samping  yang
dirasakan dalam terapi ini tidak ada sejauh
ini  selama saya melakukan terapi”

(Partisipan 6)

“Kalau efeknya mungkin bagian
vang di kompres itu agak kemerahan”
(Partisipan 7)

Para beberapa responden mengatakan
tidak merasakan efek samping yang berarti
saat melakukan terapi kompres es namun
responden 5 dan 7 merasakan bagian yang

di kompres merasa berwarna kemerahan.

b. Perasaan setelah kompres

Partisipan ditanyai tentang parasaan
setelah melakukan terapi kompres es yang
telah dilakukan oleh para partisipan.

“Terasa lega karena rasa nyeri
pada  bagian punggung  berkurang”
(Partisipan 1)

“Setelah melakukan terapi ini nyeri
yang saya rasa seperti memikul beban
berat terasa hilang dan membuat saya
nyaman untuk berkeja” (Parrtisipan 2)

"Saya merasa lebih nyaman karena
nyeri  punggung  saya  berkurang”
(Partisipan 3)

“saya merasa lega karena nyeri
yang saya rasakan berkurang” (Partisipan
4)

“saya merasa nyaman karena kram
pada punggung saya menurun” (Partisipan
5)

“Saya rasa agak reda sehingga

rasa merasa agak lega” (Partisipan 6)
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“Saya merasa nyaman setalah
melakukan kompres es karna nyerinyakan
agak reda” (Partisipan 7)

Partisipan mengatakan bahwa setelah
melakukan kompres es rata-rata partisipan
merasa nyaman karena nyeri yang
dirasakan agak reda dan berkurang.
Perubahan Fisik setelah terapi kompres
es

Perubahan fisik merupakan salah
satu hal perlu diperhatikan dalam
pelaksanaan kompres hal ini juga menjadi
salah satu indikator keberhasilan kompres
karena jika aktifitas fisik partisipan tidak
terganggu maka terapi dapat dikatakan
berhasil.

a. Perubahan fisik

Para partisipan yang telah rutin
melakukan kompres es ditanyai tentang
manfaat fisik setelah melakukan kompres
es.

“dengan terapi ini saya merasa
lega karena tidak lagi merasakan nyeri
punggung dan bisa kembali berkerja”
(Partisipan 1)

“saya merasa lebih nyaman untuk
berkeja kembali karena nyeri telah
berkurang” (Partisipan 2)

“saya sudah tidak lagi merasakn
nyeri punggung karena melakukan terapi

ini” (Partisipan 3)

“Saya merasa sehat karena
biasanya saya sering merasa nyeri dan itu
menganggu bagi saya” (Partisipan 4)

“Saya menjadi nyaman dan merasa
sehat karena nyeri punggung menurun dan
bisa melakukan kembali pekerjaan saya”
(Partisipan 5)

“Saya rasakan enakan karena
nyerinyakan agak menghilang jadi saya
bisa  melakukan  aktivitas  kembali”
(Partisipan 6)

“Saya merasa bisa melakukan
aktivitas kembali karena nyeri yang saya
rasakan sudah reda” (Partisipan 7)

Manfaat fisik yang para partisipan
rasakan setelah melakukan kompres adalah
tidak merasakan nyeri sehingga para
partisipan bisa melakukan aktifitas secara
normal dan sudah tidak terganggu.

b. Manfaat terapi kompres es

Partisipan tanya tentang manfaat
yang dirasakan setelah melakukan kompres
Es pada bagian punggung bawah.

"Sangat  bermanfaat karena  setelah
melakukan terapi kompres es nyeri
yang dirasakan berkurang”
(Partisipan 1)

“Terapi ini sangat membantu saya dalam
berkerja karena ketika nyeri itu
timbul saya tinggal melakukan terapi

kompres es” (Partisipan 2)
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“Terapi ini sangat bermanfaat bagi saya
karena dapat menurunkan rasa nyeri
punggung”’ (Partisipan 3)

“Terapi ini sangat bermanfaat bagi saya
sebagai pekerja karawo karena saya
sering merasa nyeri pada punggung”’
(Partisipan 4)

“Bagi saya terapi ini sangat bermanfaat
menurunkan nyeri punggung tanpa
harus mengonsumsi obat”
(Partisipan 5)

“Bermanfaat bagi saya yang sering sakit
punggung karena ada cara untuk
meringankan sakitnya” (Partisipan
6)

“Kalau manfaatnya untuk saya
alhamdulillah nyeri yang saya rasakan
dapat berkurang” (Partisipan 7)

Dari  hasil wawancara yang
dilakukan pada responden mengatakan
bahwa terapi kompres es berpengaruh baik
kepada para responden dan dapat
menurunkan rasa nyeri yang dirasakan
terlebih para partisipan merupan pengraji
yang semuanya sudah merasakan nyeri di

bagian punggung kalau duduk terlalu lama.

c. Efektivitas pelaksanaan kompres es

Setelah  melakukan  kompres
dengan hasil yang dirasakan oleh para
partisipan sehingga peerlu ditanyakan
tentang evektivitas pelaksanaan kompres

itu sendiri.

“Dengan terapi ini alhamdulillah
nyeri yang saya rasakan bisa teratasi tanpa
mengonsumsi obat” (Partisipan 1)

“Terapi ini sangat membantu saya
karena dapat mengatasi nyeri punggung
ketika saya bekerja” (Partisipan 2)

“Menurut saya terapi ini sangat
bagus untuk saya karena kebiasaan saya
vang  sering duduk terlalu lama”
(Partisipan 3)

“Terapi ini sangat efektif untuk saya
karena membantu saya mengatasi nyeri
pada punggung saya” (Partisipan 4)

“Terapi ini sangat bermanfaat
karena efektif untuk menurunkan nyeri di
punggung saya’ (Partisipan 5)

“Saya rasa terapi ini sanggat
bermanfaat dan efektif untuk meredakan
nyeri di punggung bawah” (Partisipan 6)

“Terapi ini sanggat membantu
dan efektif untuk menggurangi nyeri yang
dirasakan oleh saya” (Partisipan 7)
Setelah dilakukan wawancara pada para
partisipan hampir secara keseluruhan
partisipan mengatakan bahwa terapi ini
bermanfaat dan efektif untuk digunakan
dalam meredakan nyeri yang dirasakan

oleh para partisipan

4.2.3 Pembahasan

1. Pelaksanaan Terapi
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Salah satu aspek yang terpenting
dalam penelitian ini adalah pelaksanaan
terapi itu sendiri, dalam pelaksanaan terapi
perlu diperhatikan beberapa aspek seperti
pemahaman paerisipan tentang apa yang
dilakukan atau dengan kata lain partisipan
memiliki pemahaman dasar tentang yang
dilakukan atau tindakan yang sedang di
intervensi.

a. Pemahaman partisipan tentang
kompres es

Hasil temuan peneliti berdasarkan
hasil wawancara pemahaman partisipan
tentang pemahaman partisipan dapat
digambarkan partisipan 1 yang mempunyai
jawaban yang lebih mendalam dengan
pernyataan “Kalau pemahaman saya
tentang Kompres air Es itu dia dapat
meredakan nyeri pada bagian yang di
kompres, karena dengan melakaukan
kompres air Es dapat membuat otot tidak
tegang” Kemudian untuk partisipan lain
mempunyai jawaban yang kurang lebih
sama tapi hanya sekedar paham bahwa
dengan kompres nyeri akan reda.

Hal ini juga sejalan yang disampaikan
oleh.(Dharmawati &  Wirata, 2020)
Pengetahuan dan kesadaran tentang cara-
cara memelihara dan meningkatkan
kesehatan adalah awal dari keberdayaan
kesehatan2 . Faktor yang mempengaruhi
pengetahuan dapat dibedakan menjadi tiga

macam, yaitu: faktor internal, faktor

eksternal dan faktor pendekatan belajar3 .
Faktor internal adalah faktor yang berasal
dari dalam diri sendiri ini meliputi dua
aspek, yaitu aspek fisiologis dan aspek
psikologis. Faktor eksternal seperti faktor
internal, faktor ekstenal juga terdiri atas dua
macam, yaitu: faktor lingkungan sosial dan
faktor lingkungan non sosial. Lingkungan
sosial yang dimaksud adalah orang tua,
keluarga, teman dan masyarakat di
lingkungan tempat tinggal. Faktor non
sosial adalah rumah tempat tinggal dan
letaknya, alat-alat belajar, keadaan cuaca
dan waktu belajar. Semua faktor tersebut
dapat mempengaruhi tingkat keberhasilan
belajar dan penyerapan pengetahuan.
Berdasarkan hasil wawancara peneliti
menganalisis bahwa pemahamn umum
partisipan tentang kompres es, partisipan
sudah mengetahui manfaat dari kompres
namun beberapa responden  belum
memahami cara kerja atau yang
menyebabkan kompres dapat mengurangi
nyeri yang mereka rasakan hal ini
dikarenakan  banyak  faktor  seperti
pendidikan dan ke ingin tahuan dari
partisipan itu sendiri hal ini tercermin
dengan beberapa partisipan cukup aktif dan
interaktif saat dilakukan wawancara terkait
pemahaman mereka namun ada beberapa
responden yang berusaha mengingat
kembali tentang apa itu komres es, tapi

secara umum partisipan dalam penelitian
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ini khususnya sudah mengetahui atau
memahami manfaat dari kompres es itu
sendiri.

b. Intensitas pelaksanaan terapi

Dari hasil wawancara yang dilakukan
peneliti  partisipan  ditanyai  tentang
intensitas atau sesering apa partisipan
melakukan kompres pada bagian punggung
bawah, berdasarkan jawaban dari partisipan
kompres dilakukan kurang lebih 10 menit
seperti yang disamapikan oleh partisipan 3
“Saya biasa melakukan terapi ini satu kali
sehari ketika saya selesai bekerja dan
biasanya saya melakukan nya selama 10
menit” Namun pernyataan yang agak
berbeda disampaikan oleh partisipan 6
“Kalau nyerinya mucul saya melakukan
kompres untuk waktunya itu saya tidak
menentu sampai dengan nyerinya itu reda”
kompres dilakukan sampai dengan nyeri
yang dirasa reda.

Hal ini sejalan dengan yang di
kemukaan oleh.(Nurdinah et al., 2021)
dengan intensitas pelaksanaan yang teratur
dan dilakukan dengan tepat dapat
menurunkan intensitas nyeri dengan
signifikan hal ini dikarenakan pada saat
nyeri dirasakan harus segera dilakukan
penghambatan transimisi nyeri dengan
merangsarang hormor endorphin pada
individu yang merasakan nyeri.

Berdasarkan  hasil =~ wawancara

tersebut  dapatkan = bahwa  hampir

keseluruhan partisipan melakukan kompres
kurang lebih 10 menit dengan ada
perbedaan pada satu orang responden yang
melakukan kompres sampai dengan nyeri
yang dirasakan hilang yaitu partisipan 6.
Sehingga peneliti menyimpulkan bahwa
rata-rata partisipan mememiliki jumlah atau
intensitas lama komres yang sama
walaupun ada partisipan yang berbeda
dalam durasinya hal ini terjadi karena
partisipan tersebut ingin segera nyeri yang
dirasakan menghilang hal ini dirasa wajar
oleh peneliti namun dalam penelitian ini
juga di bahas tetang efek samping salah satu
efek dari proses kompres yang tidak
memiliki rentan waktu yang teratur dapat
membuat bagian yang di kompres menjadi
kemarahan. Kemudia berdasarkan
wawancara menadalam juga peneliti
menemukan bahwa partisipan ini memeng
memilki riwayat sakit punggung yang
sudah lama terjadi namun sering diarkan
karena tidak terlalu menganggu sehingga
pada saat menemukan cara untuk
menghilangkan nyeri hal tersebut dilakukan
secara berlebihan.
2. Nyeri

Setelah mengetahui pengetahuan
dasar responden tentang kompres es
peneliti  memperhatikan  nyeri  yang
dirasakan  partisipan  selain  menjadi
penyebab intervesi dilakukan nyeri yang

dirasakan partisipan perlu diketahui mulai
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dari penyebab hingga intensitas dan
frekuensinya.
a. Penyebab nyeri punggung bawah
Hasil temuan peneliti berdasarkan
hasil wawancara pada partisipan 1 sampai
dengan 7 kurang lebih hampir-hampir mirip
seperti yang di sampaikan oleh partisipa 1
“Karena terlalu lama duduk waktu saya
berkeja sehingga punggung terasa nyeri”.
Jawaban para peneliti tidak terlalu beragam
dan memiliki inti sari jawaban yang sama
yakni peyebab nyeri yang mereka rasakan
dikarenakan intensitas duduk yang terlalu
lama atau diam dalam waktu yang lama.
Hal ini sejalan dengan yang
diutarakan.(Rachmat et al., 2019) pada
penlitian Hubungan Lama Duduk dan
Sikap Duduk Terhadap Keluhan Nyeri
Punggung Bawah Pada Penjahit Rumahan
Di Kecamatan Tasikmadu Nyeri punggung
tersebut dapat terjadi pada berbagai situasi
kerja, tetapi risikonya lebih besar apabila
duduk lama dalamposisi statis karena akan
menyebabkan kontraksi otot yang terus
menerus serta penyempitan pembuluh
darah. Pada penyempitan pembuluh darah
aliran darah terhambat dan terjadi iskemia,
jaringan kekurangan oksigen dan nutrisi,
sedangkan kontraksi otot yang lama akan
menyebabkan penumpukan asam laktat,
kedua hal tersebut menyebabkan nyeri
Lama duduk juga dapat menimbulkan

terjadinya spasme otot atau ketegangan

pada daerah pantat. Pekerja perlu diberikan
istirahat aktif untuk dapat menghindari
pekerjaan yang monoton dalam jangka
waktu lama, dan relaksasi untuk
mengendorkan ketegangan saraf dan otot
akibat kerja. Sehingga kejenuhan kerja
dapat dikurangi, memulihkan kesegaran
mental, dan akhirnya dapat meningkatkan
produktivitas kerja. Selain itu dapat juga
dilakukan perbaikan terhadap stasiun kerja
para penjahit. Perbaikan stasiun kerja dapat
menurunkan keluhan muskuloskeletal pada
perajin ukir kayu.
Sehingga  dapat  disimpulkan
penyebab nyeri punggung bawah yang
dirasakan oleh para partisipan karena
duduk terlalu lama dan diam dalam waktu
yang lama hal berdasar dari penyampaian
yg disampaikan oleh seluruh partisipan
yang diwawancarai dalam penelitian ini.
Hal ini sendiri tidak dapat ditampikan
karena para partisipan berprofesi sebagai
pengrajin karawo yang mengharuskan
mereka duduk dengan waktu yang tidak
singkat. Para pengrajin sendiri rata-rata
bekerja kurang lebih samapai dengan 7 jam
dalam sehari dengan waktu tersebut hampir
dipastikan otot bagian punggung akan
keram karena tidak digerakan atau dalam
posisi yang sama dengan waktu yang lama,
kemudia hal ini sudah menjadi rutinitas
yang dilakukan dengan rentan waktu yang

lama kemudia hampir dilakukan setiap hari
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sehingga ini menjadi faktor utama yang
menyebabkan nyeri punggung yang
partisipan dalam penelitian ini alami
b. Intensitas dan frekuensi nyeri
punggung bawah

Hasil temuan peneliti  yang
dilakukan pada para pengrajin karawo yang
menggalami nyeri punggung bawah
intesitas dan frekuensi nyeri yang dirasakan
yaitu muncul setiap sekali sehari seperti
yang disampaikan partisipan 2 “Nyeri itu
cukup lama tapi hanya Ix sehari setehal
duduk lama” kecuali partisipan 6 “Kalau
munculnya itu kadang Cuma Ix kadang
juga sampai 2x dalam sehari” yang
mengatakan intensitas dan frekuensi nyeri
yang dirasakan yaitu bisa 2x dalam sehari.

Teori  gatecontrol — mengatakan
bahwa stimulasi kutaneus mengaktifkan
serabut saraf sensori A-beta yang lebih
besar dan lebih cepat.(Ayu Handayany et
al., 2020) Proses ini menurunkan transmisi
nyeri melalui serabut C dan delta-A yang
lebih berdiameter kecil. Impuls yang
dikirim lewat serabut saraf besar yang
berada di permukaan kulit, serabut saraf
besar ini akan menutup gerbang sehingga
otak tidak menerima pesan nyeri karena
sudah diblokir oleh stimulasi kulit dengan
teknik ini, akibatnya persepsi nyeri akan
berubah.

Berdasarkan hal tersebut peneliti

berasumsi atau menyimpulkan bahwa rata-

rata insitas nyeri dan frekuensi nyeri rata-
rata yang dirasakan oleh partisipan dalam
peneliti adalah 1x dalam sehari namun ada
juga partsipan yang mengalami nyeri
sampai dengan 2x sehari, banyak faktor
yang dapat menyebabkan hal ini terjadi
salah satunya usia kebiasaan melakukan
aktifitas fisik, kesadaran diri hingga pola
makan, dalam penelitian ini sendiri peneliti
dapat melihat dari sudut pandang kesadaran
diri partisipan ada beberapa partisipan yang
melakukan kompres pada saat nyeri itu
mencul namun ada partisipan yang tidak
melakukan kompres pada saat nyeri karena
belum  dirasa  menganggu, dalam
pelaksanaan kompres es yang menajadi inti
dari tindakan adalah stimulus yang
diberikan kepada otak bahwa nyeri sudah di
blokir. Jika hal tersebut dilakukan maka
dengan segera nyeri akan berkurang dengan
segera para partisipan yang melakukan
komres pada saat nyeri muncul akan
langsung merasakan manfaatnya namun
untuk partisipan yang melakukan kompres
belakangan membuat stimulus tersebut
akan kurang efektif.
c. Perubahan tingkat nyeri setelah
melakukan komres es

Hasil wawancara yang didapatkan
peneliti dari para partisipan bahwa terdapat
perubahan setelah mereka melakukan
kompres dengan jawabanyang cukup

beragam mulai dari nyeri yang menjadi
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ringan atau nyeri yang reda seperti yang
disampaikan partisipan 3 “Nyeri yang saya
rasa setelah melakukan terapi nyerinya
agak reda” dan yang sampaikan partisipan
2 “Nyeri yang rasa rasakan berkurang
menjadi lebih ringan”.

Hasil ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan.(Rahmawati, 2023)
Penatalaksanaan nyeri dapat di lakukan
dengan 2 cara yaitu bisa dengan cara
farmakologis yaitu dengan obatobatan dan
nonfarmakologis yang terdiri dari berbagai
tindakan yaitu stimulasi fisik maupun
perilaku  kognitif. Penanganan  fisik
meliputi  stimulasi  kulit  (massase),
kompres, stimulasi kontralateral, pijat
refleksi dan imobilisasi, intervensi perilaku
kognitif meliputi tindakan distraksi, teknik
relaksasi dan sentuhan terapeutik. Metode
sederhana yang dapat di gunakan untuk
mengurangi nyeri yang secara alamiah
yaitu dengan memberikan kompres dingin
pada luka, ini merupakan alternatif pilihan
yang alamiah dan sederhana yang dengan
cepat mengurangi rasa nyeri selain dengan
memakai obat-obatan. Cara pemakaian
metode kompres dingin, yaitu memberikan
rasa  dingin pada klien dengan
menggunakan kantung es atau air es pada
tubuh yang terasa nyeri atau pada bagian
tubuh yang membutuhkan.

Berdasarkan hal tersebut dapat

disimpulkan bahwa terdapat perubahan

tingkat nyeri yang signifikan setalah
melakukan kompres yang dirasakan para
partisipan dengan respon ini juga dapat
disimpulkan bahwa kompres dilaksanakan
dan bermafaat positif bagi para pengrajin
karawo. Para pertisipan sebelumnya suda
ditanyai tentang kompres yang dilakukan
dan para partisipan telah melakukan hal
tersebut, salah satu aspek penting dalam
kompres adalah timing dalam melakukan
kompres sehingga didapkan hasil yang
maksimal seperti tindakan terapeutik
lainnya tindakan kompres es tidaka dapat
menghilangkan nyeri secara maksimal
hanya dapat mengguranggi dan
menghilangkan secara perlahan nyeri yang
dirasakan sehingga para partisipan hanya
merasakan efek nyeri yang dirasakan agak
reda atau jika ada nyerinya hilang
sepenuhnya  biasanya  hal  tersebut
dipengaruhi oleh psikologi dari partisipan
itu sendiri namun dalam penelitian
keseluruhan partisipan mengalami
penurunan rasa nyeri entah itu secara
maksimal atau hanya reda.
3. Efek samping pelaksanaan komres
es

Setelah diberikan perlakuan atau
terapi komres es partisipan ditanyai tentang
efek samping yang dirasakan hal ini dirasa

perlu karena efek samping dari pelaksanaan

terapi perlu diketahui untuk mencegah hal
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yang tidak di inginkan terjadi atau hal yang
dilur dari harapan terapi dilakukan
a. Efek samping

Para partisipan dilakukan
wawancara tentang efek lanjutan atau efek
samping setelah melakukan terapi kompres
es hasil wawancara tersebut menyatakan
respon yang kurang lebih sama yaitu minim
efek samping seperti yang disampaikan
oleh partisipan 3 “Alhamdulillah selama
saya melakukan terapi ini tidak ada efek
samping yang saya rasakan” namun hal
yang cukup berbeda disampaikan partisipan
6 dan 7 terdapat efek samping yang
dirasakan  yaitu  kemerahan setelah
melakukan kompres es “Untuk efek
samping yang dirasakan dalam terapi ini
tidak ada sejauh ini selama saya melakukan
terapi”.

Penelitian ini  sejalan  dengan
penelitian yang dilakukan. (Mauluddina,
2023) Mengingat permasalahan yang dapat
timbul dari efek farmakologi maka perlu
dilakukan penanganan dengan
mengembangkan metode non
farmakologiyang tidak memiliki efek
samping, simpel dan nyaman untuk ibu
seperti dengan melakukan kompres dingin.
Kompres dingin dapat mengurangi aliran
darah ke daerah perineum sehingga
mencegah terjadinya perdarahan,

mengurangi rasa nyeri dan mencegah

terjadinya edema salah satu metode

nonfarmakologis yang minim efek samping
yaitu kompres es. Terapi non farmakologi
ini dapat diberikan untuk mengurangi nyeri
antara lain distraksi, biofeedback, hypnosis
diri, stimulasi kutaneus, dan pemberian
kompres dingin, serta message. Salah satu
metode non farmakologi pilihan yang
paling sederhana yang dapat digunakan
untuk mengatasi nyeri dan
ketidaknyamanan terutama ibu post partum
dengan nyeri luka perineum adalah dengan
menerapkan penggunaan kompres dingin.
Berdasarkan hasil wawancara pada
partisipan tersebut dapat dismpulkan bahwa
terapi yang dilakukan kurang lebih tidak
memiliki efek samping yang berarti namun
pada 2 orang responden dari keseluruhan 7
responden dalam penelitian ini terdapat
efek samping terapi yang disampaikan
yaitu bagian tubuh yang dilakukan kompres
mendaji kemarahan. Hal ini mengambarkan
bahwa dalam penelitian ini kompres es
merupakan salah satu tindakan yang minim
efek samping walaupun ada 2 partisipan
yang mengatakan terjadi kemerahan
dibagian yang di kompres hal ini terjadi
karena intensitas kompres yang dialkukan
secara berlebihan atau tidak dengan durasi
waktu yang teratur efek ini memang tidak
cukup menganggu karena akan hilang
dalam beberapa saat tapi jika dibiarkan
akan menyebabkan iritasi pada bagian kulit

yang di kompres atau bgian kulit yang
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berwarna kemerahan tersebut sehingga
perlu diberikan edukasi lebih lanjut tentang
efek samping ini..

b. Perasaan setelah kompres

Berasarkan hasil wawancara kepada
para partisipan tentang perasaan setelah
melakukan kompres es para partisipan
mengatakan merasa lega karena nyeri yang
dirasakan reda kemudian partisipan juga
merasa nyaman setelah  melakukan
kompres es partisipan 2 juga menjelaksan
bahwa rasa seperti memikul beban berat
yang dirasakan menghilang “Setelah
melakukan terapi ini nyeri yang saya rasa
seperti memikul beban berat terasa hilang
dan membuat saya nyaman untuk berkeja”

Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan.(Seingo et al.,
2020) Kompres dingin dapat diletakan pada
daerah yang terasa nyeri biasanya pada
bagian pinggang, perut bagian bawah atau
lipatan paha ketika ada kontraksi dengan
menggunakan buli-buli dingin yang diisi
dengan air dingin dengan suhu 15-18°
selama 5-10 menit karena suhu air sudah
turun dan harus diganti sehingga dapat
dirasakan dengan cepat manfaat dari proses
kompres yang dilakukan.

Dengan hasil wawancara tesebut
peneliti  berasumsi bahwa keseruhan
responden merasakan perasaan yang positif
setelah melakukan kompres es walaupun

memiliki jawaban yang cukup beragam

yang muncul namun mempunyai titik temu
yang sama mempunyai perasaan yang
positif setelah melakukan kompres es.
Parasaan merupakan salah satu aspek
psikogis manusia rasa nyaman dan lega
yang dirasakan partisipan dikarenakan
nyeri  yang  dirasakan  sebelumnya
berkurang hal ini merupakan salah satu hal
yang wajar karena dengan meraskan nyeri
manusia akan teganggu dan akan terfokus
melakukan cara agar nyeri yang dirasakan
menghilang pada saat komres es dilakukan
dan nyeri yang dirasakan menghilang
partisipan merasakan nyaman dan disertai
perasaan yang baik atau positif.
4. Perubahan fisik setelah komres es

Para partisipan yang merupakan
para pengrajin karwo merupakan pekerja
fisik walaupun bukan dengan pekerjaan
yang berat secara fisik namun aktifitas fisik
dan fokus pengrajin sanggat diperlukan jika
nyeri dirasakan hal yang pasti terganggu
adalah fokus dari pengrajin itu sendiri
sehingga dalam penelitian ini salah satu hal
yang perlu diperhatikan adalah perubahan
fisik.
a. Perubahan fisik

Para partisipan juga ditanyai
tentang perubahan fisik yang terjadi setelah
proses terapi kompres es dilakukan dengan
hasil wawancara pada beberapa partisipan
mengatakan bahwa merasa sehat atau dapat

melakukan aktivitas fisik seperti biasanya

http.//ejournal.annurpurwodadi.ac.id/index.php/TSCS1Kep 106



Journal of TSCS1Kep

Vol.10 No.2 Tahun 2025

1SSN: 2503-2445
eSSN: 2775-0345

contohnya yang disampaikan oleh
partisipan 6 “Saya rasakan enakan karena
nyerinyakan agak menghilang jadi saya
bisa melakukan aktivitas kembali”

Penelitian ini sejalan dengan (Ridha
Hidayat, 2019) salah satu menfaat dari
kompres es adalah para penderita dapat
melakukan aktifitas fisik seperti semula hal
ini dikarenakan pada saat merasa sakit atau
nyeri penderita akan terganggu focus dan
akan mencoba mengalihkan rasa sakit yang
dirasakan sehingga focus terhadap aktifitas
lain akan coba untuk di tolerir atau
dikuranggi.

Berdasarkan hal tersebut dapat
diasumsikan bahwa terdapat perubahan
pasca dilakukan kompres diantaranya
perubahan fisik, perubahan fisik yang
diamksud dalam hal ini adalah para
partisipan merasa dapat melakukan ativitas
sepertt normal kembali hal ini terjadi
karena rasa nyeri yang dirasakan oleh para
pengrajin menurun dan para pengrajin tidak
tergangu dengan nyeri yang dirasakan.
Perubahan fisik yang dimaksud adalah
bahwa para partisipan atau pengrajin sering
terganggu dengan nyeri yang mereka
rasakan saatv proses kompres es berhasil
menurunkan nyeri para partisipan bisa
melakukan  atifitas  seperti  biasanya
sahingga fisik mereka yang sebelumnya
terganggu denga nyeri yang meraka

rasakan dapat kemabali normal hal ini

membuat para pengrajin dapat melanjutkan
aktifitas pembuatan karawo.
b. Manfaat terapi kompres es

Hasil temuan berdarkan hasil
wawancara yang peneliti lakukan tentang
manfaat dari kompres es yang pertisipan
lakukan cukup beragam namun punya inti
yang sama yaitu punya manfaat yang positif
seperti yang disampaikan oleh partisipan 1
“Sangat  bermanfaat karena  setelah
melakukan terapi kompres es nyeri yang
dirasakan berkurang” dan Partisipan 5
“Bagi saya terapi ini sangat bermanfaat
menurunkan nyeri punggung tanpa harus
mengonsumsi obat” mempunyai inti
jawabanyan sama namun punya latar dasar
yang berbeda.

Hal ini sejalan seperti yang
disampaikan.(Munafiah et al.,, 2022)
Penelitian menunjukkan ada pengaruh
kompres  dingin  perinium terhadap
intensitas nyeri pada persalinan kala IV di
Ruang Bersalin RSUD dr Gunawan
Mangunkusumo Ambarawa. Penelitian
menunjukkan kompres es lebih efektif
menurunkan nyeri persalinan kala IV
dibandingkan kompres air dingin. Hal ini
dikarenakan kompres es dapat
menyebabkan transmisi nyeri tertutup
sehingga cortex cerebri tidak dapat
menerima sinyal karena nyeri sudah diblok
dengan stimulasi dingin yang mencapai

otak lebih dulu. walupun terdapat
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perbedaan obyek pertisipan dan bagian
yang dilakukan kompres dalam penelitian
yang dikemukakan namun memeliki tujuan
yang sama yaitu menguranggi nyeri

Berdarkan hasil wawancara tersebut
peneliti  berasumsi  bahwa  kompres
memiliki dampak yang positif bagi para
pengrajin dengan dasar yang disampaikan
oleh partisipan sendiri mereka merasakan
dampak positif dan merasa terbantu dengan
hal yang dilakukan. Damapk positif yang
dimaksud adalah ada hasil yang baik
setelah dilakukan kompres yaitu penurunan
nyeri hal tersebut berdasar dari para
partisipan yang kompres es bermanfaat
bagi mereka selain dapat dilakukan secara
mendiri, komres es juga dirasa murah dan
tidak akan berbahaya atau efek samping
yang berkepanjangan seperti jika mereka
mengkonsumsi jamu ataupun obat-obatan.
c. Efektivitas pelaksanaan kompres
es

Berdasarkan hasil wawancara yang
dilakukan peneliti tentang bagaimana
efektivitas dari pelaksanaan terapi kompres
es para partisipan menyatakan bahwa
pelaksanaan dari terapi cukup efektif
menguranggi  nyeri yang dirasakan
terutama dibagian punggung bawah yang
dilakukan kompres seperti pernyataan
partisipan 2 “Terapi ini sangat membantu
saya karena dapat mengatasi nyeri

punggung ketika saya bekerja” .

Hal ini sejalan dengan penelitian
yang diakukan. (Yusayyirotul Jannah &
Oktafia, 2022) walaupaun mememiliki
obyek penelitian yang berbeda namun
memiliki  tujuan yang sama yakni
menguraggi nyeri dengan kompres es
Setelah dilakukan asuhan keperawatan
dengan Ny. P dengan  diagnosa
ketidaknyamanan  postpartum, peneliti
menemukan bahwa implementasi yang
dilakukan peneliti menggunakan kompres
es untuk mengurangi nyeri luka episiotomi.
Nyeri yang dirasakan sebelum pelaksanaan
pasien mengatakan nyeri berada pada skala
7 dan setelah dilakukan intervensi pasien
mengatakan nyeri berkurang pada skala 3.
Disini  dapat  disimpulkan  bahwa
penggunaan ice pecks dapat menurunkan
nteri perineum. pada ibu post partum
episiotomi.

Hal ini dapat menjadi dasar untuk peneliti
menyimpulkan ~ bahwa  terapi  yang
dilakukan oleh para partisipan efektiv
dengan dasar pernyataan dan responden
positif ~dari  para partisipan  yang
sebelumnya telah melakukan prose
kompres pada bagian punggung bawah
yang dirasa nyeri. Tentang ke efektivan
darti kompres es sendiri selain dari hasil
wawancara partisipan tentang efektiv atau
tidaknya kompres es, kompres es sudah
banyak di lakukan dalam banyak kondisi

pasien yang merasakan nyeri karena hal ini
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dirasa efektiv contohnya pada pasien yang
setelah proses persalinan atau proses
episiotomy yang sudah pasti memiliki
tingkat nyeri yang lebih  tinggi
dibandingkan nyeri yang dirasakan
pengrajin sehingga secara keefektivan
kompres es sudah bisa dipastikan namun
hal yang bisa mempengaruhi efektiv atau
tidaknya ada banyak hal cotohnya adalah
intensitas pelaksanaan hingga konsistensi

pelaksanaan kompres es.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian dan
pembahasan tentang Evaluas Terapi
Kompres Es Dalam Penurunan Intensitas
Nyeri Punggung Bawah Pada Pengrajin
Kerawang Di Desa Mongolato Kecamatan
Telaga:

Para pengrajin karawo Di Desa
Mongolato Kecamatan Telaga telah
melakukan dan memahami Terapi Kompres
Es Dalam Penurunan Intensitas Nyeri
Punggung Bawah Terapi Kompres Es
Dalam  Penurunan Intensitas  Nyeri
Punggung Bawah. Nyeri yang dirasakan
pada saat proses pembuatan karawo,
pengrajin karawo yang berada di desa
manggolato dirasakan saat duduk terlalu
lama kemuadia dengan intensitas 1-2 kali
dalam sehari. Efek samping yang dirasakan
saat melakukan kompres es para pengrajin

karawo yang berada di desa manggolato

rata-rata tidak merasakan efek samping
namun ada beberapa pengrajin yang bagian
tubunya menjadi merah setelah kompres.
Perubahan fisik yang dirasakan oleh para
pengrajin karawo yang berada di desa
manggolato setelah melakukan kompres
merasa nyeri berkurang dan bisa

melakukan aktifitas fisik secara normal.
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