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Abstract. Breast engorgement on the post partum that is often experienced by  

women on the third day until the fifth post partum. This engorgement is leading to 

pain and if it is untreated it can lead to mastitis and impact on the scope of 

exclusive breastfeeding. One way to reduce pain in non pharmacology is doing a 

hot compress. The purpose of this study is to determine the effect of hot 

compresses to the painful intensity of breast engorgement in mothers post partum. 

This study uses a quasy experimental design with pre test and post test design 

with control group. The sample of 30 respondents were obtained through quota 

sampling technique. Then the sample was divided into two groups, that is the 

experimental  and control groups. The data was collected using a numeric rating 

scale (NRS). The research results obtained that in the pre test the majority of 

respondents experienced moderate pain is either in the control group (nine people 

or 60%) and the experimental group (11 people or 73,3%). Whereas in the post 

test control group, most respondents experienced moderate pain,that is nine 

people (60%) and after it has been given hot compresses on the experimental 

group, most respondents experienced mild pain that is as much as 11 people 

(73,3%). Based on statistical tests performed using the Mann Whitney test (p 

<0.05) obtained significance value 0.043 <0.05, then Ho is rejected, which means 

there is a significant effect of the provision of hot compresses to the decrease of 

the intensity of breast engorgement pain. Based on these results, the nurse advises 

to use hot compresses as an alternative therapy in non pharmacology pain 

management in the post partum mothers who are experiencing breast 

engorgement. 
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PENDAHULUAN 

 

Masa nifas atau post partum 

adalah masa sesudah persalinan, 

masa perubahan, pemulihan, 

penyembuhan dan pengembalian 

alat–alat kandungan ke keadaan 

semula. Proses masa nifas 



berlangsung selama enam minggu 

atau 40 hari (Jenny, 2006). 

Perubahan fisiologis yang terjadi 

selama masa post partum meliputi 

semua sistem tubuh salah satu 

diantaranya yaitu perubahan pada 

sistem reproduksi (Sulistyawati, 

2009). Disamping involusi, terjadi 

juga perubahan-perubahan penting 

lain, yaitu hemokonsentrasi dan 

timbulnya laktasi. Laktasi terjadi 

karena pengaruh lactogenic hormone 

dari kelenjar hipofisis terhadap 

kelenjar-kelenjar payudara 

(Prawirohardjo, 2005:237). Masalah 

yang timbul selama masa menyusui 

dapat dimulai sejak periode masa 

pasca persalinan dini (masa nifas 

atau laktasi) adalah payudara 

bengkak (engorgement) atau disebut 

juga bendungan ASI (Prawirohardjo, 

2005). Payudara akan terasa nyeri, 

panas, keras pada perabaan, tegang, 

bengkak yang terjadi pada hari ketiga 

sampai hari kelima masa nifas dan 

hal ini bersifat fisiologis (Saifuddin, 

2002). 

Manajemen nyeri secara 

farmakologi lebih efektif dibanding 

dengan metode non farmakologi, 

namun metode farmakologi lebih 

mahal dan berpotensi mempunyai 

efek kurang baik. Nyeri akibat 

pembengkakan payudara pada ibu post 

partum dapat diberikan kompres 

panas sebelum menyusui untuk 

mengurangi rasa sakit (Depkes RI, 

2001). Kompres panas dengan suhu 

40,5-43°C merupakan salah satu 

pilihan tindakan yang digunakan untuk 

mengurangi dan bahkan mengatasi 

rasa nyeri (Potter & Perry, 2006). 

Kompres panas dianggap bermanfaat 

untuk memperbaiki sirkulasi darah, 

terutama pada engorgement payudara 

post partum (Kusumastuti, 2008). 

Peneliti melakukan 

wawancara dengan berkunjung ke 

rumah-rumah atau home visite dan 

didapatkan empat ibu dalam masa 

post partum hari ketiga sampai hari 

kelima yang mengalami 

pembengkakan payudara. Dari hasil 

wawancara sebanyak satu orang  ibu 

post partum mengalami nyeri skala 

ringan karena ibu merasa 

payudaranya keras dan sebanyak tiga 

orang ibu post partum mengalami 

nyeri skala sedang. 

Berdasarkan latar belakang di 

atas, peneliti tertarik untuk meneliti 

pengaruh pemberian kompres panas 



terhadap intensitas nyeri 

pembengkakan payudara pada ibu 

post partum di wilayah kerja 

Puskesmas Pembantu Dauh Puri. 

 

METODE PENELITIAN 

Rancangan Penelitian 

Penelitian ini adalah 

penelitian kuantitatif, dengan jenis 

penelitian quasy-experimental. 

Rancangan dalam penelitian ini 

adalah pre-test and post-test with 

control group design. 

 

Populasi dan Sampel 

Populasi penelitian ini adalah 

ibu post partum yang mengalami 

pembengkakan payudara di wilayah 

kerja Puskesmas Pembantu Dauh 

Puri dari tanggal 4 Mei sampai 2 Juni 

2012. Peneliti mengambil sampel 

yang berjumlah 30 orang sesuai 

dengan kriteria sampel yang 

kemudian dibagi menjadi dua 

kelompok. Pengambilan  sampel 

menggunakan non probability 

sampling dengan teknik quota 

sampling.  

 

 

 

Instrumen Penelitian 

Pengumpulan data 

menggunakan kuesioner skala nyeri 

numerik. Instrumen yang digunakan 

dalam pemberian kompres panas 

adalah tiga buah handuk (dua handuk 

kecil untuk kompres panas, satu 

handuk ukuran sedang untuk 

menutup dan mengeringkan 

payudara yang sudah dikompres), air 

yang bersuhu 41° C dalam waskom, 

termometer air dan stopwatch. 

 

Prosedur Pengumpulan dan 

Analisis Data 

Responden yang terpilih 

sesuai dengan kriteria dibagi menjadi 

dua kelompok yaitu kelompok 

perlakuan dan kelompok kontrol. 

Kemudian responden akan diberikan 

penjelasan tentang kegiatan yang 

akan dilakukan serta menandatangani 

informed consent (persetujuan) 

sebagai subjek penelitian. Peneliti 

melakukan pre test dan post test 

intensitas nyeri responden pada 

kelompok perlakuan dan kelompok 

kontrol. 

Setelah data terkumpulkan 

maka data dideskripsikan dan 

diberikan skor sesuai intensitas nyeri 



nyeri saat pre test dan post test 

menggunakan yaitu tidak nyeri (0), 2 

nyeri ringan (1-3), nyeri sedang (4-6) 

dan nyeri berat (7-10). Selanjutnya 

data yang telah terkumpul kemudian 

ditabulasi ke dalam matriks 

pengumpulan data yang telah dibuat 

sebelumnya oleh peneliti, dan 

kemudian dilakukan analisis data. 

Analisis pengaruh pemberian 

kompres panas terhadap intensitas 

nyeri pembengkakan ibu post partum 

menggunakan uji statistik non 

parametrik, yaitu uji analisis Mann 

Whitney Test, dengan tingkat 

kepercayaan 95% (α = 0,05). 

 

HASIL PENELITIAN 

Saat pre test pada kelompok 

perlakuan sebanyak 11 responden 

(73,3%) mengalami nyeri sedang, 

sedangkan sembilan responden 

(60%) pada kelompok kontrol. Pada 

kelompok perlakuan terdapat 

responden dengan nyeri berat 

sebanyak tiga orang (20%). Pada 

kelompok perlakuan saat post test 

sebanyak 11 responden (73,33%) 

mengalami nyeri ringan, sedangkan 

pada kelompok kontrol sebanyak 

sembilan responden (60%) 

mengalami nyeri sedang. Pada 

kelompok perlakuan terdapat satu 

orang responden (6,7%) dengan 

nyeri berat. Pada kelompok kontrol 

terdapat satu orang responden (6,7%) 

yang tidak mengalami nyeri. 

Berdasarkan uji statistik non 

parametrik, yaitu uji analisis Mann 

Whitney Test, dengan tingkat 

kepercayaan 95% (α = 0,05). Setelah 

dilakukan uji analisis didapatkan 

hasil nilai Z yang kecil yaitu – 1,966 

dan p sebesar 0,043 atau lebih kecil 

dibandingkan α (p<0,05) sehingga 

dapat disimpulkan bahwa terdapat 

pengaruh pemberian kompres panas 

terhadap intensitas nyeri 

pembengkakan payudara ibu post 

partum. 

 

PEMBAHASAN 

Saat pre test sebanyak 11 

responden (73,3%) pada kelompok 

perlakuan mengalami nyeri sedang 

dan sebanyak sembilan responden 

(60%) pada kelompok kontrol juga 

mengalami nyeri sedang. Hal ini 

serupa dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Annisa (2003), dari 

penelitiannya didapatkan sembilan 

responden (90%) dari sepuluh 



responden sebelum diberikan 

kompres dingin mengalami nyeri 

sedang.  

Nyeri yang terjadi pada 

responden penelitian adalah hal yang 

fisiologis pada ibu post partum. Hal 

ini disebabkan karena berkumpulnya 

ASI pada sistem duktus yang 

mengakibatkan terjadinya 

pembengkakan. Pada permulaan 

masa post partum apabila bayi tidak 

menyusu dengan baik atau kemudian 

apabila kelenjar-kelenjar tidak 

dikosongkan dengan sempurna, 

terjadi pembendungan air susu 

sehingga terjadi pembengkakan 

payudara (engorgement), payudara 

panas serta keras pada perabaan dan 

nyeri (Prawirohardjo, 2005). Pada 

periode post partum awal, payudara 

yang membesar tidak hanya penuh 

oleh air susu, payudara juga terdiri 

dari darah ekstra dan limfe yang 

tertarik ke payudara karena 

perubahan hormon yang 

mempresipitasi produksi air susu 

matur (Varney et al, 2008). 

Pada saat pres test terdapat 

tiga responden (20%) yang 

mengalami nyeri berat pada 

kelompok perlakuan. Nyeri yang 

dirasakan responden mungkin dapat 

dipengaruhi oleh hari post partum. 

Berdasarkan hasil penelitian, tiga 

responden dengan nyeri berat pada 

kelompok perlakuan merupakan ibu 

post partum hari ketiga dan hari 

keempat. Hal ini sesuai dengan 

pernyataan Anggraini (2010), dimana 

pembekakan payudara biasanya 

memuncak pada hari ketiga dan 

keempat sesudah melahirkan. Hal ini 

didukung dengan penelitian yang 

dilakukan Bystrova et al (2007), 

dimana selama tiga sampai empat 

hari pertama masa post partum 

persepsi nyeri ibu terhadap 

pembengkakan payudara fisiologis 

meningkat secara lebih jelas dan 

signifikan pada ibu multipara. Pada 

ibu yang melahirkan lebih dari satu 

kali, produksi ASI pada hari keempat 

setelah melahirkan lebih banyak 

dibanding ibu yang melahirkan 

pertama kali (ACC/SCN, 1991). 

Pada kelompok perlakuan 

saat post test sebanyak 11 orang 

(73,3%) mengalami nyeri ringan. Hal 

ini terjadi karena responden sudah 

mendapatkan intervensi kompres 

panas sehingga menimbulkan efek 



vasodilatasi dan pelepasan 

endorphin. 

Berdasarkan hasil penelitian 

pada kelompok kontrol saat post test 

sembilan responden (60%) 

mengalami nyeri sedang.  Hal ini 

berarti sebagian besar responden 

tidak mengalami perubahan 

intensitas nyeri. Nyeri yang 

dirasakan responden karena 

responden tidak mendapatkan 

intervensi kompres panas sehingga 

efek vasodilatasi dan pelepasan 

endorphin tidak terjadi. 

Saat post test pada kelompok 

kontrol terdapat satu responden yang 

mengalami penurunan intensitas 

nyeri dari nyeri ringan menjadi tidak 

nyeri. Hal ini mungkin dipengaruhi 

oleh faktor usia dimana responden 

tersebut berusia 32 tahun. Menurut 

Priharjo (1999) usia juga dapat 

berpengaruh terhadap persepsi 

seseorang tentang nyeri. Toleransi 

terhadap nyeri meningkat sesuai 

dengan pertambahan usia, misalnya 

semakin bertambahnya usia 

seseorang maka semakin bertambah 

pula pemahaman terhadap nyeri dan 

usaha mengatasinya. Serupa dengan 

hal tersebut, pada kelompok 

perlakuan terdapat satu responden 

yang tetap mengalami nyeri berat 

sedangkan pada kelompok kontrol 

tidak terdapat responden dengan 

nyeri berat. Hal ini mungkin juga 

dipengaruhi oleh faktor usia dimana 

responden yang mengalami nyeri 

berat tersebut berusia 21 tahun, 

sehingga pemahaman nyeri 

responden masih rendah. Selain itu 

nyeri juga dapat dipengaruhi oleh 

beberapa faktor diantaranya, 

kelelahan, ansietas, mekanisme 

pemecahan masalah, budaya, efek 

plasebo, perhatian, dukungan 

keluarga dan sosial ataupun 

pengalaman masa lalu (Potter & 

Perry, 2006) 

Pada penelitian ini didapatkan 

hasil bahwa terdapat perbedaan 

intensitas nyeri pembengkakan 

payudara ibu post partum pada 

kelompok perlakuan dan kelompok 

kontrol dengan nilai p = 0,043 

sehingga p < α (0,05). Berdasarkan 

hasil penelitian pada kelompok 

perlakuan terdapat perubahan 

intensitas nyeri sebagian besar 

responden dari nyeri sedang menjadi 

nyeri ringan. Hal tersebut menjawab 

hipotesis penelitian ini yaitu terdapat 



pengaruh pemberian kompres panas 

terhadap intesitas nyeri 

pembengkakan payudara pada ibu 

post partum. 

Pemberian kompres panas 

menimbulkan efek hangat serta efek 

stimulasi kutaneus berupa sentuhan. 

Efek ini dapat menyebabkan 

terlepasnya endorphin, sehingga 

memblok transmisi stimulus nyeri. 

Cara kerjanya adalah rangsangan 

panas pada daerah lokal akan 

merangsang reseptor bawah kulit dan 

mengaktifkan transmisi serabut 

sensori A beta yang lebih besar dan 

lebih cepat. Proses ini juga 

menurunkan transmisi nyeri melalui 

serabut C dan delta A berdiameter 

kecil. Keadaan demikian 

menimbulkan gerbang sinap 

menutup transmisi impuls nyeri 

(Potter & Perry, 2006). 

Kompres panas juga akan 

menghasilkan efek fisiologis untuk 

tubuh yaitu efek vasodilatasi, 

peningkatan metabolisme sel dan 

merelaksasikan otot sehingga nyeri 

yang dirasa berkurang (Potter & 

Perry, 2006). Ketika panas diterima 

reseptor, impuls akan diteruskan 

menuju hipotalamus posterior akan 

terjadi reaksi reflek penghambatan 

simpatis yang akan membuat 

pembuluh darah berdilatasi (Guyton 

& Hall, 2007). 

Hasil penelitian ini serupa 

dengan penelitian yang dilakukan 

Rahmawati (2008), dimana pada 

penelitian tersebut sebelum diberikan 

kompres hangat sebagian besar 

responden mengalami nyeri sedang 

dan setelah kompres hangat sebagian 

besar responden mengalami 

penurunan skala nyeri menjadi nyeri 

ringan. Hal ini berarti kompres 

hangat efektif untuk menurunkan 

intensitas nyeri pinggang bawah.  

Hasil penelitian ini berbeda 

dengan penelitian yang dilakukan 

oleh Annisa (2003). Pada penelitian 

tersebut pemberian kompres dingin 

terbukti dapat menurunkan intensitas 

nyeri pembengkakan payudara pada 

ibu post partum. Mekanisme 

penurunan intensitas nyeri dengan 

kompres dingin menggunakan teori 

endorphin. Menurut Prawirohardjo 

(2005) pengompresan dengan air 

panas dilakukan sebelum menyusui 

dan kompres air dingin sesudah 

menyusui untuk mengurangi rasa 

nyeri. 



KESIMPULAN DAN SARAN 

Hasil analisis data 

menggunakan Mann Whitney Test 

dengan tingkat kepercayaan 95% (α 

= 0,05), didapatkan hasil hasil nilai Z 

yang kecil yaitu – 1,966 dan p  

sebesar 0,043 atau p < α sehingga 

dapat disimpulkan bahwa terdapat 

pengaruh pemberian kompres panas 

terhadap intesitas nyeri 

pembengkakan payudara pada ibu 

post partum di wilayah kerja 

Puskesmas Pembantu Dauh Puri. 

Sehubungan dengan hal 

tersebut disarankan kepada 

pemegang kebijakan di Puskesmas 

Pembantu Dauh Puri agar 

menjadikan kompres panas sebagai 

salah satu manajemen nyeri non 

farmakologi pada ibu post partum 

dengan pembengkakan payudara. 

Selain itu, disarankan agar 

memberikan informasi tentang 

perubahan fisiologis selama masa 

post partum kepada ibu post partum, 

misalnya saat discharge planning. 

Sesuai dengan keterbatasan 

pada penelitian ini, disarankan 

kepada peneliti selanjutnya untuk 

menggunakan alat ukur intensitas 

nyeri yang bersifat obyektif, 

misalnya skala nyeri bourbonais dan 

menggunakan sampel yang lebih 

representatif dengan menggunakan 

teknik sampling purposive sampling. 

Selain itu, disarankan untuk 

menambahkan kriteria inklusi terkait 

intensitas nyeri responden dan 

memilih uji yang tepat sehingga hasil 

yang diperoleh lebih signifikan. 
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