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ABSTRAK

Kombinasi Massage Friction dengan Ischemic Compression Technique dan Myofascial Release Technique adalah
Intervensi yang digunakan dan dibandingkan untuk mengurangi nyeri Tension Headache pada staff pengajar di
SMKN 5 Denpasar. Penelitian ini adalah penelitian Experimental dengan rancangan Randomized Purposive Sam-
pling. Sampel berjumlah 18orang yang dibagi menjadi Kelompok Perlakuan 1 diberikan Intervensi Massage Friction
dan Ischemic Compression Technique dan Kelompok Perlakukan 2 diberikan Intervensi Myofascial Release Tech-
nique. Rerata selisih penurunan nyeri kepala Tension Headachepada kelompok perlakuan 1 sebesar 1,00 dan pada
kelompok perlakuan 2 sebesar 0,46 dengan (p<0,05). Disimpulkan bahwa Intervensi Massage Friction dan Ischemic
Compression Technique lebih efektif daripada Myofascial Release Technique dalam menurunkan nyeri kepala Ten-
sion Headache pada staff Pengajar di SMKN 5 Denpasar.

Kata Kunci : Tension Headache, Massage Friction, Ischemic Compression Technique, Myofascial Release Tech-
nique

GIVING OF MASSAGE FRICTION AND ISCHEMIC COMPRESSIONTECHNIQUE ARE MORE EFFECTIVE
THANMYOFASCIAL RELEASE TECHNIQUE FOR REDUCE TENSION HEADACE PAIN OF TEACHER STAFF
IN SMK NEGERI 5 DENPASAR

ABSTRACT

The combination of Massage Friction with Ischemic Compression Technique and Myofascial Release Technique is
the intervention used and compared to reduce the pain of Tension Headache on the teaching staff at SMKN 5
Denpasar.This research is experimental research with Randomized Purposive Sampling design. The sample consists
of 18 people divided into 2 groups. Treatment Group 1 was given Intervention Massage Friction and Ischemic Com-
pression Technique and Treatment Group 2 was given Myofascial Release Technique Intervention. The mean differ-
ence of Tension Headache headache decrease in treatment group 1 was 1.00 and in treatment group 2 was 0.46 with
(p <0,05). It was concluded that the Massage Friction and Ischemic Compression Technique Intervention was more
effective than Myofascial Release Technique in reducing Tension Headache headache on the teaching staff at SMKN
5 Denpasar.
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PENDAHULUAN

Perkembangan zaman menyebabkan kebutuhan
hidup semakin meningkat, tuntutan pekerjaan serta beban
kerja pun meningkat, sehingga dapat menyebabkan
gangguan kesehatan salah satunya adalah nyeri
kepala.Tentu nyeri kepala yang dialami jika tidak segera
ditangani maka hal ini dapat mengganggu aktivitas sehari
-hari.serta dalam melakukan tugas pekerjaan.

Ada beberapa jenis nyeri kepala, migraine, nyeri
kepala klaster, nyerikepala karena adanya gangguan pen-
yakit lain seperti sinusitis, serta nyeri kepala karena
ketegangan/Tension Headache (Waldie, 2015), Tension
Headache merupakan nyeri kepala yang umum dirasa-
kan. Tension Headache adalah nyari kepala yang dirasa-
kan pada kedua sisi terasa menekan akibat ketegangan
otot-otot di sekitar kepala.

Untuk mengatasi nyeri kepala Tension Headache,
maka diberikan intervensi kombinasi Massage Friction
dengan Ischemic Compression Technique dan intervensi
Myofascial Release Technique. Ada berbagai metode
dalam mengatasi nyeri kepala Tension Headache, namun

kali ini peneliti memfokuskan menggunakan intervensi
kombinasi Massage Friction dengan Ischemic Compres-
sion Technique dan intervensi Myofascial Release Tech-
nique sebagai intervensi yang diharapkan dapat mengu-
rangi nyeri kepala Tension Headache pada staff pengajar
di SMKN 5 Denpasar.

BAHAN DAN METODE

Metode penelitian adalah Penelitian Eksperi-
mental, Rancangan Penelitian menggunakan Random-
ized Pre Test and Post Test Group Design. Tahap per-
tama penelitian adalah Penentuan populasi target
kemudian populasi terjangkau. Sedangkan Random Alo-
kasi untuk membagi sampel menjadi 2 kelompok Perla-
kuan menggunakan Teknik Purposive Sampling. Din-
lanjutkan dengan pengukuran tingkat Nyeri sebelum inter-
vensi dan pengukuran Tingkat Nyeri sesudah intervensi
selama 2 minggu. Nyeri kepala Tension Headache akan
diukur menggunakan Skala VAS dengan nilai skala 1-10.
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Tabel 1. Karakteristik Sampel Penelitian pada Kelompok
Perlakuan 1 dan Kelompok Perlakuan 2

Kelompok Perlakuan Kelompok Perlakuan

Umur 1 2

F % f %
30-35 4 44,4 4 44,4
36-40 5 55,6 5 55,6
Total 9 100 9 100

Pada Kelompok Perlakukan 1 diberikan intervensi
kombinasi Massage Friciton dan Ischemic Compression
Technique, dimana Intervensi Ischemic Compression
Technique dilakukan dengan cara mempalpasi atau mem-
berikan penekanan pada area trigger point pada otot, di-
mana penekanan dilakukan selama 30 detik, kemudian
dilanjutkan dengan Intervensi Massage Friction dengan
memberikan sentuhan dan gerusan pada area trigger
point pada otot selama 1-3 menit, namun pasien diberikan
baby oil terlebih dulu pada area otot sebelum intervensi
dilakukan.

Pada kelompok perlakuan 2 diberikan intervensi
myofascial release technique dengan memberikan
penekanan pada area trigger point pada otot dan pada
otot upper trapesiuz seperti teknik peregangan selama 1-
3 menit, namun dalam intervensi myofascial release tech-
nique tidak menggunakan baby oli.

Data dianalisis dengan Uji Statistik Deskriptif. Uiji
normalitas data dengan menggunakan Saphiro-Wilk test.
Uji Homogenitas data dengan Levene’s Test.

HASIL

Karakteristik sampel penelitian yang meliputi usia dan
jenis kelamin pada staff pengajar di SMKN 5 Denpasar
dapat dilihat pada Tabel 1.

Tabel 1. Menunjukkan dari 18 responden, pada
masing-masing kelompok didapat rentang umur 30-35
tahun sebanyak 4 responden (44,4%), dan rentang umur
36-40 sebanyak 5 responden (55,6%).

Kelompok Perlakuan Kelompok Perlakuan

Jenis Ke- 1 2
lamin
F % f %
Laki-laki 3 33,3 3 33,3
Perempaun 6 66,7 6 66,7
Total 9 100 9 100

Tabel 2. Karakteristik Sampel Penelitian pada Kelompok
Perlakuan 1 dan Kelompok Perlakuan 2

Tabel 2. Menunjukan dari 18 responden, pada masing-
masing kelompok didapat persentase berjenis kelamin
laki-laki adalah (33,3%), dan persentase berjenis kelamin
perempuan adalah (66,7%).

Saphiro-Wilk Test digunakan untuk uji normalitas
dan Levene’s Test digunakan untuk uji homogenitas pada
2 kelompok pada Tabel 3.

Tabel 3. Uji Normalitas dan Homogenitas

Uji Normalitas dengan shapiro Wilk Test

Uji Ho-
Kelompok Perlakuan 1 Kelompok Perlakuan 2 mogenitas
Kelompok Simpang Simpang (Uji
Rerata Rerata baku P Rerata baku Levene)
Pre 4,47 1,25 0,136 4,378 0,91 0,505 0,344
Post 4,5 0,92 0,477 3,22 1,26 0,09 0,068

Tabel 3. Berdasarkan hasil uji homogenitas, pada
kelompok perlakuan 1 sebelum intervensi didapatkan nilai
p=0,136 dan sesudah intervensi didapatkan nilai p=0,477,
sedangkan pada kelompok perlakuan 2 sebelum interven-
si didapatkan nilai p=0,505 dan sesudah perlakuan nilai
p=0,09.

Hasil tersebut menunjukan bahwa data berdistri-
busi normal. Berdasarkan uji homogenitas didapatkan
didapatkan nilai p = 0,344 untuk skor sebelum intervensi
dan untuk skor sesudah intervensi nilai p = 0,068 menun-
jukan bahwa data tersebut homogen. Untuk mengetahui
apakah terjadi penurunan tingkat nyeri Tension Headache
sebelu, dan sesudah Intervensi pada kedua kelompok
perlakuan, maka dilakukan Uji hipotesis menggunakan
Paired Sample T-Test pada Tabel 4.

Tabel 4.Penurunan Nyeri Kepala Tension Headache
pada Kelompok Perlakuan 1 dan Kelompok Perlakuan 2

Rerata Simpang Rerata Simpang

Kelompok gepelum Baku ~Sesudah  Baku ! P
Perla;kuan 4,37 0,017 3,37 1,51 4,523 0,002
Perldkuan 447 125 4011 111 6261 0,000

Tabel 4.menunjukkan bahwa pada kedua ke-
lompok mengalami penurunan nilai rata-rata tingkat
nyeri. berdasarkan nilai p value juga menunjukkan nilai <
0,05, hal ini berarti massage therapy friction dan Ischemic
Compression Technique (ICT) terbukti dapat mengurangi
nyeri kepala tension headache pada wanita di SMK
Negeri 5 Denpasar. Untuk menguji perbandingan selisih
pengurangan nyeri kepala Tension Headache pada 2 ke-
lompok perlakuan, dilakukan uji Independent T-Test pada
Tabel 5.

Tabel 5. Perbandingan Penurunan Nyeri Kepala Tension
Headache pada Kelompok Perlakuan 1 dan Kelompok
Perlakuan 2

Rerata Rerata
Kelompok Kelompok t p
I Il
Pre 4,37 4,47 4,523 0,002
Post 3,37 4,01 6,621 0
Tabel 5.menunjukkan bahwa Persentase

Penurunan Nyeri pada Kelompok | sebesar 77,11% dan
Persentase Penurunan Nyeri pada Kelompok Il sebesar
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89,7%. Sedangkan, nilai p < 0,05 yang berarti bahwa
hipotesis diterima atau massage therapy friction dan is-
chemic compression technique lebih efektif daripada myo-
facial release therapy.

DISKUSI
Karakteristik Sampel Penelitian

Berdasarkan hasil penelitian ini subjek penelitian
berjumlah 18 orang yang merupakan staff pengajar di
SMKN 5 Denpasar. Usia Staff Pengajar dalam penelitian
ini memiliki rentan usia antara 30-40 tahun dan Laki-laki
berjumlah 9 orang dan Perempuan berjumlah 6 orang.
Dimana pada rentan usia 30-40 adalah usia yang aktif
dalam berakitivitas sehingga di usia tsb rentan mengalami
kelelahan yang berakibat spasme pada otot yang salah
satunya dampaknya menyebabkan nyeri Tension Head-
ache. Kemudian Jenis Kelamin, lebih banyak perempuan
yang mengalami Tension Headache karena berkaitan
dengan aktivitas hormonal pada Perempuan (Nikita,
2010)

Massage Friction dan Ischemic Compression Tech-
nique dapat Menurunkan Nyeri Tension Headache

Hasil Uji Paired Sample T-Test Kelompok Perla-
kuan 1 menunjukkan rerata penurunan nyeri Tension
Headache sebelum intervensi adalah 4,37 dan rerata
sesudah intervensi pada kelompok perlakuan 1 adalah
3,37, serta diperoleh juga nilai p=0,02 menunjukan
perbedaan bermakna terhadap rerata penurunan nyeri
kepala Tension Headache sebelum dan sesudah inter-
vensi.

Massage Friction adalahintervensi berupa
tekanan dan gerusan pada area trigger point pada otot
sehingga dapat memberikan efek relaksasi pada otot,
sehingga dapat mengurangi nyeri, sedangkan ICT adalah
Teknik Penekanan pada area trigger Point pada otot, se-
hingga dengan penekanan tersebut menyebabkan zat-zat
sisa metabolisme yang menumpuk pada trigger point
menjadi membias dan direabsorbsi kembali dalam pem-
buluh darah.

Intervensi Myofascial Release Technique dapat
Menurunkan Nyeri Tension Headache

Hasil Uji Paired Sample T-Test, menunjukkan
rerata sebelum intervensi pada kelompok perlakuan 2
adalah 4,47 dan rerata sesudah intervensi pada kelompok
perlakuan 2 adalah 4,011. Sedangkan nilai p=0,000 yang
menunjukan ada perbedaan bermakna pada nilai rerata
sebelum dan sesudah intervensi Myofascial Release
Technique.

Myofascial Release Technique adalah kombinasi
stretching dengan tekanan manual pada bagian otot yang
ditentukan.Terapi ini lebih difokuskan pada disfungsi jarin-
gan ikat.Myofascial Release Technique memiliki efek
langsung pada kolagen, elastin dan sistem siskemik se-
hingga metode ini dapat digunakan untuk menurunkan
nyeri sindroma Myofascial Otot.(Warenski, 2011).

Massage Friction dan Ischemic Compression Tech-
nique lebih efektif dalam Menurunkan Nyeri Tension
Headache dibandingkan dengan Myofascial Release
Technique

Berdasarkan hasil Uji Independent T-Test, pada

kelompok perlakuan 1 didapatkan rerata selisih
penurunan nyeri Tension Headache sebelum perlakuan
sebesar 4,37 dan sesudah perlakuan sebesar 3,37
dengan nilai p=0,002, sedangkan pada kelompok Perla-
kuan 2 didapatkan rerata selisih penurunan nyeri Tension
Headache sebelum perlakuan sebesar 4,47 dan sesudah
perlakuan sebesar 4,01 dengan nilai p=0,000 yang
menunjukan perbedaan bermakna terhadap rerata selisih
penurunan nyeri Tension Headache pada 2 kelompok
perlakuan.

SIMPULAN

Berdasarkan kajian diatas, disimpulkan bahwa
Massage Friction dan Ischemic Compression Technique
lebih efektif dibandingkan Myofascial Release Technique
dalam menurunkan Nyeri Tension Headache pada Staff
Pengajar di SMKN 5 DENPASAR
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