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Injeksi intramuskular merupakan tindakan invasive yang bisa menyebabkan nyeri. 
Untuk mengatasi nyeri akibat injeksi intramuskular pada kontrasepsi suntik, bisa 
dilakukan dengan cara memberikan kompres es. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui efektifitas pemberian kompres es pra injeksi intramuskular 
kontrasepsi suntik terhadap penurunan respon nyeri klien di Puskesmas 
Karanganyar Kabupaten Pekalongan. Penelitian ini merupakan penelitian 
kuantitatif dengan desain pra eksperimen, sedangkan pendekatan yang digunakan 
adalah statis group comparasion. Pengambilan sampel pada penelitian ini 
menggunakan tehnik accidental sampling, sampel penelitian terdiri dari 28 
responden yang terbagi menjadi kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Hasil 
analisa Mann Whitney Rank menunjukkan p = 0.001 ≤ α yang berarti pemberian 
kompres es pra injeksi intramuskular kontrasepsi suntik efektif terhadap 
penurunan respon nyeri klien di Puskesmas Karanganyar Kabupaten Pekalongan. 
Hasil penelitian ini diharapkan bisa sosialisasikan dan diskusikan oleh Dinas 
Kesehatan dengan tujuan dapat di implementasikan sebagai dasar dalam 
merancang SOP (Standar Operasional Prosedur). 
 
Kata kunci : respon nyeri, injeksi intramuskular, kontrasepsi suntik, kompres es 

 

PENDAHULUAN   

Setiap orang pernah merasakan nyeri, nyeri berfungsi sebagai mekanisme 

untuk memperingatkan kita tentang potensi bahaya fisik Joyce dan Jane (2009, 

dalam Farhadi & Esmailzadeh 2011, h.343). Nyeri dapat memenuhi seluruh 

pikiran seseorang, mengatur aktivitasnya, dan mengubah kehidupan orang 

tersebut. Nyeri merupakan alasan utama seseorang untuk mencari bantuan 

keperawatan. Definisi keperawatan tentang nyeri adalah apapun yang 

menyakitkan tubuh yang dikatakan individu yang mengalaminya, yang ada 



 
  

kapanpun individu mengatakannya. Peraturan utama dalam merawat pasien 

dengan nyeri adalah bahwa semua nyeri adalah nyata, meskipun penyebabnya 

tidak diketahui (Smeltzer & Bare 2001, h.212). 

Banyak penyebab yang menjadikan seseorang merasakan nyeri, salah 

satunya adalah karena tindakan invasive. Tindakan invasive yang dilakukan 

perawat sering kali dianggap sebagai sesuatu yang menakutkan bagi pasien yang 

dapat menjadikan keregangan hubungan antara pasien dan perawat. Salah satunya 

adalah injeksi intramuskular. Penginjeksian secara langsung pada area tubuh 

seperti pada daerah bokong, lengan, dan paha membuat pasien merasa tidak 

nyaman karena efek yang dirasakan dari penginjeksian itu menyebabkan nyeri 

pada area yang ditusuk. Dalam sebuah jurnal disebutkan bahwa injeksi 

intramuskular diberikan sebanyak 12 miliar setiap tahunnya di seluruh dunia. Lala 

& Lala, 2003 mengemukakan di India, sebuah survei menemukan bahwa 96% dari 

seluruh suntikan yang diberikan oleh dokter swasta adalah antibiotik, vitamin dan 

analgesik (Farhadi & Esmailzadeh, 2011). Tindakan injeksi intramuskular 

menyebabkan kerusakan jaringan sehingga menimbulkan nyeri. Untuk 

meminimalisir ketidaknyamanan itu, maka peneliti mencoba untuk memberikan 

terapi dingin sebelum dilakukan injeksi intramuskular. 

Aplikasi terapi dingin dapat menjadi pereda nyeri yang efektif karena terapi 

dingin (kompres es) dapat menurunkan prostaglandin, yang memperkuat 

sensitivitas reseptor nyeri dan subkutan lain pada tempat cidera dengan 

menghambat proses inflamasi. 



 
  

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa dingin lokal (terapi es) 

memiliki kemampuan untuk mengurangi nyeri melalui transmisi menurun dan 

persepsi. Kompres es sering kali digunakan untuk meredakan perdarahan dengan 

cara mengkonstriksi pembuluh darah, meredakan inflamasi dengan vasokonstriksi, 

dan meredakan nyeri dengan memperlambat kecepatan konduksi saraf, 

menyebabkan mati rasa, dan bekerja sebagai counterirritant (Kozier & Erb 2009, 

h.402). 

 

METODE  

Desain penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah rancangan pra 

eksperimen (pre-experiments design). Sedangkan jenis rancangan pra eksperimen 

yang digunakan adalah statis group comparasion yaitu kelompok eksperimen 

menerima perlakuan yang diikuti dengan pengukuran kedua atau observasi. Hasil 

observasi ini kemudian dikontrol atau dibandingkan dengan hasil observasi pada 

kelompok kontrol, yang tidak menerima intervensi (Notoatmodjo 2010, h.57). 

Populasi pada penelitian ini adalah seluruh klien yang menggunakan kontrasepsi 

suntik di Puskesmas Karanganyar sebanyak 289 orang pada bulan April, Mei, dan 

Juni 2012. Dari 289 orang tersebut bisa ditarik rata-rata perbulannya sekitar 96 

orang. Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini dengan cara accidental 

sampling. Penelitian ini mendapatkan 28 sampel terbagi menjadi kelompok 

intervensi dan kelompok kontrol, yang mana masing-masing kelompok berjumlah 



 
  

14 responden. Uji statistik menggunakan Mann Witney test dengan tingkat 

kepercayaan yang diambil sebesar 95%  dengan α 5%. 

 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

Hasil analisa univariat menunjukkan bahwa pada kelompok intervensi 

(dengan kompres es) rasa sakit akibat tusukan jarum yang dirasakannya berada 

pada skala nyeri 2, dengan nilai mean 2.07, nilai median 2.00 dan standar deviasi 

0.829. sedangkan untuk kelompok kontrol (tanpa kompres es) rasa sakit akibat 

tusukan jarum yang dirasakannya berada pada skala 4, dengan nilai mean 3.71, 

median 4.00, dan standar deviasi 0.994. 

Hasil analisa bivariat dengan uji Man Witney didapatkan nilai P = 0.001, 

sedangkan nilai α yang digunakan adalah 0.05, karena nilai P ≤ α maka Ho ditolak 

yang berarti pemberian kompres es pra injeksi intramuskular kontrasepsi suntik 

efektif terhadap penurunan respon nyeri klien di Puskesmas Karanganyar 

Kabupaten Pekalongan. 

Pemberian kompres es pra injeksi intramuskular kontrasepsi suntik efektif 

terhadap penurunan respon nyeri klien, karena kompres es mempengaruhi efek 

fisiologis yang berupa vasokontriksi  arteriola dan venula, penurunan kepekaan 

akhiran saraf bebas dan penurunan tingkat metabolisme sel sehingga 

mengakibatkan penurunan kebutuhan oksigen sel.  Secara klinis keseluruhan 



 
  

proses tadi dapat mengurangi proses pembengkakan, mengurangi nyeri, 

mengurangi spasme otot dan resiko kematian sel (Arovah n.d., h.10). 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Hasil penelitian menunjukkan nilai P = 0.001, sehingga dengan demikian 

dapat disimpukan bahwa pemberian kompres es pra injeksi intramuskular 

kontrasepsi suntik efektif terhadap penurunan respon nyeri klien di Puskesmas 

Karanganyar Kabupaten Pekalongan. 

Pemberian kompres es pra injeksi intramuskular kontrasepsi suntik dapat 

dijadikan alternatif sebagai penurun nyeri yang efektif. Dengan melihat hasil dari 

penelitian ini, maka peneliti memberikan saran bagi profesi keperawatan untuk 

mengkaji lebih dalam lagi tentang pemberian kompres es pra injeksi 

intramuskular untuk kontrasepsi suntik terhadap penurunan respon nyeri klien, 

yang mana dari hasil penelitian ini dapat ditindak lanjuti atau bila perlu dapat 

dijadikan sebagai dasar masukan dalam penetapan Standar Operasional Prosedur 

baik di Rumah Sakit, Puskesmas, Balai Pengobatan, maupun di pusat-pusat 

kesehatan lain. 
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