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Efektivitas Air Rebusan Biji Pinang Muda dan Asam Kandis terhadap Intensitas
Nyeri dan Penyembuhan Luka Perineum pada Ibu Nifas

Xviii + 198 + 18 tabel + 2 skema + 11 lampiran
ABSTRAK

Luka perineum merupakan daerah yang sulit dijaga untuk tetap bersih dan kering.
Ibu nifas dengan luka perineum mengeluhkan nyeri pada luka jahitan dan sulit
untuk beraktivitas, sehingga perawatan luka perineum penting dilakukan untuk
mempercepat penyembuhan luka, terhindar dari infeksi, dan perbaikan jaringan.
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui efektivitas air rebusan biji pinang
muda dan asam kandis terhadap intensitas nyeri dan penyembuhan luka perineum
pada ibu nifas. Jenis penelitian ini yaitu quasi experiment dengan pendekatan pre
post test with control group design dengan jumlah sampel 22 ibu nifas yang terdiri
dari 11 orang kelompok intervensi dan 11 orang kelompok kontrol yang dipilih
secara accidental sampling. Alat ukur yang digunakan yaitu skala nyeri NRS
(Numerical Rating Scale) dan skala Southampton dan Skoring Kontinuitas Luka
Bates-Jensen. Analisis statistik penelitian menggunakan uji Kruskal-Wallis pada
variabel nyeri didapatkan p value = 0,000 (p<0,05), uji Wilcoxon untuk variabel
penyembuhan luka didapatkan p value = 0,003 (p<0,05). Hasil uji statistik Mann-
Whitney menunjukkan adanya perbedaaan yang signifikan antara kelompok
intervensi dan kelompok kontrol dengan p value = 0,000. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa terapi menggunakan air rebusan biji pinang muda dan asam
kandis efektif untuk mengatasi nyeri dan mempercepat penyembuhan luka
perineum pada ibu nifas. Informasi perawatan perineum menggunakan air rebusan
biji pinang muda dan asam kandis diharapkan dapat membantu dalam
mempercepat penyembuhan luka, mengatasi nyeri, dan mencegah terjadinya
infeksi pada ibu nifas dengan luka perineum.

Kata Kunci : Biji pinang muda, asam kandis, nyeri, luka perineum
Daftar Pustaka : 86 (2011-2021)
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ABSTRACT

The perineal wound is a difficult area to keep it clean and dry. Postpartum
mothers with perineal wounds complain of pain on their suture and difficulty in
doing activities, so perineal wound care is important to accelerate wound healing,
avoid infection, and repair tissue. The aim of this study was to determine the
effectiveness of decoction water of young areca nut and kandis acid on the pain
intensity and perineal wounds healing in postpartum mothers. This study used a
quasi experiment with a pre post test with control group design approach with a
sample of 22 postpartum mothers consisting of 11 people of intervention group
and 11 people of control group which are selected by accidental sampling. The
measuring instruments were using the NRS pain scale (Numerical Rating Scale)
and the Southampton scale and the Bates-Jensen Wound Continuity Scoring. The
statistical analysis of the study using the Kruskal-Wallis test on the pain variable
obtained p value = 0.000 (p<0.05), the Wilcoxon test on the wound healing
variable obtained p value = 0.003 (p<0.05). The results of the Mann-Whitney
statistical test showed a significant difference between the intervention group and
the control group with p value = 0.000. The results of this study showed that
therapy using decoction water of young areca nut and kandis acid was effective to
pain relief and accelerating the healing of perineal wounds in postpartum
mothers. The infomation of perineal care using decoction water of young areca
nut and kandis acid can be used to help accelerate wound healing, pain relief, and
preventing infection in postpartum mothers with perineal wound.

Keyword : young areca nut, kandis acid, pain, perineal wound
Refference  : 86 (2011-2021)
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Masa nifas adalah kondisi ibu post partum yang secara ginekologis
kembali ke keadaan seperti sebelum hamil dengan waktu pemulihan dapat
berlangsung 42 hari atau 6 minggu dan pada periode post partum pun
seorang ibu banyak mengalami perubahan fisik dan psikologis
(Primadona, 2015). Menurut Profil Kesehatan Indonesia Tahun 2017,
perlukaan perineum terjadi 75% pada ibu yang melakukan persalinan
pervaginam. Menurut Prawirohardjo (2016), luka perineum adalah terjadi
robekan perineum secara spontan atau tindakan episiotomi saat proses
persalinan. Robekan perineum biasa terjadi pada hampir semua persalinan
pertama dan tidak jarang juga pada persalinan berikutnya. World Health
Organization (WHO) menyatakan pada tahun 2009 terjadi 2,7 juta kasus
ruptur perineum pada persalinan dan angka ini diperkirakan akan
mencapai 6,3 juta pada tahun 2050. Pada tahun 2013, Departemen
Kesehatan Rl mencatat 57% ibu bersalin mendapatkan jahitan perineum,
28% di antaranya karena tindakan episiotomi dan 29% karena robekan
spontan (Rohmin, 2017).

Luka pada perineum merupakan daerah yang sulit dijaga untuk tetap
bersih dan kering sehingga penting melakukan perawatan luka perineum
untuk mencegah terjadinya infeksi, mempercepat penyembuhan luka, dan
perbaikan jaringan (Prawirohardjo, 2016). Derajat luka ibu postpartum pun

bervariasi, tergantung dari dejarat luka yang dialami (Prawirohardjo,



2016). Selain itu, luka jahitan perineum juga memberikan rasa nyeri yang
dapat dirasakan oleh ibu nifas. Akan tetapi, setiap orang memiliki ambang
nyeri yang beda-beda sehingga nyeri yang dirasakan pun akan berbeda
meskipun terdapat luka perineum (Mulati, 2016). Menurut Tamsuri
(2012), nyeri bersifat individual dan subjektif yang dipengaruhi oleh
kultur, situasi, perhatian, dan berbagai variabel psikologi. Terdapat 3
faktor psikologi yang mempengaruhi nyeri, yaitu sensori diskriminasi,
motivasi, dan evaluasi kognitif yang akan saling berinteraksi untuk
menghasilkan informasi dan persepsi yang akan mempengaruhi karakter
nyeri.

Nyeri perineum juga dapat mengganggu rasa nyaman ibu (Wijayarini,
Peter, Irene, dkk, 2012). Hal ini dibuktikan berdasarkan penelitian yang
dilakukan oleh Tintasia (2015) bahwa sebanyak 16 responden yang
mengalami skala nyeri 7. Dalam penelitian lain disebutkan bahwa
sebanyak 15 responden mengalami skala nyeri dengan rata-rata 7.60.
Masalah  nyeri akibat luka jahitan perineum  menimbulkan
ketidaknyamanan bagi ibu post partum karena mengakibatkan ibu post
partum sulit untuk buang air besar, buang air kecil, serta insomnia
(Wenniarti, 2014).

Penanganan dalam mengatasi nyeri dan penyembuhan luka perineum
dapat diatasi secara farmakologis dan nonfarmakologis. Secara
farmakologis, nyeri dapat diatasi dengan menggunakan analgesik
lignocaine dan lidocaine. Akan tetapi, penggunaan analgesik

menimbulkan efek sedasi sehingga menimbulkan pusing dan kantuk serta



berisiko bagi bagi bayi karena ikut mengalir di dalam air susu ibu
(Tintasia, 2015). Sedangkan penyembuhan Iluka perineum secara
farmakologis dapat menggunakan antiseptik untuk membersihkan
genetalia eksternal pasien dan kulit sekitarnya (Lockhart & Saputra, 2014;
dikutip Tintasia, 2015). Pemberian tablet Zinc dengan dosis 20mg/hari
juga dapat membantu proses penyembuhan luka perineum pada ibu nifas
(Jamhariyah, 2017). Terapi nonfarmakologis dapat dijadikan sebagai
pilihan yang aman bagi ibu post partum untuk mengurangi risiko dan efek
samping. Terapi nonfarmakologis yang dapat diberikan untuk mengatasi
nyeri dan penyembuhan luka perineum dapat dilakukan dengan latihan
kegel, pemberian kantong es di area jahitan, terapi herbal, rendaman
duduk (sitz bath) di dalam air hangat atau dingin (Bahiyatun, 2013; dikutip
Wenniarti, 2014, Wulandari & Desi, 2017). Salah satu contoh terapi
nonfarmakologis yang dapat diberikan adalah rendaman duduk (sitz bath).

Sitz bath ialah perendaman yang dilakukan ibu nifas dengan duduk di
dalam air hangat atau dingin hingga pinggul. Namun, dalam hal ini air
hangat baik untuk mengurangi nyeri dan rasa tidak nyaman. Menurut
University Health Network (UHN) Patient Education, sitz bathdapat
dilakukan dengan menggunakan air bersuhu 37-39°C selama 10-15 menit.
Hasil penelitian terdahulu membuktikan bahwa adanya penurunan
intensitas nyeri pada daerah jahitan episiotomi setelah dilakukannya sitz
bath pada ibu nifas (Tintasia, 2015). Selain itu, penelitian yang dilakukan
oleh Sagar, Mamta, Kaur, & Jindal (2015), menyatakan bahwa sitz bath

mampu mengurangi nyeri episiotomi dan meningkatkan penyembuhan



luka.

Berdasarkan hasil wawancara dengan 8 orang ibu nifas yang ditemui di
Kecamatan Taktakan Kota Serang dan Kecamatan Pontang Kabupaten
Serang, diketahui bahwa ibu nifas mengeluhkan nyeri akibat luka jahitan
yang ia didapatkan saat bersalin dengan skala nyeri yang berbeda-beda
pada tiap ibu nifas dengan rata-rata skala nyeri adalah 6, skor skala nyeri
terendah 4, dan skor skala nyeri tertinggi 8. Hal ini dikarenakan
perbedaan persepsi nyeri setiap orang. Selain itu, ibu nifas mengatakan
bahwa luka masih terasa belum mengering setelah dua minggu, sehingga
mengganggu kenyamanan ibu dalam beraktivitas. 1bu nifas yang ditemui
menyatakan bahwa ibu nifas mengkonsumsi obat-obatan yang sudah
diresepkan oleh bidan saat setelah melahirkan. 3 dari 8 ibu nifas yang
ditemui mengaku mengkonsumsi jamu-jamuan yang dipercaya dapat
mempercepat proses penyembuhan luka.

Angka kelahiran di Klinik Mahabah Prima Medika sebanyak 40
kelahiran pervaginam setiap bulan dengan 85% ibu mendapatkan luka
perineum, sedangkan di Puskesmas Pontang Kabupaten Serang terdapat
40-50 kelahiran pervaginam setiap bulannya dengan 10-20% di antaranya
memiliki luka perineum. Berdasarkan hasil wawancara dengan bidan di
Klinik Mahabah Prima Medika tidak ada penanganan khusus dalam
perawatan luka perineum, klien diedukasi untuk mengobati luka perineum
dengan mengoleskan betadine pada luka dengan menggunakan kassa
steril, hal serupa juga dilakukan oleh bidan di Puskesmas Pontang

Kabupaten Serang. Selain itu, para ibu hamil yang melakukan persalinan



di dukun beranak diketahui menggunakan ramuan tradisional yang disebut
campuh. Campuh biasa digunakan dukun beranak untuk mengobati luka
perineum yang tidak dijahit dengan bahan yang berasal dari abu bata atau
jahe.

Tanaman obat sejak lama telah digunakan oleh masyarakat Indonesia
sebagai terapi nonfarmakologis. Tanaman obat dapat diramu sendiri
dengan berbagai cara seperti dikunyah, dirajang lalu direbus hingga
mendidih, ditumbuk halus lalu direndam semalaman dengan air dingin
(Muharni, Fitrya, & Farida, 2017). Masyarakat Suku Baduy Dalam juga
diketahui masih menggunakan tanaman obat-obatan untuk pengobatan
tradisional pada penyakit ringan yang diolah dengan cara dijadikan
ramuan obat, direbus, dan ditumbuk halus. Salah satu tanaman obat yang
digunakan masyarakat Suku Baduy Dalam adalah jambe atau pinang
sebagai obat luka (Agustina, 2017). Sebagian masyarakat menggunakan
bahan herbal sebagai antiseptik luka (Hosseinkhani, Maryam, Elahe, &
Mohammad, 2016). Biji pinang muda dan asam kandis merupakan
beberapa contoh bahan herbal sebagai antiseptik luka.

Pinang (Areca catechu L.) merupakan tanaman yang dapat tumbuh di
iklim tropis sehingga banyak dijumpai di Indonesia. Sentra tanaman
pinang di Indonesia terdapat di Pulau Sumatera dan Nusa Tenggara Timur
(Yuliani, Yetti, & Yulia, 2018). Biji pinang mengandung senyawa
fitokimia yang bermanfaat sebagai penyembuhan luka seperti antioksidan,
antiinflamasi, dan antibakteri. Hasil penelitian menunjukkan, pemberian

ekstrak biji pinang menyebabkan peningkatan kolagen pada jaringan luka



(Rahman& Humaryanto, 2019). Pada penelitian yang dilakukan oleh
Handayani, Sundu, dan Karapa (2016) menyebutkan bahwa ekstrak biji
pinang konsentrasi 60% mempunyai efektivitas pada penyembuhan luka
bakar sebanyak 89,67% sehingga mampu menekan pertumbuhan bakteri
patogen dan mencegah infeksi. Penelitian lain yang dilakukan oleh Rairisti
(2014) menyatakan ekstrak etanol biji pinang efektif untuk mempercepat
penyembuhan luka sayat dan pada konsentrasi ekstrak biji pinang 2%
mempunyai kerja sama seperti providone iodine. Hal ini disebabkan oleh
kandungan flavonoid dan tanin pada biji pinang yang dapat meredekan
nyeri serta mempercepat pengeringan luka. Pada biji pinang muda
memiliki kandungan flavonoid yang lebih tinggi dibandingkan dengan biji
pinang tua. Hasil penelitian yang dilakukan oleh J Yohanna (2014)
menunjukan bahwa perbedaan umur buah memberikan perbedaan yang
nyata pada kadar flavonoid total ekstrak etanol biji pinang. Selain kadar
flavonoid, kandungan antioksidan pada pinang muda juga lebih tinggi
daripada pinang tua.

Selain itu, tanaman asam kandis (Garcinia cowa Roxb.) juga banyak
tersebar di Indonesia, khususnya Sumatera dan Kalimantan. Genus
Garcinia diketahui kaya akan metabolit sekunder yang berfungsi sebagai
obat tradisional yaitu antibakteri, antifungi, antiinflamasi, antioksidan, dan
sitotoksik (Towaha, 2012; Elfita, 2016). Masyarakat Suku Dayak pun
sejak dulu sudah menggunakan buah asam kandis sebagai obat luka, obat
sariawan (Gunadi, 2017). Kandungan flavonoid dan tanin pada asam

kandis berfungsi sebagai penghambat pertumbuhan bakteri yang



mengakibatkan terjadinya kerusakan pada sel bakteri (Cowan, 1994,
dikutip Padang, Osfar, & Edhy; 2018). Aktivitas sitotoksik juga
dihubungkan dengan aktivitas asam kandis sebagai antioksidan. Hal ini
dikarenakan adanya penurunan jumlah sel mikronuklei yang disebabkan
oleh santon dan fenolik (Fatma, 2012).

Dari beberapa penjelasan di atas peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian dengan melihat efektivitas air rebusan biji pinang muda dan
asam kandis terhadap intensitas nyeri dan penyembuhan luka pada ibu
nifas post episiotomi. Pada penelitian ini ibu nifas diberikan terapi sitz
bath dan mengganti air hangat biasa menjadi air rebusan biji pinang muda
dan asam kandis untuk mengurangi nyeri dan meningkatkan penyembuhan
luka perineum dengan rasionalisasi bahwa sitz bath dengan air hangat
mampu meningkatkan sirkulasi di daerah perendaman lokal serta
mengurangi inflamasi. Selain itu, khasiat yang terdapat pada biji pinang
dan asam kandis juga diharapkan dapat membantu dalam penyembuhan

luka.

. Rumusan Masalah

Pada masa nifas, ibu mengeluhkan nyeri pada jahitan perineum
sehingga mengganggu kenyamanan ibu nifas seperti insomnia, sulit buang
air besar dan air kecil. Perawatan luka perineum yang tepat dapat
mempercepat penyembuhan luka sehingga nyeri yang dirasakan pada ibu
nifas pun akan berkurang. Pemanfaatan tanaman obat sebagai terapi
nonfarmakologis dapat diterapkan untuk mengurangi risiko komplikasi

pada ibu nifas yang mungkin berdampak pula pada bayinya. Kandungan



yang terdapat dalam biji pinang dan asam kandis diantaranya sebagai
antioksidan, antibakteri, dan antiinflamasi diharapkan dapat membantu
penyembuhan luka dan berkurangnya rasa nyeri akibat luka jahitan
perineum.

Berdasarkan penjelasan di atas maka rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah bagaimana efektivitas air rebusan biji pinang muda
dan asam kandis terhadap intensitas nyeri dan penyembuhan luka

perineum pada ibu nifas.

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui efektivitas air rebusan biji pinang muda dan
asam kandis terhadap intensitas luka dan penyembuhan luka perineum
pada ibu nifas di Klinik Mahabah Prima Medika Kota Serang dan
Puskesmas Pontang Kabupaten Serang.
2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui karakteristik ibu nifas dengan luka perineum
b. Untuk mengetahui rata-rata intensitas nyeri luka perineum pada ibu
nifas sebelum dan sesudah diberikan terapi menggunakan air
rebusan biji pinang muda dan asam kandis pada kelompok
intervensi.
c. Untuk mengetahui rata-rata intensitas nyeri luka perineum pada ibu
nifas sebelum dan sesudah diberikan terapi menggunakan povidone

iodine 10% pada kelompok kontrol.



d. Untuk mengetahui rata-rata penyembuhan luka perineum pada ibu
nifas sebelum dan sesudah diberikan terapi menggunakan air
rebusan biji pinang muda dan asam kandis pada kelompok
intervensi.

e. Untuk mengetahui rata-rata penyembuhan luka perineum pada ibu
nifas sebelum dan sesudah diberikan terapi menggunakan povidone
iodine 10% pada kelompok kontrol.

f.  Untuk menganalisis perbedaan intensitas nyeri pada pengukuran
ke-1 sampai ke-5 pada kelompok intervensi.

g. Untuk menganalisis perbedaan intensitas nyeri pada pengukuran
ke-1 sampai ke-5 pada kelompok kontrol.

h. Untuk menganalisis perbedaan penyembuhan Iluka pada
pengukuran ke-1 dan ke-5 pada kelompok intervensi.

i. Untuk menganalisis perbedaan penyembuhan luka pada
pengukuran ke-1 dan ke-5 pada kelompok kontrol.

J. Untuk menganalisis perbedaan intensitas nyeri pada kelompok
intervensi dan kelompok kontrol.

k. Untuk menganalisis perbedaan penyembuhan luka pada kelompok

intervensi dan kelompok kontrol.

D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi rujukan bagi peneliti
selanjutnya dalam penatalaksanaan nyeri dan penyembuhan luka

perineum.
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2. Manfaat Praktis
a. Bagi Profesi Keperawatan
Hasil penelitian ini dihararapkan dapat dijadikan sebagai
landasan untuk pengembangan ilmu keperawatan dalam penerapan
terapi nonfarmakologis di bidang keperawatan maternitas sebagai
penatalaksanaan nyeri dan penyembuhan luka perineum.
b. Bagi Masyarakat
Menjadi sumber informasi dalam melakukan perawatan
perineum dalam mengatasi nyeri dan penyembuhan luka perineum
dengan menggunakan air rebusan biji pinang muda dan asam
kandis.
c. Bagi Peneliti
Menjadi sarana untuk menerapkan ilmu pengetahuan di

bidang maternitas dan mendapatkan pengalaman yang berharga.

E. Ruang Lingkup

Ruang lingkup penelitian ini adalah keperawatan maternitas dan
keperawatan komunitas, yaitu penggunaan rebusan biji pinang muda dan
asam kandis terhadap intensitas nyeri dan penyembuhan luka perineum
pada ibu nifas di Klinik Mahabah Prima Medika Kota Serang dan
Puskesmas Pontang Kabupaten Serang. Penelitian ini ditujukan untuk ibu
nifas yang memiliki luka perineum baik ruptur spontan atau episiotomi.
Populasi dari penelitian ini adalah ibu nifas yang memiliki luka perineum
dan mengalami nyeri. Pengambilan sampel dilakukan dengan metode

nonprobability sampling melalui accidental sampling. Penelitian ini
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merupakan penelitian kuantitatif dengan menggunakan metode penelitian
quasi experiment dengan pendekatan rancangan pre post test with control
group design. Data primer dianalisis secara univariat dan bivariat.
Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Agustus 2020 dengan pengukuran
skala nyeri menggunakan Numerical Rating Scale (NRS) dan pengukuran
kriteria luka menggunakan modifikasi Skala Southampton dan Skoring
Kontinuitas Luka Bates-Jensen yang telah divalidasi pada penelitian

sebelumnya.
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