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ABSTRAK

Pendahuluan: Periode pascapersalinan merupakan fase krusial bagi ibu karena rentan
terhadap komplikasi, salah satunya pembengkakan payudara yang dialami 65-75% ibu
menyusui di seluruh dunia. Data nasional mencatat prevalensi komplikasi nifas 9,1% dengan
pembengkakan payudara menjadi yang tertinggi yaitu 4,1%. Kondisi ini menghambat
pemberian ASI, dan berisiko berkembang menjadi mastitis. Salah satu terapi nonfarmakologis
yang aman dan efektif adalah kompres lidah buaya (Aloe vera), yang mengandung asam
salisilat sebagai analgesik alami dan efek antiinflamasi. Tujuan: Mengetahui pengaruh
kompres lidah buaya (Aloe vera) terhadap penurunan nyeri pembengkakan payudara pada ibu
nifas di wilayah kerja Puskesmas Sei Langkai Kota Batam. Metode: Penelitian ini
menggunakan desain pre-eksperimental dengan pendekatan one group pretest-posttest.
Populasi penelitian adalah ibu nifas yang mengalami nyeri pembengkakan payudara di wilayah
kerja Puskesmas Sei Langkai Kota Batam. Sampel sebanyak 16 orang menggunakan teknik
purposive sampling. Intervensi kompres lidah buaya diberikan 2 kali sehari selama 4 hari
dengan durasi 10-15 menit. Penilaian nyeri menggunakan lembar observasi nyeri Numeric
Rating Scale (NRS) dengan kategori O: (tidak nyeri), 1-3 (nyeri ringan), 4-6 (nyeri sedang).
Analisis data menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test dengan tingkat signifikansi o <
0,05. Hasil: Nilai p-value didapatkan 0,001 menunjukkan terdapat pengaruh yang signifikan
kompres lidah buaya (Aloe vera) terhadap penurunan nyeri pembengkakan payudara dengan
rerata skala nyeri sebelum intervensi adalah 1,87 dan menurun menjadi 1,13 setelah pemberian
kompres lidah buaya (Aloe vera). Diskusi: Penurunan skala nyeri menunjukkan bahwa
kompres lidah buaya (Aloe vera) efektif menurunkan nyeri pembengkakan payudara dan
intervensi nonfarmakologi yang mudah serta aman diterapkan ibu untuk mendukung
kelancaran menyusui.

Kata Kunci: aloe vera, nyeri, pembengkakan payudara, ibu nifas
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ABSTRACT

Introduction: The postpartum period is a crucial phase for mothers as it is prone to
complications, one of which is breast engorgement, experienced by 65-75% of breastfeeding
mothers worldwide. National data report a postpartum complication prevalence of 9.1%, with
breast engorgement being the most common at 4.1%. This condition may interfere with
breastfeeding and carries a risk of progressing to mastitis. One safe and effective non-
pharmacological therapy is an Aloe vera compress, which contains salicylic acid as a natural
analgesic and has anti-inflammatory effects. Objective: To determine the effect of Aloe vera
compresses on reducing breast engorgement pain among postpartum mothers in the working
area of Sei Langkai Public Health Center, Batam City. Methods: This study employed a pre-
experimental design with a one-group pretest-posttest approach. The study population included
postpartum mothers experiencing breast engorgement pain in the working area of Sei Langkai
Public Health Center. A total of 16 respondents were selected using purposive sampling. The
Aloe vera compress intervention was administered twice daily for four consecutive days for a
duration of 10-15 minutes. Pain assessment was performed using the Numeric Rating Scale
(NRS) observation sheet with the following categories: 0 (no pain), 1-3 (mild pain), and 4-6
(moderate pain). Data were analyzed using the Wilcoxon Signed Rank Test with a significance
level of a < 0.05. Results: The p-value of 0.001 indicates a statistically significant effect of
the Aloe vera compress on reducing breast engorgement pain. The mean pain score before the
intervention was 1.87 and decreased to 1.13 after the administration of the Aloe vera compress.
Discussion: The decrease in pain scores indicates that Aloe vera compresses are effective in
reducing breast engorgement pain and a simple and safe non-pharmacological intervention that
can be applied by mothers to support successful breastfeeding.

Keywords: aloe vera, pain, breast engorgement, postpartum mother

PENDAHULUAN
Periode pascapersalinan merupakan

Pembengkakan payudara (breast
engorgement) merupakan salah satu

masa penting yang dimulai segera setelah
bayi lahir hingga enam minggu (42 hari)
setelah persalinan. Layanan kesehatan
pascapersalinan menjadi salah satu strategi
penting dalam  upaya  pencapaian
Sustainable Development Goals (SDGs)
khususnya target penurunan  Angka
Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian
Bayi (AKB) yang dapat dicegah (WHO,
2022).

Namun, fakta menunjukkan bahwa
periode ini masih menyumbang angka
kesakitan dan kematian ibu yang cukup
tinggi. Menurut WHO (2020), AKI secara
global tercatat sebesar 223 per 100.000
kelahiran hidup, dan lebih dari 50%
kematian ibu terjadi pada masa
pascapersalinan. Dilansir dari WHO (2024),
sebanyak 60% kematian ibu terjadi dalam
24 jam setelah persalinan, 17% pada hari
kedua, dan 13% pada hari ketiga hingga
ketujuh.

gangguan atau komplikasi yang dapat
terjadi pada ibu nifas (SKI, 2023).
Pembengkakan payudara sering dialami ibu
nifas pada hari kedua hingga kelima
pascapersalinan, ditandai dengan payudara
terasa keras, penuh, nyeri, dan kadang
disertai demam (Anggorowati et al., 2020).

Prevalensi pembengkakan payudara
secara global pada ibu menyusui berkisar
antara 65% hingga 75% (Indrani D &
Sowmya MV, 2019). Penelitian di KAHER
Institute of Nursing Science, India,
ditemukan terdapat 44% ibu nifas
mengalami  pembengkakan  payudara
(Babakazo et al., 2022). Hasil penelitian di
Afrika Timur 54,3% ibu nifas yang
mengalami pembengkakan payudara (Shitie
etal., 2024).

Survei Kesehatan Indonesia (SKI)
Tahun 2023 mencatat bahwa komplikasi
nifas secara nasional dengan
pembengkakan payudara menjadi yang
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paling tinggi sebesar 4,1%. Provinsi
Kepulauan Riau mencatat prevalensi
pembengkakan payudara sebesar 2,7%,
menduduki peringkat pertama dari 10
komplikasi nifas yang paling sering terjadi.

Berdasarkan data Dinas Kesehatan
Kota Batam tahun 2024, Puskesmas Sei
Langkai merupakan salah satu puskesmas
dengan cakupan kunjungan nifas tertinggi
sebanyak 2429 ibu nifas. Studi pendahuluan
di Wilayah Kerja Puskesmas Sei Langkai
menunjukkan bahwa dari 89 ibu nifas 41
orang (46%) mengalami pembengkakan
payudara menjadi komplikasi  nifas
terbanyak dibandingkan ruptur perineum
(33,7%) dan ASI seret (15,7%).

Pembengkakan payudara yang tidak
tertangani dapat berkembang menjadi
mastitis, yaitu infeksi jaringan payudara
akibat bakteri Staphylococcus aureus
(Indrani et al., 2023). Penelitian
menunjukkan prevalensi mastitis pada ibu
menyusui sekitar 3—20 % hingga mencapai
sekitar 33 % dari ibu menyusui dalam
periode awal postpartum (Pevzner &
Dahan, 2020).

Jika  berlanjut, mastitis dapat
menimbulkan abses dan dalam beberapa
kasus, infeksi ini dapat menyebabkan
sepsis. Dilaporkan secara global, 77.000 ibu
meninggal akibat sepsis yang terjadi pada
ibu nifas hingga sepsis yang berkontribusi
pada kematian maternal tidak langsung
serta mengganggu keberhasilan ~ ASI
eksklusif (Hassan et al., 2021). Kondisi
tersebut tidak hanya berdampak pada
kesehatan  ibu, tetapi juga dapat
menghambat keberlanjutan pemberian ASI
eksklusif. Dilaporkan sekitar 23,9% ibu
berhenti menyusui karena
ketidaknyamanan dalam proses menyusui
(Apriyani, 2021).

Penatalaksanaan pembengkakan
payudara  dapat dilakukan  secara
farmakologis dan nonfarmakologis. Terapi
farmakologis melibatkan  penggunaan
oksitosin, protease, atau serrapeptase
(WHO, 2022). Terapi simtomatis seperti
pemberian analgesik berupa paracetamol
atau ibuprofen dapat digunakan untuk
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meredakan nyeri (Rohmah et al., 2019).
Namun, penggunaan terapi farmakologis
harus dilakukan dengan hati-hati dan
berdasarkan indikasi medis yang jelas
(WHO, 2022)

Terapi  nonfarmakologis  menjadi
alternatif yang lebih aman dan dapat
dilakukan secara mandiri, seperti kompres
dingin, kompres daun kubis, pijat Oketani,
dan kompres lidah buaya (Aloe vera)
(WHO, 2022).

Aloe vera mengandung asam salisilat
yang bekerja sebagai analgesik yang efektif
menurunkan nyeri (Bertha et al., 2016).
Penelitian menunjukkan kandungan asam
salisilat dalam gel lidah buaya terkandung
22.04 mg/Kg, sementara kandungan asam
salisilat di daun kubis yaitu 2.55 mg/Kg.
Artinya, per 100 gram kandungan asam
salisilat di aloe vera sebesar 2,204 mg,
sedangkan di dalam daun kubis sebesar
0,255 mg (Attia et al., 2024; Malakar et al.,
2017). Hal ini menunjukkan bahwa gel
lidah buaya memiliki efek analgesik yang
lebih tinggi dibandingkan daun kubis.

Selain itu, kandungan air pada Aloe
vera mencapai 99,51%, sedangkan daun
kubis 91,98% (Hendrawati, 2017; Nuryanti
& Afriyani, 2018). Kandungan air yang
tinggi bersifat mendinginkan,
menyejukkan, serta melembabkan kulit
memberikan sensasi dingin yang dapat
menenangkan dan mengurangi aliran darah
ke kulit akibat vasokonstriksi, sehingga
mempercepat penurunan inflamasi yang
membuat Aloe vera lebih unggul dalam
mendinginkan dan melembabkan kulit
karena pembengkakan payudara
dibandingkan daun kubis (Khairani et al.,
2024).

Aloe vera mengandung saponin,
flavonoid, polifenol, serta tanin yang
berfungsi sebagai antiseptik yang 7,5%
lebih  efektif  dalam  menghambat
pertumbuhan bakteri dibandingkan terapi
kompres lain, seperti daun sirih dan bahkan
tidak dimiliki olen kompres dingin biasa.
Kandungan antiseptik diperlukan untuk
membantu mencegah infeksi pada jaringan

Jurnal Menara Medika Vol 8 No 2 Maret 2026 | 454



Jurnal Menara Medika

https://jurnal.umsb.ac.id/index.php/menaramedika/index

payudara akibat pembengkakan payudara
(Saputri et al., 2021).

Penelitian Nasution et al., (2022)
menunjukkan bahwa sebelum intervensi
pemberian kompres lidah buaya (Aloe vera)
sebanyak 80% responden mengalami nyeri
sedang hingga berat, sedangkan setelah
pemberian  kompres Aloe  vera seluruh
responden (100%) tidak lagi mengalami
nyeri. Hasil uji statistik menunjukkan nilai
p = 0,015 yang mengindikasikan adanya
pengaruh signifikan terhadap penurunan
nyeri pembengkakan payudara. Hasil
serupa dilaporkan oleh Wizia et al., (2021),
di mana rerata skala nyeri sebelum
intervensi sebesar 6,542 dan menurun
menjadi 2,417 setelah pemberian kompres
lidah buaya (Aloe vera) dengan selisih
penurunan sebesar 4,125 poin dan nilai p =
0,002. Temuan tersebut menunjukkan
bahwa kompres Aloe vera efektif dalam
menurunkan nyeri pembengkakan
payudara.

Penelitian Wizia et al., (2021)
menunjukkan bahwa rata-rata skala nyeri
pembengkakan payudara sebelum
intervensi adalah 6,542 dan menurun
menjadi 2,417  setelah  pemberian
kompres Aloe  vera, dengan selisih
penurunan sebesar 4,125 poin.

Berdasarkan uraian tersebut, peneliti
tertarik untuk meneliti “Pengaruh Kompres
Lidah Buaya terhadap Nyeri
Pembengkakan Payudara pada Ibu Nifas di
Wilayah Kerja Puskesmas Sei Langkali
Kota Batam” sebagai salah satu upaya
promotif dan preventif yang dapat
diterapkan di fasilitas kesehatan maupun
diterapkan ibu nifas secara mandiri di
rumah.

BAHAN DAN METODE

Penelitian ini menggunakan
pendekatan Pre Experimental dengan
rancangan One Group Pre-Test Post-Test
Design. Observasi dilakukan dua kali, yaitu
sebelum dan sesudah pemberian intervensi
untuk menilai pengaruh kompres lidah
buaya  terhadap  penurunan  nyeri
pembengkakan payudara pada ibu nifas.
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Populasi dalam penelitian ini adalah
selurun ibu nifas yang mengalami
pembengkakan payudara di wilayah kerja
Puskesmas Sei Langkai Kota Batam tahun
2024, sebanyak 41 orang. Sampel penelitian
sebanyak 16 orang dengan teknik
pengambilan sampel purposive sampling.

Pelaksanaan pemberian kompres Aloe
vera dilakukan di waktu yang berbeda pada
setiap responden. Hal tersebut dikarenakan
munculnya nyeri pembengkakan payudara
pada ibu nifas bersifat bervariasi. Secara
klinis, pembengkakan payudara paling
sering terjadi antara hari ke-3 hingga hari
ke-5 postpartum, namun pada sebagian ibu
keluhan dapat muncul lebih lambat hingga
hari ke-9 atau ke-10. Perbedaan waktu
timbulnya keluhan tersebut menyebabkan
intervensi diberikan sesuai dengan saat
pertama kali responden melaporkan nyeri
pembengkakan payudara.

Kriteria inklusi meliputi ibu nifas yang
mengalami pembengkakan payudara ringan
hingga sedang, bersedia menjadi responden,
dan dapat berkomunikasi dengan baik.
Kriteria eksklusi mencakup ibu nifas yang
menolak berpartisipasi, sedang
mengonsumsi  obat  analgesik, serta
komplikasi payudara seperti abses dan
mastitis. Kriteria drop out meliputi ibu nifas
dengan intensitas nyeri berat yang
mengalami  komplikasi nyeri berlanjut
disertai demam dan ibu nifas yang tidak
bersedia melanjutkan  penelitian  dan
menggunakan obat anti nyeri.

Instrumen yang digunakan adalah
lembar observasi  pengukuran  nyeri
dengan Numeric Rating Scale (NRS) untuk
mengukur tingkat intensitas nyeri.

| Ll
| |
O123456|78

Tidak Nyeri Nyeri Ringan Nyeri Sedang Nyeri Parah

Sumber: Sirintawati et al., (2017)

Skala Penilaian Numerik (Numeric
Rating Scale/NRS) merupakan alat untuk
mengukur tingkat nyeri dengan cara
meminta pasien untuk  memberikan
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penilaian terhadap intensitas rasa sakit yang
dirasakannya. Penilaian intensitas nyeri
pada penelitian ini dibatasi menjadi
kategori Tidak Nyeri dengan skor O, Nyeri
Ringan dengan skor 1-3, dan Nyeri Sedang
dengan skor 4-6.

Untuk memastikan bahwa penilaian
yang diberikan pasien sesuai dengan yang
dialami sehingga menjaga hasil penelitian
yang akurat dan efektif, peneliti terlebih
dahulu menyamakan persepsi tingkat nyeri
pembengkakan payudara antara peneliti dan
responden berdasarkan deskripsi klinis
sesuai teori sebelum melakukan observasi
penilaian  nyeri  kepada  responden.
Deskripsi klinik tersebut menurut Pinzon
(2016) dalam buku Pengkajian Nyeri, yaitu:
a) Tidak Nyeri

Keadaan di mana seseorang tidak
mengalami keluhan nyeri atau berada
dalam kondisi bebas dari rasa nyeri.

b) Nyeri Ringan

Nyeri ringan adalah kondisi nyeri
dengan intensitas rendah. Seseorang
masih dapat mempertahankan fungsi
fisik dan aktivitas sehari-hari secara
optimal tanpa disertai gangguan yang
signifikan  terhadap  kemampuan
komunikasi maupun produktivitas.

c) Nyeri Sedang

Nyeri sedang adalah kondisi nyeri
yang mulai menimbulkan
ketidaknyamanan dan mulai
mengganggu  aktivitas  sehari-hari,
namun masih dapat ditoleransi.

Seseorang akan mulai mengalami

kesulitan berkonsentrasi dan
menunjukkan  perubahan  perilaku
akibat rasa tidak nyaman yang
dirasakan.

Setelah menyamakan persepsi nyeri
dengan responden, dilakukan penilaian
awal menggunakan Numeric Rating Scale
(NRS). Intervensi pemberian kompres Aloe
vera berdurasi £10-15 menit yang diberikan
2 kali sehari (pagi dan sore) selama 4 hari
berturut-turut.

Gel Aloe veradiperoleh dari daun
bagian terluar yang dipotong pada bagian
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pangkal, kemudian didiamkan +10 menit
untuk mengeluarkan getah kuning (resin)
yang dapat menyebabkan iritasi kulit
(Saputro & Widodo, 2022). Kulit daun
dikupas dan gel diambil menggunakan
sendok sebanyak +120 ml untuk setiap
payudara (Septiana et al., 2022). Gel yang
telah diambil disimpan dalam wadah kedap
udara dan ditempatkan di lemari pendingin,
serta digunakan dalam waktu maksimal 24
jam untuk menjaga stabilitas kandungan
aktifnya  (Parker, 2025). Setelah
diaplikasikan ke area pembengkakan
selama 10-15 menit, payudara kemudian
dibersinkan menggunakan tisu dan air
hangat.

Selama periode intervensi, responden
tidak diperkenankan menggunakan terapi
tambahan seperti pijat oksitosin, breast care
atau kompres lain. Responden tetap dapat
menyusui sesuai kebutuhan bayi tanpa
mengubah pola menyusui sehari-hari.
Peneliti juga memberikan demonstrasi
langsung cara aplikasi kompres sebelum
intervensi serta melakukan pemantauan
harian selama empat hari  melalui
kunjungan rumah responden, sehingga
intervensi yang diberikan sesuai dengan
standar operasional prosedur (SOP) untuk
meminimalkan potensi bias yang dapat
timbul. Setelah empat hari, dilakukan
penilaian nyeri pembengkakan payudara
kembali untuk menilai tingkat intensitas
nyeri pembengkakan payudara setelah
diberikan kompres lidah buaya (Aloe vera).

Analisis data dilakukan secara univariat
untuk  menggambarkan  karakteristik
responden dan distribusi tingkat nyeri
sebelum dan sesudah intervensi. Analisis
bivariat menggunakan uji Wilcoxon Signed-
Rank Test untuk mengetahui perbedaan
tingkat nyeri sebelum dan sesudah
intervensi. Tingkat signifikansi ditetapkan
pada a < 0,05.

Penelitian ini telah mendapatkan
persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian
Institut Kesehatan Mitra Bunda
(IKMB) dengan nomor
018/K/KEP/IKMB/V11/2025.
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HASIL PENELITIAN

Tabel 1

Distribusi  Karakteristik  Responden
Berdasarkan Usia, Paritas, Pendidikan,
dan Pekerjaan (n=16)

Karakteristik Frekuensi Presentase
Responden ) (%)
Usia
<20 tahun 2 12,5
20-35 tahun 11 68,8
>35 tahun 3 18,8
Total 16 100
Paritas
Primipara 9 56,3
Multipara 7 43,8
Total 16 100
Pendidikan
SD 3 18,8
SMP 3 18,8
SMA 8 50,0
Strata 1 2 12,5
Total 16 100
Pekerjaan
Tidak Bekerja 9 56,3
Bekerja 7 43,8
Total 16 100

Sumber:; Data Primer

Pada Tabel 1 didapatkan bahwa dari 16
ibu mayoritas berusia 20-35 tahun sebanyak
11 orang (68,8%), primipara sebanyak 9
orang (56,3%), pendidikan SMA sebanyak
8 orang (50,0%), dan tidak bekerja 9 orang
(56,3%).

Tabel 2

Distribusi Nyeri Pembengkakan
Payudara Pada Ibu Nifas Sebelum
Diberikan Intervensi (n=16)
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Berdasarkan hasil analisis univariat pada
tabel 2, distribusi  frekuensi  nyeri
pembengkakan payudara sebelum diberikan
intervensi, didapatkan mayoritas berada di
kategori nyeri sedang sebanyak 14 orang
(87,5%).

Tabel 3
Distribusi Nyeri Pembengkakan
Payudara Pada Ibu Nifas Sesudah

Diberikan Intervensi (n=16)
Setelah Intervensi

Kategori Nyeri Frekuensi Presentase
(f) (%)
Nyeri Ringan 14 87,5
Nyeri Sedang 2 12,5
Total 16 100

Sumber: Data Primer

Berdasarkan hasil analisis univariat pada
tabel 3, distribusi  frekuensi  nyeri
pembengkakan payudara sesudah diberikan
intervensi didapatkan mayoritas ibu berada
di kategori nyeri ringan sebanyak 14 orang
(87,5%) dan mengalami penurunan pada
kategori sedang menjadi 2 orang (12,5%).

Tabel 4

Pengaruh Kompres Lidah Buaya (Aloe
vera) Terhadap Nyeri Pembengkakan
Payudara Pada Ibu Nifas (n=16)

Nyeri
Pembengkakan N Mean SD
Payudara

P
value

(pretest)
Sesudah

Sebelum

Intervensi 16 1.87 0.342

0.001

Intervensi 16 1.13 0.342

(posttest)

Sebelum Intervensi

Kategori

) Frekuensi  Presentase
Nyeri ) (%)
Nyeri Ringan 2 12,5
Nyeri Sedang 14 87,5
Total 16 100

Sumber: Data Primer

Berdasarkan hasil analisis bivariat pada
tabel di atas, sebelum intervensi didapatkan
rata-rata tingkat nyeri ibu
adalah 1,87 dengan standar deviasi
sebesar 0,342. Setelah diberikan kompres
lidah buaya, rata-rata tingkat nyeri menurun
menjadi 1,13 dengan standar deviasi yang
sama, yaitu 0,342.
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Hasil analisis Wilcoxon Signed Rank
Test didapatkan nilai Z sebesar -3.464 dan
nilai signifikansi (Asymp. Sig. 2-tailed)
sebesar 0.001 yang berarti p-value <0.05.

PEMBAHASAN
Karakteristik Responden

Hasil penelitian menunjukkan
mayoritas ibu nifas berada pada usia 20-35
tahun (68,8%), yang merupakan kelompok
usia reproduktif ideal dengan Kkesiapan
fisiologis dan psikologis yang baik untuk
menyusui  (Zunicha, 2023). Namun,
meskipun berada pada usia tidak berisiko,
dalam penelitian ini ibu tetap mengalami
nyeri pembengkakan payudara. Hal ini
sejalan dengan pendapat Napisah et al.,
(2023) bahwa usia ideal tidak menjamin
terhindar dari pembengkakan apabila teknik
menyusui dan frekuensi menyusui belum
optimal. Asumsi peneliti adalah usia bukan
satu-satunya faktor yang dapat
menyebabkan nyeri pembengkakan
payudara.

Berdasarkan paritas, mayoritas ibu
berstatus primipara (56,3%). Ibu primipara
berisiko lebih  tinggi mengalami
pembengkakan karena kurangnya
pengalaman menyusui (Zunicha, 2023). Hal
ini sejalan dengan Oktarida (2023) yang
menemukan hubungan signifikan antara
paritas dan pembengkakan payudara (p =
0,002). Peneliti berasumsi bahwa
kurangnya keterampilan manajemen laktasi
pada primipara meningkatkan risiko nyeri,
sedangkan  multipara lebih  terampil
sehingga risiko lebih rendah.

Berdasarkan pendidikan, mayoritas ibu
berpendidikan SMA (50%). Pendidikan
memengaruhi  pemahaman  kesehatan,
termasuk praktik menyusui yang benar.
Namun, adanya ibu berpendidikan tinggi
yang tetap mengalami pembengkakan
didukung pendapat Nagel et al., (2022)
bahwa keterampilan praktik menyusui dan
faktor psikologis tetap berperan penting.

Berdasarkan perkerjaan, sebagian besar
ibu tidak bekerja (56,3%). Ibu rumah tangga
memiliki waktu lebih fleksibel untuk
menyusui sehingga risiko pembengkakan
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dapat diminimalkan, sedangkan ibu bekerja
cenderung mengalami keterbatasan waktu
untuk menyusui atau memompa ASI
sehingga risiko nyeri meningkat (Ahmed et
al., 2024). Asumsi peneliti keterbatasan
waktu dan pengosongan payudara yang
tidak optimal menjadi penyebab utama
nyeri pembengkakan pada ibu bekerja.

Analisis Univariat

Hasil analisis univariat menunjukkan
bahwa sebelum intervensi, sebagian besar
ibu nifas mengalami nyeri pembengkakan
payudara pada kategori sedang (87,5%)
dengan skor Numeric Rating Scale (NRS)
4-6, dan hanya 12,5% yang berada pada
kategori nyeri ringan (skor 1-3).
Pembengkakan  payudara  merupakan
kondisi akibat penumpukan ASI yang
menyebabkan pembesaran, pengerasan, dan
nyeri pada payudara, terutama pada hari ke
3-5 pascapersalinan (Septiani & Sumiyati,
2022).

Setelah dilakukan intervensi berupa
kompres lidah buaya (Aloe vera), terjadi
penurunan nyeri pada sebagian besar ibu
nifas yang mayoritas berpindah dari
kategori nyeri sedang menjadi nyeri ringan
(87,5%). Penurunan ini didukung oleh
mekanisme kerja senyawa aktif aloe vera,
seperti asam salisilat dan senyawa anti
inflamasi  yang  menekan  produksi
prostaglandin ~ sehingga  mengurangi
transmisi impuls nyeri (Khairani et al.,
2024).

Asumsi peneliti bahwa mayoritas ibu
nifas sebelum intervensi mengalami nyeri
sedang akibat pengosongan payudara yang
kurang optimal. Setelah intervensi,
penurunan tingkat nyeri menunjukkan
bahwa kompres lidah buaya efektif sebagai
metode nonfarmakologis untuk mengurangi
nyeri pembengkakan payudara dan dapat
digunakan sebagai upaya pendukung
keberhasilan menyusui.

Analisis Bivariat

Analisis  bivariat dilakukan untuk
mengetahui apakah terdapat perbedaan
tingkat nyeri pembengkakan payudara pada
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ibu nifas sebelum dan sesudah diberikan
intervensi berupa kompres lidah buaya
(Aloe vera).

Dilakukan uji normalitas
menggunakan Shapiro-Wilk karena jumlah
sampel kurang dari 50 responden (n=16).
Hasil uji menunjukkan bahwa data tingkat
nyeri pretest dan posttest memiliki nilai p <
0,001 yang berarti data tidak berdistribusi
normal (p < 0,05). Berdasarkan hasil
tersebut, analisis bivariat dilakukan
menggunakan Wilcoxon Signed Rank Test,
yaitu uji non-parametrik untuk
membandingkan data yang berpasangan
(pre-test dan post-test) di dalam satu
kelompok.

Intervensi kompres lidah buaya (Aloe
vera) diberikan kepada 16 ibu nifas nyeri
pembengkakan payudara selama empat hari
dengan durasi 10-15 menit. Pengukuran
dilakukan menggunakan Numeric Rating
Scale (NRS) menunjukkan bahwa sebelum
intervensi sebagian besar ibu nifas berada
pada kategori nyeri sedang (87,5%). Setelah
pemberian intervensi, hasil pengukuran
ulang memperlihatkan penurunan tingkat
nyeri pada mayoritas ibu nifas.

Hal ini sejalan dengan penelitian
Widianti et al, (2022), tentang
penatalaksanaan kompres aloe vera pada
pembekakan payudara efektif dilakukan
selama 4 hari berturut-turut  dapat
mengurangi tingkat nyeri pembengkakan
pada payudara. Penelitian Ridawati et al.,
(2023) juga menyebutkan intervensi
keperawatan pada klien 1 dan Il dengan
nyeri akut payudara dilakukan pemberian
kompres Aloe Vera selama kurun waktu 4
hari terbukti mengurangi intensitas nyeri
pada payudara bengkak. Selanjutnya,
Septianaetal., (2022), menyebutkan durasi
pemberian kompres aloe vera dapat
dilakukan selama 10-15 menit dan
penelitian menyebutkan durasi tersebut
efektif untuk menurunkan tingkat nyeri
pembengkakan payudara.

Nyeri pembengkakan payudara
kemungkinan dipengaruhi oleh beberapa
faktor, antara lain pengosongan payudara
yang belum optimal, baik karena pelekatan

JMM 2026
p-1SSN 2622-657X, e-ISSN 2723-6862

bayi yang kurang tepat, posisi menyusui
yang tidak efektif, maupun pengeluaran
ASI yang tidak maksimal. Kondisi tersebut
menyebabkan retensi ASI pada alveoli dan
duktus laktiferus sehingga meningkatkan
tekanan intraduktal dan memicu nyeri yang
persisten (Anggorowati et al., 2020).

Faktor  psikologis  juga  turut
memengaruhi produksi dan pengeluaran
ASI. Stres atau kecemasan pada ibu nifas
dapat menghambat refleks let-
down sehingga pengeluaran ASI tidak
optimal, memicu  bendungan, dan
menimbulkan nyeri (Salat & Indriyani,
2019). Selain itu, frekuensi menyusui yang
belum Kkonsisten dapat menyebabkan
ketidakseimbangan produksi dan
pengeluaran ~ ASI  sehingga  terjadi
penumpukan ASI dan edema jaringan
(Anggorowati et al., 2020).

Lidah buaya diketahui  memiliki
berbagai khasiat, antara lain antiinflamasi,
antioksidan, pelembap, antibakteri,
antivirus, dan antijamur, sehingga sering
digunakan untuk mengurangi nyeri dan
iritasi (Ridawati et al., 2023).

Mekanisme kerja lidah buaya dalam
mengurangi  pembengkakan  terutama
melalui penghambatan jalur
siklooksigenase (COX), yang merupakan
jalur utama dalam proses inflamasi. Enzim
bradykininase dan carboxypeptidase pada
Aloe vera berperan dalam mengurangi
inflamasi serta transmisi nyeri
(Kusumastuti & Solihati, 2023). Senyawa
aktif dalam Aloe vera bekerja dengan
menekan aktivitas enzim siklooksigenase,
sehingga produksi prostaglandin berkurang.
Prostaglandin adalah mediator inflamasi
yang berperan dalam menyebabkan nyeri,
peradangan, dan pembengkakan. Dengan
menurunnya kadar prostaglandin,
peradangan dan pembengkakan pada
bendungan ASI dapat berkurang secara
signifikan (Saleem et al., 2022).

Kandungan senyawa aktif seperti
anthraquinone (aloin, emodin) dan asam
salisilat berfungsi sebagai analgesik alami
dengan cara  menghambat  enzim
siklooksigenase dan menurunkan produksi
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prostaglandin, mediator utama nyeri dan
inflamasi (Bertha et al., 2016). Penelitian
menunjukkan  kadar asam  salisilat
dalam Aloe vera mencapai 22,04 mg/kg,
lebih tinggi dibandingkan daun kubis
sebesar 2,55 mg/kg (Attia et al., 2024,
Malakar et al., 2017). Secara kuantitatif,
perbedaan ini menunjukkan potensi efek
analgesik Aloe verayang lebih besar
dibandingkan kompres daun kubis dalam
menurunkan skala nyeri pembengkakan
payudara.

Sensasi dingin alami yang dihasilkan
dari gel Aloe vera juga berkontribusi dalam
penurunan nyeri. Sensasi dingin ini bekerja
serupa  dengan mekanisme kompres
dingin dalam manajemen nyeri, Vyaitu
memberikan efek vasokonstriksi lokal yang
akan memperlambat aliran darah ke area
pembengkakan, mengurangi aliran zat
inflamasi, dan menurunkan kecepatan
impuls saraf nyeri (Khairani et al., 2024).
Sifat dingin yang dimiliki oleh kompres
lidah buaya mampu meredakan sensasi
panas akibat pembengkakan payudara
sehingga dapat menurunkan persepsi
terhadap rasa nyeri yang dirasakan ibu
(Retni et al., 2025). Kandungan air
menjadikan Aloe vera lebih efektif
memberikan efek dingin dan hidrasi lokal
saat pengaplikasian (Iskandar et al., 2021).
Penelitian menunjukkan kandungan air
pada Aloe vera 99,51%, sedangkan daun
kubis 91,98% (Hendrawati, 2017; Nuryanti
& Afriyani, 2018).

Aloe vera mengandung saponin,
flavonoid, dan polifenol yang berfungsi
sebagai agen antiseptik. Saponin sebagai
antimikroba yang mampu menghancurkan
membran sitoplasma dan membunuh sel.
Senyawa flavonoid memiliki kemampuan
menguraikan protein sel bakteri dan
menghancurkan membran sel tanpa proses
pemulihan. Fenol memiliki peran sebagai
toksin dalam protoplasma yang dapat
merombak, menerobos dinding dan
mengendapkan protein sel bakteri (Saputri
et al, 2021). Senyawa antiseptik
dibutunkan untuk mencegah terjadinya
peradangan lebih lanjut dari pembengkakan
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payudara yang dapat berkembang menjadi
infeksi, seperti mastitis dan abses payudara
(Hendrawati, 2017). Dibandingkan dengan
terapi daun sirih, penelitian menunjukkan
bahwa Aloe vera memiliki kandungan
antiseptik  7,5% lebih efektif dalam
menghambat pertumbuhan bakteri (Saputri
etal.,, 2021).

Penelitian Wizia & Susanti (2021)
membuktikan efektifitas kompres Aloe vera
dalam menurunkan nyeri pembengkakan
payudara dengan hasil uji statistik p = 0,002
(p <0,05). Temuan serupa ditunjukkan oleh
Safaah et al., (2023) dengan nilai p=0,000
(<0,05).

Arma et al., (2024), menyebutkan
penggunaan lidah buaya (Aloe vera) secara
topikal terbukti aman digunakan pada ibu
menyusui tanpa resiko efek samping yang
terkait obat-obatan.

Namun, aspek higienitas tetap perlu
diperhatikan. Ibu menyusui dianjurkan
membersihkan kembali area payudara
setelah  penggunaan Aloe  vera sesuai
dengan Standar Operasional Prosedur
(SOP) guna mencegah kemungkinan residu
tertelan bayi dan menjaga kebersihan
sebelum proses menyusui.

Dengan penerapan yang benar, terapi
kompres Aloe vera dapat menjadi alternatif
dalam perawatan pasca persalinan untuk
membantu  mengatasi  pembengkakan
payudara dan mendukung keberhasilan
proses menyusui.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Hasil uji statistik menunjukkan terdapat
perbedaan sebelum dan sesudah diberikan
intervensi kompres Aloe vera. Sebelum
dilakukan intervensi kompres lidah buaya
(Aloe vera) mayoritas ibu nifas mengalami
intensitas nyeri pembengkakan payudara
pada tingkat sedang, yaitu sebanyak 14
orang (87,5%). Setelah dilakukan intervensi
kompres lidah buaya (Aloe vera) mayoritas
ibu nifas mengalami intensitas nyeri
pembengkakan payudara pada
tingkat ringan, yaitu sebanyak 14 orang
(87,5%). Hasil uji Wilcoxon menunjukkan
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p-value sebesar 0,001 (p < 0,05), yang
menunjukkan terdapat pengaruh yang
signifikan nyeri pembengkakan payudara
ibu nifas sebelum dan sesudah diberi
intervensi.

Saran

Hasil penelitian ini diharapkan bagi
tenaga kesehatan dapat memberikan
edukasi mengenai pencegahan
pembengkakan dan nyeri payudara melalui
perawatan payudara, teknik menyusui yang
benar, dan pengosongan payudara secara
optimal guna mencegah pembengkakan
payudara. Bagi ibu yang bekerja dianjurkan
melakukan pumping atau pengosongan ASI
secara berkala agar tidak terjadi
keterlambatan pengosongan payudara yang
dapat memicu pembengkakan dan nyeri.
Apabila pembengkakan telah terjadi, tenaga
kesehatan dapat memberikan edukasi
mengenai penggunaan kompres lidah buaya
(Aloe vera) sebagai alternatif
nonfarmakologis yang aman dan mudah
diterapkan di rumah.

Puskesmas Sei Langkai disarankan
menyelenggarakan demonstrasi pembuatan
dan penggunaan kompres lidah buaya
dalam kegiatan kelas ibu hamil sebelum
memasuki masa nifas dalam mencegah
serta menangani pembengkakan payudara,
sehingga dapat menurunkan risiko nyeri
berlanjut dan mendukung keberhasilan
pemberian ASI.

Peneliti  selanjutnya diharapkan
dapat mempertimbangkan faktor lain yang
berpengaruh terhadap nyeri pembengkakan
payudara, seperti asupan nutrisi, kondisi
psikologis, serta dukungan keluarga,
sehingga hasil penelitian menjadi lebih
komprehensif.
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