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Abstrak 

Latar Belakang: Penggunaan  smartphone yang berlebihan dikalangan pelajar SMA dengan durasi rata-rata 5-11 

jam perhari menyebabkan postur tubuh yang tidak ergonomis, khususnya posisi kepala yang condong ke depan 

(forward head position). Kondisi ini memicu terbentuknya trigger point pada otot upper trapezius yang dikenal 

sebagai Myofascial Pain Syndrome (MPS). MPS dapat berdampak pada penurunan konsentrasi belajar, gangguan 

tidur dan penurunan prestasi akademik pelajar. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan 

pengaruh McKenzie Exercise dan Ischemic Compression terhadap penurunan nyeri MPS upper trapezius muscle 

pada pelajar SMA. Metode: penelitian ini menggunakan desain quasi experimental dengan pendekatan pre-test 

dan post-test two group design. Jumlah sampel sebanyak 36 responden. Karakteristik responden didominasi oleh 

laki-laki (61,1%) dengan rentan usia 16-18 tahun dan durasi penggunaan smartphone terbanyak 7-9 jam per hari 

(50%). Intervensi diberikan sebanyak 3 kali dalam seminggu selama 1 bulan. Pengukuran nyeri menggunakan 

instrumen Visual Analogue Scale (VAS). Analisis data menggunakan uji Wilcoxon untuk menguji pengaruh dalam 

kelompok dan uji Mann Whitney untuk menguji perbedaan antara kelompok. Hasil: Hasil uji Wilcoxon pada 

kelompok I (McKenzie Exercise) menunjukkan nilai p = 0,001 dengan rerata penurunan nyeri sebesar 3,11 ± 0,900, 

sedangkan pada kelompok II (Ischemic Compression) diperoleh nilai p = 0,001 dengan rerata penurunan nyeri 

sebesar 2,39 ± 0,698. Kedua intervensi terbukti berpengaruh signifikan terhadap penurunan nyeri MPS upper 

trapezius. Hasil uji Mann Whitney menunjukkan nilai p = 0,020, yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan 

antara kedua kelompok intervensi. Kesimpulan: McKenzie Exercise terbukti lebih efektif dibandingkan Ischemic 

Compression dalam menurunkan nyeri MPS upper trapezius muscle pada kelompok pelajar SMA, dibuktikan 

dengan rerata penurunan nyeri yang lebih besar pada kelompok McKenzie Exercise dibandingkan kelompok 

Ischemic Compression.  

Kata Kunci: Myofacial Pain Syndrome, Upper Trapezius, McKenzie Exercise, Ischemic Compression, Visual 

Analogue Scale, Pelajar SMA 

Abstract 

Background: Excessive smartphone use among high school students, averaging 5-11 hours per day, often results 

in poor ergonomic posture, particularly forward head posture. This condition can trigger the development of 

myofascial trigger points in the upper trapezius muscle, leading to Myofascial Pain Syndrome (MPS). MPS may 

negatively affect students' concentration, sleep quality, and academic performance. Objective: This study aimed 

to compare the effects of McKenzie Exercise and Ischemic Compression on pain reduction in upper trapezius 

Myofascial Pain Syndrome among high school students. Method: This study employed a quasi-experimental 

pretest-posttest two-group design. A total of 36 participants were enrolled. Most respondents were male (61.1%), 

aged 16–18 years, with the majority using smartphones for 7–9 hours per day (50%). The interventions were 

administered three times per week for four weeks. Pain intensity was measured using the Visual Analogue Scale 

(VAS). Data were analyzed using the Wilcoxon Signed-Rank Test for within-group comparisons and the Mann-

Whitney U Test for between-group comparisons. Results: The Wilcoxon Signed-Rank Test showed a significant 

reduction in pain intensity in both intervention groups. The McKenzie Exercise group demonstrated a mean pain 

reduction of 3.11 ± 0.90 (p = 0.001), whereas the Ischemic Compression group showed a mean reduction of 2.39 

± 0.70 (p = 0.001). The Mann-Whitney U Test revealed a significant difference between the two interventions (p 

= 0.020), indicating that McKenzie Exercise produced greater pain reduction than Ischemic Compression. 

Conclusion: Both McKenzie Exercise and Ischemic Compression were effective in reducing pain associated with 

upper trapezius Myofascial Pain Syndrome among high school students. However, McKenzie Exercise was more 

effective than Ischemic Compression, as demonstrated by the greater reduction in pain intensity. 

Keywords: Myofacial Pain Syndrome, Upper Trapezius, McKenzie Exercise, Ischemic Compression, Visual 

Analogue Scale, High School Students 
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1. PENDAHULUAN 

Pada era teknologi saat ini, intensitas penggunaan smartphone meningkat pesat karena 

perangkat ini menjadi sarana utama dalam mengakses informasi dan berkomunikasi. Rata-rata 

durasi penggunaan smartphone mencapai sekitar 5-6 jam per hari, dan setiap kali pengguna 

membuka ponsel untuk membaca pesan singkat memerlukan waktu kurang lebih 8 detik 

(Wibisono et al., 2023). Di kalangan pelajar, penggunaan smartphone telah menjadi bagian 

penting dalam kehidupan sehari-hari. Selain berfungsi sebagai sarana komunikasi dan akses 

informasi, perangkat ini juga dimanfaatkan untuk hiburan serta menunjang aktivitas belajar. 

Tingginya frekuensi penggunaan smartphone dapat meningkatkan risiko munculnya keluhan 

nyeri leher yang pada akhirnya dapat menurunkan produktivitas, terutama dalam proses belajar 

(Hasmar et al., 2023).  

Indonesia merupakan negara dengan jumlah penggunaan smartphone terbesar keempat 

di dunia, setelah China, India, dan Amerika Serikat. Dengan total sekitar 160,23 juta pengguna. 

Meningkat pada tahun 2018 hingga 2019 dengan penambahan sekitar 92 juta pengguna baru. 

(Aprilia et al., 2024). Kelompok remaja usia 12-18 tahun menunjukkan tingkat penetrasi 

penggunaan smartphone tertinggi mencapai 87,02 % dibandingkan kelompok usia lainnya. 

Leher merupakan bagian anatomi tubuh yang memiliki tulang, otot, tendon , ligamen, 

vaskularisasi, serta saraf yang saling berinteraksi. Kelemahan, hipotonitas, dan kurangnya 

latihan pada otot leher meningkatkan kerentanan terhadap cedera saat beban diterapkan dalam 

postur yang tidak tepat. Penggunaan smartphone posisi mengetik dengan leher condong 

kedepan (forward head position) dan elevasi siku menyebabkan ketegangan bahu persisten, 

sehingga otot leher mengalami stres statis berkelanjutan. Trauma otot dapat bersifat langsung 

maupun tidak langsung, hal tersebut menyebabkan hiperaktivitas otot dan ketegangan pada 

jaringan myofasia (Syurrahmi et al., 2023). 

Kondisi ini sering dikaitkan dengan munculnya myofascial pain syndrome, dimana 

posisi kepala cenderung condong ke depan sehingga garis gravitasi (Line of Gravity) posisi 

bahu cenderung maju ke depan pada bagian atas tubuh, serta posisi statis. Kelainan postur sering 

dikeluhkan oleh pelajar usia 15-18 tahun akibat berbagai faktor etiologis, salah satunya sikap 

tubuh yang tidak ergonomis yang dipertahankan dalam jangka waktu lama dan secara berulang 

(repetitif), maka dapat menimbulkan keluhan myofascial pain syndrome (Munaya & Prasetyo, 

2023). Gejala yang muncul umumnya berupa nyeri tumpul dan kronis pada area tertentu yang 

dapat menjalar saat ditekan, disertai rasa kaku serta keterbatasan gerak leher. Kondisi ini dapat 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, seperti penggunaan otot secara berlebihan (overuse), postur 

tubuh yang kurang tepat, kebiasaan beraktivitas dengan posisi tidak ergonomis, imobilitas, 

trauma atau cedera langsung pada otot, serta faktor psikologis dan gangguan pada sistem 

metabolik (Am et al., 2025). 

Prevalensi nyeri leher yang mengarah pada myofascial pain syndrome diperkirakan 

terjadi sekitar 14 hingga 71% populasi dunia, dan kondisi ini telah menyebabkan disabilitas 

dalam aktivitas sehari-hari dengan jumlah kasus mencapai sekitar 33,6 juta orang pada tahun 

2010 (Hidayati & Wardana, 2023). Di Indonesia, prevalensi MPS berkisar antara 6-67%, 

dengan angka kejadian sekitar 10% dalam satu bulan dan mencapai 40% dalam satu tahun 

(Aktifah et al., 2021). Berdasarkan hasil riset kesehatan dasar (Riskesda) prevalensi nyeri leher 

di indonesia mencapai 7,3% secara nasional, dengan kelompok tertinggi yaitu tingkat SMA 

4,48%, diikuti SMP 3,58% dan SD 3,08% yang berisiko tinggi mengalami MPS (Padmawati & 

Hermawati, 2024).  

Proses perkembangan otak yang belum sempurna pada remaja menyebabkan mereka 

sulit mengontrol kebiasaan bermain internet. Posisi kepala yang cenderung menunduk saat 

menggunakan smartphone dalam durasi panjang memberikan tekanan berlebih pada otot leher, 
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yang lama kelamaan dapat memicu timbulnya nyeri kronis (Wiyono et al., 2024). Tingkat 

penggunaan smartphone di pulau jawa paling tinggi dibandingkan dengan wilayah lainnya di 

seluruh indonesia. Nyeri leher lebih banyak ditemukan pada usia 17-30 tahun, dengan 60,7% 

kasus pada penggunan gadget lebih dari 7 jam sehari. Tingginya keluhan nyeri musculoskeletal 

di kalangan pelajar pengguna smartphone, yakni sebesar 84%, dengan distribusi nyeri 

terbanyak pada leher 68%, punggung atas 62%, bahu kanan 52%, dan bahu kiri 46% (Nadhifah 

et al., 2021). 

Musculoskeletal Disorders (MSDs) adalah gangguan yang memengaruhi fungsi normal 

sistem otot dan rangka akibat paparan faktor risiko secara berulang di lingkungan kerja. Sistem 

ini mencakup otot, tendon, tulang, kartilago, ligamen, serta saraf. (Purwantini et al., 2021). 

Keluhan MSDs dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor risiko, meliputi faktor biomekanik, 

individu dan  faktor psikososial. Faktor biomekanik mencakup beban atau gaya yang diterima 

tubuh, posisi kerja, lamanya durasi dan frekuensi aktivitas, serta paparan terhadap getaran. 

Sementara itu, faktor individu meliputi jenis kelamin, usia, lama massa kerja, indeks massa 

tubuh, kebiasaan berolahraga dan kebiasaan merokok (Rahmah & Herbawani, 2021).  

Posisi leher yang dipertahankan secara statis dalam durasi yang lama serta 

meningkatnya beban kerja pada otot leher dapat menimbulkan kontraksi otot berlebih. Kondisi 

ini berpotensi menyebabkan timbulnya nyeri dan spasme otot pada daerah leher yang dikenal 

sebagai myofascial Pain Syndrome.  MPS adalah kondisi disorder yang ditandai dengan nyeri 

kronis pada struktur otot dan fascia, yaitu jaringan ikat yang melapisi dan menyusun otot. 

Ditandai dengan adanya trigger point, yaitu titik nyeri hipersensitif pada otot yang tegang atau 

mengeras (taut band). Istilah “Myo” merujuk pada otot, sedangkan “fascia” mengacu pada 

jaringan fascia yang mengelilingi otot-otot tersebut. Gangguan ini dapat disebabkan oleh beban 

otot berlebih atau trauma, dan sering terjadi pada otot upper trapezius yang berfungsi 

mempertahankan posisi kepala terhadap gaya gravitasi (Kinasih et al., 2022).   

Fisioterapi memberikan layanan kesehatan kepada individu maupun kelompok dengan 

tujuan mengembangkan, mempertahankan, dan memulihkan fungsi serta pergerakan tubuh 

sepanjang siklus kehidupan. Dalam praktiknya, fisioterapi menggunakan teknik manual, latihan 

gerak, serta bantuan alat fisik, mekanis elektroterapi, pelatihan fungsional, dan komunikasi 

terapeutik (Susanti & Wahyuningrum, 2021). Penanganan terhadap myofascial pain syndrome 

dapat dilakukan melalui pemberian latihan terapeutik. Latihan terapeutik merupakan 

serangkaian gerakan tubuh, postur, atau aktivitas fisik yang dilaksanakan secara sistematis dan 

terencana dengan tujuan memperbaiki, memulihkan, serta meningkatkan fungsi fisik. Selain 

itu, latihan ini juga berfungsi dalam pencegahan dan pengurangan faktor risiko yang berkaitan 

dengan kondisi kesehatan. Salah satu bentuk latihan terapeutik adalah Mckenzie Exercise. Nyeri 

leher akibat MPS menjadi penyebab utama gangguan kesehatan, gangguan tidur, mudah lelah,  

turunnya konsentrasi dan memahami pelajaran, sehingga menyebabkan nilai akademik 

menurun akibat nyeri (Am et al., 2025). 

McKenzie Exercise merupakan bentuk latihan yang melibatkan penguluran tulang 

belakang dan otot melalui rangkaian gerakan tertentu dengan jumlah repetisi yang sudah 

ditetapkan, latihan ini bertujuan untuk meredakan nyeri leher, meningkatkan kelenturan otot 

leher, mengurangi kejang otot (spasme), memperbaiki keterbatasan lingkup gerak sendi, serta 

mengembalikan posisi leher ke postur anatomi normal saat melakukan aktivitas statis maupun 

dinamis (Nurhidayanti et al., 2021). Pemberian Mckenzie exercise dapat memperbaiki kondisi 

diskus intervertebralis dan mendorong diskus kembali ke posisi normal, sehingga tekanan pada 

akar saraf berkurang dan pengurangan nyeri. Pengurangan nyeri biasanya dimulai dari area 

distal menuju proksimal, hingga akhirnya berfokus di daerah leher (Sari & Faridah, 2022) 
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Terdapat berbagai intervensi fisioterapi yang dapat diterapkan untuk mengatasi keluhan 

nyeri myofascial syndrome  akibat ketegangan otot. Ischemic Compression (IC) merupakan 

salah satu metode terapi manual yang diterapkan untuk mengatasi nyeri leher yang disebabkan 

oleh MTrPs, yaitu titik-titik nyeri keras yang terdeteksi pada otot. Teknik ini melibatkan 

pemberian tekanan mendalam pada titik nyeri untuk meningkatkan sirkulasi darah lokal, 

mengurangi spasme otot, dan pelepasan adhesi jaringan myofascial. Ischemic Compression bisa 

menjadi pilihan terapi jangka pendek yang efektif untuk mengurangi nyeri myofascial syndrome 

serta meningkatkan rentang gerak dan ambang nyeri tekan (Xu et al., 2023). 

Kondisi tubuh agar tetap sehat, baik secara fisik maupun psikologis tidak memerlukan 

biaya yang besar. Kesehatan dan kebugaran dapat tetap dipelihara melalui penerapan pola hidup 

sehat, seperti dengan menjaga asupan makanan dan minuman, menciptakan  lingkungan tempat 

tinggal yang bersih dan sehat, menjaga postur serta olahraga yang rutin. Dalam hal ini, 

kesehatan dipandang sebagai salah satu faktor utama yang menentukan kualitas hidup. Oleh 

karena itu, penerapan hidup sehat perlu dibiasakan sejak dini agar kehidupan yang sehat dan 

produktif dapat diwujudkan.  

Nyeri leher dapat diatasi melalui penerapan latihan terapeutik, yaitu metode yang 

dilakukan dengan serangkaian gerakan tubuh, postur, dan aktivitas fisik yang dirancang secara 

terstruktur dan sistematis. Melalui terapi ini, pemulihan, penyembuhan, serta peningkatan 

fungsi tubuh dapat dicapai. Di samping itu, berbagai faktor juga bisa dikurangi atau dihilangkan 

melalui latihan tersebut (Olani et al., 2023).  

Berdasarkan studi pendahuluan jumlah data siswa di SMA 1 Seyegan tercatat sebesar 

969 siswa dan data siswa di MAN 1 Sleman tercatat sebesar 662 siswa di MAN 1 Sleman, 

dengan melakukan wawancara ke 10 siswa dari kelas XI didapatkan bahwa 70 % siswa MAN 

1 Sleman mengalami nyeri MPS dibandingkan dengan siswa SMA 1 Seyegan hanya sebanyak 

40%, yang di sebabkan oleh lamanya durasi penggunaan smartphone, postur tubuh yang buruk, 

seperti posisi penggunaan smartphone dengan kepala yang condong kedepan atau posisi layar 

terlalu rendah/tinggi, posisi membaca buku yang terlalu membungkuk, beban ransel yang 

terlalu berat, dan kurangnya aktivitas fisik. berdasarkan latar belakang diatas, maka peneliti 

tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “Perbedaan Pengaruh McKenzie Exercise dan 

Ischemic Compression terhadap Myofascial Pain Syndrome Upper Trapezius Muscle pada 

Pelajar SMA”. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan pengaruh antara Mckenzie 

Exercise dan Ischemic Compression dalam menurunkan Myofascia Pain Syndrome Upper 

Trapezius Muscle pada pelajar SMA. 

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan menggunakan desain penelitian 

quasi-eskperimental dengan pendekatan pre test dan post test with two group design. Desain 

ini digunakan untuk menilai dan membandingkan pengaruh dua jenis latihan terhadap 

penurunan nyeri myofascial syndrome upper trapezius muscle. Berupa Mckenzie exercise dan 

Ischemic compression. Dalam desain ini melibatkan dua kelompok, yaitu kelompok 1 diberikan 

intervensi McKenzie Exercise dan kelompok 2 diberikan intervensi Ischemic Compression. 

Instrumen yang digunakan dalam pengukuran pre test dan post test adalah Visual Analogue 

Scale (VAS). Sebelum intervensi, kedua kelompok diberikan pre test untuk mengukur kondisi 

awal, kemudian melakukan post test untuk mengetahuai perubahan kondisi setelah intervensi 

diberikan.  

Penentuan populasi penelitian ini  dilakukan dengan cara memberikan kuesioner 

skrining kepada 40 siswa MAN 1 Sleman. Pengambilan sampel pada penelitian ini 
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menggunakan teknik porposive sampling. Berdasarkan hasil perhitungan rumus Federer 

didapatkan jumlah sampel minimal sebesar 32 siswa. Untuk mengantisipasi data yang tidak 

memenuhi syarat, peneliti menambah sampel menjadi 36 siswa.  

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Pelaksanaan penelitian ini telah memperoleh persetujuan etik dari Komisi Etik 

Penelitian Poltekkes Kemenkes Yogyakarta dengan nomor No. DP.04.03/e-KEPK.1/202/2026. 

Pelaksanaan penelitian telah dilakukan sesuai dengan prinsip-prinsip etika penelitian, yang 

meliputi perlindungan hak subjek penelitian, menjaga kerahasiaan data responden, serta 

pemberian informed consent sebagai bentuk persetujuan mengikuti penelitian. Penelitian ini 

dilaksanakan pada tanggal 30 Maret – 30 April 2026 pada pukul 13.00 – 14.00 WIB bertepat di 

MAN 1 Sleman yang berlokasi di Jl. Pramuka, Besi, Sidoarum, Kec. Godean, Kabupaten 

Sleman, Daerah Istimewa Yogyakarta. Seluruh subjek penelitian mengikuti prosedur secara 

penuh tanpa ada yang mengundurkan diri di tengah proses penelitian, sehingga tidak terdapat 

data yang hilang akibat drop out. Adapun hasil dari penelitian yang telah dilakukan adalah 

sebagai berikut: 

Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Kelompok Usia 

Usia 

Kelompok I  

(McKenzie Exercise) 

Kelompok II 

(Ischemic Compression) 

Frequensi (n) Presentase (%) Frekuensi (n) Persentase (%) 

16 Tahun 4 22,2% 6 33,3% 

17 Tahun 12 66,7% 11 61,1% 

18 Tahun 2 11,1% 1 5,6% 

Jumlah 18 100% 18 100% 

 

Berdasarkan hasil analisis distribusi usia responden, diketahui bahwa pada kelompok 

McKenzie Exercise responden terbanyak berada pada usia 17 tahun yaitu sebanyak 12 orang 

(66,7%). Pada kelompok Ischemic Compression, responden terbanyak juga berada pada usia 17 

tahun yaitu sebanyak 11 orang (61,1%). Distribusi usia menunjukkan bahwa responden 

terbanyak berada pada usia 17 tahun sebanyak 23 orang (63,9%). Hasil penelitian ini dapat 

disimpulkan bahwa mayoritas responden dalam penelitian ini berada pada usia 17 tahun.   

 

Tabel 2. Karakteristik Nilai Nyeri Berdasarkan Kelompok Usia 
Kelompok Usia Nilai Sebelum Latihan Nilai Sesudah Latihan 

16 Tahun Mean 4,80 2,60 

 N 10 10 

 Std. Deviasi 1,033 0,843 

17 Tahun Mean 5,48 2,52 

 N 23 23 

 Std. Deviasi 0,947 0,994 

18 Tahun Mean 5,00 2,00 

 N 3 3 

 Std. Deviasi 1.000 1.000 

Total Mean 5,25 2,50 

 N 36 36 

 Std. Deviasi 0,996 0,941 
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Berdasarkan kelompok usia, rata-rata nilai nyeri sebelum intervensi pada usia 16 tahun 

sebesar 4,80 dan menurun menjadi 2,60 setelah intervensi. Pada usia 17 tahun, rata-rata nilai 

nyeri sebelum intervensi sebesar 5,48 dan menurun menjadi 2,52 setelah intervensi. Sementara 

itu, pada usia 18 tahun rata-rata nilai VAS sebelum intervensi sebesar 5,00 dan menurun 

menjadi 2,00 setelah intervensi. Secara umum, seluruh kelompok usia menunjukkan penurunan 

nilai nyeri MPS setelah diberikan intervensi. 

 

Tabel 3. Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

Jenis Kelamin 
Frekuensi  

(n) 

Presentase  

(%) 

Laki-laki 22 61,1 

Perempuan 14 38,9 

Total 36 100,0 

 

Berdasarkan tabel diatas dapat diketahui bahwa sebagian besar responden dalam 

penelitian ini berjenis kelamin laki-laki sebanyak 22 orang (61,1%), sedangkan responden 

perempuan berjenis kelamin perempuan sebanyak 14 orang (38,9%) 

 

Tabel 4. Karakteristik Nilai Nyeri Berdasarkan Jenis Kelamin 

Jenis 

Kelamin 

 Nilai Sebelum 

Latihan 

Nilai Sesudah 

latihan 

Laki - laki Mean 5,23 2,41 

 N 22 22 

 Std. Deviasi 1,110 0,959 

Perempuan  Mean 5,29 2,64 

 N 14 14 

 Std. Deviasi 0,825 0,929 

Total Mean 5,25 2,50 

 N 36 36 

 Std. Deviasi 0,996 1,941 

 

Berdasarkan analisis menurut jenis kelamin, rata-rata nilai nyeri sebelum intervensi 

pada responden laki-laki sebesar 5,23 dan menurun menjadi 2,41 setelah diberikan intervensi. 

Sementara inti, responden perempuan memiliki rata-rata nilai nyeri sebelum intervensi sebesar 

5,29 dan menurun menjadi 2,64 setelah diberikan intervensi. Hasil tersebut menunjukkan 

bahwa responden perempuan cenderung lebih sensitif terhadap nyeri dibandingkan laki-laki. 

Kedua jenis kelamin mengalami penurunan nyeri dengan rata-rata nilai yang berbeda setelah 

diberikan intervensi. 

 

Tabel 5. Karakteristik Responden Berdasarkan Lama Durasi Penggunaan Hp 

Lama Durasi 

Penggunaan Hp 

Frekuensi  

(n) 

Presentase  

(%) 

1-4 Jam 0 0 

5-6 Jam 8 22,2 

7-9 Jam 18 50,0 

10-11 Jam 10 27,8 

Total 36 100.0 
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Berdasarkan tabel 5 didapatkan responden dalam penelitian ini dengan lama 

penggunaan smartphone tertinggi ada di 7-9 jam sebanyak 18 orang (50,0%). Dengan demikian, 

mayoritas responden dalam penelitian ini menggunakan smartphone selama 7-9 jam perhari. 

 

Tabel 6. Karakteristik Nilai Nyeri Berdasarkan Lama Durasi Penggunaan Hp 

Lama Durasi 

Penggunaan Hp 

 Nilai Sebelum 

Latihan 

Nilai Sesudah 

latihan 

5-6 Jam Mean 5,13 2,50 

 N 8 8 

 Std. Deviasi 0,641 0,756 

7-9 Jam Mean 5,00 2,11 

 N 18 18 

 Std. Deviasi 0,767 0,832 

10-11 Jam Mean 5,80 3,20 

 N 10 10 

 Std. Deviasi 1,398 0,919 

Total Mean 5,25 2,50 

 N 36 36 

 Std. Deviasi 0,996 1,941 

 

Berdasarkan analisis menurut lama durasi penggunaan smartphone, rata-rata nilai VAS 

sebelum intervensi pada responden dengan durasi 5-6 jam sebesar 5,13 dan menurun menjadi 

2,50 setelah diberikan intervensi. Pada responden dengan durasi penggunaan 7-9 jam, rata-rata 

nilai nyeri sebelum intervensi sebesar 5,00 dan menurun menjadi 2,11 setelah diberikan 

intervensi. Sementara itu, responden dengan durasi penggunaan 10-11 jam memiliki rata-rata 

nilai sebelum intervensi sebesar 5,80 dan menurun menjadi 3,20 setelah diberikan intervensi. 

Hasil tersebut menunjukkan bahwa seluruh kelompok durasi penggunaan smartphone 

mengalami penurunan nilai nyeri MPS setelah diberikan intervensi. 

 

Tabel 7. Karakteristik Responden Berdasarkan Kelompok Intervensi 

Kelompok Intervensi 
Frekuensi  

(n) 

Presentase  

(%) 

ME 18 50,0 

IC 18 50,0 

Total 36 100,0 

 

Berdasarkan tabel 7 distribusi responden menunjukkan bahwa kelompok McKenzie 

Exercise dan kelompok Ischemic Compression masing-masing memiliki jumalah anggota yang 

sama, yaitu sebanyak 18 responden (50,0%). Dengan total keseluruhan mencapai 36 subjek, 

hasil ini menandakan bahwa proporsi ukuran sampel pada kedua kelompok intervensi berada 

dalam kondisi yang seimbang. 

 

Tabel 8. Analisis Deskriptif pengukuran nyeri pada kelompok ME 

Kelompok I  
Minimum Maximum Mean St. Deviasi 

(Mckenzie Exercise) 

Pre Test VAS 4 7 5,11 1,023 

Post Test VAS 1 4 2,00 0,840 

Delta 2 5 3,11 0,900 
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Berdasarkan hasil statistik deskriptif pada kelompok McKenzie Exercise (ME), tingkat 

nyeri MPS sebelum diberikan intervensi (pre-test) menunjukkan nilai rata-rata (mean) sebesar 

5,11 dengan nilai minimum 4, nilai maksimum 7, dan standar deviasi 1,023. Setelah diberikan 

intervensi ME, nilai post-test nyeri menunjukkan penurunan tingkat nyeri dengan nilai rata-rata 

menjadi 2,00, nilai minimum 1, nilai maksimum 4, dan standar deviasi 0,840. Seleisih 

penurunan nilai nyeri (delta) pada kelompok ini memiliki nilai rata-rata sebesar 3,11 dengan 

nilai minimum 2,00, nilai maksimum 5,00, dan standar deviasi 0,900. Hasil ini menunjukkan 

bahwa adanya penurunan nyeri Myofascial Pain Syndrome pada pelajar SMA setelah diberikan 

intervensi. 

 

Tabel 9. Analisis Deskriptif Pengukuran Nyeri pada Kelompok IC 

Kelompok II  
Minimum Maximum Mean St. Deviasi 

(Ischemic Compression) 

Pre Test VAS 4 7 5,39 0,979 

Post Test VAS 2 4 3,00 0,767 

Delta 1 3 2,38 0,697 

 

Hasil statistik deskriptif pada kelompok Ischemic Compression (IC) menunjukkan 

bahwa nilai rata-rata tingkat nyeri sebelum intervensi pre-test adalah sebesar 5,39 dengan nilai 

minimum 4, nilai maksimum 7, dan standar deviasi 0,979. Setelah diberikan intervensi IC, 

tingkat nyeri post-test nyeri mengalami penurunan dengan rata-rata sebesar 3,00, nilai 

minimum 2, nilai maksimum 4, dan standar deviasi 0,767. Nilai selisih penurunan nyeri (delta) 

pada kelompok ini sebesar 2,38 dengan nilai minimum 1,00, nilai maksimum 3,00, dan standar 

deviasi 0,697. Hal ini menunjukkan bahwa adanya penurunan nyeri Myofascial Pain Syndrome 

pada pelajar SMA setelah diberikan intervensi. 

 

Tabel 10. Hasil Uji Normalitas 

 Kelompok 

Intervensi 

Shapiro-Wilk Test 

 Statistic df Sig 

Pre-test ME 

IC 

0,862 

0,874 

18 

18 

0,013 

0,021 

Post-test ME 

IC 

0,848 

0,818 

18 

18 

0,008 

0,003 

Selisih Pre-Post ME 

IC 

0,818 

0,764 

18 

18 

0,003 

<,001 

 

Uji normalitas dalam penelitian ini menggunakan metode Shapiro-Wilk Test, 

dikarenakan ukuran sampel pada masing-masing kelompok berjumlah kurang dari 50 

responden (n = 18). Berdasarkan tabel test of normaliti, hasil pengujian pada variabel tingkat 

nyeri MPS sebelum intervensi pre-test menunjukkan nilai signifikan sebsar 0.013 untuk 

kelompok McKenzie Exercise dan 0,021 untuk kelompok Ischemic Compression. Hasil tersebut 

menunjukkan bahwa nilai p < 0,05 yang berarti data pre-test pada kedua kelompok memiliki 

sebaran data yang tidak berdistribusi normal. Selanjutnya, pada pengukuran setelah intervensi 

post-test, diperoleh nilai signifikan sebesar 0,008  pada kelompok McKenzie Exercise dan 0,003 

pada kelompok Ischemic Compression. Hasil tersebut menunjukkan bahwa nilai p < 0,05 yang 

berarti data pada kedua kelompok memiliki sebaran data yang tidak berdistribusi normal.  

Hasil uji normalitas terhadap selisih nilai pre-post nyeri menunjukkan hasil signifikasi 

sebesar 0,003 pada kelompok McKezie Exercise dan < 0,001 pada kelompok Ischemic 
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Compression dimana keduanya memiliki nilai  (P < 0,05) yang berarti memiliki data yang tidak 

berdistribusi normal. Berdasarkan hasil seluruh data penelitian tersebut tidak berdistribusi 

normal, maka analasisi data dapat menggunakan uji statistik non-parametrik, yaitu uji Wilcoxon 

Signed Rank Test untuk menganalisi pengaruh sebelum dan sesudah intervensi, serta uji Mann-

Whitney U Test untuk menganalisi perbedaan efektivitas antara kedua kelompok intervensi. 

Tabel 11. Hasil Uji Homogen 

 Leven’s Test 

Nilai p 

Pre Test 0,973 

Post Test 1,000 

 

Hasil uji homogenitas pada data pre-test nyeri menunjukkan nilai signifikasi sebesar 

0,973 (p > 0,05). Hal ini menunjukkan bahwa  varians data pre-test antara kelompok McKenzie 

Exercise dan Ischemic Copression bersifat homogen, sehingga kedua kelompok memiliki 

kondisi awal yang setara sebelum diberikan perlakuan intervensi. Hasil uji homogenitas pada 

data pos-test nyeri menunjukkan nilai signifikasi sebesar 1,000 (p > 0,05), sehingga data pada 

post-test antara kelompok ME dan IC bersifat homogen. Berdasarkan hasil tersebut, data antara 

kedua kelompok bersifat homogen.  

Uji hipotesis I dilakukan untuk mengetahui pengaruh McKenzie Exercise terhadap 

penurunan nyeri Myofascial Pain Syndrome Upper Trapezius Muscle pada pelajar SMA. 

Berdasarkan hasil uji normalitas data yang di hasilkan pada penelitian tidak berdistribusi 

normal, sehingga uji hipotesis II menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test 

 

Tabel 12. Hasil Uji Hipotesis I 

Sampel n Mean ± SD p 

Kelompok I 18 3,11 ± 0,900  0,001 

 

Berdasarkan hasil uji statistik wilcoxon signed rank test pada kelompok ini, diperoleh 

nilai rata-rata selisih nilai nyeri MPS sebelum dan sesudah intervensi McKenzie Exercise 

sebesar 3,11 yang menunjukkan terdapat penurunan nyeri pada MPS dengan nilai standar 

deviasi 0,900 dan diperoleh nilai signifikasi < 0,001, yang berarti lebih kecil dari (p < 0,05 ), 

maka Ho ditolak dan Ha diterima. Dengan demikian, McKenzie Exercise berpengaruh terdapat 

penurunan nyeri Myofascial Pain Syndrome Upper Trapezius Muscle pada pelajar SMA.  

Uji hipotesis II dilakukan untuk mengetahui pengaruh Ischemic Compression terhadap 

penurunan nyeri Myofascial Pain Syndrome Upper Trapezius Muscle pada pelajar SMA. 

Berdasarkan hasil uji normalitas data yang di hasilkan pada penelitian tidak berdistribusi 

normal, sehingga uji hipotesis II menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test 

 

Tabel 13. Hasil Uji Hipotesis II 

Sampel n Mean ± SD p 

Kelompok II 18 2,39 ± 0,698 0,001 

 

Berdasarkan hasil uji wilcoxon signed rank test pada kelompok ini, diperoleh nilai rata-

rata selisih nilai nyeri MPS sebelum dan sesudah intervensi Ischemic Compression sebesar 2,39 

yang menunjukkan bahwa terdapat penurunan nyeri pada MPS dengan nilai standar deviasi 

0,698 dan diperoleh nilai signifikasi  < 0,001, yang berarti lebih kecil dari (p < 0,05 ), maka Ho 
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ditolak dan Ha diterima. Dengan demikian, Ischemic Compression berpengaruh terdapat 

penurunan nyeri Myofascial Pain Syndrome Upper Trapezius Muscle pada pelajar SMA. 

Uji hipotesis III dilakukan untik mengetahui apakah terdapat perbedaan pengaruh antara 

McKenzie Exercise dan Ischemic Compression terhadap penurunan nyeri Myofascial Pain 

Syndrome Upper Trapezius. Berdasarkan hasil uji normalitas, data penelitian dinyatakan 

berdistribusi tidak normal sehingga analisi pengujian hipotesis III beralih menggunakan uji 

non-parametrik Mann-Whitney U Test. 

 

Tabel 14. Hasil Uji Hipotesis III 

Sampel n Mean p 

Kelompok I 18 3,11  

Kelompok II 18 2,39 0,020 

 

Berdasarkan hasil uji statistik, diperoleh nilai (mean) pada kelompok McKenzie 

Exercise sebesar 3,11 sedangkan pada kelompok Ischemic Compression diperoleh nilai (mean) 

sebesar 2,39, dengan nilai signifikasi sebesar p = 0,020  (p < 0,05), maka Ho ditolak dan Ha 

diterima. Dengan demikian hal ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan pengaruh yang 

signifikan antara kedua kelompok intervensi, di mana intervensi McKenzie Exercise terbukti 

memiliki efektivitas lebih tinggi dibandingkan dengan intervensi Ischemic Compression dalam 

menurunkan nyeri Myofascial Pain Syndrome Upper Trapezius Muscle pada pelajar SMA. 

Pembahasan 

Karakteristik Subjek Penelitian 

Usia 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa seluruh kelompok usia mengalami penurunan 

nyeri MPS setelah mendapatkan intervensi. Kelompok usia 17 tahun menunjukkan rata-rata 

penurunan nilai post-test nyeri lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok usia 16 dan 18 

tahun. Di usia remaja pertengahan hingga remaja akhir, yaitu rentan usia 14 - 21 tahun, individu 

mulai mengalami perkembangan cara berpikir yang lebih logis, memiliki rasa ingin tahu yang 

tinggi, dan cenderung ingin mencoba hal-hal baru. Di fase ini kontrol implus belum 

berkembang dengan baik sehingga remaja lebih rentan terhadap perilaku sedentari di depan 

layar.   

Di tahap ini, banyak masalah kesehatan yang sering muncul akibat kurangnya perhatian 

remaja terhadap kondisi kesehatan mereka, terutama yang berkaitan dengan gaya hidup sehari-

hari. Salah satu faktor yang mempengaruhi kesehatan remaja ada penggunaan smartphone yang 

kurang tepat atau berlebihan. Remaja usia 15-18 tahun, terutama sekolah menengah atas, 

cenderung memiliki aktivitas belajar yang tinggi, penggunaan smartphone dan komputer dalam 

waktu yang lama, dan sering kali memiliki kebiasaan duduk yang kurang baik saat belajar 

(Simamora & Ningsih, 2020).  

Penelitian yang dilakukan oleh (Yustianti & Pusparini, 2019) menunjukkan bahwa 

remaja yang berusia dibawah 17 tahun lebih sering mengalami kejadian nyeri MPS. Hal ini 

terjadi  karena semua siswa memiliki akses terhadap smartphone baik di sekolah maupun di 

rumah, sehingga penggunaan smartphone dalam waktu yang lama sudah menjadi bagian dari 

aktivitas sehari-hari. Penggunaan ini meliputi mengerjakan tugas sekolah, bermain game, serta 

mengakses internet untuk kebutuhan sosial.  

Secara biomekanik, posisi leher yang selalu dalam keadaan fleksi akan meningkatkan 

beban pada tulang servikal dan jaringan lunak di sekitar leher. Semakin besar sudut fleksi leher, 

maka semakin besar tekanan yang di terima oleh otot. Kondisi ini menyebabkan spasme, 



Borneo Nursing Journal (BNJ)   
Volume 8, Nomor 2, Tahun 2026, Halaman 5107-5126   P-ISSN: 2685-5054  
https://bnj.akys.ac.id/BNJ  E-ISSN: 2654-8453 

 

 
5117 

ketegangan otot dan penurunan sirkulasi darah sehingga menyebabkan terbentuknya trigger 

poin dan nyeri myofascial pada otot upper trapezius (Triyulianti, 2022).  

Peneliti berpendapat bahwa perbedaan penurunan nyeri antara kelompok usia dalam 

penelitian ini tidak terlepas dari intesnsitas penggunaan smartphone dan kondisi jaringan otot 

masing-masing kelompok. Usia 17 tahun menunjukkan penurunan nyeri paling signifikan, hal 

di sebabkan oleh tingginya paparan aktivitas layar pada usia tersebut, di mana keseharian 

mereka banyak diisi dengan pengguaan smartphone untuk belajar, mengakses media sosial, 

hingga hiburan dalam durasi panjang. Jaringan otot pada usia ini masih cukup elastis untuk 

merespons intervensi secara lebih optimal. Selain itu, remaja pada usia ini umumnya sudah 

mampu mengenali keluhan pada tubuhnya sendiri, sehingga lebih kooperatif selama proses 

intervensi berlangsung. 

Jenis Kelamin 

Berdasakan hasil analisi deskriptif, jumlah responden dalam penelitian ini didominasi 

oleh laki-laki dibandingkan perempuan. Yang menunjukkan bahwa laki-laki cenderung 

memiliki intensitas penggunaan smartphone lebih tinggi dibandingkan perempuan. Penelitian 

oleh (Saputra & Suwanti, 2023) menjelaskan bahwa laki-laki lebih cenderung menggunakan 

smartphone untuk aktivitas seperti browsing, bermain game, dan menikmati konten hiburan, 

berbeda dengan laki-laki, perempuan lebih banyak memanfaatkan smartphone untuk keperluan 

sosial, seperti berkirim pesan dan berinteraksi melalui platform media sosial. 

Kelompok perempuan menunjukkan tingkat nyeri sedikit lebih tinggi dibandingkan 

kelompok laki-laki. Secara fisiologis perempuan cenderung memiliki sensivitas nyeri yang 

lebih tinggi. Perbedaan tersebut berkaitan dengan faktor hormonal pada perempuan, terutama 

hormon estrogen dalam memengaruhi sistem nosiseptif tubuh. Perubahan kadar estrogen yang 

tidak tetap pada perempuan dapat mempengaruhi ambang nyeri sehingga perempuan cenderung 

lebih sensitif terhadap rangsangan dibandingkan laki-laki (Chen et al., 2021). 

Perempuan rentan mengalami gangguan musculosceletal karena kemampuan otot 

perempuan dominan lebih rendah dibandingkan dengan laki-laki, dapat dilihat dari segi 

fisiologi kemampuan otot pada perempuan sekitar 60% lebih kecil dari kemampuan otot laki-

laki. Oleh karena itu daya tahan otot laki-laki lebih besar dibandingkan dengan perempuan, 

terutama pada otot lengan, tungkai, dan punggung. Selain itu, dari segi komposisi massa otot 

laki-laki lebih besar dibandingkan dengan massa otot perempuan (Kinasih et al., 2022).  

Peneliti berpendapat bahwa meskipun jumlah responden laki-laki lebih dominan dalam 

penelitian ini tidak secara langsung mengindikasi bahwa laki-laki lebih mudah mengalami nyeri 

MPS. Nyeri awal yang tercatat lebih tinggi pada perempuan memperkuat bahwa sensivitas nyeri 

tidak ditentukan oleh frekuensi penggunaan smartphone, melainkan juga oleh kondisi 

fisiologis, terutama pengaruh hormonal. Dalam keseharian, perempuan cenderung lebih sering 

menggunakan smartphone untuk aktivitas komunikasi dan media sosial membutuhkan 

perhatian visual intens dalam durasi panjang. Massa dan daya tahan otot laki-laki yang lebih 

relatif lebih besar berperan dalam mengurangi danpak beban mekanik akibat penggunaan 

smartphone.  

Lama Durasi Penggunaan Smartphone 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa durasi penggunaan smartphone berhubungan 

dengan tingkat nyeri pada sindrom nyeri myofascial. Semakin lama durasi penggunaan 

smartphone, maka tingkat nyeri MPS cenderung lebih tinggi. Penggunaan smartphone dalam 

waktu yang lama menyebabkan posisi leher cenderung fleksi secara terus-menerus, sehingga 

otot upper trapezius bekerja secara statis dalam waktu yang lama. Kontraksi otot yang 
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berlangsung terus menerus dapat menyebabkan spasme otot, penurunan sirkulasi darah, 

menumpuknya sisa-sisa metabolisme, dan munculnya trigger point yang dapat menyebabkan 

terjadinya MPS (Saputri et al., 2023).  

Sejalan dengan penelitian (Aktifah et al., 2021) menjelaskan bahwa melakukan aktivitas 

dengan posisi yang sama  selama lebih dari 5 jam per hari disertai postur tubuh yang tidak 

ergonomis juga dapat menyebabkan nyeri leher akibat peningkatan beban berlebih pada otot, 

kondisi ini memicu kerusakan jaringan otot dan terbentuknya trigger point yang merupakan 

salah satu faktor utaman penyebab terjadinya sindrom nyeri myofascial. 

Penggunaan smartphone yang berlebihan dapat menyebabkan forward head posture, 

yaitu keadaan dimana kepala lebih condong ke depan, sehingga dapat meningkatkan beban 

mekanik pada otot upper trapezius. FHP lebih sering ditemukan pada pengguna smartphone 

dibandingkan pengguna komputer karena ukuran layar smartphone yang lebih kecil membuat 

pengguna sering melihat  ke bawah dengan posisi tubuh lebih membungkuk dibandingkan saat 

mengguanakan komputer (Suciati et al., 2022).  

Selain itu, penelitian oleh (Sohn et al., 2021) menjelaksan bahwa penggunaaan 

smartphone dengan postur yang tidak ergonomis dapat meningkatkan risiko terjadinya 

gangguan musculoskeletal pada daerah leher dan bahu karena posisi statis yang di pertahankan 

dalam waktu lama. Penggunaan smartphone yang berlebih juga berkaitan dengan penurunan 

prestasi akademik, kecemasan, depresi, serta kualiats tidur yang buruk. 

Peneliti berpendapat  bahwa durasi penggunaan smartphone merupakan faktor risiko 

yang relevan dalam kejadian MPS pada remaja. Kondisi ini semakin diperparah oleh kebiasaan 

sehari-hari seperti menggunakan smartphone sambil berbaring, duduk tanpa sandaran atau 

menopang perangkat dengan satu tangan dalam posisi yang tidak ergonomis, yang mana tangan 

kanan lebih dominan digunakan dibandingkan tangan kiri. menekuk leher saat belajar dan 

bermain game tanpa diselingi istirahat dan peregangan. Oleh karena itu, pemberian intervensi 

seperti McKenzie Exercise dan Ischemic Compression perlu dilakukan sejak dini sebagai upaya 

upaya penanganan nyeri MPS pada remaja 

Nyeri 

Myofascial Pain Syndrome (MPS) merupakan kondisi nyeri musculoskeletal yang 

diatandai dengan adanya trigger point pada otot, yaitu area hiperiritable dalam taut band yang 

menimbulkan nyeri lokal maupun referred pain. Mekanisme terbentuknya trigger point 

berkaitan erat dengan kontraksi otot yang berlangsung terus-menerus dalam waktu lama tanpa 

rilaksasi yang cukup, sehingga menyebabkan peningkatan kebutuhan oksigen dan nutrisi yang 

memadai akibat penurunan sirkulasi darah di area tersebut. Akibat iskemia lokal, terjadi 

akumulasi sisa metabolisme seperti asam laktat dan substansi algogenik lainnya yang 

merangsang nosiseptor di jaringan otot (Prayogo et al., 2024).  

Rangsangan berulang pada nosiseptor memicu sensitisasi perifer, di mana ambang nyeri 

di area tersebut menjadi lebih rendah dari normal. Pada kondisi yang berlanjut, sesitisasi dapat 

merambat ke tingkat sentral sehingga persepsi nyeri semakin meluas. Otot upper trapezius 

termasuk yang paling rentan mengalami proses ini karena fungsinya sebagai otot postural yang 

kerap menanggung beban statis berkepanjangan, terutama akibat posisi leher fleksi yang 

dipertahankan dalam waktu lama seperti saat menggunakan smartphone (Triyulianti, 2022). 

Uji Analisis 

Uji Hipotesis I 

Berdasarkan hasil penelitian, pemberian McKenzie Exercise terbukti memberikan 

pengaruh yang signifikan terhadap penurunan nyeri MPS Upper Trapezius Muscle pada pelajar 
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SMA. Gerakan ekstensi yang dilakukan berulang memicu reciprocal inhibition sehingga 

spasme dan ketegangan otot berkurang, sekaligus berfungsi sebagai koreksi mekanis terhadap 

kebiasaan posisi leher fleksi saat menggunakan smartphone. Selain itu, gerakan streching yang 

dilakukan ikut merangsang pelepasan endorfin dan serotinin yang menekan hantaran implus 

nyeri, sehingga efek penurunan nyeri yang dirasakan bersifat menyeluruh. 

McKenzie Exercise merupakan metode latihan yang dirancang agar pasien dapat 

melakukannya secara mandiri dan berulang sesuai dengan dosis yang telah dtentukan. Metode 

ini menekankan gerakan ekstensi yang dikombinasikan dengan latihan peningkatan ROM, 

teknik manipulasi, serta edukasi kepada pasien (Kim et al., 2018). Tujuan utama latihan ini 

adalah memperbaiki postur, meningkatkan mobilitas sendi, mengurangi spasme otot, serta 

menurunkan tekanan mekanik pada jaringan di area servikal. 

Gerakan ekstensi servikal yang dilakukan secara berulang terbukti mampu 

memanjangkan jaringan lunak yang mengalami pemendekan, sehingga fleksibilitas dan 

kemampuan gerak meningkat. Selain itu, repetisi gerakan yang teratur juga berperan dalam 

membantu mengembalikan cervical alignment, mengurangi kekakuan sendi intervertebral 

akibat spasme otot, serta memperbaiki postur secara keseluruhan. Perubahan tersebut 

berpengaruh terhadap penurunan ketegangan otot sehingga intensitas nyeri dapat berkurang 

(Oskar et al., 2024). 

Di sisi lain, Mckenzie Exercise juga menghasilkan efek biomekanis pada otot beserta 

jaringan ikat disekitarnya. Efek ini berperan penting dalam meningkatkan elastisitas jaringan 

sekaligus mengurangi ketegangan akibat penggunaan otot yang berlebihan. Selain itu, latihan 

ini mampu memberikan efek relaksasi pasca kontraksi maksimal, sehingga menghasilkan 

mekanisme inhibisi yang dapat mengurangi ketegangan dan spasme pada otot (Nazariah et al., 

2024).  

Ketika reseptor otot mendapatkan stimulasi, tubuh secara otomatis merespon melalui 

mekanisme reciprocal inhibition, yaitu suatu proses di mana otot antagonis mengalami 

rilaksasi, sementara ketegangan otot agonis ikut berkurang. Hal tersebut menjadi dasar 

mengapa setelah dilakukan kontraksi maksimal, spasme otot berangsur mereda dan rasa nyeri 

ikut berkurang. Selain itu gerakan streching dalam McKenzie juga berperan terhadap penurunan 

nyeri melalui pelepasan senyawa-senyawa seperti enkefalin, endorfin, serotonin, dan adrenalin 

untuk menghambat hantaran implus nyeri (Jaleha et al., 2020). 

Uji Hipotesis II 

Berdasarkan hasil penelitian, pemberian Ischemic Compression terbukti mampu 

menurunkan nyeri Myofascial Pain Syyndrome Upper Trapezius Muscle di kalangan pelajar 

SMA. Hal ini menunjukkan bahwa Ischemic Compression terjadi melalui siklus tekanan dan 

penekanan yang memicu reactive hyperemia, sehingga suplai oksigen meningkat dan zat 

algogenik di jaringan otot ikut di bersihkan dan mampu memberikan efek terapeutik terhadap 

trigger point aktif pada otot upper trapezius, yang menjadi salah satu penyebab utama 

munculnya nyeri pada MPS. 

Ischemic Compression bekerja dengan memberikan tekana mekanis secara bertahap 

pada area trigger point, kemudian melepaskannya kembali. Mekanisme ini bertujuan 

meningkatkan metebolisme jaringan otot sekaligus mengatasi kondisi iskemia dan hipoksia, 

menekan penumpukan zat inflamasi, serta menstabilkan stress oksidatif. Trigger point dalam 

kondisi laten tetap mampu membuat serabut saraf menjadi lebih sensitif dari kondisi normal. 

Sehingga memunculkan hiperalgesia, allodynia, dan nyeri menjalar. Nyeri tersebut kemudian 

diteruskan dari saraf sensorik lokal ke neuron dorsal horn hingga ke otak, dan memicu 

terjadinya sensitisasi sentral (Lu et al., 2022). 
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Tekanan yang diberikan akan menghambat aliran darah sementara (ischemia), lalu 

setelah tekanan dilepaskan, tubuh merespon dengan meningkatan aliran darah secara reaktif 

(reactive hyperemia). Proses ini akhirnya memperbaiki suplai oksigen dan nutrisi ke jaringan 

serta membantu membersihkan zat sisa metabolisme yang menjadi penyebab nyeri. Selain itu, 

teknik ini juga bekerja melalui mekanisme inhibisi nyeri di tingkat spinal, yang berkontribusi 

pada penurunkan sensivitas nyeri, allodinia, dan hiperalgesia (Prayogo et al., 2024). 

Sejalan dengan hasil penelitian (Xu et al., 2023) yang menyatakan bahwa Ischemic 

Compression efektif dalam menurunkan intensitas nyeri, dan meningkatkan pressure pain 

threshold pada kondisi nyeri leher yang berkaitan dengan MPS. Dengan demikian, Ischemic 

Comprssion merupakan intervensi yang efektif menurunkan nyeri MPS melalui mekanisme 

inaktivasi trigger point, peningkatan sirkulasi darah, pengurangan ketegangan otot, dan 

penurunan sensivitas nyeri.  

Uji Hipotesis III 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa Mckenzie Exercise lebih unggul dalam 

menurunkan nyeri MPS Upper Trapezius Muscle dibandingkan Ischemic Compression. 

Keunggulan ini berkaitkan dengan perinsip latihan yang tidak hanya bertujuan mengurangi 

nyeri, tetapi juga memperbaiki kelainan postur, meningkatkan fleksibilitas jaringan, 

memperkuat otot dan memicu respon neurokimiawi penurunan nyeri yang menjadi faktor 

pemicu munculnya keluhan MPS.  

Sejalan oleh penelitian (Jaleha et al., 2020) bahwa peningkatan kekuatan otot servikal 

dapat dicapai melalui Mckenzie Exercise karena latihan ini melibatkan gerakan aktif yang 

dilakukan secara berulang. Pengulangan gerakan memicu kontraksi otot yang konsisten, 

sehingga semakin banyak unit motorik yang ikut teraktivasi. Hasilnya, kekuatan dan daya tahan 

otot leher ikut meningkat. Berkurangnya ketegangan otot juga berdampak terhadap pada 

sirkulasi darah yang semakin lancar, sehingga suplai oksigen dan nutrisi ke jaringan menjadi 

lebih optimal. Kondisi ini membantu mengurangi penumpukan sisa zat metabolisme pemicu 

trigger point, sehingga intensitas dapat nyeri berkurang. 

Temuan ini didukung oleh  (Afifa et al., 2022) yang menyatakan bahwa Mckenzie 

Exercise mampu menurunkan nyeri MPS upper trapezius muscle. Latihan ini dinilai efektif 

karena mampu memperbaiki postur servikal, mengurangi ketegangan otot, serta meningkatkan 

feksibilitas jaringan yang memendek akibat terlalu lama mempertahankan posisi statis. 

Berbeda halnya dengan Ischemic Compression yang lebih  berfokus pada penanganan 

lokal, yaitu memberian tekanan langsung pada area trigger point untuk mengurangi sensivitas 

nyeri dan memperbaiki sirkulasi darah setempat. Meski efektif untuk perbaikan secara lokal, 

intervensi ini  tidak secara langsung mengatasi gangguan postur maupun pola gerak yang 

menjadi faktor penyebab terjadinya MPS (Xu et al., 2023).  

Penelitian oleh (Bagheri et al., 2022) menunjukkan bahwa nyeri pada MPS cenderung 

menetap atau tidak mengalami perbaikan secara maksimal tanpa adanya intervensi pada 

kelompok kontrol. Sebaliknya pada kelompok yang diberikan terapi,perbaikan kondisi jaringan 

otot dan penurunan faktor-faktor pemicu nyeri terjadi lebih signifikan . Oleh karena itu, 

Mckenzie Exercise dinilai lebih efektif  secara keseluruhan dalam menurunkan nyeri 

dibandingkan Ischemic Compression karena tidak hanya memberikan efek pereda nyeri, tetapi 

juga memperbaiki gangguan postural, biomekanik, dan fungsi gerak yang menjadi faktor dalam 

terjadi MPS.  
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4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai perbedaan pengaruh McKenzie Exercise dan 

Ischemic Compression terhadap penurunan nyeri Myofascial Pain Syndrome Upper Trapezius 

Muscle pada pelajar SMA, maka dapat disimpulkan bahwa 

1) Pemberian McKenzie Exercise terbukti efektif dalam menurunkan nyeri MPS otot upper 

trapezius. Hal ini ditunjukkan oleh adanya penurunan intensitas nyeri setelah responden 

mengikuti latihan yang telah diberikan 

2) Pemberian Ischemic Compression menunjukkan hasil yang baik terhadap penurunan nyeri 

MPS otot upper trapezius, setelah mendapatkan intervensi, responden mengalami 

penurunan tingkat nyeri dibandingkan sebelum terapi diberikan 

3) Terdapat perbedaan pengaruh antara McKenzie Exercise dan Ischemic Compression 

terhadap penurunan nyeri MPS otot upper trapezius. Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa Mckenzie Exercise memberikan penurnan nyeri yang lebih besar dibandingkan 

Ischemic Compression, sehingga intervensi ini dinilai lebih efektif dalam mengurangi nyeri 

MPS otot upper trapezius pada pelajar SMA. 

Dengan demikian, penelitian ini berhasil menjawab tujuan dan hipotesis penelitian yang 

telah ditetapkan, bahwa kedua intervensi efektif dalam menurunkan nyeri MPS, namun 

McKenzie Exercise memberikan pengaruh yang lebih besar dibandingkan Ischemic 

Compression dalam menurunkan nyeri MPS Upper Trapezius Muscle. 
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