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ABSTRAK

CHRISTINE ULINA TARIGAN: Pengembangan Perawatan Ulin Etno Wellness
Untuk Pemulihan dari Kelelahan, Peningkatan Kualitas Tidur, dan Perbaikan Suasana
Hati Pada Wanita Peolahraga. Disertasi. Yogyakarta: Doktor Olahraga, Fakultas
Ilmu Keolahragaan dan Kesehatan, Universitas Negeri Yogyakarta, 2025.

Hasil studi pendahuluan menunjukkan bahwa 50% wanita peolahraga berusia
18-50 tahun cenderung mengalami kelelahan, gangguan tidur, dan perubahan suasana
hati akibat intensitas latihan dan fluktuasi hormonal. Pemulihan yang efektif melalui
pendekatan holistik berbasis kearifan lokal, seperti terapi SPA (Solus Per Aqua), dinilai
potensial untuk mengatasi keluhan tersebut secara alami dan berkelanjutan.
Berdasarkan temuan tersebut, penelitian ini dilakukan untuk mengembangkan dan
menguji efektivitas model perawatan Ulin Etno Wellness berbasis kearifan lokal yang
bertujuan memulihkan tubuh dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan
memperbaiki suasana hati pada wanita peolahraga.

Jenis penelitian ini adalah Research and Development dengan desain ADDIE
(Analysis, Design, Development, Implementation, and Evaluation). Analisis dilakukan
terhadap data kaji lapangan yang didapat dari wawancara kepada 50 orang wanita
peolahraga, 3 orang ahli masase dan sauna, dan 7 orang terapis SPA. Analisis juga
dilakukan pada hasil kaji pustaka dengan penelitian yang relevan untuk mendapatkan
rekomendasi desain. Desain model dirancang mulai dari penentuan prosedur, peracikan
rempah sauna, metode pijat, dan durasi pelaksanaan SPA. Pengembangan dilakukan
dengan jalan menguji kelayakan desain model baik dari sisi Ahli (3 Orang Validator
Ahli) maupun dari sisi calon pengguna sebanyak 15 orang wanita peolahraga untuk
ujicoba skala kecil dan 50 orang wanita peolahraga untuk skala besar. Implementasi
ditujukan untuk menguji efektivitas desain model dalam memulihkan kelelahan,
meningkatkan kualitas tidur, dan memperbaiki suasana hati pada 50 orang wanita
peolahraga. Evaluasi dilakukan sejak analisis sampai dengan implementasi baik secara
kualitatif maupun kuantitatif. Instrumen yang digunakan untuk menguji efektivitas
model Ulin Etno Wellness adalah kuesioner Tingkat Kelelahan dari Leeds, Kualitas
Tidur dari Leeds, dan Suasana Hati dari Brunel.

Hasil penelitian mendapatkan urutan proses perawatan Ulin Etno Wellness yang
terdiri atas delapan tahapan dengan mengombinasikan Ulin masase dan Efno sauna
dalam satu siklus perawatan. Rempah sauna terdiri atas 14 jenis rempah yang tersedia
di Indonesia dengan harga terjangkau. Metode pijat yang diterapkan terdiri atas
manipulasi mengurut, menekan, menepuk, dan menggerakkan sendi dengan durasi 35
menit, sehingga keseluruhan durasi perawatan Ulin Etno Wellness 60 menit. Hasil uji
efektivitas mendapatkan adanya signifikansi model (p<0.05) untuk memulihkan
kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan memperbaiki suasana hati. Efektivitas
pemulihan kelelahan sebesar 52.484%, perbaikan kualitas tidur sebesar 70.866%, dan
perbaikan suasana hati sebesar 60.911%. Berdasarkan hasil penelitian dapat
disimpulkan bahwa perawatan Ulin Etno Wellness yang berdurasi 60 menit dengan
menggunakan rempah sauna yang tersedia di Indonesia dan pemijatan berbasis kearifan
local efektif untuk memulihkan kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan
memperbaiki suasana hati pada wanita peolahraga.

Kata kunci: kelelahan, kualitas tidur, suasana hati, Ulin Etno Wellness, wanita
peolahraga



ABSTRACT

CHRISTINE ULINA TARIGAN: Development in the Ulin Etno Wellness Treatment
for the Fatigue Recovery, Sleeping Quality Enhancement, and Uplifting Mood for
Female Athletes. Dissertation. Yogyakarta: Doctoral Program of Sport, Faculty of
Sport and Health Sciences, Universitas Negeri Yogyakarta, 2025.

A pilot study revealed that 50% of female athletes aged 18 to 50 report
weariness, sleep difficulties, and mood swings because of exercise intensity and
hormone variations. A holistic recovery strategy grounded in local wisdom, such as
SPA therapy (Solus Per Aqua), is seen a viable method for naturally and sustainably
addressing these issues. This research aims to establish and evaluate the efficacy of
the Ulin Etno Wellness treatment model, grounded in local wisdom, with the
objective of alleviating fatigue, enhancing sleep quality, and becoming mood
booster for female athletes.

This research was categorized as Research and Development utilizing the
ADDIE (Analysis, Design, Development, Implementation, and Evaluation)
framework. The analysis was conducted on field study data collected from
interviews with 50 female athletes, 3 massage and sauna specialists, and 7 SPA
therapists. An analysis was conducted on the findings of a literature review with
pertinent research to provide design recommendations. The model design was
developed by establishing the procedure, blending sauna spices, massage
techniques, and duration of SPA execution. The development involved assessing
the model design's practicality through evaluations by three expert validators and
trials with 15 female athletes for small-scale testing and 50 female athletes for large-
scale testing. The implementation aimed to evaluate the efficacy of the model
design in alleviating fatigue, enhancing sleep quality, and mood booster among 50
female athletes. The evaluation encompassed both qualitative and quantitative
analyses from assessment to execution. The tools employed to evaluate the efficacy
of the Ulin Etno Wellness model were the Leeds Fatigue Level questionnaire, Leeds
Sleep Quality assessment, and Brunel Mood Scale. The research findings reveal a
sequence of the Ulin Etno Wellness treatment process comprising eight steps,
which integrates Ulin massage and Etno sauna into a single treatment cycle. Sauna
spices comprise 14 varieties of spices obtainable in Indonesia at economical prices.
The employed massage technique involves manipulation through massaging,
pushing, patting, and joint movement for a duration of 35 minutes, resulting in a
total treatment time of 60 minutes for Ulin Etno Wellness.

The effectiveness test results identify a significant model (p<0.05) for
alleviating exhaustion, enhancing sleep quality, and uplifting mood. The efficacy
of fatigue recovery is at 52.484%, enhancement of sleep quality is at 70.866%, and
improvement in mood is at 60.911%. The research concludes that the 60-minute
Ulin Etno Wellness therapy, utilizing locally accessible sauna spices and traditional
massage techniques, effectively alleviates weariness, enhances sleep quality, and
elevates mood among female athletes.

Keywords: fatigue, sleep quality, mood, Ulin Etno Wellness, female athletes
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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Keterlibatan wanita dalam bidang olahraga saat ini tidak lagi dipandang
sebagai sesuatu yang tabu. Seiring dengan perkembangan globalisasi, isu
kesetaraan gender memberikan kontribusi signifikan dalam mendukung
keterlibatan wanita pada sektor yang selama ini didominasi oleh laki-laki. Selain
itu, meningkatnya kesadaran akan perlunya kesehatan dan kebugaran jasmani
mendorong para wanita untuk ambil bagian dalam berbagai bentuk aktivitas
jasmani, termasuk olahraga (Giriwijoyo & Sidik, 2012, p.177; Wang et al., 2014,
p.6). Menurut UU RI No.3 Tentang Sistem Keolahragaan (2005), keterlibatan
wanita pada olahraga disebut dengan wanita peolahraga, yaitu wanita yang
berolahraga dalam usaha mengembangkan potensi jasmani, rohani, dan sosial.

Aktivitas wanita peolahraga dengan intensitas tinggi dan durasi singkat,
mengakibatkan kebutuhan pemenuhan energi meningkat. Tubuh tidak mampu
menghasilkan energi yang besar dalam waktu singkat, sehingga pemenuhan
kebutuhan energi pada olahraga bergantung pada sistem fosfagen dan glikolisis
anaerobik. Sistem fosfagen hanya dapat menyediakan energi untuk aktivitas dengan
rentang waktu di bawah sepuluh detik, sehingga glikolisis anaerobik merupakan
jalur metabolisme utama pada olahraga dengan intensitas tinggi (Husdarta, 2010,
p.45; Penggalih et al., 2024, p.8).

Kelelahan (fatigue) merupakan fenomena fisiologis yang ditandai dengan

adanya penurunan toleransi tubuh terhadap kerja fisik. Penyebabnya sangat



spesifik bergantung pada karakteristik kerja tersebut (Hur et al., 2020, p.12).
Aktivitas berlebihan, kurang istirahat, kondisi fisik lemah, olahraga dan tekanan
sehari-hari dapat menyebabkan kelelahan (Akoso, 2009, p.451; Bright et al., 2019,
p.11). Kelelahan dibagi dalam dua jenis, yaitu kelelahan mental dan kelelahan fisik.
Kelelahan mental adalah kelelahan yang merupakan akibat dari kerja mental seperti
kejenuhan sebab kurangnya minat. Di sisi lain, kelelahan fisik disebabkan oleh
kerja fisik atau kerja otot (Giriwijoyo & Sidik, 2012, p.112; Mehri et al., 2020, p.5).

Aktivitas fisik pada wanita peolahraga dapat memengaruhi circadian
rhythms yang mengakibatkan terjadinya gangguan tidur (Potter et al., 2016, p.11).
Aktivitas fisik menyebabkan kelelahan yang kemudian menghasilkan protein DIPS
(delta inducing pepide sleep) dan membuat kualitas tidur menjadi kurang baik
(Nelson et al., 2022, p.16). Shen et al. (2021, p.10) dalam studinya menyatakan
bahwa perasaan atau mood seseorang diperburuk oleh kelelahan fisik yang
diindikasikan dengan meningkatnya kecemasan, depresi, kebingungan, kemarahan
dan gangguan psikomotorik.

Hal ini turut berkontribusi dalam menciptakan kelelahan mental yang
merupakan suatu proses penurunan stabilitas kinerja yang berkaitan dengan
menurunnya suasana hati dan aktivitas setelah melakukan pekerjaan dalam jangka
waktu yang lama. Kelelahan ini dapat dicegah dengan mengubah tuntutan
pekerjaan yang berat, pengaruh lingkungan atau stimulus, istirahat yang cukup, dan
perawatan tubuh yang memadai, seperti masase dan relaksasi sauna.

Kelelahan otot pasca olahraga rutin dapat menurunkan respons tubuh

terhadap rangsangan, mengurangi kemampuan indra, dan bahkan memicu stres



serta berbagai keluhan akibat menurunnya kesehatan tubuh. Dampak utama dari
kondisi ini adalah penurunan kualitas tidur. Kualitas tidur yang buruk dapat
memberikan efek signifikan terhadap kualitas hidup, termasuk perubahan mood,
kebiasaan, penurunan kognitif, serta peningkatan risiko cedera akibat kelelahan.
Penurunan kualitas tidur juga berdampak pada kesehatan fisik dan mental
(Ghiasvand & Irandoust, 2024, p.66; Kaplan & Sadock, 2010, p.8). Upaya
pemulihan yang efektif menjadi sangat penting bagi para pelaku olahraga,
khususnya wanita, yang sering mengalami kekakuan otot, nyeri, letih, dan lesu
setelah beraktivitas fisik.

Metode yang dapat digunakan untuk mengatasi kelelahan dan
meningkatkan kualitas pemulihan adalah masase. Masase terbukti efektif dalam
mengurangi rasa sakit, meningkatkan daya tahan tubuh, serta membantu mengatasi
stres dan gangguan tidur. Masase juga dapat meringankan migrain, mempercepat
penyembuhan penyakit kronis, dan mengurangi ketergantungan pada obat-obatan.
Dengan memberikan rangsangan berupa tekanan pada tangan dan kaki, masase
memancarkan gelombang relaksasi yang menyebar ke seluruh tubuh (Atiqgoh et al.,
2014, p.54; Field, 2016, p.4). Penelitian Nugroho (2015, p.16) mendukung temuan
ini, yang menunjukkan bahwa masase lebih efektif dibandingkan hipnoterapi dalam
menurunkan tekanan darah (Vijayakumar et al., 2024, p.10).

Aktivasi saraf parasimpatis berperan dalam mengembalikan fungsi tubuh yang
mengalami penurunan akibat dominasi saraf simpatis. Peningkatan aktivitas saraf
parasimpatis memfasilitasi proses relaksasi dan pemulihan tubuh secara optimal.

Hubungan timbal balik antara saraf parasimpatis dan simpatis menyebabkan



peningkatan aktivitas salah satu akan menekan aktivitas sistem lainnya (Purwanto,
2008, p.25; Supa’at et al., 2013, p.7).

Kelelahan fisik berkorelasi erat dengan penurunan sekresi serotonin, yaitu
neurotransmitter yang berperan dalam regulasi tidur. Defisiensi serotonin yang dipicu
oleh kelelahan menghambat proses tidur, sehingga memperburuk kondisi tubuh yang
sudah mengalami kelelahan. Gangguan tidur yang diakibatkan oleh kelelahan
umumnya dipengaruhi oleh ketidakcukupan waktu tidur serta gangguan ritme biologis
tubuh (circadian rhythms) (Potter et al., 2016, p.12).

Penelitian Wulandari et al. (2019, p.24) mengungkapkan bahwa seluruh
responden mengalami kesulitan tidur sebelum menjalani terapi masase. Setelah
diberikan terapi relaksasi berupa masase, kualitas tidur responden meningkat secara
signifikan, disertai dengan perbaikan suasana hati yang lebih positif. Dalam studi
serupa, Faridah (2019, p.6) menunjukkan bahwa masase refleksi pada individu dengan
hipertensi derajat 1 menghasilkan penurunan tekanan darah pada sebagian besar
responden (72,2%), di mana tekanan darah mereka berada dalam kategori normal
(<130 mmHg/ <85 mmHg) setelah terapi. Temuan ini mendukung hipotesis bahwa
masase tidak hanya meningkatkan kualitas tidur tetapi juga membantu pemulihan
kondisi tubuh yang mengalami kelelahan.

Hasil observasi beban kerja (workload) menggunakan angket NASATLX
(Noyes & Bruneau, 2007, p.9) yang dilakukan peneliti kepada lima puluh responden
wanita peolahraga yang tersebar di beberapa lokasi, yaitu Kabupaten Kulon Progo,
Kabupaten Bantul, Kabupaten Sleman, dan Kabupaten Gunung Kidul, Provinsi Daerah

Istimewa Yogyakarta (DIY), pada September 2023, ditunjukkan bahwa wanita



peolahraga mengalami penurunan produktivitas kerja akibat beban kerja fisik yang
tinggi dengan durasi kerja yang cukup lama (> 8 jam).

Beban kerja fisik berdampak pada gangguan kesehatan kelelahan dan kurang
konsentrasi. Beban waktu timbul saat dituntut untuk menyelesaikan tugas sesuai
dengan waktu yang telah ditentukan (Nuamah & Mehta, 2020, p.20). Rata-rata waktu
yang digunakan wanita peolahraga dalam melakukan pekerjaan di luar rumah per
harinya yaitu sekitar 6-8 jam, pekerjaan di dalam rumah sekitar 5 jam, olahraga rutin
sekitar 2 jam sehingga responden menyatakan mengalami beban mental dalam kategori
sedang dan tinggi yang secara rinci hasilnya disajikan pada tabel berikut.

Tabel 1. Sebaran Observasi Wanita Peolahraga

. . Beban
. Lokasi Jenis . Rerata ) > Beban Beban
Usia >  Status Kab. Olahraga Pendidikan T;lieérlr;r Pekerjaan };iesrijlf Waktu Mental
. ) Berdagang,
18-21 7 Menikah Bantul ie”ag‘.k gi"A;g A5 Berani,IRT, Tinggi Tinggi  Tinggi
erobi ) Jam " Beternak
Bertani
. Kulon  Senam SMA: 4 4-5 ! L L N
22-26 9 Menikah Progo  Aerobik s1 -5 jam Fs;dagang, Tinggi  Tinggi  Tinggi
SMA: 3 4.5 Bertani,
27-31 7 Menikah Sleman BolaVoli S1 :3 . Guru, IRT  Tinggi Tinggi  Tinggi
: jam
S2 :1 Berdagang
Bertani
. Gunun Senam SMA: 4 . ! L L
32-36 7 Menikah Kidulg Aerobik sl -3 5 jam :3F§_rrdagang, Tinggi Sedang Tinggi
. Bertani,
37-41 6 Menikah Kulon Bola Voli SMA_'4 5jam Guru, IRT Sedang Sedang Sedang
Progo S1 :2
Berdagang
Bertani,
. . SMA: 4 . Berdagang,
42-46 7 Menikah Bantul Lari s1 -3 5 jam IRT. Guru, Sedang Sedang Sedang
Beternak
Bertani,
. . SMA: 4 5-6  Guru, IRT
47-50 7 Menikah Sleman Lari s1 -3 jam  Berdagang, Sedang Sedang Sedang
Beternak

Hasil analisis awal terhadap lima puluh responden wanita peolahraga,
ditemukan bahwa sebagian besar responden mengalami tingkat kelelahan yang

tinggi, gangguan kualitas tidur, dan perubahan suasana hati yang signifikan. 47 dari



50 responden (94%) mengaku mengalami kelelahan fisik yang berlebihan, terutama
setelah menjalani kegiatan fisik dengan durasi lebih dari 8 jam per hari. 38
responden (76%) melaporkan mengalami gangguan tidur seperti sulit tidur
(insomnia), sering terbangun di malam hari, dan tidak merasa segar setelah bangun
tidur. Kondisi ini berdampak langsung pada performa olahraga dan aktivitas sehari-
hari (Studi Pendahuluan, 2023).

Gangguan tidur juga berkontribusi pada peningkatan stres dan perubahan
suasana hati yang drastis, yang dialami oleh 42 responden (84%). Responden
melaporkan sering merasa cemas, mudah marah, dan kehilangan motivasi dalam
berlatih. Faktor lain yang berperan dalam tingginya tingkat kelelahan dan gangguan
suasana hati adalah beban kerja fisik yang tinggi dan kurangnya metode pemulihan
yang sesuai. Beberapa responden mengaku tidak memiliki rutinitas pemulihan yang
terstruktur, dan sebagian besar hanya mengandalkan istirahat pasif untuk
memulihkan kondisi tubuh (Studi Pendahuluan, 2023).

Kelelahan diakibatkan adanya disfungsi hipotalamus paraventrikuler dan
ketidakmampuan gamma-animobuytric acid. Pengaruh dari kelelahan dan
kecemasan, menimbulkan efek pada kualitas tidur. Kualitas tidur buruk akan
memengaruhi aktivitas keseharian pekerja, risiko kecelakaan, dan kualitas hidup
yang buruk. Gangguan tidur yang buruk berhubungan dengan disfungsi
neurokognitif, depresi, stres, kecemasan, dan kontrol implus yang buruk (Reza et
al., 2019, p.254).

Hal ini menyoroti perlunya pendekatan perawatan yang komprehensif dan

berbasis kearifan lokal, yang tidak hanya berfokus pada pemulihan fisik, tetapi juga



pada peningkatan kualitas tidur dan stabilitas emosional dengan tetap berupaya
melestarikan identitas budaya dalam metode perawatan tubuh yang sedang
berkembang. Pengintegrasian metode pijat tradisional dan sauna berbasis
etnobotani, diharapkan dapat menjadi solusi efektif untuk mengatasi kelelahan,
meningkatkan kualitas tidur, dan meningkatkan suasana hati pada wanita
peolahraga.

Penelitian terdahulu menjelaskan bahwa terapi massage dapat mempercepat
recovery dalam pemulihan dari kelelahan dan peningkatan kualitas tidur yang baik.
Perlakuan ini dapat diterapkan untuk mengatasi masalah kelelahan yang dialami
oleh wanita peolahraga aktif dengan rentang usia 18-50 tahun (Simorangkir et al.,
2021, p.11). Usia 18-50 tahun merupakan usia yang berada pada tingkat
produktivitas tinggi sehingga memerlukan pemulihan dari kelelahan akibat
aktivitas fisik yang dilakukan. Masase merupakan suatu teknik sentuhan pada tubuh
melalui manipulasi tangan dengan berbagai macam gerakan, seperti efflurage, skin
rolling, friction, dan tapotement (Kerautret et al., 2020, p.45).

Masase menimbulkan efek fisiologis pada tubuh seperti merelaksasikan
otot, menurunkan denyut nadi, memperlancar aliran darah dan limfa, meningkatkan
hormon endorfin, meningkatkan hormon serotonin, endorfin yang dapat membantu
menurunkan kortisol dan depresi, dan meningkatkan dopamin berguna menurunkan
nonepinefrin dan kecemasan (MacLennan et al., 2023, p. 13). Penurunan laju
sekresi kortisol sebanyak 25% yang berakibat pada penurunan tidur tahap 111 dan
IV (NREM), yang menyebabkan sering terjaga dan tidur REM berkurang

(Kerautret et al., 2020, p.12). Pelepasan endorfin menimbulkan efek relaksasi dan



perasaan nyaman. Efek ini membantu menghambat aktivasi berlebihan dari sistem
saraf simpatis, yang bertanggung jawab atas pelepasan kortisol. Peningkatan
endorfin dapat menekan produksi kortisol secara tidak langsung, melalui
pengurangan stres dan aktivasi respons relaksasi tubuh.

Endorfin adalah neurotransmitter alami yang dilepaskan oleh tubuh sebagai
respons terhadap stres dan rasa sakit. Endorfin dikenal memiliki efek menenangkan,
memberikan rasa senang atau euforia, dan memperbaiki suasana hati. Kortisol
merupakan hormon stres yang diproduksi oleh kelenjar adrenal. Kadar kortisol
meningkat saat tubuh mengalami stres fisik atau psikologis. Kadar kortisol yang
tinggi secara kronis dapat berdampak negatif bagi kesehatan, seperti gangguan
tidur, kelelahan, tekanan darah tinggi, dan penurunan sistem imun (Rogerson, 2024,
p.6).

Boiten, Frijda, & Wientjes (1994, p.12) menyatakan bahwa pengalaman
positif yang meningkatkan endorfin seperti tertawa dan sentuhan lembut dapat
meredakan respons stres dan menurunkan kadar kortisol. Field (1998, p.9) dalam
studinya tentang terapi pijat juga melaporkan bahwa pijatan dapat meningkatkan
kadar endorfin dan serotonin, serta secara bersamaan menurunkan kadar kortisol
dalam darah dan air liur.

Berdasarkan hasil observasi yang peneliti lakukan pada tahapan mandi uap
Oukup di Berastagi, Kabupaten Karo, Sumatera Utara ditemukan bahwa metode
mandi uap merupakan cara merelaksasi otot yang dilaksanakan pada ruangan
khusus dengan sisi-sisi ruangannya mengeluarkan uap panas yang beroperasi pada

suhu 43°C dan 46°C. Kabut dalam ruangan mandi uap harus berada dalam ruangan



terus-menerus secara permanen. Hal ini tentunya membutuhkan generator uap yang
efisien, sistem kontrol yang baik dan ruang uap kabin yang ketat untuk mencegah
uap keluar dari ruangan dan merusak area sekitarnya (Wilson, 2016, p.16).

Universitas Munich’s Institut Kedokteran Klimatologi di antara tahun 1983
dan 1986 telah melakukan serangkaian uji coba tentang efek dari mandi uap pada
tubuh manusia (Tsonis, 2016, p.12; Wilson, 2016, p.10). Hasil penelitian Wilson et
al (2016, p.13) menunjukkan bahwa mandi uap berguna untuk yang memerlukan
kelembapan, tetapi tidak dianjurkan bagi penderita penyakit jantung. Uap dalam
sauna secara tidak langsung berpengaruh terhadap sistem otonomi dan endokrin
serta keseimbangan elektrolit. Hubungan antara adrenalin dan steroid dalam darah
juga merupakan hal penting yang berpengaruh dalam keberhasilan hidroterapi ini

Mandi uap (sauna) digunakan dalam pengobatan dengan memanfaatkan
energi panas dari uap. Mandi uap mengambil dasar fisik di antara kedua benda
dengan mengadopsi metode konduksi. Apabila terdapat perbedaan temperatur
antara kedua benda, secara konduksi, panas akan ditransfer dari benda yang lebih
panas ke benda yang lebih dingin. Energi panas dalam ruang sauna ditransfer ke
dalam tubuh pengguna yang memiliki suhu badan lebih dingin. Energi panas yang
ditransfer ke dalam tubuh inilah yang berpengaruh terhadap sistem peredaran darah,
nadi, dan sitem endokrin dan respirasi.

Durasi pelaksanaan sauna biasanya berkisar antara 5-20 menit, tentunya
bergantung pada ketahanan tubuh seseorang. Terapi panas masuk ke dalam tubuh
dan meningkatkan aliran darah, melebarkan pembuluh darah, meningkatkan

oksigen dan pengiriman nutrisi ke jaringan lokal, dan mengurangi kekakuan sendi



dengan cara meningkatkan elastisitas otot. Mandi uap bermanfaat meningkatkan
sirkulasi darah, mengobati gangguan tidur, dan merelaksasi otot. Mardirita (2016,
p.14) mengungkapkan bahwa spa dapat menjadi salah satu alternatif untuk relaksasi
agar pikiran menjadi segar sehingga dapat meningkatkan kualitas tidur.

Kebermanfaatan terapi masase dan sauna merupakan aspek model wellness,
yaitu aspek body (kebugaran dan kecantikan), relaxation (meditasi) yang
membentuk self-responsibility. Wellness dapat digambarkan sebagai sebuah proses
dengan individu membuat pilihan dan terlibat dalam kegiatan dengan cara
mempromosikan dan mengarahkan gaya hidup yang sehat, yang pada gilirannya
berdampak positif bagi kesehatan individu itu sendiri (Laukkanen et al., 2018,
p.17).

Rempah-rempah alami Indonesia bermanfaat untuk perawatan tubuh,
kecantikan, pengobatan, dan terapi. Survei yang dilakukan oleh Kautsar et al.
(2022, p.12) menunjukkan bahwa 40% (118) dari 294 responden setuju
menggunakan obat herbal, 23% (67) tidak setuju dan 37% (109) mengatakan ragu-
ragu untuk menggunakan obat herbal. Perawatan menggunakan obat-obatan
modern dianggap berisiko sehingga sebagian besar masyarakat memilih perawatan
tradisional sebagai cara untuk memperoleh kesembuhan baik yang dikonsumsi oleh
tubuh maupun perawatan luar tubuh. Salah satu metode perawatan berbasis kearifan
lokal yaitu mandi uap ramuan tradisional menggunakan rempah-rempah tradisional
yang terdiri atas daun, bunga, tangkai dan akar tumbuhan herbal.

Oukup merupakan mandi uap berbahan dasar enam belas jenis rempah yang

terdiri atas daun, bunga, tangkai, batang, dan akar tumbuhan. Pelaksanaan oukup
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dilakukan dengan membungkus tubuh dengan kain selimut dan diuap melalui
sebuah wadah yang dipanasi dan diberi ramuan tumbuh-tumbuhan pada suhu 43°—
46° C. Sauna tradisional ini membantu relaksasi otot dan meningkatkan kualitas
tidur, memperlancar pengeluaran racun dari tubuh, dan memberikan manfaat
kecantikan bagi kulit (Batubara et al., 2017, p. 12; Simarmata & Sembiring, 2015,
p. 15). Kajian ini memberikan inspirasi bagi peneliti untuk mengolaborasikan
masase dan sauna herbal sebagai teknik perawatan tubuh untuk membantu
pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan suasana hati.

Terapi masase dalam penggunaannya terdiri atas beberapa metode massage,
salah satunya menggunakan metode traditional Javanese massage. Traditional
Javanese massage atau disebut juga dengan masase tradisional Jawa merupakan
salah satu kearifan lokal yang dimiliki oleh suku Jawa yang memiliki ciri khas
tersendiri. Masase tradisional Jawa merupakan gerakan penekanan dan sentuhan
pada kulit yang memberikan efek relaksasi pada otot, tendon, dan ligament
sehingga meningkatkan aktivitas saraf parasimpatis untuk merangsang pengeluaran
neurotransmiter asitelkolin (Harwiyati, 2019, p.13).

Hasil analisis kebutuhan yang peneliti lakukan kepada lima puluh responden
wanita peolahraga di Kabupaten Kulon Progo, Sleman dan Bantul ditemukan
bahwa metode perawatan tubuh yang disediakan oleh beberapa manajemen salon
dan spa belum menyediakan terapi sauna herbal dan masase secara bertahap pada
tata pelaksanaan yang bersamaan sehingga perlu dilakukan pengembangan model
perawatan tubuh dengan mengombinasikan masase dan sauna pada (Studi

Pendahuluan, 2023).
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Tingginya tarif layanan dan lamanya durasi perawatan sauna mengakibatkan
turunnya minat konsumen untuk melakukan perawatan tubuh. Hal ini dibuktikan
dari hasil wawancara yang peneliti lakukan pada beberapa terapis sauna dan masase
di Kabupaten Sleman dan Bantul yang menyatakan belum mengetahui manfaat
masase dan kandungan rempah pada rangkaian teknik perawatan bagi kesehatan
tubuh (Studi Pendahuluan, 2023).

Oleh karena itu, peneliti berupaya untuk mengembangkan model perawatan
yang disebut dengan Ulin Etno Wellness. Ulin Etno Wellness adalah sebuah filosofi
perawatan holistik yang menggabungkan dua elemen utama, yaitu Ulin Masase dan
Etno Sauna. Kata "Ulin" dalam bahasa Karo memiliki makna bernilai, kuat, dan
tahan lama, yang mencerminkan ketahanan fisik dan kesehatan optimal. Filosofi ini
merepresentasikan kekuatan, keindahan, dan daya tahan tubuh yang diperoleh
melalui perawatan yang tepat. Sementara itu, istilah "Etno™ berasal dari kata
etnografi yang menekankan nilai-nilai budaya, tradisi, dan kearifan lokal yang
diwariskan secara turun-temurun.

Penggabungan Ulin Masase dan Etno Sauna dalam konsep Ulin Etno
Wellness bertujuan menciptakan model perawatan menyeluruh yang tidak hanya
memulihkan fisik, tetapi juga menjaga keseimbangan emosional dan mental. Dalam
praktiknya, masase sebagai pijat tradisional berfungsi meredakan ketegangan otot,
melancarkan sirkulasi darah, dan meningkatkan hormon endorfin yang memberikan
efek relaksasi. Etno Sauna memanfaatkan uap dari rempah-rempah alami yang
memiliki sifat antioksidan dan anti-inflamasi, membantu detoksifikasi tubuh, serta

meningkatkan kualitas tidur.
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Kombinasi perawatan pada Ulin Etno Wellness memberikan relaksasi fisik,
tetapi juga mendukung penyembuhan alami dan detoksifikasi tubuh secara
menyeluruh. Etno sauna dalam model ini ramah lingkungan dan minim efek
samping karena sepenuhnya berbasis bahan organik tanpa campur tangan kimia
sintetis, tidak seperti sauna modern yang mengandalkan mesin dan teknologi tinggi.
Ulin Etno Wellness menawarkan layanan yang lebih terjangkau jika dibandingkan
spa dan wellness center modern dengan durasi waktu perawatan yang efisien yaitu
sekitar 60 menit. Pelanggan mendapatkan dua manfaat sekaligus dalam satu kali
kunjungan yaitu pijatan dan sauna tanpa harus membayar terpisah sebagaimana
yang lazim ditemui di tempat lain.

Model ini diharapkan memberikan efek relaksasi ganda, meningkatkan
kualitas tidur, memperlancar sirkulasi darah, meredakan nyeri otot, hingga
meningkatkan daya tahan tubuh secara alami yang dilakukan dalam suasana tenang
dengan mengedepankan keseimbangan alam dan budaya. Keunikan lainnya adalah
nilai lokal yang diangkat melalui konsep ini, menjadikannya bukan sekadar
perawatan tubuh, tetapi juga pengalaman budaya yang otentik dan personal. Hal ini
menjadi nilai tambah yang kuat, terutama dalam konteks promosi pariwisata
kesehatan dan gaya hidup sehat berbasis kearifan lokal.

Model Ulin Etno Wellness sejalan dengan konsep wellness, yang menekankan
kesejahteraan holistik mencakup kesehatan fisik, mental, dan sosial (Ciziceno,
2022, p.12; Modise & Johannes, 2016, p.13). Kombinasi masase dan sauna
membantu memperbaiki kesehatan fisik dengan merelaksasi otot, memperbaiki

sirkulasi darah, dan mempercepat pemulihan pasca-aktivitas. Selain itu, terapi ini
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meningkatkan kesejahteraan mental melalui pelepasan hormon serotonin dan
dopamin, yang berperan dalam menurunkan stres dan kecemasan serta
meningkatkan suasana hati (Modise & Johannes, 2016, p.13). Ulin Etno Wellness
juga mendukung pelestarian tradisi dan budaya dengan memadukan teknik
perawatan tradisional dan rempah-rempah lokal, sehingga tidak hanya
meningkatkan kesehatan tetapi juga menjaga kearifan lokal.

Penggabungan masase dan sauna dalam Ulin Etno Wellness bersinergi
mempercepat pemulihan tubuh; masase meredakan ketegangan otot, sedangkan
sauna memperlancar aliran darah dan mempercepat detoksifikasi. Kombinasi ini
juga berkontribusi pada peningkatan kualitas tidur melalui penurunan hormon
kortisol dan peningkatan produksi melatonin. Efektivitas pemulihan yang
dihasilkan dari metode ini lebih cepat dan efisien dibandingkan terapi tunggal,
menjadikannya solusi komprehensif untuk mengatasi kelelahan fisik dan mental.

Penelitian pengembangan model sauna berbasis kearifan lokal dengan
memanfaatkan empat belas jenis tanaman herbal yang dikombinasikan dengan
gerakan masase berfokus pada manipulasi gerakan tekanan dan putaran
menggunakan telapak tangan ataupun ibu jari yang bertujuan mengurangi
kelelahan, perbaikan kualitas tidur dan suasana hati pada wanita peolahraga.

Hal ini didukung dengan studi yang dilakukan oleh Laukkanen & Kunutsor
(2024, p.15) yang menyatakan bahwa terapi panas seperti sauna dan terapi sentuhan
seperti masase memberikan dampak positif dalam meningkatkan kualitas hidup,
kesehatan mental, dan kebugaran fisik. Penggunaan teknik tekanan dan putaran

merupakan ciri khas pada pengembangan model perawatan ini yang bertujuan
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untuk memberikan energi, relaksasi otot yang mengalami penebalan, dan
melancarkan aliran darah (Beck, 2010, p.45; Field, 2016, p.7). Suhu yang
digunakan untuk mandi uap sauna pada umumnya berkisar 80—-90°C (Laukkanen &
Kunutsor, 2024, p.15).

Empat gerakan masase yaitu mengusap (effleurage), tekan (petrissage
kneading movement), tepuk (tapotement), putar (circular movement) menstimulasi
neurotransmiter asetikolin untuk menghambat aktivitas saraf simpatis sehingga
terjadi vasodilatasi sistemik dan penurunan kontraktilitas otot jantung yang
bermanifestasi pada penurunan kecepatan denyut jantung, curah jantung, yang pada
akhirnya menyebabkan penurunan tekanan darah (Beck, 2010, p. 13; Kerautret et
al., 2020, p.11).

Gerakan masase menggunakan sentuhan lembut menggunakan tangan tanpa
alat bantu tambahan membantu merelaksasi otot, menurunkan nyeri, dan
memperlancar aliran darah (Putri et al., 2020. p. 16) yang dimulai dari tungkai atas,
tungkai bawah, dan badan dengan tujuan melancarkan peredaran darah. Tujuan dari
teknik manipulasi tangan (massage), di antaranya adalah merelaksasi otot,
memperbaiki fleksibilitas, mengurangi nyeri, dan memperbaiki sirkulasi darah
(MacLennan et al., 2023, p. 12).

Teknik ini melibatkan tekanan mendalam dengan gerakan melingkar
menggunakan ibu jari atau jari-jari pada area spesifik tubuh. Tujuan dari teknik ini
adalah untuk merangsang serabut saraf dan otot-otot yang terletak di dalam, jauh
dari permukaan tubuh, serta membantu menghancurkan myoglosis, yaitu timbunan

sisa metabolisme yang menyebabkan pengerasan serabut otot. Penelitian yang
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dilakukan oleh Saputra dan Widiastuti (2017, p.12) menunjukkan bahwa teknik ini
efektif dalam meningkatkan keseimbangan otot pada atlet dan mendukung proses
pemulihan setelah latihan intensif.

Teknik effleurage atau gosokan juga merupakan bagian penting dalam
masase, di mana gerakan usapan ringan menggunakan telapak tangan atau bantalan
jari diterapkan untuk meningkatkan sirkulasi darah, menghangatkan otot, dan
memberikan efek relaksasi ekstremitas, yang membantu mengurangi ketegangan
otot dan mempercepat proses pemulihan fisik (Rahmawati, 2019, p.17). Kombinasi
teknik friction dan effleurage dalam masase memberikan manfaat fisiologis yang
lebih besar, terutama dalam meningkatkan peredaran darah, meredakan ketegangan
otot, dan mempercepat pemulihan pasca-aktivitas fisik intensif, mengurangi risiko
cedera dan mempercepat regenerasi jaringan otot (Fadli, 2018, p.5).

Ulin Etno Wellness tidak hanya sebagai metode perawatan tubuh, tetapi juga
simbol gaya hidup sehat dan harmonis, yang menggabungkan manfaat kesehatan
dengan pelestarian nilai budaya. Berdasarkan latar belakang masalah di atas,
peneliti berinisiatif untuk mengembangkan suatu teknik perawatan tubuh yang
disebut dengan Ulin Etno Wellness dalam memulihkan kelelahan dan

meningkatkan kualitas tidur, serta suasana hati pada wanita peolahraga.

B. Identifikasi Masalah

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah dikemukakan di atas,
peneliti mengidentifikasi beberapa masalah sebagai berikut.
1. Wanita peolahraga cenderung mudah mengalami kelelahan, baik dalam jangka

pendek (pasca aktivitas) maupun jangka panjang, yang berdampak pada
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penurunan kondisi tubuh secara menyeluruh. Hasil observasi terhadap 50
responden wanita peolahraga di Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta
menunjukkan bahwa 94% responden (47 orang) mengalami kelelahan fisik
berlebihan, terutama setelah menjalani aktivitas lebih dari 8 jam per hari,
termasuk pekerjaan rumah tangga, pekerjaan luar rumah, dan olahraga rutin.
Penurunan produktivitas kerja sebagai dampak dari aktivitas fisik yang berat
juga menjadi masalah yang dihadapi oleh wanita peolahraga. Beban aktivitas
harian yang tinggi menyebabkan energi tubuh cepat menurun dan berimplikasi
pada kemampuan kerja. Penurunan ini terutama dirasakan setelah beraktivitas
dalam waktu lama tanpa strategi pemulihan yang memadai.

Gangguan kualitas tidur yang dialami oleh wanita peolahraga akibat intensitas
aktivitas fisik yang tinggi. Hasil observasi terhadap 50 responden wanita
peolahraga di Provinsi Daerah Istimewa Y ogyakarta menunjukkan bahwa 76%
responden (38 orang) mengaku mengalami gangguan tidur, dan tidak merasa
segar saat bangun tidur.

Perubahan suasana hati yang signifikan akibat kelelahan dan kurang tidur.
Hasil observasi terhadap 50 responden wanita peolahraga di Provinsi Daerah
Istimewa Yogyakarta menunjukkan bahwa 84% responden (42 orang)
menunjukkan gejala psikologis seperti mudah marah, cemas, stres, dan
kehilangan motivasi.

Tingginya beban kerja fisik dan mental yang dihadapi wanita peolahraga
merupakan faktor utama yang memicu kelelahan. Hasil pengukuran

menggunakan angket NASA-TLX, responden menunjukkan beban kerja fisik
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dan waktu dalam kategori tinggi, dengan aktivitas harian rata-rata meliputi 6—
8 jam bekerja di luar rumah, 5 jam pekerjaan rumah tangga, dan 2 jam olahraga,
yang memunculkan beban mental sedang hingga tinggi.

Minimnya layanan perawatan tubuh yang memadukan masase dan sauna
herbal secara bersamaan menjadi hambatan dalam pemulihan kelelahan wanita
peolahraga. Hasil wawancara dengan beberapa terapis spa di Kabupaten
Sleman dan Bantul mengungkapkan bahwa layanan kombinatif ini belum
tersedia secara luas, meskipun secara teori maupun praktik, kombinasi tersebut
diyakini mampu memberikan efek relaksasi dan pemulihan yang lebih optimal
dibandingkan metode tunggal.

Belum adanya penerapan sauna herbal secara spesifik sebagai terapi perawatan
tubuh untuk menurunkan tingkat kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan
memperbaiki suasana hati pada wanita peolahraga.

Belum adanya integrasi metode masase dan sauna herbal dalam satu rangkaian
perawatan yang terstruktur untuk tujuan pemulihan kondisi wanita peolahraga.
Saat ini, metode perawatan yang ada masih memisahkan tahapan masase atau
sauna saja tanpa konsep menyeluruh yang menggabungkan kedua pendekatan
tersebut secara simultan.

Tingginya biaya layanan dan lamanya durasi perawatan spa pada beberapa
tempat perawatan menjadi hambatan bagi wanita peolahraga. Hasil wawancara
dengan responden menyatakan bahwa tarif yang mahal dan waktu yang lama
untuk menjalani satu sesi perawatan membuat mereka enggan melakukannya

secara rutin.
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C. Pembatasan Masalah
Mengingat cakupan masalah yang cukup luas, keterbatasan waktu, dan
finansial pada penelitian ini, peneliti membatasi permasalahan dalam penelitian ini.

Adapun pembatasan masalah pada penelitian ini yaitu:

1. Subjek penelitian dibatasi pada wanita peolahraga berusia 18-50 tahun yang
aktif melakukan aktivitas jasmani secara rutin, baik secara individu maupun
dalam komunitas olahraga di wilayah Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta
(DIY) pada empat kabupaten di Daerah Istimewa Yogyakarta, yaitu Kabupaten
Bantul, Sleman, Kulon Progo, dan Gunungkidul. Penelitian tidak mencakup
kelompok usia di luar rentang tersebut atau jenis kelamin laki-laki.

2. Landasan pengembangan model sauna dalam penelitian ini dibatasi pada praktik
tradisional Oukup dari budaya Karo. Oukup merupakan salah satu bentuk sauna
tradisional yang telah terbukti secara turun-temurun digunakan untuk relaksasi,
detoksifikasi, dan pemulihan tubuh menggunakan rempah-rempah lokal.
Struktur dan filosofi Oukup dinilai paling relevan dan memungkinkan untuk
dimodifikasi menjadi prototipe model Ulin Etno Wellness yang kontekstual,
terjangkau, serta sesuai dengan prinsip kearifan lokal Indonesia.

3. Jenis aktivitas fisik yang dikaji dibatasi pada aktivitas olahraga dengan intensitas
sedang hingga tinggi, yang dilakukan secara rutin dan disertai beban kerja
harian, yang berpotensi menyebabkan kelelahan fisik dan mental.

4. Fokus permasalahan yang dikaji dalam penelitian ini dibatasi pada tiga aspek

utama, yaitu tingkat kelelahan fisik, kualitas tidur, dan suasana hati (mood)
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wanita peolahraga. Aspek lain seperti status gizi, kondisi hormonal, atau
performa olahraga secara langsung tidak menjadi fokus utama penelitian ini.

5. Model perawatan yang dikembangkan dibatasi pada kombinasi metode masase
tradisional dan sauna herbal berbasis kearifan lokal. Penelitian tidak mencakup
perawatan tubuh lainnya seperti fisioterapi modern, akupuntur, yoga, atau
meditasi sebagai alternatif atau pembanding.

6. Pengamatan hasil perawatan dilakukan dalam jangka waktu terbatas dan tidak
menelusuri efek jangka panjang. Evaluasi hanya mencakup efektivitas model
dalam konteks pemulihan pasca aktivitas rutin harian dalam waktu dekat, tanpa
mengamati perubahan berkelanjutan dalam periode lebih dari beberapa minggu.

7. Instrumen pengumpulan data dibatasi pada kuesioner standar yang telah
tervalidasi, yaitu skala kelelahan Fatigue Scale, kualitas tidur Leeds, dan Brunel
Mood Scale (BRUMS). Pengukuran biomolekuler seperti kadar kortisol tidak

dilakukan.

D. Rumusan Masalah
Penelitian ini difokuskan pada perawatan masase tradisional dan oukup
Batak berbasis kearifan lokal. Oleh karena itu, masalah yang dikembangkan dalam
penelitian ini dapat dirumuskan sebagai berikut.
1. Bagaimanakah rancangan model Ulin Etno Wellness untuk memulihkan tubuh
dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan memperbaiki suasana hati

wanita peolahraga?
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2. Bagaimanakah kelayakan rancangan model Ulin Etno Wellness untuk
memulihkan tubuh dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan
memperbaiki suasana hati wanita peolahraga?

3. Bagaimanakah efektivitas rancangan model Ulin Etno Wellness untuk
memulihkan tubuh dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan

memperbaiki suasana hati wanita peolahraga?

E. Tujuan Pengembangan
Berdasarkan rumusan masalah tersebut di atas, tujuan penelitian ini dapat
dinyatakan sebagai berikut.

1. Menghasilkan rancangan model Ulin Etno Wellness untuk memulihkan tubuh
dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan memperbaiki suasana hati
wanita peolahraga.

2. Menghasilkan rancangan model Ulin Etno Wellness yang layak untuk
memulihkan tubuh dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan
memperbaiki suasana hati wanita peolahraga.

3. Menghasilkan rancangan model Ulin Etno Wellness yang efektif dalam
memulihkan tubuh dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan

memperbaiki suasana hati wanita peolahraga.

F. Spesifikasi Produk yang Dikembangkan
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. Produk yang dikembangkan merupakan model perawatan tubuh berbasis
kearifan lokal, yang dikenal dengan nama Ulin Etno Wellness. Model ini
merupakan integrasi antara dua terapi tradisional, yakni Ulin Masase yang
merupakan teknik pijat tradisional yang menstimulasi titik-titik energi tubuh dan
Etno Sauna yaitu terapi uap herbal menggunakan ramuan tumbuhan lokal.

. Model ini ditujukan untuk membantu memulihkan tubuh dari kelelahan,
meningkatkan kualitas tidur, serta memperbaiki suasana hati, khususnya pada
wanita aktif berolahraga usia 18-50 tahun.

. Ulin Etno Wellness dirancang dengan mengedepankan aspek keamanan karena
menggunakan bahan herbal alami tanpa efek samping. Kenyamanan karena
menggunakan prosedur menenangkan dan menyegarkan. Kepraktisan karena
diterapkan secara mandiri di rumah.

. Harga perawatan Ulin Etno Wellness yang terjangkau yaitu berkisar Rp100.000—
150.000 untuk dua layanan sekaligus (masase dan sauna), jauh lebih ekonomis
dibandingkan perawatan modern serupa.

. Prosedur perawatan berlangsung selama 60 menit, terdiri atas mandi uap herbal
menggunakan 14 jenis tumbuhan obat lokal, dan empat teknik pijat khas yang
dirancang secara terapeutik, meliputi Wave Glide (gerakan mengusap),
Grounded Pressure (tekanan stabil), Rhythmic Tapping (ketukan ritmis), Deep
Flow (pijatan mendalam dan menyeluruh).

. Model Ulin Etno Wellness dikemas dalam bentuk buku panduan langkah demi

langkah, video tutorial praktis, yang dapat diakses melalui tautan:
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https://drive.google.com/file/d/1pEsLNuHakX9yb5Z0i0QX0QsSKKuTeesGRC/v

iew

. Model ini tidak hanya menonjolkan manfaat kesehatan, tetapi juga mengangkat

kearifan lokal suku Karo dan Jawa dalam bentuk perawatan tradisional yang
berpotensi dikembangkan sebagai produk wellness wisata lokal maupun

nasional.

G. Manfaat Pengembangan

1.

Teoretis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi pada Ilmu

Keolahragaan di bidang perawatan tubuh wanita peolahraga untuk rehabilitasi atau

pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati. Dengan

kata lain, hasil penelitian ini dapat menambah khazanah pengobatan terutama yang

terkait dengan kelelahan, kualitas tidur, dan suasana hati. Selain itu, hasil penelitian

ini dapat dipergunakan untuk acuan penelitian selanjutnya.

2.

Praktis

Bagi /Terapis. Program perawatan ini dapat dijadikan sebagai salah satu panduan
mencegah dan memulihkan kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan
memperbaiki suasana hati pada wanita peolahraga.

Bagi Penderita Kelelahan. Program perawatan ini dapat dijadikan panduan
dalam berlatin mandiri secara efektif dan efisien untuk mencegah dan
memulihkan kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan memperbaiki suasana

hati wanita peolahraga secara mandiri dan aman.
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. Bagi Masyarakat Umum, Ahli Kesehatan Olahraga, dan Pelatih Olahraga.
Program perawatan ini dapat digunakan untuk perawatan yang
direkomendasikan sebagai pencegahan dan pemulihan kelelahan, perbaikan

kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati pada wanita peolahraga.

. Asumsi Pengembangan

. Kelelahan fisik pada wanita yang aktif berolahraga dapat diatasi melalui terapi
berbasis kearifan lokal, seperti pijat tradisional (masase) dan oukup Batak (terapi
uap herbal), yang telah terbukti secara empiris mampu meredakan ketegangan
otot, memperbaiki sirkulasi darah, dan mempercepat proses pemulihan tubuh.

. Kualitas tidur dapat ditingkatkan melalui relaksasi tradisional, seperti masase
yang berfokus pada titik-titik tekanan tertentu serta oukup yang menggunakan
uap dari ramuan herbal, yang secara alami merangsang ketenangan sistem saraf
dan meningkatkan hormon melatonin.

. Suasana hati (mood) dapat diperbaiki melalui terapi sentuhan dan uap rempah
tradisional, di mana efek kombinasi masase dan uap herbal mampu menurunkan
kadar hormon stres (kortisol) serta meningkatkan produksi hormon serotonin
dan endorfin yang berperan dalam regulasi emosi.

. Penggabungan dua metode perawatan tradisional berbasis kearifan lokal
(masase dan oukup) dalam satu model terpadu, seperti pada Ulin Etno Wellness,
diasumsikan memberikan efek sinergis dalam meningkatkan pemulihan fisik
dan emosional, dibandingkan penggunaan metode tunggal.

. Wanita usia 18-50 tahun yang aktif berolahraga merupakan kelompok yang

rentan mengalami kelelahan, gangguan tidur, dan fluktuasi suasana hati,
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sehingga memerlukan pendekatan perawatan yang bersifat alami, mudah

diakses, dan sesuai dengan nilai budaya yang dikenal.
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BAB 11
KAJIAN PUSTAKA
A. Kajian Teori
1. Hakikat Olahraga

Sebuah ungkapan dikemukakan oleh Hartung et al. (2022, p. 67) bahwa
“tubuh yang sehat merupakan tempat bagi pikiran atau jiwa yang sehat” yang
berarti dalam tubuh yang sehat terdapat jiwa yang sehat begitu pula sebaliknya.
Hal ini sesuai dengan pepatah Yunani Kuno orandum est ut sit mens sana in
corpore sano yang mengajarkan kepada manusia untuk selalu menjaga
kesehatan jasmani agar di dalam jasmani bersemayam jiwa yang sehat.

Olahraga berasal dari dua kata, yaitu olah dan raga, yang berarti
mengolah tubuh agar menjadi sehat (Husdarta, 2010, p. 67; Zubaida et al., 2022,
p. 1). Secara umum, olahraga mencakup berbagai aktivitas fisik yang dapat
dilakukan di darat, air, maupun udara. Intinya, olahraga melibatkan gerakan otot
besar dan membutuhkan energi, dengan tujuan utama untuk meningkatkan
kesehatan dan kualitas hidup.

Menurut Elkins et al. (2011, p. 28), olahraga merupakan bentuk kegiatan
yang lebih berkembang daripada sekadar permainan. Hal ini diperkuat oleh
pendapat VVakrilova Becheva et al. (2023, p. 2) yang menyatakan bahwa olahraga
merupakan aktivitas yang terstruktur dan memiliki aturan yang lebih jelas
dibandingkan permainan biasa. Olahraga tidak hanya dipahami sebagai aktivitas
fisik, tetapi juga sebagai kegiatan yang memiliki elemen perencanaan, aturan

main, dan tujuan tertentu.
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Studi lainnya mendefinisikan olahraga sebagai bentuk aktivitas fisik
yang lebih terorganisir dibandingkan latihan biasa, karena mengandung
seperangkat peraturan serta umumnya melibatkan unsur kompetisi (Hagger &
Chatzisarantis, 2008, p. 85; Malm et al., 2019, p. 9). Makna olahraga tidak hanya
terbatas pada aktivitas yang bersifat kompetitif saja, namun mencakup aktivitas
fisik yang bersifat rekreatif, yang dilakukan pada waktu senggang untuk
menghilangkan kelelahan, serta kegiatan yang bertujuan menjaga dan
meningkatkan kebugaran fisik (Husdarta, 2010, p. 45; Markotegi et al., 2021, p.
13).

Secara konseptual, olahraga dapat dikaitkan dengan tiga karakteristik
utama, yaitu: (1) olahraga sebagai aktivitas fisik, (2) olahraga sebagai aktivitas
kompetitif, dan (3) olahraga sebagai aktivitas yang dilembagakan atau
terorganisir (Anwar, 2020, p. 67). Olahraga merupakan sebuah proses
pendidikan berbentuk aktivitas fisik dengan tujuan menciptakan suatu
perubahan holistik secara fisik, mental, dan emosional dalam kualitas individu
sehingga dapat meningkatkan fungsi-fungsi organ tubuh untuk menjaga
kesehatan dan kebugaran, dalam upaya untuk menjadikan manusia seutuhnya
dan tidak mencakup akivitas olahraga kompetitif yang terorganisasi (Markotegi
etal., 2021, p. 12).

Latihan olahraga memiliki berbagai efek modifikasi fungsi biologis, baik
yang menguntungkan, yaitu meningkatkan, maupun merugikan atau

menghambat. Berdasarkan penjelasan menurut para ahli di atas, dapat
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disimpulkan bahwa olahraga merupakan suatu kegiatan yang bersifat fisik
mengandung unsur-unsur permainan serta berisi perjuangan dengan diri sendiri
dengan orang lain yang terkait dengan interaksi lingkungan atau unsur alam yang
terbuka bagi seluruh lapisan masyarakat sesuai dengan kemampuan dan
kesenangan (Tangkudung & Puspitorini, 2012, p. 89).

UU RI Nomor 11, Tahun 2022, tentang keolahragaan menyebutkan
bahwa olahraga adalah segala kegiatan yang melibatkan pikiran, raga, dan jiwa
secara terintegrasi dan sistematis untuk mendorong, membina, serta
mengembangkan potensi jasmani, rohani, sosial, dan budaya. dicapai, maupun
konteks lingkungan sosial budaya tempat pelaksanaannya. Olahraga dapat
diklasifikasikan menjadi beberapa kategori berdasarkan tujuannya, antara lain,
olahraga pendidikan, olahraga rekreasi, dan olahraga prestasi.

a. Olahraga Pendidikan

Pasal 18 ayat (1) menyatakan bahwa olahraga pendidikan merupakan
bagian integral dari proses pendidikan. Dalam Pasal 25 ayat (1) dijelaskan
bahwa pembinaan dan pengembangan olahraga pendidikan harus
dilaksanakan dan diarahkan agar menjadi suatu sistem yang terintegrasi dan
berkelanjutan melalui sistem pendidikan nasional. Pasal 25 ayat (2)
menegaskan bahwa olahraga pendidikan dilaksanakan melalui proses
pembelajaran yang dapat dipandu oleh guru atau pelatih olahraga yang
memiliki sertifikasi keahlian dan didukung oleh fasilitas serta peralatan

olahraga yang memadai.
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b. Olahraga Rekreasi

Pasal 19 ayat (1) menyatakan bahwa olahraga rekreasi berperan dalam
menjaga kesehatan dan membantu proses rehabilitasi fisik. Pasal 26 ayat (1)
menyebutkan bahwa pembinaan dan pengembangan olahraga rekreasi
bertujuan untuk meningkatkan kesadaran masyarakat akan pentingnya
kesehatan, kebugaran, kesenangan, dan interaksi sosial. Pasal 26 ayat (4)
menyebutkan bahwa olahraga rekreasi dilakukan secara luas di masyarakat
dengan memperhatikan prinsip (5M) vyaitu mudah, murah, menarik,
bermanfaat, dan dapat diikuti oleh banyak orang.
c. Olahraga Prestasi

Pasal 20 ayat (1) menjelaskan bahwa olahraga prestasi bertujuan
untuk meningkatkan kemampuan dan mengembangkan potensi atlet guna
mengangkat martabat dan kebanggaan bangsa. Pasal 27 ayat (1) menegaskan
bahwa pembinaan dan pengembangan olahraga prestasi diselenggarakan
dengan tujuan mencapai prestasi di tingkat daerah, nasional, dan
internasional. Ayat (2) menyatakan bahwa pembinaan dan pengembangan
atlet senior dilakukan oleh organisasi olahraga yang berwenang, sedangkan
ayat (3) menjelaskan bahwa pelatih yang berkompeten dan memiliki
sertifikasi bertanggung jawab dalam pelaksanaan kegiatan ini, didukung oleh
tenaga olahraga dengan pendekatan berbasis ilmu pengetahuan dan teknologi.
Pada penelitian ini, peneliti memilih ruang lingkup atlet wanita berusia 18—
50 tahun. Atlet yang dimaksud adalah individu yang terlibat dalam aktivitas

olahraga untuk mengembangkan potensi fisik, mental, dan sosial mereka.
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2. Hakikat Masase (Massage)

a. Sejarah Masase

Masase merupakan salah satu pengobatan non farmakologis yang
telah ada sejak zaman dahulu. Terapi masase sudah dilakukan sejak masa
sebelum masehi oleh bapak kedokteran dunia, Hippokrates (460—370 SM)
dengan salah satu manipulasi sederhana yang pertama kali dilakukan oleh
manusia sebagai pengobatan dan perawatan tubuh (Anggiat, 2022, p. 45).

Masase berasal dari kata Arab “mash” yang berarti “menekan dengan
lembut” ataupun dari kata Yunani “massien” yang berarti “memijat”
(Anggriawan et al., 2022, p. 16). Terapi masase memiliki banyak manfaat
pada kehidupan sehari-hari. Terapi masase mengalami perkembangan dari
awal ditemukan hingga saat ini, dibuktikan dengan berbagai macam metode
yang telah ada pada zaman modern. Bukti masase terapi telah digunakan
sebagai pemulihan tubuh, adanya penemuan naskah, artefak, dan lukisan di
dinding gua Eropa oleh arkeolog yang menerangkan bahwa masase
mencerminkan sentuhan terapi (Graha & Priyonoadi, 2009, p. 123) .

Perkembangan terapi masase dimulai di negara China yang menjadi
pelopor berkembangnya masase dengan metode masase gi gong dan tuina,
dikembangkan di negara Jepang dengan shiatsu dan ayurvedic di India
menjadi pemikiran dan perhatian dalam menangani sakit ditulis selama ribuan
tahun dan catatan telah menunjukkan bahwa praktik masase telah ada sejak
3000 SM (Windiyati & Tjahjono, 2019, p. 215). Bangsa Yunani Kuno
diyakini pelopor berkembangnya masase di benua Eropa dibuktikan dengan

penggunaan metode masase yang telah dikembangkan para dokter kekaisaran
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Yunani Kuno kepada olahragawan (Sudarsini, 2015, p. 72). Berkembangnya
metode masase dari kawasan Timur dan Eropa yang akhirnya masuk di
negera Indonesia (Gambar 1). Masuknya masase di Indonesia dari zaman
kerajaan Hindu dan Budha, dibuktikan dengan relief yang tergambar pada

candi (Utomo & Kushartanti, 2019, p. 35).

Gambar 1. Prasejarah Masase
(Sumber: https://opini.id/sosial/read-4650/
pijat 39seni39penyembuh-tertua)

b. Macam-Macam Metode Masase
Masase bermanfaat menjaga kebugaran tubuh dan sebagai teknik
perawatan tubuh terhadap cedera. Masase merupakan terapi manipulasi yang
bertujuan mengendorkan dan merileksasikan otot tubuh. Masase telah
berkembang menjadi beberapa jenis, antara lain accupresure, refleksi,
Shiatsu & Tsubo, Thai massage, sport massage, dan swedish massage
(Anggriawan et al., 2022, p. 37) yang akan dijelaskan sebagai berikut.
1) Accupresure
Acupressure adalah cara masase berdasarkan ilmu akupunktur
(acupuncture) atau disebut akupunktur tanpa jarum. Accupresure

memanfaatkan titik accupoint atau disebut dengan titik meredian
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akupuntur untuk menghilangkan keluhan atau penyakit yang diderita
(Setyawati, 2007, p. 115).
2) Refleksi

Terapi refleksi atau refleksologi merupakan cara memijat anggota
tubuh manusia mengarah pada pusat saraf yang menghubungkan organ-
organ pada manusia (Graha & Priyonoadi, 2009, p. 5).
3) Shiatsu & Tsubo

Terapi shiatsu dan terapi tsubo hampir mirip, masase ini didasarkan
pada suatu rangkaian titik energi tubuh, melakukan manipulasi pijatan
pada titik titik kunci utama dan meridian tubuh (Graha & Priyonoadi,
2009, p. 4).
4) Thai Massage

Thai massage adalah sistem terapi tradisional berasal dari negara
Thailand yang menggabungkan akupresur, prinsip ayurvedic India, dan
gerakan yoga. Dalam bahasa Thai disebut nuat phaen thai, yang artinya
pijat ala Thai/Thailand atau dalam bahasa Tagalog disebut dengan nuat
phaen boran lit. Pijat ala Thai telah diakui secara resmi penggunaannya
dalam Undang-Undang Profesi Dokter Tradisional Thailand, BE 2556
Tahun 2013 (Oktavian & Roepajadi, 2021, p. 62).
5) Sport Massage

Sport massage merupakan terapi masase yang diberikan kepada

semua orang yang sehat. Sport massage dapat diaplikasikan kepada pasien

32



yang mengalam cedera ringan dan dapat dibantu dengan metode sport

massage (Kafrawi et al., 2024, p. 64).

c. Efek Fisiologis Masase pada Tubuh

Terapi masase memiliki manfaat positif bagi tubuh jika perlakuan
masase dilakukan dengan baik dan benar. Manfaat yang diperoleh oleh tubuh
secara fisiologis, yaitu: (1) memperlancar peredaran darah menuju jantung,
dengan peredaran darah yang lancar akan mempercepat laju penyebaran
nutrisi dan oksigen pada tubuh, (2) menstimulasi persarafan, terutama saraf
tepi, (3) meningkatkan tingkat fleksibilitas otot, (4) meng-haluskan dan
membersihkan kulit (Anggiat, 2022, p. 45).

Gambar 2. Efek Fisiologis Masase
(Sumber: Arovah, 2010, p. 67)

Otot Rileksasi Otot
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Efek fisiologis masase pada tubuh dengan peningkatan aliran darah,

relaksasi otot, peningkatan aliran limfe, peningkatan hormon, pengurangan
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rasa nyeri, dan peningkatan elastisitas otot, diharapkan mampu menurunkan
tingkat kelelahan tubuh dan meningkatkan kualitas tidur.
a. Sarana dan Prasarana Masase

Pelaksanaan masase memerlukan saran dan prasarana yang nyaman
dan aman seperti adanya ruang masase, bahan pelicin, alat pelengkap, seperti
bantal atau guling, tempat cuci tangan dan sabun, handuk, tempat tidur untuk
masase (Graha & Priyonoadi, 2009, p. 34). Faktor yang harus diperhatikan
selain sarana dan prasarana, yaitu kesiapan terapis sebelum bertemu dengan
pasien tentang kebersihan dan kesehatan tubuh, pakaian dalam praktik, posisi
pasien dan terapis, dan dosis dan frekuensi masase (Beck, 2010, p. 56) .
e. Kontraindikasi dan Indikasi

Kontraindikasi masase merupakan suatu pantangan ataupun kondisi
yang tidak kenankan untuk diberikan masase karena dapat merugikan bagi
tubuh pasien. Kontraindikasi dalam masase berupa penyakit kulit terbuka,
fracture, daerah yang mengalami pembengkakan. Di sisi lain, indikasi
merupakan suatu kondisi yang relevan untuk diberikan perlakuan terapi
masase sehingga memberikan dampak positif dalam tubuh, indikasi dalam
masase berupa keadaaan kelelahan pada tubuh, ketegangan otot, frozen
shoulder, nyeri pada persendian (Arovah, 2010, p. 42).
f. Ulin masase

Ulin masase merupakan terapi kelelahan sebagai pencegahan dan
perawatan kelelahan akibat aktivitas sehari-hari yang mengakibatkan

gangguan ketegangan otot. Teknik pijat fokus pada gerakan gosokan yang
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digabungkan saat perlakuan menggunakan ibu jari atau telapak tangan yang
terdiri atas empat gerakan Core Body Massage, yaitu gerakan gosokan Wave
Glide, gerakan tekanan Grounded Pressure, gerakan tepukan Rhythmic
Tappping, gerakan pijatan Deep Flow. Manipulasi usapan dan gerusan
bermanfaat sebagai penghancur myogelosis atau timbunan sisa metabolisme
yang berada dalam otot schingga sisa pembakaran ini menyebabkan
terjadinya kontraksi otot atau ketegangan otot. Di sisi lain, manipulasi elusan
ataupun gosokan memiliki manfaat untuk memperlancar peredaran darah
merelaksasikan otot yang mengalami ketegangan.

Secara fisiologis masase ini membantu merelaksasikan otot,
memperlancar aliran darah, dan dapat memengaruhi saraf vegetatif (saraf
tidak sadar) di bawah lapisan kulit. Perlakuan treatment dimulai pada kaki
menuju atas hingga kepala selama kurang lebih 30 menit. Masase ini
diterapkan pada otot yang mengalami ketegangan seperti otot kaki dan
tungkai, otot wajah dan perut, tangan dan lengan serta bagian punggung dan
kepala (Atiqoh et al., 2014, p. 120).

Gambar 3. Teknik Pijatan dan Gosokan pada

tungkai kaki (a) dan punggung (b)
(Sumber:Basiran, 2009, p. 6)
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g. Tekanan dalam Massage
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Menurut Kurniawan (2021, p. 56) secara umum, manipulasi awalan
umumnya digunakan tekanan ringan guna mendeteksi kelainan dan rasa sakit
pasien. Variasi aneka macam manipulasi bisa dimungkinkan sinkron
menggunakan kebutuhan dan kondisi pasien dan terapis olahraga yang
melakukannya. Tekanan manipulasi bisa dijabarkan sebagai berikut.

1) Tekanan halus dipergunakan untuk meraba serta mendeteksi kemungkinan
adanya kelainan di bawah jaringan kulit berupa benjolan atau gumpalan
guna mendiagnosis penyakit.

2) Tekanan ringan digunakan dalam awalan tindakan massage dengan sebuah
manipulasi berulang. Durasi lama manipulasi tekanan dapat meningkat
untuk lebih merangsang jaringan yang di-massage.

3) Tekanan sedang dipergunakan dalam menjangkau bagian otot yang
terdapat di bawah kulit, sebagai akibatnya reaksi otot terhadap manipulasi.

4) Tekanan bertenaga dirujuk untuk pasien berkulit tebal dan terbungkus
lemak, sebagai akibatnya dalam jangkauan otot yang terletak di bawah
jaringan kulit yang membutuhkan besarnya kekuatan.

5) Tekanan sangat kuat pada kasus eksklusif, tidak hanya untuk pasien
berkulit tebal, namun untuk cedera otot yang terletak di bawah jaringan

kulit yang dalam.

h. Irama dan Intensitas

Pendapat ahli menjelaskan ritme adalah gerakan masase dan seberapa
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jauh setiap gerakan dilakukan. Ritme diberikan sesuai dengan jenis dan teknik
yang mungkin digunakan, sebagai contoh effleurage dilakukan secara
perlahan-perlahan dan tappotement dilakukan dengan cepat. Ritme masase
dapat ditentukan oleh sebuha efek yang dinginkan, misalnya relaksasi harus
lambat dan berirama, sedangkan bagi stimulasi cepat dan kuat selalu
disesuaikan dengan kondisi (Kurniawan, 2021, p. 92). Penggerakan kepala
lebih lambat dari gerakan punggung sehingga iramanya merata. Untuk
masasean dalam dapat dilakukan dengan ritme cepat. ldealnya, itu harus
diperlakukan dengan perlahan, lembut berirama, tanpa ragu atau ritme yang
tidak terkendali. Beberapa cara dasar dalam teknik masase menurut
Kurniawan (2021, p. 92) dapat dijelaskan sebagai berikut.

1) Effleurage merupakan teknik pemijatan berupa gerakan lembut atau
menguleni yang diawali dengan menggunakan ujung pada jari dan
kemudian dilanjutkan dengan telapak tangan. Keseluruhan gerakan
harus ke arah pembuluh darah atau menuju jantung. Terdapat beberapa
cara dalam menerapkan teknik tersebut karena penyesuaian dengan
kebutuhan. Sama seperti halnya teknik punggung, berbeda dengan
teknik tangan dan tidak semuanya dapat digunakan pada setiap bagian
tubuh.

2) Petrissage adalah teknik pemijatan dengan cara menekan, meraba
bagian tubuh yang dimasase. Saat melakukan teknik ini, terapis masase
harus melakukannya dengan metode nyaman dan memiliki irama

sehingga pasien dapat merasa rileks. Bagi pasien, bagian yang akan
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menerima perlakuan petrissage harus santai, tidak kencang.

3) Shaking ini adalah gerakan yang gelisah dari bagian tubuh yang
dimasase. Gerakan ini membutuhkan gerakan tangan yang cepat karena
harus mengayun ke kanan dan ke kiri sekaligus mendorong sedikit ke
arah jantung. Gerakan dapat dilakukan penyesuaian dengan bentuk otot
untuk dapat menghindari rasa sakit yang ditimbulkannya. Teknik ini
bertujuan untuk meletakkan struktur subkutan seperti otot, pembuluh
darah, dan saraf di sana untuk mengembalikannya ke tempatnya setelah
masase dilakukan.

4) Friction adalah teknik pemijatan dengan menggunakan jari-jari.
Menggosok dapat diartikan sebagai menggiling. Gesekan dapat
dilakukan dengan telapak tangan, ibu jari dan siku jika area penerapan
teknik ini memiliki permukaan yang tebal. Tujuan teknik ini untuk
memecah sisa kalori yang dibakar di otot. Seperti kekakuan atau
pembekuan terjadi pada jaringan ikat. Gesekan bermanfaat untuk
menormalkan  peredaran darah, meningkatkan suhu tubuh,
memperlancar peredaran limfatik, memberikan istirahat otot lelah
setelah bertanding, dan mempercepat pengiriman nutrisi ke jaringan
tubuh.

5) Tappotement adalah masase dengan sapuan ritmis dan terkontrol pada
area yang dimasase. Akupresur dapat dilakukan dengan tangan
terkatup, telapak tangan saling berhadapan atau telapak tangan rapat

kemudian menekan salah satu sisi jari kelingking seperti titik tekan
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pada pasien. Pukulan yang terkontrol dapat memberikan stimulasi pada
bagian jaringan ditubuh dan menyebabkan berbagai reaksi datang
bergantung pada kecepatan, kekuatan dan waktu pukulan. Bidikan yang
dilakukan dengan cepat, tepat dalam waktu yang lama akan
menimbulkan rangsangan yang lebih intens. Tujuan tappotement dalam
meningkatkan sirkulasi darah, meningkatkan tonus otot, mempercepat
pengangkutan nutrisi ke jaringan, dan mempercepat metabolisme.

6) Walken dapat dipahami sebagai gesekan. Seperti teknik effleurage, ada
perbedaan cara melakukannya. Walken menggosok area yang dimasase
secara horizontal dengan kedua telapak tangan dengan mengarah yang
berbeda dan bergantian. Dari segi maksud dan tujuan teknik walken
hampir sama dengan teknik effleurage, bedanya teknik walken hanya
dilakukan pada sebagian besar tubuh.

7) Skin Rolling operasi ini dapat dilakukan dengan cara mengangkat atau
mencubit kelompok kulit dan kemudian mendorong ibu jari ke bagian
atas, jari-jari lainnya mengikuti dan bergantian dengan memegang
kelompok kulit bagian atas, melakukan gerakan memutar. Tujuan
teknik skin rolling adalah untuk membebaskan kulit dari jaringan ikat
di bawahnya, melebarkan kapiler di bawah kulit, meningkatkan nada,
meningkatkan sirkulasi darah, dan meningkatkan metabolisme.
Gerakan ini bertujuan untuk merangsang saraf otonom pada organ
dalam dan luar, untuk memengaruhi organ tersebut. Teknik melakukan

manuver ini berbeda-beda bergantung pada area yang dimasase. Kejang
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perut hanyalah getaran kecil dengan intensitas yang berbeda dari teknik
kejang. Bagian tubuh yang digoyang harus dalam keadaan rileks untuk
hasil yang maksimal. Tujuan manipulasi ini untuk mengendurkan otot,
meningkat-kan kelenturan jaringan, dan meredakan ketegangan saraf di

area yang dimasase.

3. Kelelahan (Fatigue)
Kelelahan menunjukkan rasa ketidaknyamanan dan nyeri selama
melakukan aktivitas yang berhubungan dengan otot (Parwata, 2015, p. 5).
a. Konsep Kelelahan

Kelelahan adalah sebuah gejala yang umum. Keadaan ini merupakan
gejala yang berhubungan dengan kondisi fisiologi dan psikologi. Secara
normal, kelelahan terjadi setelah aktivitas mental atau fisik yang berat,
periode tidur yang buruk (Fritschi, 2008, p. 9). Kelelahan merupakan kondisi
akut, yang dimulai dari rasa letih yang kemudian mengarah pada kelelahan
mental ataupun fisik dan dapat menghalangi seseorang untuk dapat
melaksanakan fungsinya dalam batas-batas normal. Perasaan lelah ini lebih
dari sekedar perasaan letih dan mengantuk, perasaan ini terjadi ketika
seseorang telah sampai kepada batas kondisi fisik atau mental yang
dimilikinya (Australian Safety and Compensation Council, 2006, p. 83).
Setiap individu mempunyai pengalaman kelelahan sebagai suatu reaksi

latihan fisik yang lama, tekanan mental, stres, atau kurang tidur.

b. Jenis Kelelahan
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Berdasarkan proses dalam otot, jenis kelelahan dapat dibedakan
menjadi dua kategori, yaitu sebagai berikut.
1) Kelelahan Otot (Muscular Fatigue)

Fenomena berkurangnya kinerja otot setelah terjadinya tekanan
secara fisik dalam suatu waktu disebut kelelahan otot secara fisiologi, dan
gejala yang ditunjukkan tidak hanya berupa berkurangnya tenaga secara
fisik, namun juga pada makin rendahnya gerakan. Kelelahan fisik ini bisa
menyebabkan beberapa hal yang kurang menguntungkan, seperti
melemahnya kemampuan seseorang dalam melakukan pekerjaannya dan
meningkatnya kesalahan dalam melakukan kegiatan kerja, sehingga dapat
memengaruhi produktivitas kerjanya. Gejala kelelahan otot dapat terlihat
pada gejala yang tampak dari luar atau external signs (Bonner et al., 2010,
p. 21).

2) Kelelahan Umum (General Fatigue)

Gejala utama pada kelelahan umum adalah suatu perasaan letih
yang luar biasa. Semua aktivitas menjadi terganggu dan terhambat karena
munculnya gejala kelelahan tersebut. Tidak adanya gairah untuk bekerja
baik secara fisik maupun psikis, segalanya terasa berat dan merasa
mengantuk (Khurana et al., 2010, p. 264). Kelelahan umum biasanya
ditandai berkurangnya kemauan untuk bekerja yang disebabkan oleh
karena pekerjaan yang monoton, intensitas dan lamanya kerja fisik,
keadaan di rumah, sebab-sebab mental, status kesehatan, dan keadaan gizi

(Almar-Naess, 1985, p. 134).
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Berdasarkan waktu terjadinya (Whitehead et al., 2016, p. 133), jenis
kelelahan dapat dibedakan menjadi dua kategori sebagai berikut.

1) Kelelahan akut, disebabkan oleh kerja suatu organ atau seluruh tubuh
secara berlebihan.

2) Kelelahan kronis terjadi pada kelelahan yang berlangsung setiap hari,
berkepanjangan dan bahkan kadang-kadang telah terjadi sebelum
memulai suatu pekerjaan.

c. Proses Terjadinya Kelelahan
Menurut Sedarmayanti (2009, p. 78) timbulnya kelelahan disebab-kan
oleh dua hal yaitu sebagai berikut.

1) Kelelahan Akibat Faktor Fisiologis (Fisik atau Kimia)

Kelelahan fisiologis adalah kelelahan yang timbul karena adanya
perubahan fisiologis dalam tubuh. Dari segi fisiologis, tubuh manusia
dapat dianggap sebagai mesin yang dapat membuat bahan bakar, dan
memberikan keluaran berupa tenaga yang berguna untuk melakukan
kegiatan. Pada prinsipnya, ada lima jenis mekanisme yang dilakukan
tubuh, yaitu sistem peredaran darah, sistem pencernaan, sistem otot, sistem
saraf, sistem pernapasan.

Kerja fisik yang kontinu, berpengaruh terhadap mekanisme
tersebut, baik secara sendiri-sendiri maupun secara bersama-sama.
Kelelahan terjadi karena terkumpulnya produk sisa dalam otot dan
peredaran darah, dimana produk sisa ini bersifat mambatasi kelangsungan

kegiatan otot. Produk sisa ini memengaruhi serat-serat saraf dan sistem
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saraf pusat sehingga menyebabkan individu menjadi lambat bekerja jika
sudah lelah.
2) Kelelahan Akibat Faktor Psikologis
Kelelahan ini dapat dikategorikan sebagai kelelahan semu, yang
muncul dalam bentuk perasaan individu dan tercermin melalui perilakunya
yang menjadi inkonsisten, serta kondisi mental yang tidak stabil meskipun
tidak ada perubahan berarti dalam lingkungan sekitar atau kondisi
fisiknya. Keluhan ini dapat dipicu oleh berbagai faktor, seperti kurangnya
minat terhadap pekerjaan, adanya penyakit, kondisi lingkungan, serta
tekanan emosional yang timbul dari perasaan terikat atau ketidakcocokan,
seperti tanggung jawab, kekhawatiran, dan konflik. Faktor-faktor tersebut
seolah-olah terakumulasi dalam tubuh dan memunculkan sensasi lelah.
b. Komponen Kelelahan
Komponen kelelahan meliputi dua kategori, yaitu fisik dan psikologis
(Neimi et al., 2006, p. 134). Kelelahan fisik terkait perubahan hormon dan
fisiologis pada tubuh. Kelelahan psikologis memengaruhi suasana hati dan

motivasi serta psikomotor dan fungsi kognitif.

1) Fisik
Komponen fisik kelelahan berupa penyakit yang mendasari serta
komplikasi terkait pengobatan dan penyakit. Kelelahan berhubungan

dengan perubahan fisiologis pada aktivitas gelombang otak, gerakan mata,
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gerakan kepala, otot dan detak jantung. Seseorang yang mengalami
kelelahan biasanya pengalami penurunan pada suhu tubuh, denyut jantung,
tekanan darah, laju respirasi dan produksi adrenalin. Ketika lelah,
seseorang mungkin mengalami micro-sleeps. Micro-sleeps adalah tidur
siang singkat yang berlangsung selama kurang lebih 4-5 detik.

Menurut Raiola et al. (2020, p. 245) penurunan stimulus yang
dihasilkan selama kontraksi pada saraf perifer terkait penggunaan energi
serta ion intraseluler menyebabkan respons lemah pada eksitasi saraf.
Molekul yang terlibat, antara lain fosfat, glukosa, glikogen, asam lemak,
dan asam amino. Kelelahan saraf perifer umumnya terkait dengan
penipisan fosfat dan glikogen.

Aktivitas yang dilakukan oleh tubuh manusia diatur dan
dikendalikan oleh sistem saraf yang diatur secara sentral oleh otak.
Kelelahan terjadi karena tidak adanya keseimbangan di antara sistem
aktivitas dan sistem inhibisi pada susunan saraf pusat. Peningkatan
kelelahan sentral, mengakibatkan penurunan kinerja saraf motorik.
Penghambatan sinaptik yang diarahkan oleh neuron motorik dalam keadaan
eigen (“asli”’) membuatnya lebih progresif dan kurang responsif terhadap

eksitasi sinaptik selama aktivitas berkelanjutan (Suma’mur, 2009, p. 112).

2) Psikologis
Komponen psikologis kelelahan meliputi depresi dan ansietas
penderita. Kelelahan memengaruhi suasana hati dan motivasi serta

psikomotor dan fungsi kognitif. Keadaan ini merupakan pengalaman
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subjektif, yang ditandai dengan kurangnya motivasi, perasaan kelelahan,
kebosanan, ketidaknyamanan, dan keengganan untuk melanjutkan
aktivitas.

Kelelahan ditandai dengan berkurangnya produktivitas / kapasitas
kerja, dan berkurangnya daya tahan tubuh. Pada keadaan lelah, kelelahan
yang berupa kelelahan subjektif akan mendominasi. Kelelahan dalam arti
sebenarnya menunjukkan perlindungan terhadap kemampuan fisik yang
terbatas untuk menghindari cedera fisik, ketegangan, dan gangguan mental
lainnya, sekaligus mengingatkan tubuh untuk beristirahat sehingga
memiliki kesempatan untuk menjaga keseimbangan homesotasis tubuh
(Raiola et al., 2020, p. 242).

Stres adalah gejala psikologis dapat dialami oleh seseorang di
dalam hidupnya, bukan hanya olahraga (Supriyanto, 2015, p. 172).
Stressor lainnya adalah rasa lapar, rasa haus, rasa takut dan kebutuhan
akan pertemanan, sebuah tantangan, kejadian kegagalan dalam bertanding,
sebuah tuntutan pekerjaan, sebuah tuntutan dalam hidup bersosial dan
sebuah tuntutan keluarga. Stres tidak selalu berkonotasi negatif. Dampak
stres dapat bersifat positif dan negatif. Di sisi lain, tingkat stres yang
berlebihan dapat memengaruhi kinerja dan merusak bagian dalam tubuh.
Ada dua stresor yang menghambat dalam olahraga, yaitu: (1) sindrom
kelelahan otak dan kelelahan fisik yang menyertainya, proses latihan
berlebihan atau overtraining dan kompetisi, (2) sistem kekebalan tubuh

dan minimnya efisiensi dalam olahraga.
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Metode lapangan untuk menilai kelelahan otot akibat latihan paling
sering melibatkan pengukuran kuantitatif pengurangan kekuatan puncak,
torsi, atau kekuatan kontraktil otot, yang dinyatakan sebagai indeks
kelelahan, merupakan persentase atau tingkat penurunan kekuatan dari
waktu ke waktu. Tes yang biasa digunakan untuk mengidentifikasi indeks
kelelahan adalah sprint roda maksimum, tes Wingate dalam mengukur
perbedaan antara keluaran daya maksimum dan minimum, dan indeks
kelelahan/kelelahan anaerobik, yang memberikan persentase kehilangan

daya dari awal hingga akhir.

c. Gejala Kelelahan Kronis
Kelelahan kronis paling sering berhubungan dengan penyakit

psikologis dan fisiologis seperti kanker, penyakit obstruksi paru kronis,

reumatoid artritis, deperesi, fibromialgia dan diabetes. Gejala yang sering

ditunjukkan pada kelelahan kronis adalah sebagai berikut.

1) Merasa sangat lelah selama lebih dari 24 jam setelah latihan fisik atau
mental.

2) Tidak merasa segar setelah tidur, atau memiliki kesulitan tidur.

3) Memiliki waktu yang sulit berkonsentrasi, atau masalah dengan perhatian
dan memori.

4) Merasa pusing ketika duduk atau berdiri (karena penurunan tekanan
darah).

5) Nyeri otot atau nyeri.

6) Nyeri atau sakit di sendi tanpa bengkak atau kemerahan.
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7) Sakit kepala dengan rasa nyeri yang berbeda dari biasanya.

d. Pengukuran Kelelahan

Setyawati (2007, p. 56) menyatakan kelelahan dapat diartikan sebagai
penurunan kapasitas kerja fisik, mental, dan sebuah perasaan subjektif bahwa
seseorang sudah tidak memiliki kemampuan dalam melakukan pekerjaannya.
Kelelahan dapat juga diartikan sebagai kurang jam tidur, perubahan sebuah
ritme sirkadian dan jam kerja. Dalam suatu kondisi fisiologis normal,
kelelahan dimanifestasikan dalam bentuk kelemahan dan kelelahan akibat
penggunaan energi berulang kali, atau dalam bentuk penurunan daya tanggap
sebuah sel, jaringan, dan organ setelah mengalami stimulasi berlebihan
(Williamson et al., 2011, p. 498). Tingkat kelelahan seseorang dapat
dipengaruhi oleh durasi kerja, sebuah karakteristik tugas yang harus
dilakukan, durasi lamanya seseorang terjaga dan waktu untuk pemulihan.
Kelelahan dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti sirkadian,
homeostatis, dan terkait pekerjaan.

Dawson et al. (2014, p. 124) memberikan kesimpulan bahwa
kelelahan dapat dipengaruhi oleh sebuah waktu sebelum tidur (before bed),
waktu bangun (before wake), dan waktu dalam hari (time of day), yang
sebagaimana fungsi dari suatu proses yang disebut neurobiologis serta
pengaturan ritme tidur atau sirkadian. Berbagai penelitian tentang kelelahan,
mengategorikan kelelahan menjadi beberapa faktor, antara lain faktor terkait
pekerjaan, faktor nonkerja atau kombinasi di antara keduanya dan akumulasi

pada waktu.
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Beberapa ukuran sebuah kelelahan yang dapat digunakan untuk
mengetahui kelelahan meliputi pengukuran berbasis kuesioner subjektif, tes
psikomotor berdasarkan waktu untuk reaksi dan sebuah konsentrasi,
pengukuran parameter okular dan pengukuran fisiologis. Salah satunya
adalah Fatigue Assessment Scale (FAS) yang merupakan alat ukur penilaian
kelelahan menggunakan instrumen kuesioner kelelahan (Skevington et al.,
2004, p. 305).

Menurut Borg dalam Syafrina et al. (2022, p. 213) alat ukur kelelahan
yang selanjutnya dapat disebut dengan rating of perceived exertion (RPE)
merupakan skala yang telah dikembangkan oleh Gunnar Borg tahun 1982.
Alat ini mengukur dan menentukan intensitas dan upaya yang dibutuhkan
selama aktivitas fisik berdasarkan suatu persepsi individu yang dapat terukur.
RPE sangat berkorelasi dengan detak jantung, penyerapan oksigen maksimal,
dan tingkat laktat selama aktivitas fisik (Michielsen et al., 2003, p. 348).

Tiga metode uji standar biasanya digunakan saat mengukur kapasitas
VO, Max dengan RPE secara eksperimental dari studi fisiologis. Eksperimen
dilakukan di atas treadmill. Treadmill memuat otot-otot tubuh bagian bawah
dan pijakan kaki untuk menjaga posisi tubuh. Astrand et al., (2003, p. 93)
mengatakan untuk kondisi pengukuran VO, Max adalah sebagai berikut.

1) Pelatihan diharuskan pelibatan pada kelompok otot besar.
2) Kecepatan kerja mengharuskan dihitung dan direproduksi.
3) Kondisi pengujian tentunya dapat dibandingkan dan direproduksi.

4) Tes diharuskan diterima oleh semua kalangan atau orang.
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5) Kemampuan (ability) dalam melakukan kegiatan suatu eksperimen
sesuai prinsip dengan seseragam dalam populasi yang diuji.

6) Protokol treadmill digunakan maximum test.

7) Dalam metode maksimal, sampel penelitian harus melakukan yang
terbaik untuk mencapai konsumsi oksigen maksimal.

Alat pengukur lain seperti HR dan instrumen yang mengukur detak
jantung dengan Polar Ft 7 bertujuan untuk memantau detak jantung sampel
secara langsung dalam tes penelitian atau menampilkan angka secara real
time pada detak jantung per menit selama aktivitas. Alat Heart Rate Assist
Test Ft 7, bertujuan untuk memantau detak jantung seseorang secara waktu
yang memperlihatkan detak jantung per menit secara real time selama
berlangsung olahraga. Strap ini diletakkan di dada yang sangat dekat dengan
jantung dan alat ini juga dilengkapi dengan fungsi penghitung kalori
(Michielsen et al., 2003, p. 350).

Kelelahan juga dapat diukur dengan menggunakan tekanan nyeri otot
atau skala analog visual (VAS). Skala analog visual adalah skala linier yang
menggambarkan sebuah gabungan intensitas nyeri yang dialami.
Penggambaran berupa visualisasi garis selebar kurang lebih 10 cm, dengan
posisi di ujung kiri garis menunjukkan tidak terdapat rasa sakit dan ujung
lainnya menunjukkan kemungkinan rasa sakit yang paling parah. Selain
kedua indikator tersebut, VAS dapat menyertakan indikator untuk
menghilangkan rasa sakit. VAS adalah metode perhitungan yang tidak sulit

dalam penggunaannya. Meskipun demikian, VAS tidak dianjurkan saat
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memiliki tujuan dalam analisis efek nyeri pada subjek yang baru saja
menjalani operasi hal ini dikarenakan VAS dalam pengukurannya

membutuhkan suatu koordinasi visual, motoric, dan konsentrasi.

4. Pemulihan (Recovery) dari Kelelahan

Hasil observasi pada wanita peolahraga menunjukkan tingkat aktivitas
fisik yang tinggi sehingga memerlukan proses recovery atau pemulihan dengan
tindakan yang tepat. Tindakan yang dilakukan yaitu dengan memberikan
istirahat bagi tubuh sebelum seseorang harus melakukan aktivitas fisik
berikutnya dan tidak merasa lelah dalam proses pemulihan dari aktivitas fisik
sebelumnya. Proses pemulihan membantu menghilangkan asam laktat, produk
limbah dari metabolisme otot.

Giriwijoyo & Sidik (2012, p. 25) menunjukkan bahwa laktat bukanlah
produk limbah akhir dari sel otot, tetapi yang terlalu banyak dapat merusak
kinerja pada sel, sehingga harus diangkut keluar otot oleh sistem peredaran darah
dan glikogen harus didaur ulang pada hati dan jaringan otot yang sudah tidak
aktif lainnya. Cara dan metode berbeda bagi seseorang untuk pulih dari
kelelahan, pemulihan bisa aktif atau pasif. Pemulihan secara aktif dapat dicapai
dengan melakukan lari dengan skala ringan, berenang dengan santai atau
olahraga dengan intensitas rendah. Pemulihan pasif dicapai melalui sebuah
rangsang luar lingkungan, dapat dilakukan dengan massage, air hangat, jacuzzi,
ruang uap atau spa.

Prinsip sebuah pemulihan adalah sistem multifaktor yang membutuhkan

keahlian dari seorang pelatih dan atlet dalam meningkatkan performa tubuh atlet,
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hasil pendidikan jasmani, dan intervensi pemulihan itu sendiri. Dalam upaya
mengintegrasikan penyembuhan merupakan pendekatan pada proses pelatihan.
Pelatih atau atlet harus mengetahui standar tersebut dan menerapkan sebuah
intervensi rencana pemulihan untuk memaksimalkan proses pemulihan tubuh.

Pemulihan dalam olahraga terdiri dari tiga jenis utama yang terjadi pada
berbagai tahapan, yaitu pemulihan antarolahraga, pemulihan pascalatihan, dan
pemulihan jangka panjang. Pada tahap pemulihan ini, konsentrasi Adenosine Tri
Phosphate (ATP) dalam jaringan otot tidak akan turun lebih dari 45% sebagai
respons terhadap aktivitas fisik yang berat. Pemulihan pascalatihan, atau setelah
aktivitas fisik intensif, dimulai segera setelah latihan dihentikan dan berfokus
pada eliminasi hasil metabolisme yang terakumulasi selama aktivitas
berlangsung.

Salah satu fenomena yang menandai proses pemulihan adalah excess
post-exercise oxygen consumption (EPOC), yang menggambarkan peningkatan
konsumsi oksigen setelah latihan selesai. Fenomena ini merupakan bentuk
respons fisiologis terhadap beban kerja yang diterima otot. Nilai dan durasi
EPOC berbanding lurus dengan tingkat gangguan fisiologis yang dialami tubuh,
termasuk intensitas dan durasi aktivitas fisik. Semakin besar gangguan fisiologis
yang terjadi, semakin tinggi kebutuhan oksigen pascalatihan, yang berdampak
pada peningkatan EPOC.

Pemulihan jangka panjang, di sisi lain, berfokus pada proses adaptasi
tubuh terhadap beban kerja yang berkelanjutan. Hal ini dicapai melalui

perencanaan pelatihan yang terstruktur dan terjadwal secara periodik. Dengan
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demikian, pemulihan jangka panjang tidak hanya memperbaiki kondisi fisik
tetapi juga meningkatkan toleransi tubuh terhadap kelelahan di masa depan.

Pemulihan yang efektif berperan penting dalam mencegah cedera otot,
meningkatkan performa atlet, dan memastikan kesiapan tubuh untuk berlatih
kembali. Selain itu, proses ini mendukung regenerasi jaringan otot, menjaga
keseimbangan energi, dan memperbaiki fungsi fisiologis yang terganggu selama
latihan intensif. Oleh karena itu, strategi pemulihan yang terintegrasi, seperti
teknik pendinginan aktif, pijat, dan sauna tradisional, dapat mempercepat proses
pemulihan dan meningkatkan kapasitas adaptasi tubuh terhadap latihan yang
berkelanjutan.

Kelelahan akibat ketidakseimbangan metabolisme tubuh akan hilang saat
tubuh benar-benar istirahat. Alternatif cara untuk mempercepat keluarnya sisa-
sisa pembakaran dalam aliran darah yaitu melalui masase. Beck (2010, p. 87)
dan Bompa & Haff (1999, p. 78) menjelaskan manipulasi sistematis massage
terapeutik dapat menjadi cara pemulihan akibat kelelahan. Giriwijoyo & Sidik
(2012, p. 56) berpendapat bahwa masase adalah usaha atau bantuan rekreasi
buatan yang bertujuan mempercepat pemulihan. Beberapa strategi pemulihan
kelelahan yang diakui secara ilmiah antara lain:

a) Istirahat dan Tidur

Tidur berkualitas tinggi berperan penting dalam pemulihan, karena
selama tidur tubuh melepaskan hormon pertumbuhan, memperbaiki jaringan
otot, serta menyeimbangkan sistem saraf otonom (Fullagar et al., 2015, p.3).

Kurangnya tidur secara kronis dapat memperparah kelelahan dan memperlambat
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pemulihan.
b) Nutrisi dan Hidrasi

Asupan karbohidrat dan protein yang memadai setelah aktivitas fisik
membantu memulihkan glikogen otot dan memperbaiki kerusakan jaringan
(Kerksick et al., 2017, p.9). Rehidrasi juga penting untuk mengembalikan
keseimbangan cairan dan elektrolit yang hilang selama aktivitas fisik (Sawka et
al., 2007, p.10).
¢) Pemulihan Aktif (Active Recovery)

Aktivitas ringan seperti jalan santai atau peregangan dinamis membantu
mempercepat aliran darah, mengurangi asam laktat, dan mencegah kekakuan
otot (Menzies et al., 2010, p.4).

d) Terapi Air dan Hidroterapi

Rendaman air hangat atau dingin telah terbukti mengurangi nyeri otot,
memperbaiki mood, dan meningkatkan sirkulasi darah (Wilcock et al., 2006,
p.6). Kontras hidroterapi (pergantian antara air panas dan dingin) juga
bermanfaat dalam mengoptimalkan pemulihan fisiologis.

e) Teknik Relaksasi dan Mindfulness

Teknik seperti meditasi, pernapasan dalam, dan mindfulness terbukti
efektif dalam menurunkan stres, memperbaiki kualitas tidur, dan mempercepat
pemulihan psikologis dari kelelahan mental (Tang et al., 2007, p.5; Smith, 2005,
p.3).

f) Pijat dan Terapi Manual

Pijat membantu meningkatkan sirkulasi, mengurangi ketegangan otot,
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dan menurunkan kortisol—hormon stres yang berkaitan dengan kelelahan

(Weerapong et al., 2005, p.12).

5. Kualitas Tidur
a. Definisi Kualitas Tidur

Tidur merupakan kebutuhan bagi semua mahluk hidup. Pada kondisi
istrahat ataupun tidur akan terjadi proses recovery. Perubahan pola tidur dapat
disebabkan oleh adanya tuntutan aktivitas sehari-hari yang harus dijalankan,
sehingga akan memengaruhi kualitas tidur yang dimiliki seseorang. Kualitas
tidur merupakan proses istirahat pasif oleh seseorang untuk memperoleh
kesegaran dan kebugaran saat bangun dari tidur. Kualitas tidur yang baik
dapat terlihat dari aspek pola tidur seseorang seperti jumlah jam tidur (balita
tidur 12 jam, anak-anak tidur 11-12 jam, remaja tidur 7,5 jam, dewasa tidur
8,5 jam, dan lansia tidur 4-6 jam), faktor kedalaman tidur, kemudahan tidur

tanpa bantuan obat, dan frekuensi terbangun (Sagala, 2011, p. 90).

Kualitas tidur adalah kepuasan terhadap tidur sehingga orang tersebut
tidak memperlihatkan perasaan lelah, mudah terangsang, gelisah, lesu, dan
apatis, kehitaman di sekitar mata, kelopak mata bengkak, konjungtiva merah,
perhatian terpecah, sakit kepala dan sering menguap atau mengantuk (Sagala,
2011, p. 90). Tidur dikatakan berkualitas baik apabila siklus NREM dan REM
terjadi berselang-seling 4 sampai 6 kali (Potter et al., 2016, p. 67). Kualitas
tidur dapat dilihat melalui tujuh komponen, seperti berikut ini.

1) Kualitas tidur subjektif, penilaian subjektif diri sendiri terhadap kualitas
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tidur yang dimiliki, adanya perasaan terganggu dan tidak nyaman pada diri
sendiri berperan terhadap penilaian kualitas tidur.

2) Latensi tidur, waktu yang dibutuhkan sehingga seseorang bisa tertidur,
ini berhubungan dengan gelombang tidur seseorang.

3) Efisiensi tidur, penilaian jam tidur dan durasi tidur seseorang sehingga
dapat disimpulkan apakah sudah tercukupi atau belum.

4) Penggunaan obat tidur dapat menandakan seberapa berat gangguan tidur
yang dialami, karena obat tidur diindikasikan apabila orang tersebut sudah
sangat terganggu pola tidurnya dan obat tidur dianggap perlu untuk
membantu tidur.

5) Gangguan tidur, mengorok, gangguan pergerakan, sering terbangun dan
mimpi buruk dapat memengaruhi proses tidur seseorang.

6) Durasi tidur, dinilai dari waktu tidur sampai waktu terbangun, waktu
tidur yang tidak terpenuhi akan menyebabkan kualitas tidur yang buruk.

7) Daytime disfunction atau adanya gangguan pada kegiatan sehari-hari
diakibatkan oleh perasaan mengantuk.

Kualitas tidur yang buruk akan memengaruhi aktivitas keseharian
pekerja, risiko kecelakaan, dan kualitas hidup yang buruk. Gangguan tidur
yang buruk berhubungan dengan disfungsi neurokognitif, depresi, stres,

kecemasan, dan kontrol implus yang buruk (Fabbri et al., 2021, p. 37).

b. Fungsi Tidur

Tidur adalah waktu untuk melakukan perbaikan dan persiapan untuk

periode terjaga selanjutnya. Selama waktu tidur NREM tahap 4, tubuh
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mengeluarkan hormon pertumbuhan untuk perbaikan dan memperbarui epitel
dan sel-sel khusus, misalnya sel otak. Tidur REM tampak sangat penting
untuk jaringan otak dan pemulihan kognitif (Potter et al., 2016, p. 43). Pada
orang dewasa penyimpanan ingatan lebih besar terjadi saat keadaan tidur
dibandingkan dalam keadaan terjaga dan sebanding dengan jumlah tidur
gelombang pendek (Potter et al., 2016, p. 67).

Tubuh secara fisiologis membutuhkan proses tidur secara rutin
sebagai pemulihan biologis tubuh. Aktivitas tidur berperan dalam proses
recovery kelelahan, meningkatkan sintesis protein, regenerasi sel tubuh,
meningkatkan kapasistan memori otak, dan menstabilkan suasana hati jika
dilakukan secara benar (Reza et al., 2019, p. 251). Teori lain menyatakan
fungsi tidur sebagai penghemat energi tubuh. Terjadi penghematan energi
tubuh selama tidur, karena terjadinya penurunan kinerja otot-otot pada tubuh
dan menurunkan laju metabolisme basa yang bisa menghemat suplai energi
tubuh (Potter et al., 2016, p. 46).

c. Fisiologi Tidur

Tidur merupakan salah satu proses recovery pasif yang dilakukan
tubuh dengan memejamkan kedua mata, sehingga anggota tubuh dapat
beristirahat dengan baik. Periode tidur bergantung pada faktor-faktor yang
memengaruhi, antara lain faktor aktivitas, usia, dan penyakit yang diderita
(Santhi & Mukunthan, 2007, p. 90).

Mekanisme pola tidur manusia dipengaruhi oleh dua hal, yaitu sleep
homeostatis dan irama ikardian. Sleep homeostatis merupakan sistem

pengatur jumlah jam tidur, berfungsi untuk mempertahankan keseimbangan
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asam-basa, tekanan darah, dan suhu tubuh. Sistem tersebut juga dipengaruhi
oleh kadar adenosin dalam darah, sehingga semakin banyak kadar adenosin
pada darah, semakin lama jumlah jam tidur, berlaku untuk sebaliknya
(Grimaldi et al., 2021, p. 34). Irama sirkardian merupakan proses biologis
pada tubuh manusia diatur oleh suprahiasmatic nucleus terletak di bagian
ventral anterior hypothalamus otak (Reza et al., 2019, p. 90).

Tidur didefinisikan menjadi dua tipe berdasarkan kriteria fisiologis,
yaitu tidur non rapid eye movement (NREM) yang substrat neuroanatomi
terletak di nukleus preoptik ventrolateral dan tidur rapid eye movement
(REM) yang substrat neuroanatomi terletak di PONS (Mc Carley, 2007, p.
79). Fisiologis tidur NREM ditandai dengan tidur secara pulas yaitu
pernapasan makin lambat dan teratur, gelombang otak makin lambat dan
teratur. NREM dibagi menjadi empat tahapan, yaitu tahap | adalah proses
tansisi seseorang tertidur, tahap Il adalah tahap tidur ringan dengan kinerja
tubuh menurun, tahap 111 dan IV adalah tahap tertidur dalam ditandai dengan
seseorang susah dibangunkan atau disebut dengan deep sleep. Fisiologis tidur
REM adalah tidur dengan kondisi aktif atau tidur paradoksial ditandai dengan
berbagai macam gejala seperti mimpi, otot-otot menegang, kecepatan denyut

jantung meningkat, dan saraf-saraf simpatik bekerja saat tertidur.

d. Pola Tidur
Pola tidur merupakan mekanisme pengaturan aktivitas tidur, dengan
jumlah jam tidur yang cukup, sehingga manusia dapat merasakan kualitas

tidur dengan baik ditunjukkan oleh tingkat kesehatan dan kebugaran setelah
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tertidur (Safaringga & Herpandika, 2018, p.14). Tahap durasi, waktu, dan
lama tidur yang dibutuhkan secara umum mengikuti perkembangan dan
pertumbuhan manusia, yaitu 0-1 bulan masa neonates memerlukan durasi
tidur selama 14-18 jam/hari, 1-18 bulan masa bayi memerlukan durasi tidur
selama 12—-14 jam/hari, 18 bulan—3 tahun masa anak memerlukan durasi tidur
selama 11-12 jam/hari, 3—6 tahun masa prasekolah memerlukan durasi tidur
selama 11 jam/hari, 6-12 tahun masa sekolah memerlukan durasi tidur selama
10 jam/hari, 12-18 tahun masa remaja memerlukan durasi tidur selama 8,5
jam/hari, 18-40 tahun masa dewasa muda memerlukan durasi tidur selama 7—
8 jam/hari, 40-60 tahun masa dewasa memerlukan durasi tidur selama 7
jam/hari, 60 tahun ke atas masa lansia memerlukan durasi tidur selama 6

jam/hari (Kementerian Kesehatan RI, 2018, p. 1).

e. Faktor yang Memengaruhi Kualitas Tidur

Kualitas tidur seseorang mempunyai perbedaan dan standarisasi
masing-masing, namun pada kualitas tidur dipengaruhi faktor internal
ataupun eksternal sebagai berikut.

1) Kesehatan Tubuh
Kondisi kesehatan yang dialami dapat memengaruhi proses tidur

yang dirasakan seseorang. Seseorang dengan kondisi tubuh kurang sehat
diikuti rasa nyeri dan masalah pernapasan akan membuat orang sulit untuk
tertidur secara nyaman dan nyenyak (Bukit, 2018, p.15).

2) Kondisi Lingkungan

Lingkungan tempat tinggal seseorang seperti letak geografisnya,
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kepadatan penduduk, aktivitas kehidupan dilingkungan sekitar, dan
kendaraan yang lalu lalang pada tempat tersebut memengaruhi kualitas
hidup dan tidur seseorang (Kementerian Kesehatan RI, 2018) .

3) Kondisi Fisik dan Psikis
Kondisi fisik yang tidak bugar karena aktivitas yang dilakukan

secara tinggi akan mengakibatkan kelelahan berlebih pada seseorang
sehingga akan terjadi periode tidur REM. Kondisi psikis yang dialami
dapat dilihat dari tingkat stress yang mengakibatkan kegelisahan,
kecemasan, dan depresi sehingga meningkatkan kadar nonepinefrin
dengan stimulus sistem saraf simpatik yang akan mengganggu kualitas
tidur seseorang (Bukit, 2018, p.12).

4) Pola Makan

Pola makan yang dikonsumsi berefek pada kualitas aktivitas fisik,
kualitas tidur, dan kualitas hidup seseorang. Kebutuhan nutrisi yang
terpenuhi pada tubuh akan mempercepat proses tidur seperti makanan
daging, susu, keju yang mengandung L-Triptofan dapat mendukung
kualitas tidur dengan baik. Sebaliknya, makanan ataupun minuman yang
mengandung alkohol dan kafein dapat menurunkan frekuensi gelombang
beta, alfa, dan theta sehingga akan memengaruhi gangguan tidur seseorang

(Rahayu et al., 2022, p.11) .

f. Dampak Kurang Tidur
Proses tidur tidak terpisahkan dengan risiko kesehatan pada manusia.
Kehilangan waktu istirahat tidur dalam satu malam, berdampak signifikan

yang terjadi dalam tubuh manusia. Kekurangan tidur dapat memengaruhi
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gangguan kognitif otak, perubahan kimia dalam otak sehingga memicu
terjadinya depresi, gangguan sistem kekebalan tubuh, tubuh akan terasa lapar,
risiko terkena obesitas, dan penyakit jantung, serta penurunan ingatan
(Yamauchi et al., 2019, p. 4).

Dampak buruk dari kurangnya tidur dibuktikan dari beberapa
penelitian dengan populasi anak-anak dan dewasa menunjukkan bahwa anak
26 yang tertidur kurang dari 10 jam semalam memiliki dampak lebih tinggi
terjadinya obesitas dibandingkan anak yang tertidur lebih dari 10 jam. Di sisi
lain, pada usia dewasa menunjukkan bahwa seseorang memiliki intensitas
tidur kurang dari 5 jam per malam lebih cenderung mengalami obesitas (Reza
et al., 2019, p. 250). Faktor risiko obesitas yang didukung oleh kurangnya

tidur akan menjadi pintu masuk penyakit degeneratif.

g. Alat Ukur Kualitas Tidur

Kualitas tidur yang baik merupakan harapan semua manusia dalam
proses istirahat. Kualitas tidur yang baik akan memberikan dampak positif
bagi seseorang pekerja seperti meningkatnya produktivitas kerja, badan fresh,
mood meningkat. Kualitas tidur seseorang dapat diukur dengan instrumen
yang telah ada. Instrumen pada penelitian ini berupa kuesioner kualitas tidur
(KKT). Kuesioner kualitas tidur terdiri atas tujuh parameter yang diambil dan
dimodifikasi dari the pittsburgh sleep quality index (PSQI) yang
dikembangkan oleh Buysse 1988 dan instrumen St Marry Hospital (SMH)
sleep questionnaire yang dikembangkan Ellis 1981, sesuai dengan

karakteristik responden di Indonesia.
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Pernyataan yang diadopsi oleh KKT dari PSQI berupa: (1) waktu yang
dibutuhkan untuk tertidur, (2) total durasi tidur malam (jam), dan (3) perasaan
mengantuk/lelah pada siang hari. Adapun empat pertanyaan lainnya diadopsi
dari kuesioner St Marry Hospital (SMH) berupa: (1) frekuensi terbangun, (2)
rasa yang dialami saat terbangun di pagi hari, (3) kedalaman tidur, dan (4)
kepuasan saat tertidur. Penjumlahan skor dalam KKT menggunakan skala
likert dengan interval skor 1-4, total skor tertinggi penilaian pada 7
pertanyaan ini adalah 28 dan skor terendah adalah 7. Dengan arti semakin
tinggi skor yang diperoleh, semakin baik kualitas tidur seseorang. Kriteria
baik atau buruknya kualitas tidur ditentukan dengan jumlah skor <18
menandakan kualitas tidur yang buruk, tetapi jika jumlah skor >18
menandakan kualitas tidur baik.

KKT yang telah teruji validitas oleh tiga ahli dari Sleep and Medical,
Psychological Nursing and Gerontological Nursing Thailand. Untuk uji
reliabilitas dengan 20 sampel di 2 rumah sakit Medan dengan test-retest
pearson correlation coefficient pada 7 komponen soal kualitas tidur. Hasil
semua komponen soal memperoleh kolerasi di atas r tabel 0.444 dan alfa
cronbach 0.89 menandakan bahwa kuesioner tersebut reliabel dan valid,
sehingga layak untuk dijadikan instrumen penelitian (Bukit, 2018, p. 3).
Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini menggunakan Leeds Sleep
Evaluation Questionnaire (LSEQ) (Skala Tidur Leeds) yang digunakan
dalam studi (Espie et al., 2001, p. 50) dalam menguji efektivitas terapi

perilaku kognitif untuk insomnia kronis.

61



g. Permasalahan Tidur pada Usia 40-50 Tahun

Studi yang dilakukan oleh American Academy of Family Physicians
(AAFPP) (2022, p.41) menunjukkan bahwa individu berusia 40 hingga 50
tahun sering mengalami gangguan tidur yang disebabkan oleh perubahan
biologis, hormonal, serta faktor psikososial dan gaya hidup. Gangguan tidur
yang umum terjadi pada kelompok usia ini antara lain insomnia, kesulitan
mempertahankan tidur, serta bangun terlalu pagi. Insomnia menjadi salah satu
gangguan tidur yang paling sering dilaporkan dalam populasi dewasa paruh
baya, dengan prevalensi sekitar 33%, dan 6-10% di antaranya memenuhi
kriteria insomnia kronis (AAFP, 2022).

Salah satu penyebab utama gangguan tidur pada kelompok usia ini
adalah perubahan hormonal, terutama pada perempuan yang memasuki masa
perimenopause atau menopause. Penurunan kadar estrogen dan progesteron
dapat memicu gejala seperti hot flashes dan keringat malam yang berdampak
negatif terhadap kualitas tidur (National Sleep Foundation, 2024a, p.13).
Studi terbaru menyebutkan bahwa gangguan tidur selama masa transisi
menopause dialami oleh lebih dari 50% perempuan usia 40-55 tahun
(National Sleep Foundation, 2024a, p.14).

Selain perubahan hormonal, faktor psikososial seperti stres akibat
tekanan pekerjaan, tanggung jawab rumah tangga, dan pengasuhan orang tua
lanjut usia juga berperan signifikan dalam munculnya gangguan tidur
(Grandner et al., 2023). Individu pada usia ini cenderung mengalami

peningkatan stres yang menyebabkan kesulitan untuk tidur nyenyak dan
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terbangun lebih awal dari yang diharapkan.

Gaya hidup sedentari dan minimnya aktivitas fisik turut memperburuk
kualitas tidur pada usia paruh baya. Penelitian oleh Del Brutto et al. (2023,
p.12) menunjukkan bahwa kurangnya aktivitas fisik berhubungan langsung
dengan buruknya efisiensi tidur dan meningkatnya risiko gangguan
metabolik. Selain itu, paparan cahaya biru dari penggunaan gadget sebelum
tidur, konsumsi kafein, dan kebiasaan tidur yang tidak teratur juga
memperparah kondisi ini (NSF, 2024b).

Di samping itu, gangguan tidur spesifik seperti obstructive sleep
apnea (OSA) dan restless legs syndrome (RLS) juga lebih umum terjadi pada
kelompok usia ini. Studi yang dimuat dalam Sleep Health menyebutkan
bahwa prevalensi OSA dan RLS meningkat seiring usia, dengan hampir 60%
individu usia paruh baya mengalami gangguan tidur yang signifikan (Del
Brutto et al., 2023).

Dampak dari gangguan tidur pada usia 40-50 tahun sangat serius,
karena tidak hanya menurunkan kualitas hidup, tetapi juga meningkatkan
risiko penyakit kronis seperti hipertensi, diabetes tipe 2, depresi, dan penyakit
kardiovaskular (Centers for Disease Control and Prevention, 2020). Sebuah
studi longitudinal menunjukkan bahwa kualitas tidur yang buruk pada usia
paruh baya berkorelasi dengan meningkatnya risiko mortalitas dini (Del

Brutto et al., 2023).

. Suasana Hati (Mood)

a. Pengertian Suasana Hati (Mood)

63



Menurut E. Thayer (1989, p. 101) mood (suasana hati) adalah
perasaan-perasaan yang cenderung kurang intens dan yang terjadi karena
situasi dan kondisi yang sedang dialami. Situasi dan kondisi tersebut
mempengaruhi perasaan seseorang seperti adanya perasaan sedih, kecewa,
kesal, senang dan lain sebagainya. Suasana hati (mood) merupakan kondisi
psikologis yang melibatkan emosi tanpa ada objek emosi yang terdeteksi
secara jelas. Meskipun mood terbentuk sebagai variabel psikologi yang
abstrak, kontribusi emosi terhadap perilaku manusia tidak dapat dipandang
sebelah mata. Berbagai studi terkait emosi dan perilaku manusia
menunjukkan bahwa mood individu (positif atau negatif) akan memiliki
konsekuensi perilaku yang berbeda.

Mood seseorang dapat dipengaruhi baik secara internal maupun
eksternal. Hal ini tentunya akan mempengaruhi kondisi mood yang ada, baik
itu durasi yang pendek maupun jangka panjang. Parahnya jika terjadi kondisi
mood yang negatif seperti sedih yang mendalam, berlarut-larut dalam
kekecewaan dan lain sebagainya yang berada dalam jangka yang panjang
tentunya akan mengganggu kondisi psikologisnya, sebab dapat mengarah
pada stres, depresi dan gangguan mental lainnya.

Selain itu, suasana hati (mood) dapat mempengaruhi kemampuan
kognisi seseorang khususnya dalam menyimpan dan mengingat informasi dan
memusatkan atensinya (Rogelberg, 2007, p. 23). Kemampuan kognisi
tersebut digunakan sesuai dengan keadaan mood dalam diri individu.

Seseorang ketika keadaan mood positif akan menyimpan, mengingat, dan
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memfokuskan atensinya pada stimulus yang bersifat positif pula, begitupun
sebaliknya (Rogelberg, 2007, p. 75).

Julianto & Etsem (2011, p. 7) menyatakan ada dua macam pengaruh
emosi terhadap memori yakni mood-congruent dan moodstate dependent.
Mood-congruent mengandung pengertian jika informasi yang masuk dan
suasana hati pada seseorang memiliki kesamaan, kinerja memori akan
menjadi lebih baik. Mood-state dependent mengandung pengertian bahwa
apabila saat penyimpanan (storage) informasi dan pengingatan kembali
(recall) memiliki kesamaan suasana hati, kinerja memori akan lebih baik

apabila berbeda suasana hatinya.

b. Aspek Suasana Hati (Mood)
Menurut Watson et al. (1988, p. 1067) terdapat dua dimensi suasana
hati (mood) yakni sebagai berikut.

1) Aspek Positif (Positive Affect)

Aspek positif mempresentasikan seberapa jauh seseorang merasa
antusias, aktif serta selalu siap menjalani kehidupan. Aspek positif yang
tinggi adalah keadaan bahwa seseorang merasakan energi yang tinggi,
konsentrasi penuh, dan keterlibatan yang menyenangkan, sedangkan aspek
positif yang rendah dikarakteristikan oleh kesedihan dan kelelahan
(Watson et al., 1988, p. 1067).

2) Aspek Negatif (Negative Affect)
Aspek negatif merupakan dimensi umum yang dari keadaan sulit

serta pengalaman yang tidak menyenangkan terkait keterlibatan dalam
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hubungan sosial di antaranya rasa marah, perasaan bersalah, atau gelisah.
Menurut Watson & Tellegen dalam Mayer & Gaschke (2008, p. 105)
aspek dalam mood saling berpasangan satu dengan yang lainya, seperti
berikut ini.
a) Pleasant-Unpleasant
Kategori pleasant yaitu aktif, penyayang, puas, senang, lincah,
kasih, dan bersemangat. Sebaliknya, kategori unpleasant yaitu meng-
antuk, kesal, suram, menggerutu, gelisah, tegang, sedih, dan kesal.
b) Arrousal-Calm
Kategori arrousal meliputi aktif, penyayang, kesal, suram,
gelisah, kasih, lincah, tegang, segar, dan sedih. Sebaliknya, kategori
calm meliputi sedih dan lelah.
c) Positive-Tired
Kategori positive meliputi aktif, penyayang, lincah, kasih, dan
segar. Sebaliknya, kategori tired meliputi mengantuk dan lelah.
d) Negative-Relaxed
Kategori negative yaitu kesal, suram, gelisah, tegang, dan sedih.
Sebaliknya, relaxed menunjukkan kondisi tenang. Four Dimensions
Mood Scale (FDMS) yang dikembangkan oleh Huelsman et al. (1998,
p. 810) merupakan alat ukur suasana hati (mood) yang dapat digunakan
pada responden di Indonesia. FDMS dibuat dengan mengacu kepada
kerangka teoretis core affect (Russel, 2009, p. 127) yang berpedoman

pada dua kutub bipolar, valensi, dan arousal sebagai esensinya, seperti
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yang disajikan pada Tabel 2. FDMS bekerja untuk mengidentifikasi
mood manusia ke dalam empat dimensi utama yang merupakan
kombinasi dari dua kutub tersebut, yaitu positive energy, tiredness,
negative activation, dan relaxation.
Berikut ini merupakan penjelasan dari keempat dimensi
tersebut.
a) Positive energy, merupakan suatu kondisi mood yang merupakan
kombinasi antara valensi positif dan arousal bersemangat.
b) Tiredness, merujuk kepada kondisi mood yang merupakan
kombinasi antara valensi negatif dan arousal tenang.
c) Negative activation, adalah kondisi mood yang hadir melalui
kombinasi valensi negatif dan arousal bersemangat.
d) Relaxation, adalah kondisi mood yang hadir dengan kombinasi

valensi positif dan arousal tenang.

Tabel 2. Dimensi FDMS (Russel, 2009, p. 127)

Dimensi FDMS Contoh Item Valensi  Arousal
Positive Energy Bersemangat, antusias, penuh energi  Positif Tinggi
Tiredness Lelah, lesu, mengantuk Negatif  Rendah
Negative Activation Cemas, marah, tegang Negatif ~ Tinggi
Relaxation Tenang, damai, santai Positif Rendah

c. Faktor-Faktor yang Memengaruhi Suasana Hati (Mood)
Faktor yang dapat memengaruhi suasana hati (mood) menurut Devine
& Eric (2010, p. 90) adalah komponen STORC (situation, thoughts,

organ/physical/bodily, response, consequences).
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1) Situation
Situation atau situasi menunjuk pada tempat, kondisi seseorang,
serta hal yang mengelilingi seseorang pada keadaan tertentu dan waktu

tertentu yang dapat menimbulkan suasana hati tertentu.

2) Thought Pattern (Cognitive Component)

Interpretasi individu sebagai pemahaman terhadap situasi yang
mengelilinginya akan memengaruhi efek yang muncul. Pemikiran atau
interpretasi yang berbeda akan memunculkan efek yang berbeda pula.
Misalnya, adanya pengumuman mengenai perubahan jadwal untuk
menyetorkan hafalan kepada musrif akan bertdampak pada mood
seseorang dan setiap individu mengalami kondisi suasana hati yang
berbeda pula mengenai tanggapan dari pengumuman tersebut.

3) Organ Experience (Physical or Bodily Component)

Apa yang terjadi di dalam tubuh seseorang berpengaruh pada efek
yang dirasakannya. Efek yang muncul merupakan respons langsung
terhadap sensasi internal tubuh tersebut. Misalnya, seseorang sedang
menghafal rumus matematika kemudian secara tiba-tiba perutnya perih
dan membuatnya memegang perut karena kesakitan. Hal ini dapat
mengubah suasana hati seseorang tersebat kondisi tubuhnya yang kurang

sehat sehingga kemampuannya untuk mengingat menjadi terganggu.

4) Response Patterns (Behavioral Component)
Pola respons artinya cara individu merespons situasi, pola pikir,

dan rangsangan tubuh. Reaksi perilaku yang berbeda akan menghasilkan
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efek yang berbeda pula. Misalnya, pada situasi yang ramai, efek individu
yang satu adalah senang, sedangkan efek individu yang lain adalah

tertekan.

5) Consequences (Environtmental Reactions)

Situasi/lingkungan sosial individu akan memberikan reaksi
terhadap cara merespons/perilaku individu. Konsekuensi terhadap cara
merespons ini memengaruhi efek individu. Misalnya, lingkungan yang
kurang memberikan penguatan positif cenderung menimbulkan efek

negatif mood.

7. Pemulihan (Recovery) dari Gangguan Tidur dan Mood

Kualitas tidur yang buruk berdampak pada peningkatan risiko gangguan

suasana hati seperti depresi dan kecemasan. Studi meta-analisis menunjukkan

bahwa perbaikan dalam kualitas tidur secara signifikan berhubungan dengan

penurunan gejala depresi dan kecemasan (Scott et al., 2021, p. 12). Selain itu,

penelitian oleh Becker et al. (2023, p. 8) menemukan bahwa kualitas tidur yang

buruk pada remaja dapat memprediksi munculnya gejala depresi di kemudian

hari. Beberapa strategi pemulihan yang dapat dilakukan untuk membantu

mengurangi gangguan tidur dan perbaikan suasana hati yaitu:

a. Praktik Higiene Tidur dan Kesejahteraan Mental

Penerapan praktik higiene tidur yang baik, seperti menjaga konsistensi
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jadwal tidur, menciptakan lingkungan tidur yang nyaman, dan menghindari
paparan layar sebelum tidur, berkontribusi pada peningkatan kualitas tidur dan
kesejahteraan mental. Studi oleh Almojali et al. (2023, p. 13) menemukan bahwa
praktik higiene tidur yang buruk berhubungan dengan peningkatan tingkat
depresi dan kantuk di siang hari.
b. Aktivitas Fisik dan Kualitas Tidur

Aktivitas fisik secara teratur telah terbukti meningkatkan kualitas tidur
dan suasana hati. Sebuah tinjauan oleh Kline (2023, p. 9) menunjukkan bahwa
olahraga dapat membantu mengurangi gejala insomnia dan meningkatkan
efisiensi tidur, yang pada gilirannya berkontribusi pada kesejahteraan mental

yang lebih baik.

c. Sauna

Sauna telah lama digunakan sebagai metode relaksasi dan memiliki
berbagai manfaat kesehatan, termasuk peningkatan kualitas tidur dan suasana
hati. Paparan panas selama sesi sauna membantu meningkatkan sirkulasi darah
dan menurunkan tingkat stres, yang berkontribusi pada tidur yang lebih nyenyak
dan perbaikan suasana hati (Bolfova, 2023, p. 9).

Sebuah studi menunjukkan bahwa penggunaan sauna secara teratur dapat
meningkatkan kualitas tidur dan mengurangi gejala depresi dan kecemasan
(Bolfova, 2023, p. 12). Selain itu, penelitian oleh Hussain dan Cohen (2018, p.
13) menyatakan bahwa mandi sauna secara teratur dikaitkan dengan peningkatan

kesehatan kardiovaskular dan penurunan risiko demensia, yang secara tidak
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langsung dapat mempengaruhi kualitas tidur dan suasana hati.
d. Terapi Pijat

Terapi pijat dikenal efektif dalam mengurangi ketegangan otot dan
meningkatkan relaksasi, yang berkontribusi pada peningkatan kualitas tidur dan
suasana hati. Sebuah tinjauan oleh Field (2016, p.12) menemukan bahwa terapi
pijat dapat meningkatkan kualitas tidur dan mengurangi gejala depresi dan
kecemasan pada berbagai populasi. Selain itu, penelitian oleh Nerbass et al.
(2010, p. 5) menunjukkan bahwa terapi pijat dapat meningkatkan kualitas tidur

pada pasien yang menjalani operasi bypass arteri koroner.

8. Etno Wellness

Menurut Kaspar (1990, p. 300), kebutuhan produk kesehatan dan
kebugaran terus berkembang yang turut dipengaruhi oleh faktor lingkungan dan
sosial. Enam aspek model wellness adalah body (kebugaran dan kecantikan),
relaxation (meditasi), health (makanan bergizi), mind (pendidikan), social
contracts (pelayanan kebugaran), dan environmental sensitivity (lingkungan)
yang membentuk self-responsibility.

Wellness dapat digambarkan sebagai sebuah proses bahwa individu
membuat pilihan dan terlibat dalam kegiatan dengan cara mempromosikan dan
mengarahkan gaya hidup yang sehat, sehingga berdampak positif bagi kesehatan

individu itu sendiri (Barre, 2005, p. 78). Etno wellness Indonesia merupakan
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tradisi pengobatan dan perawatan kecantikan dengan ramuan tradisional dari
rempah-rempah (Barre, 2005, p. 80).

Indonesia memiliki kekayaan tradisi perawatan tubuh berbasis kearifan
lokal yang dikenal dengan konsep Etno Wellness, yang memadukan teknik
perawatan tradisional dengan bahan-bahan alami khas setiap daerah. Beberapa
bentuk Etno Wellness di Indonesia mencerminkan keanekaragaman budaya dan
sumber daya alam yang unik di setiap wilayah. Misalnya, Betawi memiliki
tradisi kerokan dan pijat tradisional yang dipercaya mampu melancarkan
peredaran darah dan mengatasi masuk angin. Di pesisir Semarang dan wilayah
Jawa, praktik lulur dan jamu merupakan bagian penting dari perawatan tubuh
yang diwariskan secara turun-temurun.

Tradisi Boreh pada masyarakat Bali yang menggunakan ramuan herbal
untuk pijat dan masker tubuh telah menjadi bagian integral dari budaya
kesehatan masyarakat setempat. Sementara itu, di Nusa Tenggara Timur (NTT),
minyak cendana dikenal sebagai bahan utama dalam perawatan kulit dan
aromaterapi, yang berfungsi untuk menenangkan pikiran dan meningkatkan
kesejahteraan.

Masyarakat Batak memiliki tradisi marpangir, yaitu mandi uap dengan
ramuan herbal yang dipercaya dapat mengembalikan stamina dan memperbaiki
kondisi tubuh setelah melahirkan. Tradisi serupa juga ditemukan di
Minangkabau, dengan penggunaan rempah-rempah dan daun-daunan lokal

sebagai bagian dari proses pemulihan dan kecantikan. Suku Banjar dan Dayak
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di Kalimantan memiliki ritual perawatan tubuh yang melibatkan pijat dan
penggunaan minyak esensial dari tumbuhan hutan tropis.

Di wilayah timur Indonesia, seperti Maluku dan Papua, praktik Etno
Wellness memanfaatkan minyak pala, kelapa, dan tumbuhan endemik lainnya
dalam perawatan tubuh dan terapi penyembuhan. Di Sulawesi, masyarakat Bugis
dan Minahasa memiliki tradisi pijat urut dan perawatan kulit yang menggunakan
ramuan tradisional untuk menjaga kebugaran dan kesehatan tubuh.

Kajian ini relevan dan mendukung pengembangan model perawatan Ulin
Etno Wellness bukan hanya inovasi yang berdiri sendiri, tetapi merupakan
bagian dari jaringan luas tradisi perawatan tubuh berbasis kearifan lokal di
berbagai daerah Indonesia. Penggabungan metode Ulin masase dan Etno sauna
dalam model ini sejalan dengan semangat pelestarian tradisi dan pemberdayaan
sumber daya lokal, yang memperkuat aspek budaya dalam praktik kesehatan
modern. Hal ini juga membuka peluang untuk mengembangkan model
perawatan serupa dengan menyesuaikan teknik dan bahan lokal dari berbagai
daerah, memperkaya pendekatan holistik dalam menjaga kesehatan dan
kesejahteraan.

Perawatan tradisional di Indonesia telah ada sejak zaman kerajaan Hindu
dan Budha dan telah menjadi tradisi pada ritual-ritual adat asli Indonesia. Hal ini
dapat ditelusuri pada peninggalan sejarah berupa tempat pemandian kuno
(patirtan) berupa candi yang berfungsi sebagai tempat pemandian dan terlihat

pula pada relief candi-candi, seperti yang terdapat pada candi Borobudur.

73



Pada umumnya tradisi perawatan tubuh di Indonesia dilakukan dengan
mandi berendam pada sumber mata air alami maupun buatan (kolam pemandian)
dan dengan cara melakukan pemijitan tubuh serta perawatan tubuh dengan
wewangian alami dari bunga segar maupun minyak aromatik (Tilaar, 2011, p.
26). Peninggalan sejarah tersebut menunjukkan tradisi bagaimana cara
melakukan perawatan tubuh dan kecantikan bagi wanita. Berikut ini adalah
ulasan mengenai tujuh Etno wellness yang memadukan tradisi lokal dengan
keindahan dan manfaat bagi kesehatan tubuh.

a. Martup Batak

Martup Batak adalah teknik pijat yang unik dari Sumatera Utara. Berbeda
dengan teknik pemijatan pada umumnya, pijatan dimulai pada kepala sebagai
bagian tubuh yang paling dihormati. Hal ini merujuk pada filosofi bahwa nyawa
manusia diambil dari kaki saat meninggal, sehingga kepala menjadi bagian yang
paling terhormat.
b. Batangeh Minang

Masyarakat Minang menjaga kecantikan dan kesehatan dengan mandi uap
menggunakan betangeh. Betangeh adalah campuran tujuh macam tumbuhan
yang mengandung minyak atsiri, seperti daun jeruk purut, sereh wangi, kayu
manis, kenanga, nilam, cengkeh, pandan wangi, ekstrak kunyit, dan sereh.
Terapi betangeh dilakukan setelah proses penguapan, pijatan, dan lulur ke
seluruh tubuh.

c. Tangas Betawi
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Tangas Betawi adalah perawatan tradisional yang menekankan pentingnya
kebersihan. Masyarakat Betawi memandang kebersihan sebagai bagian dari
iman. Rangkaian perawatan Etno Spa Tangas Betawi meliputi sembe Ta'zim
untuk peregangan tubuh, smoke setanggi sebagai aromaterapi, mandi kembang,
dan mandi uap tangas.

d. So'oso Madura

Etno wellness ini menggunakan ramuan berkhasiat yang membuat kulit
bersih dan meningkatkan rasa percaya diri perempuan Madura. Saat ini,
kepopuleran so'oso Madura telah menyebar hingga mancanegara.

e. Batimung Banjar
Batimung digunakan untuk perawatan pranikah dan memberikan manfaat

tubuh yang lebih rileks, harum, segar, dan membangkitkan emosi positif.

f.  Tellu Sulapa Eppa Bugis

Awalnya dikenal sebagai perawatan tradisional untuk perempuan yang
baru melahirkan. Bakera memiliki keunggulan dalam menyeimbang-kan unsur
panas dan dingin dalam tubuh manusia. Selain itu, bakera Spa juga
merevitalisasi tubuh, meremajakan kondisi tubuh yang lelah, memperlancar
peredaran darah, serta menghilangkan pegal-pegal otot dan sendi. Saat ini,
bakera Spa tidak hanya dinikmati oleh perempuan yang baru melahirkan, tetapi
juga oleh semua orang.

Kecantikan di Indonesia mempunyai filosofi Rupasampat Wahyabiantara

(Tilaar, 2011, p. 17), yang artinya kecantikan berasal dari perpaduan yang
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harmonis antara kecantikan lahiriah dan kecantikan batiniah. Kecantikan
lahiriah adalah keindahan rambut, keelokan wajah, dan tubuh. Kecantikan
batiniah adalah kepribadian dan keluhuran budi yang memancar dari lubuk hati.

Konsep kecantikan Indonesia juga dikenal istilah Pancarasa Manunggal
(Tilaar, 2011, p. 28). Pancarasa manunggal merupa-kan perawatan tubuh
dengan pendekatan holistik agar diperolen kacantikan abadi yang tidak
memandang usia, yang didapatkan dari sito saliro, ron walih saliro, mayongga
seto, pancarasa, dan berdoa. Sito saliro adalah perawatan tubuh dari luar agar
memancarkan kecantikan raga.

Ron walih saliro adalah perawatan tubuh dari dalam menggunakan bahan
alami dan jamu. Mayongga Seto adalah terapi tradisional yang menggabungkan
olah tubuh, olah rasa, dan olah pernapasan untuk menghasilkan bio-energi. Pasa
rasa adalah diet tradisional yang terdiri atas pasa mutih, pasa ngrowot, pasa
ngalong, pasa dino, pasa asrep-asrepan, dan pasa melek. Di sisi lain, berdoa
merupakan kegiatan meditasi untuk relaksasi dan menyeimbangkan antardiri
sendiri, sesama, alam sekitar, dan Sang Pencipta.

Ciri produk perawatan tubuh di Indonesia mengutamakan unsur alami dan
budaya, menggunakan bahan alam berkhasiat, serta ramuan tradisional, seperti
rawat mandi dan rawat masase tradisional, perawatan dengan wewangian bunga
segar, dan minyak aromatik. Kecantikan batiniah didapatkan dengan bermati
raga dan besemedi (berdoa). Spa adalah proses perawatan tubuh yang holistik,
bertumpu pada ritual dan proses perawatan tubuh yang mendatangkan

harmonisasi efek, yaitu “wellbeing for body, mind, and spirit”.
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9. Kearifan Lokal Oukup

Tumbuhan herbal bagi masyarakat Indonesia telah digunakan dalam
pengobatan tradisional untuk mencegah, memulihkan bahkan menghilangkan
penyakit yang ada dalam tubuh seseorang. Tumbuhan tertentu bahkan dipercaya
dapat menjaga kebugaran, kecantikan, dan meningkatkan stamina tubuh
(Biofarmaka IPB, 2013, p. 89). Pemanfaatan tumbuhan herbal untuk obat bukan
hanya dikonsumsi secara langsung (diminum dan dimakan) namun juga secara
tidak langsung, seperti dioles dan digunakan sebagai bahan penguapan.

Kearifan lokal oukup memanfaatkan uap hasil rebusan tumbuhan herbal
untuk memulihkan kondisi ibu setelah melahirkan. Oukup adalah sauna
tradisional masyarakat Batak Karo, Sumatera Utara yang telah dikenal sejak
zaman dahulu. Fungsinya sebagai pemulih pascamelahirkan, kemudian
berkembang pada bidang kecantikan, kebugaran, relaksasi hingga penghilang
penyakit tertentu. Nasution (2009, p. 56) mengungkapkan terdapat enam belas
jenis tumbuhan yang digunakan sebagai bahan oukup. Kearifan lokal lainnya
ditemukan pada budaya Jawa dan Bali dengan memanfaatkan tumbuhan dalam
pembuatan lulur melalui proses tertentu. Rangkaian perawatan kecantikan tradisi
Jawa dan Bali menjadi perwakilan Indonesia di kancah internasional dalam
bidang kesehatan tradisional yang dikenal dengan istilah Javanese Spa dan
Balinese Spa. Penggunaan tumbuhan rempah digunakan dalam proses
penguapan.

a. Sejarah Oukup
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Oukup diwariskan dari nenek moyang dengan memanfaatkan tumbuhan
sekitar sebagai pengobatan tradisional Karo. Simarmata & Sembiring (2015, p. 10)
mengatakan bahwa masyarakat Karo sudah mengenal pengobatan oukup sejak lebih
dari seratus tahun yang lalu. Oukup diawali dari adanya seorang pengobat yang
mempunyai pengetahuan mengenai khasiat tumbuhan hutan sebagai obat.

Tumbuhan direbus dan dibiarkan hingga mengeluarkan uap. Panas dari uap
mengakibatkan keringat pada tubuh dapat keluar dan memberikan efek rileks bagi
pelaku oukup. Bagi masyarakat, manfaat oukup dapat dirasakan bukan hanya secara
fisik namun juga secara pikiran dan mental. Masyarakat mengungkapkan bahwa
setelah melakukan oukup tubuh terasa lebih ringan dan wangi, perasaan menjadi
lebih nyaman dan pikiran menjadi lebih rileks. Oukup dianggap dapat mengobati
dan mencegah penyakit tertentu. Beberapa penyakit yang dapat diobati dengan
oukup disajikan pada Tabel 3.

Tabel 3. Manfaat Oukup bagi Kesehatan

No.  Penyakit — Nama Lokal Keterangan

1. Vertigo - Mesui Takal Pusing, kepala terasa berat, pandangan berputar,

migraine.
2. Sakit Gula - Kencing Manis Sering buang air kecil, sudah ada diagnosis dari
dokter.
3. Asam Urat Nyeri dan sensasi panas pada sendi.
4. Masuk Angin Perut terasa kembung.
5. Sakit Perut — Mesui Beltek Perut perih, diare ringan.
6.  Sembelit — Mesui Kuture Sulit BAB, perut terasa tidak nyaman.
7. Sakit Kulit — Gadam, Tambar  Kaulit gatal, ada koreng dan luka, bercak panu, bau
Panau, Tambar Kulit, Bau badan, jerawat, pori-pori hitam di wajah.
Badan
Flu, Pilek — Magin Ada cairan di hidung, sulit bernapas, demam, lemas.
9.  Insomnia — Mesera Medem Susah tidur, pikiran kacau.
10. Pegal Linu — Pustab, Latih, Badan terasa berat dan linu.
Ngalah
11. Sakit Pascamelahirkan — Badan lemah, asi bermasalah.
Mesui

78



Masyarakat mengungkapkan bahwa penggunaan tumbuhan obat dan proses
penguapan pada oukup dapat mencegah penyakit. Tumbuhan obat yang direbus
dapat terhirup oleh pasien oukup secara tidak langsung bermanfaat sebagai obat
bagi tubuh pasien. Pada proses penguapan, tubuh akan mengeluarkan keringat.
Masyarakat mempercayai bahwa keringat yang keluar mengandung racun-racun
pada tubuh sehingga pasien akan merasa sehat dan tubuh terasa ringan setelah
melakukan oukup.

b. Kandungan Rempah-Rempah Oukup

Hasil observasi menemukan 69 jenis tumbuhan yang digunakan dalam
oukup. Bagian tumbuhan yang digunakan yaitu rimpang, daun, akar, batang,
kulit batang, buah, biji, bunga dan seluruh bagian. Masyarakat mendapatkan
tumbuhan dari lingkungan sekitar tempat tinggal yaitu pekarangan rumah
maupun hutan yang berada di dekat rumah. Keterbatasan lahan, akses dan
kemampuan manusia (dari segi fisik dan pengetahuan) mengakibatkan
tumbuhan yang dipakai tidak beragam sehingga bersifat seadanya (sesuai
paket ramuan pada pasar tradisional).

Nasution (2009, p. 67) dalam studinya mengidentifikasi tumbuhan
herbal sebagai bahan oukup pada tiga kabupaten yang berbeda yaitu
Kabupaten Karo (Kecamatan Berastagi, Kecamatan Kabanjahe, Kecamatan
Simpang Empat dan Kecamatan Tiga Panah), Kabupaten Deli Serdang
(Kecamatan Sibolangit dan Kecamatan Deli Tua), dan Kota Medan

(Kecamatan Simpang Selayang). Spesies yang ditemukan pada penelitian
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tersebut berjumlah 43 spesies yang sama pada setiap kabupaten dan 26

spesies yang berbeda.

Gambar 4. Bahan-Bahan yang Digunakan dalam Oukup (a) Buah
(Jeruk-jerukan), (b) & (c) Bumbu, (d) Bumbu dan Daun
(Sumber: Batubara et al., 2017, p. 83)

(d)y

Berdasarkan hasil observasi yang peneliti lakukan di Kabupaten Karo,
Kecamatan Berastagi diketahui bahwa spesies yang berasal dari famili
zingiberaceae lebih diminati dan selalu ada pada ramuan oukup (Studi
Pendahuluan, 2023). Famili zingiberaceae mudah didapatkan pada pasar
tradisional dengan harga yang cukup terjangkau oleh masyarakat. Selain itu,
efek panas yang dari zingiberaceae membantu menghangatkan tubuh
sehingga memberikan rasa nyaman pengguna oukup dari cuaca lokasi
penelitian yang tergolong dingin. Masyarakat Karo menyebutkan bahwa
penggunaan tumbuhan oukup terdiri atas bumbu (kesaya-saya), dedaunan dan
buah (Gambar 4).

Silalahi et al. (2022, p. 56) menjelaskan bahwa subetnis Batak Karo
mengunakan spesies dan famili tumbuhan terutama zingeberaceae,
asteraceae, poaceae, rubiaceae, malvaceae, achantaceae, rutaceae, myrtaceae,

dan arecaceae. Purba et al. (2016, p. 180) menjelaskan bahwa subetnis Batak
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Karo mengunakan spesies dan famili tumbuhan terutama zingeberaceae,
asteraceae, poaceae, rubiaceae, malvaceae, achantaceae, rutaceae, myrtaceae,
dan arecaceae. Pada observasi ditemukan bahwa masyarakat menggunakan
tumbuhan yang berasal dari 28 famili tumbuhan, seperti yang disajikan pada
Gambar 5. Famili tumbuhan yang mendominasi, berasal dari zingeberaceae,
rutaceae, lamiaceae, apiaceae, lauraceae, dan poaceae.

Gambar 5. Famili Tumbuhan dalam Oukup
(Sumber: Batubara et al., 2017, p. 83)

20

16

Penggunaan tumbuhan yang memiliki fungsi obat pada oukup
memberikan pengaruh tersendiri. Zingiberaceae merupakan jenis tumbuhan
yang paling umum digunakan masyarakat Batak Karo untuk mengobati
batuk, kelelahan, diabetes, gastritis (Purba et al., 2016, p. 182). Bahan oukup
berasal dari famili zingiberaceae, antara lain Zingiber officinale roscoe (jahe),
Kaempferia galanga L. (kencur), Curcuma longa L (kunyit), Curcuma
zanthorrhiza roxb (temulawak), dan Alpinia galanga (L) willd (lengkuas).

Bahan-bahan tersebut memiliki kandungan, seperti minyak atsiri, pati,
kurkumin, dan tanin yang bermanfaat untuk peluruh angin pada tubuh

(kembung), mengatasi gangguan pencernaan, meredakan batuk, perlancar air
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susu ibu, hingga mengatasi pendarahan setelah melahirkan. Sifat uap herbal
yang panas dan aromatik mempercepat keluarnya keringat dan memberikan
efek menenangkan pada tubuh.

Simatupang (2016, p. 72) dalam studinya menjelaskan bahwa rutacea
(jeruk-jerukan) digunakan untuk mandi uap (oukup) karena memiliki aroma
yang khas dari minyak atsiri. Jenis rutaceae yang digunakan antara lain citrus
hystrix DC (jeruk purut), citrus aurantiifolia (christm) swingle (jeruk nipis),
citrus medica L (jeruk kayu), citrus maxima (burm) merr (jeruk malem),
citrus nobilis lour (jeruk kelele). Kandungan minyak atsiri pada jenis rutacea
akan menguap sehingga merangsang memori dan respons emosional, bagian
otak (hipotalamus) akan memunculkan pesan-pesan pada tubuh yang
kemudian diubah menjadi tindakan yang berupa pelepasan senyawa yang
menyebabkan rileks.

Rileks dapat meregangkan otot tubuh sehingga produksi hormon
adrenalin  menurun dan berdampak pada penurunan tekanan darah
(Werdyastri & Armiyati, 2014, p. 78). Kandungan dalam lamiaceae yang
berguna sebagai obat, antara lain minyak atsiri, saponin, tannin, dan asam
organik. Venkateshappa & Sreenath (2013, p. 85) memaparkan bahwa
kandungan yang terdapat pada jenis lamiaceae dapat digunakan sebagai
pereda nyeri, anti jamur, anti radang, tonik, dan penangkal infeksi.
Masyarakat Batak Karo memanfaatkan jenis lamiaceae umumnya untuk

mengobati sakit perut, demam, luka, dan pernapasan.
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Jenis apiaceae yang digunakan pada oukup Batak Karo adalah
Coriandrum sativum L. (ketumbar), Cuminum cyminum L. (jintan putih) dan
Centella asiatica L. (pegagan). Jenis apiaceae dimanfaatkan sebagai
antioksidan, penurun tekanan darah dan kolesterol, demam hingga nyeri haid
pada wanita. Pada jenis lauraceae, antara lain Cinnamomum burmanii (Ness
& T. Ness) Blume (kayu manis), Persea americana Mill. (alpukat) dan Litsea
elliptica Blume (pirawas) yang bermanfaat untuk penyakit diabetes, flu, sakit
punggung, sakit melahirkan (pendarahan dan penguatan tubuh), dan
gangguan pencernaan.

Jenis poaceae yaitu Cymbopogon citratus (DC.) Stapf sp. (sereh),
Eleusine indica (L.), Gaert sp. (rumput parang tegoh), Chrysopogon
zizanioides (L.) (akar wangi) memiliki sifat aromatik sehingga mengeluarkan
wangi yang menyegarkan. Aroma tumbuhan yang digunakan memberikan
efek menenangkan bagi pengguna oukup. Selain itu jenis poaceae pada
ramuan oukup juga berguna untuk mengurangi ganguan perut, demam,
penambah nafsu makan dan insomnia.

Crinnion (2011, p. 220) menegaskan bahwa proses penguapan pada
mandi uap dapat bermanfaat untuk pernapasan, penyakit jantung, hipertensi,
depresi, pereda sakit, auto imunitas, dan kelelahan. Hannuksela & Ellahham
(2001, p. 120) juga menyatakan bahwa mandi sauna/uap memiliki nilai
terapeutik yaitu dapat menurunkan tekanan darah, meningkatkan fungsi paru-

paru, meringankan asma dan bronkitis, meringankan nyeri dan meningkatkan
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mobilitas sendi pada rematik. Tumbuhan obat yang dijadikan ramuan oukup
kemudian memberikan beragam manfaat bagi pengobatan penyakit.
c. Prosedur Pelaksanaan Oukup

Pelaksanaan oukup dapat dilakukan dengan dua cara, yaitu secara
tradisional dan modern seperti yang disajikan pada Gambar 6. Prosedur
pelaksaan oukup adalah sebagai berikut.
1) Penyiapan Ruangan untuk Melaksanakan Oukup

Pada cara tradisional digunakan tikar dan selimut untuk membentuk
ruangan oukup. Masyarakat menggunakan tikar dan selimut untuk menahan
uap atau panas yang keluar dari rebusan ramuan. Orang yang akan ber-
oukup duduk di kursi dan berhadapan dengan panci ramuan.

Posisi kaki seseorang yang ber-oukup diletakkan di atas kayu
penyangga (kayu diletakkan di atas panci). Tikar kemudian dilingkarkan
mengelilingi orang yang ber-oukup dan wadah rempah hingga benar-benar
tertutupi. Pada bagian atas diletakkan selimut hingga terkesan membentuk
ruangan atau gundukan dengan atap selimut. Orang yang ber-oukup dapat
memulai pelaksanaan dengan merasakan uap panas yang keluar dari wadah

rempah.

Gambar 6. (a) Metode Oukup Tradisional (a) dan
(b) Modern dengan Kamar Uap
(Sumber: Batubara et al., 2017, p. 81)




(a) (b)

Pelaksanaannya dipastikan tidak menggunakan pakaian apa pun
selama ber-oukup. Sendok kayu dibutuhkan untuk mengaduk wadah
rempah agar uap panas dapat terus keluar. Pelaksanaan oukup secara
tradisional biasanya dilaksanakan di daerah belakang rumah seperti dapur
atau ruang yang berdekatan dengan kamar mandi. Pada cara modern,
oukup dilakukan pada ruangan yang terbuat dari kaca, kayu atau terpal
sebagaimana bangunan kamar mandi pada rumah. Kamar uap oukup
biasanya berukuran 1x1,5 meter atau 2x3 meter. Kamar uap memiliki
lubang untuk mengaliri uap yang berasal dari ruang perebusan ramuan.
2) Proses Oukup

Pelanggan yang ber-oukup duduk pada kursi plastik hingga seluruh
badan merasa panas dan bermandikan keringat. Kebutuhan dalam ber-
oukup berbeda bagi tiap orang. Masyarakat mempercayai bahwa untuk ibu
setelah melahirkan maka sebaiknya dilakukan selama empat hari berturut-
turut. Bagi seseorang yang memiliki penyakit tertentu dapat dilakukan
sesuai dengan anjuran pengobat atau keinginan dari orang tersebut.
Sebagian besar masyarakat menyebutkan bahwa untuk menjaga kesehatan,
oukup sebaiknya dilakukan 4 hari berturut-turut setiap bulan atau
setidaknya 1 sampai 2 kali ber-oukup setiap bulan (tidak perlu berturut-turut).
Pelaksanaan oukup dilakukan dengan tahapan sebagai berikut.

a) Perebusan Ramuan
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Penggunaan ramuan yang cukup banyak menyebabkan proses
perebusan memerlukan waktu yang cukup lama, yaitu antara 2040 menit.
Perebusan dilakukan hingga air pada ramuan mendidih, air berubah warna,
dan bahan terlihat layu. Selama menunggu proses perebusan, orang yang
akan ber-oukup diharapkan meminum segelas (100 ml) air putih terlebih

dahulu seperti disajikan pada Gambar 7.

Gambar 7. Perebusan Ramuan

(a) Sebelum Pemasakan (b) Setelah Pemasakan

b) Pelaksanaar; Oukup )
Orang yang ber-oukup memasuki kamar uap dan berdoa sesuai
dengan tujuan kesehatannya.
c) Pasca-oukup
Orang yang telah melakukan oukup dipastikan mengeringkan
badan dari keringat dan melakukan pendinginan dengan duduk atau
beristirahat. Pengguna oukup tidak diperkenankan untuk mandi dan
hanya diperbolehkan mandi keesokan hari dari waktu pelaksanaan
oukup. Setelah ber-oukup disarankan untuk meminum air putih atau teh
manis untuk mengembalikan cairan yang telah keluar dari dalam tubuh.
Selain itu tawar (jahe, kunyit, cengkeh) juga dapat dikonsumsi untuk

melengkapi upaya pengobatan setelah ber-oukup.
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d) Lama Waktu Ber-oukup

Lama waktu ber-oukup yaitu 15-30 menit atau sesuai dengan
kemampuan dari orang yang ber-oukup. Hal ini dikarenakan manusia
memiliki kemampuan yang berbeda-beda. Suhu uap yang digunakan
pada oukup, yaitu 46-48° C. Sejalan dengan pendapat (Crinnion, 2011,
p. 223) yang mengatakan bahwa suhu yang digunakan untuk mandi uap
dan sauna adalah berkisar 45-48° C.

Durasi ber-oukup juga dapat dipengaruhi oleh pengalaman dari
ber-oukup. Biasanya seseorang dapat menahan uap panas selama 15
menit setelah melakukan oukup 3 sampai 5 kali sebelumnya.
Pelaksanaan dapat dilakukan pagi, siang atau malam hari, namun
dianjurkan untuk dilakukan pada malam hari sebelum tidur. Hal ini agar
orang yang ber-oukup dapat beristirahat/ tidur setelah melakukan

oukup.

9. Manfaat Ulin Etno Wellness terhadap Kelelahan Otot

Uap dalam sauna secara tidak langsung berpengaruh terhadap sistem

otonomi dan endokrin serta keseimbangan elektrolit. Hubungan antara adrenalin

dan steroid dalam darah juga merupakan hal penting yang berpengaruh dalam

keberhasilan hidroterapi ini. Pada bidang kedokteran, mandi uap digunakan

dalam pengobatan dengan memanfaatkan energi panas dari uap. Mandi uap

mengambil dasar fisik antara kedua benda dan mengadopsi metode konduksi.

Apabila terdapat perbedaan temperatur antara kedua benda, secara konduksi

panas akan ditransfer dari benda yang lebih panas ke benda yang lebih dingin.
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Energi panas dalam ruang sauna ditransfer ke dalam tubuh pengguna
yang memiliki suhu badan lebih dingin. Energi panas yang ditransfer ke dalam
tubuh inilah yang berpengaruh terhadap sistem peredaran darah, nadi, serta sitem
endokrin dan respirasi. Penggunaan ruangan mandi uap biasanya berkisar antara
5-20 menit, tentunya bergantung pada ketahanan tubuh seseorang. Meskipun
demikian, panas masuk ke dalam tubuh dan meningkatkan aliran darah,
melebarkan pembuluh darah, meningkatkan oksigen dan pengiriman nutrisi ke
jaringan lokal, dan mengurangi kekakuan sendi dengan cara meningkatkan
elastisitas otot. Mandi uap sendiri memiliki beberapa manfaat, seperti
meningkatkan sirkulasi darah, mengobati gangguan tidur, dan merelaksasi otot

(Crinnion, 2011, p. 223).

10. Manfaat Ulin Etno Wellness terhadap Kualitas Tidur

Gerakan pemijatan pada tubuh membantu mengurangi ketegangan otot-
otot sehingga timbul perasaan nyaman dan rileks. Durasi tidur yang lebih lama
dipicu oleh pelepasan oksitosin dan endorfin pada saat tubuh dimasase. Hormon
oksitosin berfungsi untuk menurunkan kadar stres dalam otak, sehingga bayi
merasa lebih tenang dan nyaman, bahkan kualitas tidurnya meningkat. Adapun
hormon endorfin adalah suatu hormon untuk meredakan nyeri dan
menghilangkan rasa tidak nyaman (Aco, 2018, p. 81).

Ulin Etno Wellness, yang mengombinasikan pijat tradisional dan sauna,
memiliki manfaat signifikan terhadap kualitas tidur. Pijatan lembut pada tubuh
dapat mengurangi ketegangan otot, menghasilkan perasaan nyaman dan rileks.

Selain itu, pijatan merangsang pelepasan hormon oksitosin dan endorfin.
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Oksitosin berperan dalam menurunkan kadar stres di otak, membuat individu
merasa lebih tenang dan nyaman, sehingga meningkatkan kualitas tidur.
Sementara itu, endorfin adalah hormon yang membantu meredakan nyeri dan
menghilangkan rasa tidak nyaman, berkontribusi pada relaksasi yang lebih
dalam.

Selain pijatan, penggunaan sauna dalam Ulin Etno Wellness juga
berperan penting. Paparan panas dan uap dari sauna dapat membantu
mengendurkan otot-otot yang tegang, meningkatkan sirkulasi darah, dan
merangsang pelepasan endorfin, yang semuanya berkontribusi pada peningkatan
kualitas tidur. Penelitian lain menunjukkan bahwa terapi pijat punggung dapat
meningkatkan kualitas tidur pada lansia yang mengalami insomnia. Setelah
diberikan terapi pijat punggung, kualitas tidur lansia meningkat dari kategori
buruk menjadi baik.

Kombinasi pijat dan sauna dalam Ulin Etno Wellness dapat menjadi
metode efektif untuk meningkatkan kualitas tidur melalui pengurangan
ketegangan otot, penurunan stres, dan peningkatan hormon relaksasi dalam
tubuh. Terapi pijat telah terbukti efektif dalam meningkatkan kualitas tidur pada
berbagai kelompok usia. Sebuah tinjauan sistematis menemukan bahwa berbagai
jenis terapi pijat, termasuk pijat refleksi dan akupresur, dapat meningkatkan
kualitas tidur pada lansia.

Pijat kaki (foot massage) juga diketahui memiliki efek positif pada
kualitas tidur pasien di ruang perawatan intensif, dengan meningkatkan rasa

nyaman dan relaksasi. Sauna tidak hanya membantu dalam relaksasi otot tetapi
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juga memiliki efek detoksifikasi yang dapat meningkatkan kesehatan secara
keseluruhan. Paparan panas dalam sauna merangsang keringat, yang membantu
mengeluarkan racun dari tubuh. Proses detoksifikasi ini dapat meningkatkan
fungsi organ dan sistem tubuh, yang pada gilirannya dapat berkontribusi pada

kualitas tidur yang lebih baik.

11. Manfaat Ulin Etno Wellness terhadap Suasana Hati

Ulin Etno Wellness, yang menggabungkan Etno sauna dan Ulin masase,
memiliki manfaat signifikan dalam meningkatkan suasana hati dan kesehatan
mental. Terapi pijat dapat menurunkan kadar hormon stres kortisol hingga 50%,
serta meningkatkan produksi serotonin dan dopamin yang berfungsi sebagai
neurotransmiter penstabil suasana hati. Hal ini membantu seseorang merasa
lebih tenang dan bahagia secara alami. Selain itu, terapi pijat juga efektif dalam
mengurangi gejala fisik depresi seperti nyeri sendi dan ketegangan otot, yang
sering kali memperburuk kondisi mental seseorang (Nursuryani, 2010, p.29).

Penggunaan sauna secara teratur juga berkontribusi besar dalam
memberikan efek relaksasi yang mendalam, mengurangi stres, kecemasan, dan
meningkatkan suasana hati. Panas dari sauna dapat melancarkan sirkulasi darah,
membantu mengurangi ketegangan otot, dan meningkatkan kesehatan jantung.

Sauna juga berfungsi sebagai metode detoksifikasi yang efektif, di mana racun

90



dalam tubuh dikeluarkan melalui keringat, memberikan efek menyegarkan dan
memperbaiki mood secara keseluruhan (Wilson, 2016, p.16)

Aromaterapi, yang sering kali digunakan dalam Ulin masase dan Etno
sauna, turut memberikan manfaat psikologis yang kuat. Minyak esensial seperti
ylang-ylang, clary sage, cendana, dan bergamot memiliki efek menenangkan
dan dapat meredakan gejala depresi. Penggunaan minyak atsiri ini melalui
diffuser atau langsung dalam sesi pijat dapat meningkatkan relaksasi dan
kualitas tidur, yang penting untuk menjaga keseimbangan suasana hati
(Werdyastri & Armiyati, 2014, p.14; Widayani, 2016, p.10).

Integrasi antara Etno sauna dan Ulin masase menjadikan Ulin Etno
Wellness sebagai pendekatan holistik yang dapat memperbaiki suasana hati,
mengurangi stres, dan meningkatkan kualitas hidup secara keseluruhan.
Pendekatan ini menawarkan solusi alami dan efektif untuk mendukung
kesehatan mental dan fisik secara bersamaan. Terapi masase dapat menurunkan
kadar hormon stres kortisol hingga 50% (Anggiat, 2022, p.15).

Masase juga meningkatkan produksi serotonin dan dopamin dalam
tubuh. Keduanya adalah neurotransmiter penstabil suasana hati yang
memberikan peningkatan suasana hati “merasa baik” secara alami. Terapi
masase dapat mengurangi gejala fisik depresi, seperti nyeri sendi dan ketegangan
otot. Aromaterapi, baik yang ditambahkan pada terapi masase, terapi mandi,
maupun dengan menambahkan minyak esensial melalui diffuser, juga dapat

membantu meringankan gejala depresi (Kerautret et al., 2020, p.13).

12. Kajian Penelitian yang Relevan
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Penelitian tentang pengembangan model masase dan spa secara terpisah
telah ada yang melakukan. Meskipun demikian, penelitian yang spesifik
mengintegrasikan tradisional masase dan oukup Batak berbasis kearifan lokal suku
Karo yang disebut sebagai model perawatan tubuh untuk membantu pemulihan
kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan suasana hati pada wanita peolahraga belum
pernah ada yang melakukan. Hal inilah yang menjadi unsur kabaruan (novelty) dan
keaslian (originality) dari penelitian ini. Pengembangan penelitian model
perawatan tubuh dalam penelitian ini didukung oleh penelitian sebelumnya, antara
lain sebagai berikut.

1. Simarmata & Sembiring (2015, pp. 34-41), dalam penelitiannya yang berjudul
“Oukup sebagai Pengobatan Tradisional: Studi Antropologi Kesehatan pada
Masyarakat Karo”. Penelitian ini menggunakan metode kualitatif deskriptif,
sampel penelitian yaitu oukup di Desa Rumah Kabanjahe, Kecamatan
Kabanjahe, Kabupaten Karo karena tempat ini masih menjaga kualitas oukup
sebagai pengobatan tradisional. Pengumpulan data digunakan dengan cara
observasi dan wawancara terstruktur dengan nara sumber yaitu pemilik dan
pengunjung oukup. Kesimpulannya adalah oukup dapat menyembuhkan
beberapa penyakit, antara lain menghilangkan sakit pinggang, menetralkan
kadar gula dalam tubuh, meningkatkan daya tahan tubuh terhadap ancaman
penyakit, mengendurkan saraf yang tegang, memperlancar peredaran darah,
mengeluarkan angin yang tidak signifikan di dalam tubuh, mengantisipasi
ancaman hipertensi atau reumatik, menurunkan kadar kolesterol secara

perlahan-lahan, menurunkan kadar lemak, menyehatkan paru-paru dan jantung,
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membangkitkan nafsu makan, meringankan kepala yang pusing dan flu (pilek),
menstabilkan kesehatan tubuh.

. Batubara et al. (2017, pp. 79-86), dalam penelitiannya yang berjudul “Nilai
Guna Spesies Tumbuhan dalam Oukup (Mandi Uap) Masyarakat Batak Karo”.
Penelitian ini menggunakan metode kualitatif untuk mendeskripsikan kegunaan
tumbuhan melalui wawancara dan metode kuantitatif dengan perhitungan nilai
guna tumbuhan berdasarkan Phillips & Gentry (1993, p. 20). Kesimpulannya
adalah oukup merupakan mandi uap menggunakan bahan baku rempah-rempah
tradisional dengan keanekaragaman tumbuhan sekitar 69 jenis. Nilai guna
spesies tertinggi terdapat pada zingiber officinale, piper nigrum L., citrus
hystrix, curcuma longa, cymbopogon citratus, dan piper betle L, sedangkan pada
nilai terendah terdapat 32 jenis dengan dominasi famili rutaceae. Kandungan
yang terdapat pada tumbuhan obat yaitu menurunkan tekanan darah,
memberikan efek relaksasi, mengobati batuk, kelelahan, diabetes, gastritis, bau
mulut, keputihan, penyakit hati, kelelahan, dan penambah nafsu makan.

. Sudarsono & Jusuf (2012, p. 195), dalam penelitiannya yang berjudul “Spa
Ditinjau dari Segi Dermatologi Kosmetik”. Penelitian ini menggunakan metode
literature review (studi pustaka) dengan menganalisis teknik pijat yang
digunakan pada spa dan manfaat spa ditinjau dari segi dermatologi kosmetik.
Kesimpulannya adalah ditinjau dari segi dermatologi kosmetik, spa memberikan
banyak manfaat, misalnya membersihkan dan melembabkan kulit, memiliki efek
keratolitik, antibakteri, antijamur, antiinflamasi, antioksidan, antipenuaan, dan

merangsang pigmentasi kulit. Efek relaksasi terapi spa akan memberikan
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pengaruh positif terhadap keseimbangan homeostasis sehingga tercapai
keseimbangan tubuh, pikiran, dan jiwa (body, mind, dan spirit).

. Shafi (2023, pp. 27-32) dalam penelitiannya yang berjudul “Efektivitas
Traditional Massage dan Swedish Massage dalam Menurunkan Tingkat
Kelelahan dan Meningkatkan Kualitas Tidur pada Pekerja Pasca-Covid-19”.
Penelitian ini merupakan penelitian eksperimen semu dengan menggunakan two
group experiment design dengan sampel penelitian merupakan pekerja pasca-
Covid-19. Kesimpulannya adalah Hasil penelitian menunjukan bahwa metode
traditional massage maupun Swedish massage dapat menurunkan tingkat
kelelahan dan meningkatkan kualitas tidur secara signifikan dengan nilai p<0.05.
Hasil perbedaan selisih data Pre-test dan Post-test perlakuan traditional
massage dan Swedish massage terhadap tingkat kelelahan dan kualitas tidur
menghasilkan nilai p>0.05, sehingga disimpulkan bahwa kedua jenis perlakuan
tidak memiliki perbedaan yang signifikan.

. Field, T. (2016) dalam studinya menyatakan bahwa terapi pijat secara signifikan
mampu menurunkan kadar kortisol (hormon stres), meningkatkan serotonin dan
dopamin (hormon kebahagiaan), serta meningkatkan kualitas tidur dan kondisi
emosional. Temuan ini memperkuat landasan ilmiah bahwa terapi pijat
tradisional, termasuk dalam konteks berbasis kearifan lokal, dapat menjadi
pendekatan efektif dalam pemulihan kelelahan dan peningkatan kesejahteraan
psikologis.

. Moeini, M. et al. (2011) dalam studinya menunjukkan bahwa aromaterapi

berbasis tumbuhan herbal lokal (seperti lavender, jeruk, dan sereh) memberikan
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efek positif dalam meningkatkan kualitas tidur, khususnya pada wanita usia
dewasa. Meskipun tidak secara spesifik mengkaji oukup atau pijatan, hasil
penelitian ini memberikan dasar bahwa uap herbal seperti yang digunakan dalam
oukup memiliki manfaat yang relevan untuk pengembangan model Ulin Etno
Wellness.

. Kaye, A. D. et al. (2013) membahas manfaat pijat dalam program manajemen
nyeri dan kesejahteraan. Pijat dipandang sebagai metode non-farmakologis yang
efektif dalam meredakan nyeri otot, kelelahan, serta memperbaiki suasana hati
pasien. Kajian ini relevan untuk menguatkan landasan pengembangan model
yang mengintegrasikan terapi pijat dalam program pemulihan kelelahan pasca
aktivitas fisik.

. Chien, H. L. et al. (2015) menyimpulkan bahwa pijat tradisional Tiongkok dapat
menurunkan gejala mood negatif seperti kecemasan, mudah marah, dan
kelelahan emosional, serta meningkatkan fungsi sistem saraf otonom. Temuan
ini mendukung penggunaan pijat tradisional sebagai strategi meningkatkan

suasana hati secara alami, sejalan dengan tujuan model Ulin Etno Wellness.

C. Kerangka Pikir

Para wanita peolahraga yang juga berperan sebagai ibu rumah tangga dan

memiliki pekerjaan sampingan di luar rumah, umumnya menjalani aktivitas fisik

sejak pagi hingga malam hari secara terus-menerus. Kondisi ini memicu munculnya

gejala kelelahan, yang secara teori ditandai dengan menurunnya kemampuan tubuh

dalam merespons rangsang yang diterima. Aktivitas fisik yang berat dan intens,

seperti yang dialami mahasiswa dalam program latihan, sering menimbulkan nyeri
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otot, pegal-pegal, rasa tidak nyaman, hingga kelelahan otot yang berlanjut pada
kelelahan fisik secara keseluruhan. Penurunan respons terhadap rangsang akibat

kelelahan dapat dinilai melalui pengukuran waktu reaksi sebagai indikator objektif.

Model perawatan Ulin Etno Wellness dikembangkan sebagai solusi
pemulihan tubuh pascaaktivitas berat, dengan pendekatan holistik yang
menggabungkan pijat dan masase tradisional untuk meningkatkan sirkulasi darah
dan limfe. Teknik yang digunakan berfokus pada friction massage, yang membantu
mengurangi akumulasi asam laktat dalam otot dan mempercepat pemulihan
kelelahan fisik. Proses ini diharapkan mampu memulihkan kebugaran serta
memperbaiki konsentrasi dan waktu reaksi tubuh.

Durasi terapi Ulin Etno Wellness cukup efisien, yaitu 60 menit, sehingga
sangat sesuai bagi individu dengan rutinitas padat. Kombinasi dua teknik perawatan
dalam satu sesi—pijat dan sauna—memberikan efek relaksasi mendalam serta
pemulihan otot yang optimal. Penggunaan bahan-bahan herbal alami yang murah
dan mudah diperoleh di lingkungan sekitar mendukung pelaksanaan terapi ini
dalam skala luas dengan biaya yang terjangkau. Kelebihan ini menjadikan Ulin
Etno Wellness relevan dan adaptif bagi masyarakat aktif, khususnya perempuan
peolahraga di wilayah Daerah Istimewa Yogyakarta.

Selain itu, Ulin Etno Wellness juga mengintegrasikan terapi panas melalui
mandi uap (sauna), yang bekerja secara fisiologis melalui mekanisme konduksi
panas dari uap air ke tubuh. Perbedaan suhu antara uap panas dan tubuh pengguna

memungkinkan transfer energi yang merangsang sistem peredaran darah, saraf,
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endokrin, dan respirasi. Tradisi Oukup dari masyarakat Karo menginspirasi model
ini yang memanfaatkan 69 jenis tumbuhan herbal yang memiliki efek terapeutik
dalam bidang pemulihan pascamelahirkan, kecantikan, hingga pengobatan
tradisional.

Kondisi otot yang lelah mengalami gangguan metabolisme, hambatan
sirkulasi, dan penumpukan asam laktat, yang menyebabkan otot sulit berkontraksi.
Body massage berperan dalam mengatasi gangguan tersebut melalui stimulasi
sirkulasi darah, peningkatan distribusi oksigen dan nutrisi ke jaringan otot, serta
percepatan proses metabolisme. Dengan demikian, Ulin Etno Wellness dapat
berkontribusi terhadap penurunan kelelahan otot, perbaikan waktu reaksi, serta
peningkatan kualitas tidur dan kestabilan suasana hati. Hubungan antara manfaat
biologis Ulin Etno Wellness terhadap tubuh disajikan dalam Gambar 8, sedangkan
kerangka pengembangan model Ulin Etno Wellness dirancang secara sistematis

dalam Gambar 9.
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Gambar 8. Mekanisme Gangguan pada Otot dan Perawatan yang Disarankan
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Gambar 9. Bagan Kerangka Pikir

Kelelahan pada Otot Akibat Beban
Kerja Tinggi
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Gejala dan Tanda-Tanda
Kelelahan Otot
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Gangguan Tidur dan Mood

¢ Perlunya perawatan yang praktis

Ulin Etno Wellness

v

Kelelahan pada otot
perbaikan kualitas tidur,

Validasi <« - Terapispa
oleh pakar - Terapi oukup

Pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas
tidur, dan perbaikan suasana hati

suasana tidur

Pengembangan Model Perawatan Ulin Etno
Wellness Terintegrasi dengan T
Kearifan Lokal
- Pijat tradisional Jawa

Respons para
— wanita peolahraga
Provinsi DIY

Ulin masase
(40 menit)

Tahapan pijat terdiri atas:
1. Welcoming Massage
2. Core Body Massage terdiri atas:
Gerakan Mengusap Wave Glide
Gerakan Menekan Grounded Pressure
Gerakan Menepuk Rhythmic Tappping
Gerakan Memijat Deep Flow

Etno Wellness
(20 menit)

Tahapan Etno Wellness terdiri atas:

1. Mempersiapkan rebusan rempah pada
alat steam

2. Klien dipersilahkan masuk ke dalam
ruang atau kotak spa yang telah
terhubung dengan alat steam oukup
selama 15 menit.

3.Setelah  selesai  ber-oukup, Klien
berendam pada air hangat herbal selama
5 menit.
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D. Pertanyaan Penelitian
Berdasarkan kajian teori dan kajian penelitian yang relevan yang sudah
dijelaskan di atas dapat dirumuskan pertanyaan penelitian sebagai berikut.

1. Bagaimanakah desain model Ulin Etno Wellness berdasarkan kebutuhan di
lapangan dan kajian pustaka?

2. Bagaimanakah ketepatan, keamanan, kenyamanan, dan kepraktisan model
perawatan Ulin Etno Wellness dalam memulihkan tubuh dari kelelahan,
meningkatkan kualitas tidur, dan memperbaiki suasana hati pada wanita
peolahraga?

3. Apa saja tanaman herbal yang digunakan sebagai bahan Etno sauna?

4. Apa saja jenis gerakan yang digunakan dalam Ulin masase?

5. Bagaimanakah kelayakan model Ulin Etno Wellness dalam memulihkan
tubuh dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan memperbaiki
suasana hati pada wanita peolahraga?

6. Bagaimanakah efektivitas model Ulin Etno Wellness dalam memulihkan
tubuh dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan memperbaiki

suasana hati pada wanita peolahraga?
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BAB Il
METODE PENELITIAN

A. Model Pengembangan

Penelitian ini menggunakan metode penelitian dan pengembangan
(research & development). Penelitian dan pengembangan merupakan penelitian
berbasis model pengembangan. Metode research and development didefinisikan
sebagai suatu metode penelitian yang dipakai untuk menghasilkan produk tertentu
dan menguji efektivitas produk tersebut (Sugiyono, 2011, p. 68). Dalam
pelaksanaan research and development, ada beberapa metode yang digunakan
yaitu metode deskriptif, evaluative, dan eksperimental (Sugiyono, 2011, p. 67).

Metode penelitian deskriptif digunakan dalam penelitian awal untuk
menghimpun data tentang kondisi yang ada. Metode evaluatif digunakan untuk
mengevaluasi proses uji coba pengembangan suatu produk. Metode eksperimen
digunakan untuk menguji kebermanfaatan dari produk yang dihasilkan. Hasil
temuan penelitian digunakan untuk merancang suatu produk dengan prosedur
tertentu yang selanjutnya secara sistematis akan diuji di lapangan, dievaluasi, dan
disempurnakan.

Model pengembangan yang digunakan dalam penelitian ini adalah model
pengembangan ADDIE yang dikembangkan oleh Dick et al. (1996, p. 86). Model
ADDIE terdiri atas lima tahap pengembangan, yaitu sebagai berikut.

1. Analysis, yaitu suatu tahap pengumpulan informasi yang digunakan sebagai
bahan untuk membuat produk, baik dari analisis kebutuhan lapangan

maupun analisis pustaka.
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2. Design, yaitu tahap perancangan konsep produk yang akan dikembangkan
berdasarkan hasil kajian lapangan dan kajian pustaka.

3. Development, yaitu proses mengembangkan produk yang telah dirancang
dengan divalidasi oleh ahli dan praktisi.

4. Implementation, yaitu tahap mengujicobakan kelayakan produk untuk
diterapkan di lapangan melalui uji skala kecil dan uji skala besar.

5. Evaluation, yaitu proses untuk menguji keefektifan produk sesuai dengan
kriteria yang telah disusun atau diharapkan.

Dick et al. (1996, p. 70) menyatakan bahwa model ADDIE merupakan
suatu model pengembangan yang disusun secara kompleks dan sistematis sesuai
dengan kebutuhan dalam perancangan model perawatan Ulin Etno Wellness.
Penelitian in1 menggunakan model ADDIE untuk menghasilkan suatu produk
inovasi berupa terapi perawatan tubuh dengan mengolaborasikan masase
tradisional Jawa, spa, dan oukup berbasis kearifan lokal Suku Karo untuk
pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati.

Gambar 10 menunjukkan tahapan model ADDIE.

Gambar 10. Tahapan Model ADDIE
(Sumber: Cahyadi, 2019, p. 42)
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B. Prosedur Pengembangan

Prosedur penelitian ini mengadaptasi model pengembangan ADDIE dari
Dick & Carry (1996, p. 80), yaitu model pengembangan yang terdiri atas lima
tahapan, yaitu meliputi analisis (analysis), desain (design), pengembangan
(development), implementasi (implementation), dan evaluasi (evaluation) yang
sudah dijelaskan sebelumnya. Berdasarkan prosedur pada metode ADDIE di atas,
peneliti meng-uraikan penjelasan tahapan penelitian yang dilakukan sebagai
berikut.

1. Tahap Analisis (Analyze)

Tahap analisis adalah suatu tahap pengumpulan informasi yang dapat
dijadikan sebagai bahan untuk membuat produk, dalam hal ini produk yang
dihasilkan adalah berapa buku panduan. Pengumpulan informasi ini berupa
analisis kebutuhan dan analisis pustaka yang dibutuhkan untuk membuat
produk berupa bentuk terapi latihan untuk pemulihan penderita nyeri punggung
bawah nonspesifik kronis.

a. Analisis Kebutuhan

Analisis ini dilakukan untuk mengidentifikasi inovasi perawatan
tubuh yang nyaman, aman dan banyak digunakan serta terintegrasi kearifan
lokal untuk membantu pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur dan
suasana hati pada 50 wanita peolahraga pascamelakukan aktivitas berat.
Adapun hasil luaran yang diperoleh dari proses analisis kebutuhan ini yaitu

teridentifikasi kebutuhan yang diperlukan untuk merancang model
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perawatan inovatif sehingga mampu menjadi solusi bagi permasalahan
tersebut.
b. Analisis Pustaka

Analisis ini dilakukan untuk mencari konsep dan hasil-hasil
penelitian tentang terapi perawatan tubuh yang nyaman, aman, dan banyak
digunakan serta terintegrasi kearifan lokal untuk membantu pemulihan
kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati pada wanita
peolahraga pascamelakukan aktivitas berat. Adapun luaran yang didapat-
kan dari proses analisis pustaka pada penelitian ini yaitu memperoleh
rekomendasi bentuk model inovatif perawatan tubuh yang akan
dikembangkan, instrumen yang akan digunakan dalam penelitian, serta
prevalensi terjadinya kelelahan dan gangguan tidur yang memengaruhi
suasana hati.

2. Tahap Desain (Design)

Tahap desain dilakukan untuk mempermudah peneliti dalam
merancang program perawatan tubuh untuk pemulihan kelelahan, perbaikan
kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati berdasarkan hasil tahap analisis.
Luaran yang diperoleh dari tahap desain yaitu rancangan model perawatan
tubuh terintegrasi kearifan lokal Suku Karo yang sistematis sebagai pemulihan
kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati.

3. Tahap Pengembangan (Development)
Pada tahap ini, peneliti mengembangkan model perawatan tubuh untuk

pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati
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dengan menguji validitas rancangan program yang telah dibuat dalam tahap
desain agar menjadi sebuah produk yang tervalidasi oleh para ahli. Pengujian
validitas rancangan dilihat dari aspek ketepatan, keamanan, kenyamanan, dan
kepraktisan oleh ahli terapi. Hasil atau luaran dari tahap pengembangan ini
adalah rancangan model perawatan tubuh yang sistematis dan valid untuk
pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati yang
dikenal dengan nama Ulin Etno Wellness.

4. Tahap Implementasi (Implementation)

Pada tahap implementasi ini, peneliti menguji kelayakan dari model
perawatan tubuh Ulin Etno Wellness yang diterapkan secara aman, nyaman,
dan praktis sebagai pemulihan kekelahan, perbaikan kualitas tidur, dan per-
baikan suasana hati pada wanita peolahraga. Pada tahap implementasi
dilakukan uji coba lapangan yang terdiri atas uji coba skala kecil dan skala luas
kepada wanita peolahraga di kabupaten dan kota Provinsi DIY.

a. Uji Coba Skala Kecil dan Revisi

Tahap ini, model perawatan tubuh Ulin Etno Wellness yang telah
disusun di uji coba pada skala kecil. Uji coba skala kecil dilakukan oleh 3
terapis SPA dan 15 wanita peolahraga untuk menguji kebermanfaatan model
sebagai pemulihan kekelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan
suasana hati. Kemudian terapis memberikan pengarahan dan saran tentang
pelaksanaan hipotetik model perawatan Ulin Etno Wellness yang

dikembangkan. Peneliti melakukan revisi dan perbaikan hipotetik model
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perawatan Ulin Etno Wellness berdasarkan penilaian dan saran dari terapis

untuk diujicobakan kembali pada skala luas.

1) Uji Coba Skala Luas dan Revisi

Uji lapangan skala luas dilakukan setelah peneliti melakukan
perbaikan dan revisi berdasarkan hasil penilaian/review oleh terapis dan
beberapa wanita peolahraga pada skala kecil. Uji coba skala luas dilakukan
untuk menguji pelaksanaan model perawatan Ulin Etno Wellness yang
dikembangkan pada 50 wanita peolahraga dan 7 terapis SPA yang tersebar
di kabupaten/kota Provinsi DIY. Berdasarkan hasil penilaian dan saran dari
uji coba skala luas, peneliti melakukan revisi model perawatan Ulin Etno
Wellness dan siap untuk melakukan uji efektivitas. Hasil atau luaran dari
tahap implementasi ini yaitu rancangan program terapi latthan yang
sistematis, valid, dan layak sebagai pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas
tidur, dan perbaikan suasana hati. Tahapan model perawatan Ulin Etno
Wellness meliputi beberapa indikator dengan masing-masing terdiri atas
beberapa tahap perawatan berdasarkan indikator SKKNI disertai waktu
yang dibutuhkan dalam menit.

Tahapan perawatan model Ulin Etno Wellness berdasarkan SKKNI
Keputusan Menteri Ketenagakerjaan Republik Indonesia Nomor 46 Tahun
2017 meliputi beberapa langkah. Pertama, persiapan ruangan, alat, dan
bahan yang meliputi menyiapkan ruang penguapan (steam), alat, bahan, dan
memastikan alat penguapan berfungsi dengan baik. Kedua, melakukan

konsultasi, diagnosis, dan rencana perawatan yang mencakup konsultasi
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dengan pelanggan, mencatat hasil konsultasi, mengonfirmasi rencana
perawatan, dan meminta tanda tangan pelanggan. Ketiga, menjelaskan
filosofi oukup kepada pelanggan. Keempat, melakukan pemijatan dengan
teknik Ulin masase selama 35 menit setelah pelanggan mengenakan kamisol
dan kemben. Kelima, melaksanakan oukup dengan mengarahkan pelanggan
ke ruang penguapan, berdoa, dan memonitor kondisi pelanggan selama 15
menit. Keenam, mengakhiri oukup dengan membimbing pelanggan keluar
dari ruang penguapan. Ketujuh, mengarahkan pelanggan untuk berendam
dengan rempah-rempah oukup. Terakhir, menyiapkan dan menjelaskan
manfaat minuman herbal khas Batak Karo serta menyajikannya kepada

pelanggan dalam durasi lima menit.

5. Tahap Evaluasi (Evaluation)

Tahap evaluasi merupakan tahapan untuk menguji keefektifan dari
model perawatan Ulin Etno Wellness sebagai pemulihan kelelahan, perbaikan
kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati wanita peolahraga.

Hasil luaran dari tahap evaluasi ini adalah model perawatan Ulin Etno
Wellness yang sistematis, valid, layak, dan efektif sebagai pemulihan
kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati. Tahapan

prosedur di atas secara ringkas dan sistematis dapat dilihat pada Gambar 11.
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Gambar 11. Prosedur Pengembangan Model Perawatan Ulin Etno Wellness
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C. Desain Uji Coba Produk

1. Desain Uji Coba
Desain pengembangan produk dalam penelitian ini terdiri atas empat
langkah penelitian, yaitu sebagai berikut.
a. Penelitian awal dengan desain deskriptif kualitatif untuk analisis
kebutuhan dan analisis pustaka untuk mengidentifikasi penyebab
kelelahan tubuh, kualitas tidur yang terganggu, dan suasana hati yang

tidak baik serta mencari konsep model pemulihan kelelahan, perbaikan
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kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati serta menyusun hipotetik
model perawatan yang dapat digunakan untuk mengatasi masalah
tersebut.

. Penelitian pengembangan dengan desain evaluasi. Model perawatan
yang dirancang dievaluasi dan di-review oleh para ahli, dengan teknik
Delphi (Hsu, 2007, p. 6). Metode Delphi adalah proses yang dilakukan
untuk menilai dan mengumpulkan pendapat dari para ahli terkait topik
tertentu tanpa melakukan pertemuan dalam forum diskusi. Peneliti
menyediakan lembar validasi kemudian menyerahkan lembar validasi
tersebut kepada setiap validator yang telah ditentukan.

. Penelitian pracksperimen dengan desain perlakuan tunggal (one shot
case study) untuk menguji pelaksanaan hipotetik model perawatan yang
dikembangkan. Desain ini dipergunakan pada uji coba skala kecil dan
luas. Sekelompok subjek (sampel) diberikan perlakuan tertentu,
kemudian sampel memberikan penilaian terhadap perlakuan yang
diberikan kemudian peneliti melakukan evaluasi terhadap keber-
manfaatan produk yang diterapkan.

. Penelitian praeksperimen dengan desain one group Pre-test and Post-test
design. Sebelum diberi perlakuan, responden/subjek penelitian diberi tes
awal yaitu dengan melakukan pengukuran tingkat kelelahan, kualitas
tidur, dan suasana hati. Setelah pengukuran kesehatan awal, setiap
responden diberikan perawatan Ulin Etno Wellness. Langkah berikutnya

yaitu melakukan tes akhir yaitu pengukuran tingkat kelelahan, kualitas
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tidur, dan suasana hati untuk menguji efektivitas. Pengumpulan data

dilakukan selama tiga hari secara berturut-turut.

2. Subjek Uji Coba

Subjek penelitian pengembangan model perawatan Ulin Etno Wellness

terdiri atas empat subjek penelitian sebagai berikut.

a.

C.

Subjek penelitian awal melibatkan wawancara kepada 50 wanita
peolahraga, 3 ahli masase dan sauna, 7 terapis SPA yang tersebar di
kabupaten/kota Provinsi DIY untuk menggali informasi melalui
wawancara tidak terstruktur agar peneliti mudah memperoleh informasi
(analisis kebutuhan) terkait masalah kelelahan, kualitas tidur, dan kualitas
suasana hati wanita peolahraga. Alasan menggunakan subjek penelitian
wanita usia 18—50 tahun karena merupakan prevalensi tertinggi dan wanita
merupakan populasi sampel yang rentan mengalami kelelahan. Hal
tersebut dikarenakan sampel penelitian yang dipilih merupakan wanita
yang sudah menikah dan memiliki pekerjaan tambahan di luar rumah.
Subjek penelitian pengembangan melibatkan 3 validator yang memiliki
kemampuan dan pemahaman terkait masase dan sauna.

Subjek penelitian implementasi pada uji coba skala kecil tanpa pretest dan
posttest (pra-eksperimen) terdiri atas 15 orang serta 3 terapis SPA. Hasil
penelitian dianalisis secara deskriptif untuk mengevaluasi penilaian

terhadap produk yang dikembangkan.

d. Subjek penelitian eksperimen dengan desain one group Pre-test Post-test

design pada uji coba skala luas menggunakan subjek 50 wanita
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peolahraga dengan rentang usia 18-50 tahun dengan profil subjek

penelitian disajikan pada Tabel 4. Rancangan model Ulin Etno Wellness

juga turut dinilai oleh 7 terapis SPA.

Tabel 4. Profil Subjek Penelitian (Wanita Peolahraga, n=50)

. . B BMI,
. Lokasi  Jenis Pendj- Reraa . eban  gopan  Beban

Usia Y  Status Kab. Olahraga dikan Jam  Pekerjaan Kerja Wakiu  Mental Tekanan

' Tidur Fisik Darah

Berdagang, 20.8

. Senam SMA:3  4-5 BertanilRT, __ . (Normal)

18-21 7 Menikah Bantul Acrobik SL :4  jam Beternak Tinggi Tinggi  Tinggi 129/83

mmHg

Bertani, 21.3

. Kulon Senam SMA:5 4-5  Berdagang, N N .. (Normal)

22-26 9 Menikah Progo Aerobik SL 4 jam IRT Tinggi  Tinggi  Tinggi 131/84

mmHg

Bertani, 225

. Bola smMA4 45  Guru, IRT N N .. (Normal)

27-31 7 Menikah Sleman voli SI 3 jam Berdagang Tinggi  Tinggi  Tinggi 118/78

mmHg

Bertani, 19.8

. Gunung Senam  SMA:5 . Berdagang, Lo .. (Normal)

32-36 7 Menikah Kidul Aerobik  S1 2 5 jam IRT Tinggi Sedang Tinggi 116/76

mmHg

Bertani, 21.9

) . Kulon Bola  SMA:5 . Guru, IRT (Normal)

37-41 6 Menikah Progo voli s1 1 5 jam Berdagang Sedang Sedang Sedang 119/77

mmHg

Bertani, 20.1

. Bola  SMA:5 . Berdagang, (Normal)

42-46 7 Menikah Bantul voli S1 2 5 jam IRT, Gury, Sedang Sedang Sedang 115/75

Beternak mmHg

Bertani, 22.3

. Bola SMA:4 5-6 Guru, IRT (Normal)

47-50 7 Menikah Sleman voli SI 3 jam Berdagang, Sedang Sedang Sedang 114/73

Beternak mmHg

Keterangan: Tabel ini merupakan hasil rekapitulasi data dari 50 subjek wanita peolahraga yang
tersebar di Kabupaten Bantul, Kulon Progo, Sleman, dan Gunung Kidul, berdasarkan hasil
wawancara eksploratif pada tahap awal penelitian pengembangan model Ulin Etno Wellness.

Berdasarkan hasil wawancara eksploratif, subjek dikelompokkan ke dalam

tujuh rentang usia, yaitu mulai dari usia 18 hingga 50 tahun. Kelompok usia

terbanyak berada pada rentang usia 30—49 tahun, yang merupakan kelompok usia

produktif dengan beban aktivitas fisik, pekerjaan, dan tanggung jawab rumah

tangga yang tinggi. Tiga jenis olahraga utama yang digeluti para subjek meliputi
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senam aerobik, bola voli, dan lari. Senam aerobik merupakan jenis olahraga paling
dominan, terutama pada kelompok usia muda dan menengah. Dalam hal
pendidikan, mayoritas subjek memiliki latar belakang pendidikan SMA dan
sarjana (S1).

Rata-rata jam tidur subjek berkisar antara 4 hingga 6 jam per malam, yang
mencerminkan pola istirahat yang kurang ideal untuk pemulihan tubuh. Subjek
juga memiliki pekerjaan ganda, mencakup peran sebagai ibu rumah tangga (IRT)
dan aktivitas kerja sampingan seperti berdagang, bertani, beternak, dan menjadi
guru. Kombinasi pekerjaan rumah tangga dan pekerjaan luar ini menyebabkan
tingginya beban kerja fisik, beban waktu, dan beban mental yang dirasakan oleh
sebagian besar responden.

Seluruh subjek tercatat memiliki indeks massa tubuh (BMI) dalam
kategori normal, dengan nilai berkisar antara 19,8 hingga 22,5 kg/mz2. Selain itu,
hasil pengukuran tekanan darah menunjukkan bahwa seluruh partisipan berada
dalam kondisi normotensi (tekanan darah sistolik <120 mmHg dan diastolik <80
mmHg), yang menunjukkan bahwa mereka tidak mengalami hipertensi saat
wawancara dilakukan. Profil ini memberikan gambaran kontekstual yang kuat
mengenai kebutuhan pemulihan fisik dan psikologis wanita peolahraga di wilayah
DIY, serta memperkuat urgensi pengembangan model perawatan Ulin Etno
Wellness yang sesuai dengan karakteristik, beban aktivitas, dan kondisi biologis

mereka. Tahapan alur penelitian ini disajikan pada Tabel 9.

3. Teknik dan Instrumen Pengumpulan Data
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Teknik dan instrumen pengumpulan data terdiri atas empat jenis yaitu
sebagai berikut.

a. Teknik pengumpulan data penelitian awal melalui analisis pustaka
menggunakan teknik mendeley untuk mengumpulkan data dari beberapa
kajian buku dan jurnal dari database Pubmed dan Google Scholar. Di
sini, peneliti mengidentifikasi artikel dengan berpedoman pada topik
penelitian yaitu penyebab serta permasalahan kelelahan, kualitas tidur
yang buruk, dan suasana hati yang terganggu. Setelah mengidentifikasi
artikel, peneliti menyaring artikel dan memilih artikel yang layak dan
relevan dengan topik tersebut. Untuk analisis lapangan, peneliti
menggunakan wawancara tidak terstruktur secara langsung pada wanita
peolahraga.

b. Teknik pengumpulan data penelitian pengembangan menggunakan
teknik Delphi (Hsu, 2007, p. 6). Teknik Delphi dalam menentukan
validitas konten lebih digemari karena teknik FGD menurut beberapa
peneliti sering merasa terpaksa untuk hadir dan proses diskusi biasanya
didominasi oleh satu atau lebih ahli (Janke ef al., 2016, p. 169).

Penelitian ini mengukur tiga variabel utama yaitu variabel kelelahan,
kualitas tidur, dan suasana hati. Masing-masing variabel ini didefinisikan secara
operasional dan diidentifikasi dengan sejumlah indikator spesifik. Penjelasan rinci
mengenai definisi operasional dan indikator-indikator dari masing-masing
variabel tersebut adalah sebagai berikut.

Tabel 5. Kisi-Kisi Variabel Penelitian
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Variabel

Definisi Operasional

Aspek yang Diukur

Rasa ketidaknyamanan dan nyeri selama
melakukan aktivitas yang berhubungan dengan
otot. Kelelahan dapat diakibatkan oleh faktor
fisiologi dan psikologi. Kelelahan fisiologis
adalah kelelahan yang timbul karena adanya
perubahan fisiologis dalam tubuh. Kelelalahan

Merasa lelah selama lebih
dari 24 jam setelah latihan
fisik atau mental.

Tidak merasa segar
setelah tidur.

Kesulitan untuk tidur.

Kelelahan psikologis yang timbul karena adanya perasaan e Sulit berkonsentrasi.
yang mengikat dan merasa tidak sesuai. o Merasar pusing saat
Instrumen yang digunakan untuk mengukur duduk atau berdiri.
kelelahan yaitu Fatigue Assessment Scale (FAS) « Nyeri otot dan sendi.
WHO (Skevington et al., 2004, p. 305). « Sakit kepala.
Kepuasan terhadap tidur sehingga orang tersebut
tidak memperlihatkan perasaan lelah, mudah
terangsang, gghsah, lesu dap apatis, perhatian  Sleep latency
. terpecah, sakit kepala, sering menguap dan .
Kualitas . o Sleep awakening
. mengantuk. Instrumen yang digunakan untuk
Tidur . . . o Wakefullness
mengukur kualitas tidur yaitu Leeds Sleep  Sleep efficienc
Evaluation Questionnaire (LSEQ) (Espie et al., P Y
2001, p. 50)
Suasana hati (mood) merupakan kondisi
psikologis yang melibatkan emosi tanpa ada
objek emosi yang terdeteksi secara jelas. -
Suasana hati menunjukkan perasaan yang s P {?vae energy
Sua?ana cenderung kurang intens yang terjadi karena » Tir ed”.ess o
Hati situasi dan kondisi yang sedang dialami. * Negative activation
e Relaxation

Instrumen yang digunakan untuk mengukur
suasana hati yaitu FDMS (Huelsman et al.,
1998, p. 810).

Instrumen tersebut digunakan untuk mengevaluasi efektivitas model
perawatan Ulin Etno Wellness dalam mengatasi kelelahan, meningkatkan kualitas
tidur, dan mendukung suasana hati yang lebih baik (instrumen dapat dilihat dalam

Lampiran 3). Peneliti juga menyusun serangkaian pertanyaan yang berfokus pada

dua aspek utama yaitu isi terapi latihan dan prosedur terapi latihan.

Teknik pengumpulan data pada
menggunakan Visual Analog Scale (VAS) yang terdiri atas skala linier berbentuk
garis lurus horizontal (atau kadang vertikal) sepanjang 10 cm (100 mm), dengan

dua titik ekstrem di masing-masing ujung. Responden diminta menandai titik pada
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garis tersebut yang paling menggambarkan seberapa intens kondisi yang
dirasakannya. Visual Analog Scale (VAS) mudah digunakan, cepat dan murah,
tidak memerlukan instrumen kompleks serta sensitif terhadap perubahan kecil
(Rogerson, 2024, p.5).

Butir pertanyaan dan pernyataan pada lembar validasi yang digunakan
oleh ahli/validator dirancang untuk memastikan kesesuaian model perawatan Ulin
Etno Wellness dengan tujuan yang ingin dicapai serta kemudahan penerapannya.
Berikut adalah daftar pertanyaan yang akan digunakan dalam evaluasi ini seperti

yang disajikan pada Tabel 6.

Tabel 6. Kisi-Kisi dan Lembar Penilaian Ahli

Penilaian Skala
1 2 3 4 5

Indikator No. Pertanyaan

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
1. sesuai/tepat dengan tujuan untuk mengurangi
kelelahan?
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
2. sesuai/tepat dengan tujuan untuk meningkatkan
kualitas tidur?
Isi Terapi Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
Latihan 3. sesuai/tepat dengan tujuan untuk mendukung suasana
hati menjadi lebih baik?
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness mudah
dan menarik untuk dilaksanakan?
Apakah gerakan masase dan tahapan model perawatan
5. Ulin Etno Wellness sesuai dengan prinsip teori yang
dikaji?

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno
6.  Wellness sesuai dengan tujuan untuk pemulihan tubuh
dari kelelahan?
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness

Prosedur /. sesuai dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas tidur?
- Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno
Terapl g el i d tuj tuk menduk
Latihan . ellness sesuai dengan tujuan untuk mendukung
suasana hati menjadi lebih baik?
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno
Wellness sesuai dengan prinsip teori yang dikaji?
10 Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno

Wellness mudah untuk dipahami?
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Uji validator menggunakan instrumen kuisioner (angket) skala likert yang
diberikan kepada para ahli yaitu akademisi dan praktisi. Instrumen angket dengan
penilaian 5 skala, yaitu skala 1 = tidak sesuai/tidak tepat, skala 2= kurang
sesuai/kurang tepat, skala 3 = cukup sesuai/cukup tepat, skala 4 = sesuai/tepat, skala
5 = sangat sesuai/sangat tepat. Kisi-kisi dan lembar penilaian ahli ditampilkan pada
Tabel 7.

Tabel 7. Kisi-Kisi dan Lembar Penilaian pada Penelitian Pracksperimen

Penilaian Skala
1 2 3 4 5

Indikator No. Pertanyaan

1. Apakah gerakannya mudah dipahami?
Apakah gerakannya aman untuk

2.

Isi Terapi kesehatan? _
L atihan N Apakah gerakannya praktis untuk
dilakukan?
4 Apakah gerakannya sesuai dengan
"~ kebutuhan pasien?
. Apakah prosedurnya aman untuk
" dilaksanakan?
Apakah prosedurnya praktis untuk
P_rrc;s;zc:)lijr ® digunakan?
Latihan . Apakah prosedurnya mudah untuk
dilaksanakan?
8 Apakah prosedurnya jelas untuk
" dilaksanakan?
9 Apakah bahasa yang digunakan mudah
Bahasa dipahami? _
10, Apakah bahasa yang digunakan tepat

dan jelas sesuai gerakan?

c. Teknik pengumpulan data penelitian praeksperimen desain perlakuan
tunggal (one shot case study) dengan menggunakan instrumen kousiner
(angket) skala likert diberikan pada terapis dan sampel wanita
peolahraga. Instrumen angket dengan penilaian 5 skala, yaitu skala 1 =

tidak aman/mudah/praktis/sesuai, skala 2 = kurang aman/mudah/

116



praktis/sesuai, skala 3 = cukup aman/mudah/praktis/sesuai, skala 4 =

aman/mudah/praktis, skala 5 = sangat aman/mudah/praktis/sesuai.

d. Teknik pengumpulan data penelitian praeksperimen menggunakan
desain one group Pre-test Post-test design dengan instrumen tes yang
digunakan dalam penelitian ini, yaitu angket kelelahan, kualitas tidur,
dan suasana hati.

4. Teknik Analisis Data
Teknik analisis data terdiri atas empat kategori analisis data yaitu
sebagai berikut.

a. Teknik analisis data pada penelitian awal menggunakan analisis tematik
kualitatif (Heriyanto, 2018, p. 321). Adapun tahap-tahap pelaksanaan
analisis tematik adalah sebagai berikut.

1) Menyiapkan data yang akan dianalisis dengan cara dikelompokkan.

2) Mengidentifikasi item-item tertentu yang relevan dengan topik studi.

3) Mengurutkan data berdasarkan kesamaan topik.

4) Menguji kesamaan topik dan memformulasikan dalam suatu kategori
tertentu.

5) Memperhatikan masing-masing topik secara terpisah dan hati-hati
untuk menguji kembali masing-masing transkrip jawaban yang
memiliki topik yang sama.

6) Menggunakan semua material yang berhubungan dengan tiap-tiap
topik untuk membuat topik akhir yang berisi sebuah nama kategori

dan pengertiannya bersama dengan data pendukung, dan menyeleksi
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data yang relevan untuk dibuat menjadi ilustrasi dan melaporkan tiap-
tiap topik.
b. Teknik analisis data uji validasi isi menggunakan formula Aiken (Aiken,
1985, p. 135).
Adapun formula Aiken adalah sebagai berikut.
V=8/[n(c-1)}]

Keterangan:

V = nilai koefisien validitas Aiken,

S = nilai skala penilaian minus 1,

n = jumlah penilai atau ahli yang digunakan dalam validasi, dan
¢ = skor tertinggi dalam skala peringkat.

c. Teknik analisis data prackperimen desain perlakuan tunggal (one shot
case study) tanpa pre-post test menggunakan analisis data kuantitatif
deskriptif.

d. Teknik analisis data praekperimen desain one group Pre-test Post-test
design dengan analisis uji beda dua mean menggunakan uji t (¢-test).
Namun, dalam penelitian ini menggunakan aplikasi SPSS Versi 25.

Adapun rumus uji t (¢-test) tersebut adalah sebagai berikut.

X, —Xx,
|'[ sp? ]« sD3 ]
+ 3
[IN, —1 N, —1
\
Keterangan:

X1 = rata-rata sampel sebelum perlakuan.
X2 = rata-rata samel setelah perlakuan.
S1= simpangan baku sebelum pelakuan.
S2 = simpangan baku setelah perlakuan.
Ni = jumlah sampel sebelum perlakuan.
N2 = jumlah sampel setelah perlakuan.

t — test =

e. Penilaian model perawatan Ulin Etno Wellness dianalisis menggunakan

kuesioner yang diberikan kepada setiap responden dengan melakukan
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perhitungan terhadap rerata dari persentasi penilaian pada setiap aspek
dengan kategori mengacu pada Tabel 8 (Sugiyono, 2015, p. 53).

Tabel 8. Konversi Kategori Penilaian Persentase

No. Persentase (%) Nilai Kategori
1 81-100 5 Sangat Baik / Sangat Layak
2 61-80 4 Baik / Layak
3 41-60 3 Cukup Baik/ Cukup Layak
4 21-40 2 Kurang / Kurang Layak
5 0-20 1 Sangat Kurang / Sangat Kurang

Layak

Untuk memperjelas prosedur penelitian di atas, peneliti meringkas dan
menyusun alur penelitian pada Tabel 8.
f. Efektivitas
Uji efektivitas digunakan untuk mengukur tingkat keberhasilan suatu
intervensi, program, atau produk berdasarkan kriteria yang telah ditentukan.
Rumus efektivitas yang digunakan dalam penelitian ini yaitu:

Nilai Posttest—Nilai Pretest
Nilai Pretest

Efektivitas 100 %

Kategori hasil uji efektivitas menurut Sugiyono (2011, p.23) yaitu Sangat Efektif
(81-100%), Efektif (61-80%), Cukup Efektif (41-60%), Kurang Efektif (21—
40%), Tidak Efektif (0-20%).
g. Effect Size

Effect size adalah ukuran statistik yang menggambarkan besar atau
kekuatan hubungan, perbedaan, atau dampak suatu perlakuan/intervensi dalam
penelitian. Cohen’s digunakan untuk mengukur perbedaan antara dua kelompok
(misalnya, dalam uji t) dengan kategori efek kecil (0.2), efek sedang (0.5) dan efek
tinggi (0.8>).
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Tabel 9. Alur Penelitian

Taha Desain Teknik
P - Pengumpulan Analisis Data Kegiatan Indikator Capaian
Pengembangan Penelitian Data
Teridentifikasi kebutuhan akan model perawatan yang
Analisis kebutuhan terkait model perawatan yang  inovatif terintegrasi kearifan lokal sebagai pemulihan
Wawancara e . - L .
lanasuna tidak tepat dan efektif digunakan oleh wanita kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana
gsung peolahraga sebagai pemulihan kelelahan, hati.
terstruktur - o .
. perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana
- (Analisis : : PR . . .
Analysis Desk_rlpt_lf Kebutuhan) Tem_at|I_< hati. Terldentlflkasm_ya rentang usia preva_len5| waanita peolah_raga
Kualitatif Kualitatif yang mengalami kelelahan, kualitas tidur dan suasana hati
- Analisis literatur yang relevan terkait inovasi yang kurang baik serta faktor penyebabnya.
Analisis . . h
Pustaka yang model perawatan terintegrasi kearifan Ioka_ll yang _ _ _ _
Relevan dapat mengatasi masalah kelelahan, perbaikan Rekomendasi bentuk model perawatan inovatif berbasis
kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati. kearifan lokal, instrumen penelitian.
Analisi Merancang model perawatan inovatif berbasis R del - is sebagai
. Deskriptif natnsis -~ kearifan lokal sebagai pemulihan kelelahan ancangan model perawatan yang sistematis sebagal
Design L Pustaka yang Kualitatif . L . ' pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan
Kualitatif perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana -
Relevan hati suasana hati.
Teruji validitas isi hipotetik model perawatan inovatif
S —_— berbasis kearifan lokal Ulin Etno Wellness sebagai pemulihan
Development Evaluasi Ahli Delphi Formula Aiken Me_nguu \_/allc_iltas rancangan terapi latihan oleh kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana
ahli terapi latihan. . AR ; . -
hati dengan nilai Aikens di atas 0.50 sehingga menghasilkan
rancangan model perawatan yang sistematis dan valid.
Pra Eksperimen . Menguji kelayak'an model perawatan Ulin Etno Teruji kepraktisan, kenyamanan, kemudahan dan keamanan
Kuesioner Wellness yang diterapkan dengan aman, nyaman,

Desain

model perawatan Ulin Etno Wellness sebagai pemulihan

Implementation Perlakuan dengan skala Kuantitatif praktis, dan mud_ah sebagz_;u set_)agal pemullhar_1 kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana
1-5 kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan .
Tunggal . hati.
suasana hati.
Kuasi Menguji keefektifan model perawatan Ulin Etno
Eksperimen Kuesioner Wellness yang diterapkan dengan aman, nyaman,  Teruji efektifitas model perawatan Ulin Etno Wellness
Evaluation Desain One dengan skala Paired t-test  praktis, dan mudah sebagai sebagai pemulihan sebagai pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan

Group Pre-test

Post-test Design

1-5

kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan
suasana hati.

perbaikan suasana hati.
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BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Hasil Pengembangan Produk Awal

Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan model perawatan, menguji
kelayakan serta menguji keefektifan model perawatan Ulin Etno Wellness untuk
pemulihan dari kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati pada
wanita peolahraga. Penelitian ini diadaptasi dari model pengembangan ADDIE dari
Dick and Carry, yaitu model pengembangan yang terdiri atas lima tahapan meliputi
analisis (analyze), desain (design), pengembangan (development), implementasi
(implementation), dan evaluasi (evaluation). Penjabaran hasil pengembangan
produk awal (analisis, desain, dan development) adalah sebagai berikut.
1. Tahap Analisis (4nalyze)
a. Analisis Kebutuhan

Analisis kebutuhan dilakukan untuk memperkuat latar belakang dan sebagai
dasar untuk mengembangkan model perawatan Ulin Etno Wellness sebagai
pemulihan dari kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati pada
wanita peolahraga berusia 18—50 tahun. Analisis kebutuhan dilakukan dengan cara
wawancara, survei (menyebar angket) dan kajian literatur.
1) Studi Pendahuluan (Wawancara)

a) Wanita Peolahraga (n=50)
Wawancara dan observasi lapangan dilakukan kepada 50 wanita peolahraga

yang tersebar pada beberapa kabupaten (Kab. Bantul, Kab. Kulon Progo, Kab.
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Sleman, Kab. Gunung Kidul) di Provinsi Yogyakarta. Hasil wawancara tercantum

pada Tabel 10.

Tabel 10. Hasil Wawancara pada Wanita Peolahraga

Topik Wawancara

Hasil Analisis

Wawancara terkait
tindakan yang
dilakukan wanita
peolahraga saat
mengatasi kelelahan

25 wanita peolahraga (50%) melakukan istirahat tanpa
memakan suplemen, 10 wanita peolahraga (20%) melakukan
pijat dan istirahat, 5 wanita peolahraga (10%) memilih
perawatan spa, 3 wanita peolahraga (5%) melakukan
perawatan sauna dan 7 wanita peolahraga (15%) memakan
suplemen untuk memulihkan tubuh dari kelelahan. 40 wanita
peolahraga (80%) melaporkan mengalami kelelahan yang
signifikan setidaknya sekali dalam seminggu

Wawancara terkait

harga perawatan
tubuh

Wanita peolahraga menyatakan perlu mengeluarkan biaya yang
cukup mahal untuk melakukan perawatan tambahan seperti
sauna, spa dan pijat sehingga mereka enggan untuk melakukan
perawatan tersebut.

Wawancara terkait
metode alternatif
perawatan tubuh

Wanita peolahraga menyatakan bahwa mereka melakukan
perawatan tubuh sendiri di rumah menggunakan bahan
rempah/herbal yang banyak dijual di pasaran sebagai bahan
untuk menghangatkan tubuh. Bahan herbal tersebut direbus
kemudian digunakan sebagai bahan dalam tata pelaksanaan
sauna sederhana di rumah. Namun, wanita peolahraga enggan
melakukannya dikarenakan memerlukan waktu tambahan untuk
melaksanakannya (kurang praktis).

Observasi terkait
harga perawatan
tubuh

Hasil observasi pada beberapa layanan perawatan tubuh
menunjukkan biaya yang cukup mahal untuk melakukan
perawatan sauna, spa, dan pijat yaitu berkisar Rp.100.000 — Rp.
200.000.

Observasi
ketersediaan
rempah

Hasil observasi menunjukkan ketersediaan rempah yang cukup
mudah diperoleh di pasaran. Paket rempah dapat dipesan
melalui e-commerce atau dapat langsung dibeli di pasar
tradisional terdekat. Sebagian dari tanaman herbal merupakan
tanaman apotik hidup yang banyak ditanam di pekarangan
rumabh.

Observasi harga
tanaman herbal dan
rempah yang
tersedia

Hasil observasi menunjukkan harga tanaman herbal yang dijual
dipasaran cukup murah dengan rentang harga 10.000-20.000 per
paket/bungkus.

Wawancara terkait
masalah kelelahan

Wanita peolahraga menyatakan bahwa mereka mengalami
masalah kelelahan yang signifikan dalam beberapa bulan
terakhir. Responden mengungkapkan bahwa kelelahan tersebut
turut mempengaruhi kinerja olahraganya di lapangan, serta
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Topik Wawancara

Hasil Analisis

produktivitasnya dalam kehidupan sehari-hari. Responden
mengindikasikan kegiatan latihan dan pekerjaan yang padat
menjadi faktor penyebab kelelahan. Selain itu, dia juga
menyebutkan bahwa mencoba menjaga keseimbangan antara
olahraga, pekerjaan, dan kehidupan pribadi dapat menjadi
tantangan yang mempengaruhi kualitas tidur dan istirahatnya.

Wawancara terkait
masalah kualitas
tidur

Wanita peolahraga tidak secara eksplisit menyebutkan masalah
kualitas tidur. Namun, berdasarkan deskripsi masalah kelelahan
yang dialami, dapat diasumsikan bahwa kualitas tidurnya
mungkin terpengaruh. Responden mengungkapkan bahwa
kelelahan yang dialami mempengaruhi kinerja olahraganya di
lapangan, serta produktivitasnya dalam kehidupan sehari-hari.
Kelelahan yang kronis atau berkepanjangan s menjadi tanda
bahwa kualitas tidur terganggu atau tidak memadai. Masalah
kualitas tidur turut berkontribusi dalam menciptakan kelelahan
wanita peolahraga, seperti kesulitan tidur, bangun tengah
malam, atau tidur yang tidak nyenyak.

Wawancara terkait
masalah suasana
hati

Berdasarkan wawancara dengan wanita peolahraga, responden
tidak secara eksplisit membahas pendapatnya tentang masalah
suasana hati. Namun, berdasarkan deskripsi kelelahan yang
dialami, dapat disimpulkan bahwa aktivitas yang rutin dan padat
mempengaruhi suasana hatinya. Wanita peolahraga seringkali
memiliki tekanan yang tinggi dalam menjaga performa dan hasil
yang baik saat berolahraga maupun beraktivitas. Kelelahan yang
kronis atau berkepanjangan dapat menyebabkan stres, frustrasi,
atau bahkan perasaan putus asa. Semua ini dapat mempengaruhi
suasana hati secara keseluruhan.

Wawancara dilakukan secara terstruktur melalui indikator yang telah

disusun dalam instrumen wawancara. Wawancara dilaksanakan secara fleksibel

(tidak kaku) supaya memperoleh hasil yang maksimal dan mendalam.

b) Ahli Masase (n=3)

Wawancara juga dilakukan kepada 3 ahli masase yang berasal dari beberapa

kabupaten (Kab. Bantul, Kab. Kulon Progo, dan Kab. Gunung Kidul) di Provinsi

Yogyakarta. Hasil wawancara tercantum pada Tabel 11.

Tabel 11. Hasil Wawancara pada Ahli Masase dan Sauna
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Topik Wawancara

Hasil Analisis

Pentingnya masase dan
sauna bagi kesehatan
tubuh.

Masase membantu mengurangi stres, meningkatkan sirkulasi
darah, dan mengurangi nyeri otot, sedangkan sauna mendukung
detoksifikasi tubuh dan kesehatan jantung.

Manfaat utama masase
dan sauna.

Pengurangan stres, pemulihan kelelahan, perbaikan sirkulasi
darah, dan pengurangan nyeri otot menjadi manfaat utama yang
dirasakan klien.

Kelompok masyarakat
yang membutuhkan
masase dan sauna.

Kelompok yang membutuhkan antara lain atlet, pekerja dengan
aktivitas fisik berat, dan individu dengan stres kronis karena
tuntutan aktivitas.

Kekurangan utama dari
metode masase, sauna,
dan SPA saat ini.

Biaya tinggi, kurangnya aksesibilitas di pedesaan, dan
kurangnya inovasi seperti penggunaan teknologi modern
menjadi kekurangan utama.

Metode saat ini yang
relevan untuk mengatasi
kelelahan.

Efektif untuk pemulihan jangka pendek, sehingga perlu
dilakukan secara rutin. Perlunya model masase yang mudah
untuk diterapkan secara mandiri.

Keluhan klien terhadap
layanan masase dan
sauna.

Klien sering mengeluhkan layanan yang terlalu formal, kurang
fleksibel, dan teknik yang tidak selalu sesuai dengan kebutuhan
spesifik.

Kebutuhan inovasi
model perawatan
masase dan sauna.

Model inovatif diperlukan untuk meningkatkan efisiensi,
aksesibilitas, dan daya tarik, terutama dengan memperhatikan
kebutuhan personalisasi layanan

Fitur atau elemen
penting dalam model
perawatan inovatif.

Penggunaan perangkat portabel, integrasi bahan herbal alami,
dan aplikasi digital untuk personalisasi layanan menjadi fitur
penting dalam model baru.

Cara membuat layanan
lebih mudah diakses
oleh masyarakat.

Menurunkan biaya melalui lokal,

menyediakan pelatihan, dan memperluas akses layanan di

penggunaan bahan

daerah pedesaan.

Rekomendasi pengem-
bangan model perawa-
tan masase dan sauna.

Mengombinasikan masase dan sauna herbal berbasis bahan
lokal serta layanan berbasis aplikasi untuk fleksibilitas dan
efisiensi.

Berdasarkan hasil wawancara dapat disimpulkan bahwa masase dan sauna

merupakan layanan perawatan tubuh yang esensial, tetapi metode yang ada saat ini

masih membutuhkan inovasi untuk meningkatkan efektivitas, aksesibilitas, dan

keterjangkauan. Kombinasi pendekatan tradisional dengan teknologi modern dan

bahan alami dapat menjadi solusi untuk menciptakan model perawatan yang lebih

baik di masa depan.
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c) Terapis SPA (n=7)

Wawancara juga dilakukan kepada 7 terapis SPA yang berasal dari beberapa

kabupaten (Kab. Bantul, Kab. Kulon Progo, Kab. Sleman dan Kab. Gunung Kidul)

di Provinsi Yogyakarta. Hasil wawancara tercantum pada Tabel 12.

Tabel 12. Hasil Wawancara pada Terapis SPA

Topik Wawancara

Hasil Analisis

Pandangan klien mengenai
pentingnya masase dan sauna
dalam layanan SPA.

Klien memandang masase dan sauna dalam layanan SPA
penting untuk relaksasi dan pemulihan tubuh, terutama
setelah aktivitas berat atau saat menghadapi stres akibat
perkerjaan.

Manfaat fisik dan suasana hati
yang dilaporkan klien setelah
melakukan masase dan/atau sauna
dalam layanan SPA

Manfaat utama yang dilaporkan klien adalah pengurangan
stres, peningkatan sirkulasi darah, dan perasaan lebih
ringan dalam berpikir serta memberikan efek
menenangkan.

Perbedaan kebutuhan antara
klien reguler dan klien baru
terkait layanan masase dan sauna.

Klien reguler cenderung lebih spesifik dalam permintaan
layanan, sedangkan klien baru sering membutuhkan
edukasi tentang manfaat masase dan sauna

Kendala utama dalam
memberikan layanan masase atau
sauna di SPA.

Kendala utama adalah waktu yang terbatas untuk
melayani semua klien, serta preferensi yang beragam
sehingga sulit memenuhi ekspektasi semua orang.

Teknik masase atau sauna yang
memerlukan perbaikan untuk
meningkatkan kenyamanan klien.

Teknik yang memerlukan perbaikan adalah
pengaturan suhu yang lebih fleksibel, sedangkan dalam

sauna

masase, teknik tekanan harus disesuaikan dengan toleransi
individu

Cara menangani klien dengan
kebutuhan khusus atau preferensi
unik.

Menanyakan kebutuhan khusus klien sejak awal dan
memberikan rekomendasi layanan yang sesuai dengan
kondisi tubuh mereka.

Aspek yang ingin diubah dalam
layanan masase atau sauna di
SPA.

Memperbarui alat dan fasilitas sauna, serta menawarkan
lebih banyak pilihan teknik masase untuk memenuhi
preferensi klien.

Penggunaan bahan alami seperti
herbal atau minyak esensial untuk
meningkatkan pengalaman klien

Penggunaan bahan alami, seperti minyak esensial dengan
aroma terapi, sangat membantu meningkatkan efek
relaksasi dan pengalaman spa keseluruhan

Desain layanan masase dan sauna
untuk masyarakat modern yang
sibuk.

Layanan masase dan sauna perlu dirancang lebih cepat
dan efisien, seperti sesi singkat yang tetap efektif bagi
masyarakat yang sibuk.

Saran terkait pelatihan atau
pengembangan keterampilan
untuk meningkatkan kualitas
layanan di SPA.

Pelatihan tambahan tentang teknik baru dan pendekatan
personalisasi layanan dapat meningkatkan kepuasan klien
secara signifikan.
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Berdasarkan hasil wawancara terapis menyarankan penggunaan bahan
alami seperti minyak esensial untuk meningkatkan pengalaman spa secara
keseluruhan, serta menyesuaikan layanan agar lebih relevan dengan kebutuhan
masyarakat modern yang sibuk, misalnya melalui sesi singkat yang tetap efektif.
Untuk meningkatkan kualitas layanan, terapis mengusulkan pembaruan alat dan
fasilitas, pengembangan teknik yang lebih fleksibel, dan pelatihan tambahan yang
berfokus pada personalisasi layanan. Dengan inovasi dan peningkatan kualitas ini,
layanan masase dan sauna di SPA dapat menjadi lebih efektif, efisien, dan sesuai

dengan kebutuhan klien.

2) Studi Pendahuluan (Survei)

Peneliti juga melengkapi studi pendahuluan dengan mendistribusikan
instrumen angket kelelahan, kualitas tidur dan suasana hati kepada wanita
peolahraga yang tersebar di beberapa kabupaten (Kab. Bantul, Kab. Kulon Progo,
dan Kab. Sleman, serta Kab. Gunung Kidul) di Provinsi Yogyakarta Kabupaten
dengan masing-masing angket dijawab oleh 50 responden. Survei dilakukan untuk
mengetahui masalah dan kesulitan yang dialami oleh wanita peolahraga dan

harapan perawatan yang diinginkan seperti yang disajikan pada Tabel 13.

Tabel 13. Hasil Studi Pendahuluan (Survei)

Survei Hasil Analisis Pendahuluan

Survei terkait
tindakan yang
dilakukan wanita
peolahraga saat

25 responden (50%) wanita peolahraga melakukan
istirahat tanpa memakan suplemen, 10 responden (20%)
pijat dan istirahat, 5 responden (10%) spa, 3 responden
(5%) sauna dan 7 responden (15%) memakan suplemen

kmeelrelﬁli[:rsll untuk memulihkan tubuh dari kelelahan.
Survei terkait Dari total 50 responden, 40 responden (80%) wanita

masalah kelelahan  peolahraga melaporkan mengalami kelelahan yang
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Survei Hasil Analisis Pendahuluan

signifikan setidaknya sekali dalam seminggu. 28
responden (55%) menyatakan faktor penyebab kelelahan
yaitu jadwal latthan yang padat, tekanan kompetitif,
kurangnya istirahat yang memadai, dan masalah tidur.
Responden melaporkan bahwa kelelahan mempengaruhi
kinerja olahraga mereka, kualitas tidur dan kesehatan
mental. Lebih dari separuh responden melaporkan bahwa
kelelahan mempengaruhi produktivitas dalam kehidupan
sehari-hari. Responden menyatakan perlunya pemulihan
kelelahan dengan melalui pijatan dan sauna, peningkatan
istirahat, penyesuaian pola makan.

Dari total 50 responden, 38 responden (75%) wanita
peolahraga melaporkan mengalami masalah dengan
kualitas tidur mereka, termasuk kesulitan tidur, tidur yang
tidak nyenyak, atau bangun tengah malam. Faktor-faktor
yang paling umum dikaitkan dengan masalah kualitas

Survei terkait tidur termasuk jadwal latihan yang padat, tingkat stres
masalah kualitas yang tinggi, dan tekanan kompetitif. Beberapa responden
tidur juga menyebutkan pengaruh dari faktor-faktor lingkungan

seperti suhu ruangan dan kebisingan. Lebih dari separuh
responden melaporkan bahwa masalah kualitas tidur
mempengaruhi  kinerja olahraga mereka, termasuk
penurunan energi dan fokus selama latihan atau
pertandingan.

Dari total 50 responden, 33 responden (65%) wanita
peolahraga melaporkan mengalami masalah dengan
suasana hati mereka, termasuk perasaan stres, kecemasan,
atau perasaan negatif lainnya. Faktor-faktor yang paling
umum dikaitkan dengan masalah suasana hati termasuk
tingkat stres yang tinggi dan tekanan kompetitif. Hampir
dua pertiga responden melaporkan bahwa masalah suasana
hati mempengaruhi kinerja olahraga mereka, termasuk
penurunan fokus, motivasi, atau intensitas selama latihan
atau pertandingan.

Survei terkait
masalah suasana
hati

Berdasarkan hasil studi pendahuluan melalui kajian literatur, wawancara
dan observasi, serta survei pada 50 wanita peolahraga, maka peneliti bertujuan

untuk mengembangkan suatu model perawatan yang praktis, murah serta mampu
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mengatasi masalah kelelahan, kualitas tidur dan suasana hati pada wanita
peolahraga di Provinsi Yogyakarta.
3) Kajian Literatur

Kajian literatur dilakukan untuk menjawab pertanyaan penelitian terkait
analisis model perawatan menggunakan metode sauna dan masase untuk membantu
pemulihan tubuh dari kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan
memperbaiki suasana hati seperti yang disajikan pada Tabel 14. Kajian literatur
bersumber pada jurnal dan buku terkait pelaksanaan oukup dan peranannya bagi
kesehatan tubuh.

Tabel 14. Hasil Studi Pendahuluan (Kajian Literatur)

Kajian Literatur Hasil Kajian

Oukup merupakan metode mandi wuap (steaming bath)
menggunakan bahan-bahan herbal. Oukup diwariskan dari nenek

Definisi Oukup moyang dengan memanfaatkan tumbuhan sekitar sebagai
pengobatan tradisional Karo (Sinuhaji, 2015, p. 710).

Oukup meningkatkan sistem kekebalan tubuh dan fungsi sistem
persarafan, melancarkan aliran darah dan getah bening,
memperbaiki metabolism sel, memperbaiki system pencernaan
dan pembuangan zat sampah/racun (detoxifying effect),

Mapfaat Oukup melemaskan ketegangan otot, mengatasi kaku persendian dan rasa
bagi Kesehatan sakit, memperbaiki sistem pernafasan, menyegarkan badan,
Tubuh memberikan efek relaksasi dan rekreasi, memperbaiki

keseimbangan dan koordinasi, memperbaiki postur tubuh, melatih
keseimbangan, serta koordinasi anggota gerak tubuh.
(Mooventhan & Nivethitha, 2014, p. 195; Peraturan
Pelayanan Kesehatan SPA, 2014).

Menurut E. Purba et al. (2016, p. 186); E. C. Purba (2015, p. 78);
Silalahi ef al., (2022, p. 9); Simatupang (2016, p. 72) tanaman
herbal yang digunakan dalam oukup yaitu kelompok famili
Zingeberaceae terdiri atas Zingiber officinale Roscoe (jahe),
Kaempferia galanga L. (kencur), Curcuma longa L (kunyit),
Curcuma zanthorrhiza Roxb. (temulawak) dan Alpinia galanga
(L.) Willd (Iengkuas). Famili Rutaceae yaitu Citrus hystrix DC.
(jeruk purut), Citrus aurantiifolia (Christm.), Swingle sp (jeruk
nipis), Citrus medica L. (jeruk kayu), Citrus maxima (Burm.)
Merr. (jeruk malem), Citrus nobilis Lour (jeruk kelele). Famili
Lamiaceae yaitu Leucas lavandulifolia J.E.Smith, Hyptis capitata

Tanaman Herbal
Oukup
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Jacq. Famili Apiaceae yang digunakan pada oukup adalah
Coriandrum sativum L. (ketumbar), Cuminum cyminum L. (jintan
putih) dan Centella asiatica (L.) Urb. (pegagan). Lauraceae antara
lain Cinnamomum burmanii (Ness & T.Ness), Blume (kayu
manis), Persea americana Mill. (alpukat) dan Litsea elliptica
Blume (pirawas). Jenis Poaceae yaitu Cymbopogon citratus (DC.)
Stapf (sereh), Eleusine indica (L.), Gaertn. (rumput parang tegoh),
Chrysopogon zizanioides (L.) Roberty (akar wangi).

Pelaksanaan
Oukup

Pelaksanaan oukup dilakukan dengan dua cara yaitu secara
tradisional tradisional menggunakan tikar dan selimut untuk
membentuk ruangan dalam beroukup dengan posisi kaki
diletakkan di atas kayu penyangga. Tikar kemudian dilingkarkan
mengelilingi orang yang beroukup dan wadah rempah hingga
benar-benar tertutupi. Secara modern, oukup dilakukan pada
ruangan yang terbuat dari kaca, kayu atau terpal sebagaimana
bangunan kamar mandi pada rumah. Kamar uap oukup biasanya
berukuran 1x1,5 meter atau 2x3 meter. Kamar uap memiliki
lubang untuk mengaliri uap yang berasal dari ruang perebusan
ramuan. Orang yang ber-oukup duduk pada kursi plastik hingga
seluruh badan merasa panas dan bermandikan keringat (Batubara
etal., 2017, p. 82).

Peranan minyak
herbal pada
masase

Minyak herbal seperti minyak /avender, minyak peppermint, atau
minyak chamomile memiliki efek relaksasi pada tubuh dan pikiran
sehingga membantu mengurangi ketegangan otot dan
meningkatkan perasaan relaksasi selama sesi pijat (Lehrner J,
2005).

Peranan tanaman
herbal oukup

Menurut Simatupang (2016, p. 72); Venkateshappa &
Sreenath (2013, p. 85), kandungan Zingiberaceae terdiri atas
kurkumin dan tanin yang bermanfaat untuk peluruh angin pada
tubuh (kembung), mengatasi gangguan pencernaan, meredakan
batuk, memperlancar air susu ibu, hingga mengatasi pendarahan
setelah melahirkan. Minyak atsiri pada Rutacea merangsang
memori dan respons emosional (Hipotalamus) memicu pelepasan
senyawa yang menyebabkan relaks. Lamiaceae dapat digunakan
sebagai pereda nyeri, anti jamur, anti radang, tonik dan penangkal
infeksi. Apiaceae dimanfaatkan sebagai anti oksidan, penurun
tekanan darah dan kolesterol, demam hingga nyeri haid pada
wanita. Lauraceae bermanfaat untuk penyakit diabetes, flu, sakit
punggung, sakit melahirkan (pendarahan dan penguatan tubuh)
dan gangguan pencernaan. Poaceac memiliki sifat aromatik
mengeluarkan wangi yang menyegarkan. Aroma tumbuhan yang
digunakan memberikan efek menenangkan bagi pengguna oukup.
Poaceae pada ramuan oukup juga berguna untuk mengurangi
ganguan perut, demam, penambah nafsu makan dan insomnia.

Menurut Hannuksela & Ellahham (2001, p. 120) dan Moraska
et al. (2010, p. 406) menyatakan bahwa pengaruh masase dan
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Pengaruh masase
dan sauna terhadap
pemulihan dari
kelelahan

sauna terhadap pemulihan kelelahan yaitu pijatan dapat
meningkatkan aliran darah ke otot yang lelah, membantu
menghilangkan produk sisa metabolisme seperti asam laktat, dan
membawa nutrisi ke jaringan yang membutuhkannya untuk
pemulihan. Pijatan dapat membantu mengendurkan otot yang
tegang atau kaku, yang dapat terjadi setelah aktivitas fisik yang
intens. (Hannuksela & Ellahham, 2001, p. 122) dalam studinya
menyatakan sauna dapat mengurangi stres dan ketegangan secara
umum, sehingga membantu mempercepat proses pemulihan fisik
dan mental, paparan sauna merangsang pelepasan hormon
relaksasi seperti endorfin, serotonin, dan oksitosin, yang dapat
membantu meredakan ketegangan otot dan meningkatkan
perasaan relaksasi.

Pengaruh masase
dan sauna terhadap
kualitas tidur

Menurut Khan ef al. (2018, p. 1501) dan Skevington et al. (2004,
p. 302) menyatakan bahwa pengaruh paparan sauna dan pijatan
membantu mengurangi ketegangan otot dan stres mental yang
dapat mengganggu tidur. Field (2017) dalam studinya
menunjukkan teknik pijatan yang lembut dan terapeutik dapat
merangsang pelepasan hormon relaksasi seperti endorfin dan
serotonin, yang dapat membantu meredakan ketegangan dan
meningkatkan perasaan rileks. Pijatan yang tepat dapat
merangsang sistem saraf otonom untuk berpindah ke mode
parasimpatik, yang dikenal sebagai mode istirahat-dan pemulihan.
Sauna meningkatkan suhu tubuh, dan tubuh mengalami penurunan
suhu setelah keluar dari sauna. Perubahan suhu ini dapat
merangsang mekanisme tubuh yang mengatur tidur, seperti
penurunan suhu tubuh yang biasanya terjadi sebelum tidur. Sauna
dan masase merangsang pelepasan endorfin, yang dapat
membantu seseorang lebih nyaman saat tidur (Khan et al., 2018,
p. 1501).

Pengaruh masase
dan sauna terhadap
perbaikan suasana
hati

Menurut Beck (2010, p. 56), masase dapat membantu mengurangi
tingkat stres dan kecemasan dengan meredakan ketegangan otot
dan merangsang respons relaksasi dalam tubuh. Ketika tubuh
merasa lebih rileks, pikiran juga dapat menjadi lebih tenang, yang
berdampak pada perbaikan suasana hati. Sauna dapat membantu
mengurangi tingkat stres dan kecemasan dengan merangsang
pelepasan hormon relaksasi seperti endorfin dan serotonin. Hal ini
dapat membantu seseorang merasa lebih baik secara emosional
dan meningkatkan suasana hati. Sauna dapat merangsang
pelepasan endorfin, serotonin, dan dopamin - hormon-hormon
yang dikenal untuk meningkatkan perasaan bahagia dan
kesejahteraan. Hal ini dapat menyebabkan perasaan senang dan
positif (E. Thayer, 1989, p. 89).

Intrumen
Penelitian

Brunel Mood Scale (Skala Suasana Hati Brunel), yang digunakan
untuk mengukur berbagai dimensi suasana hati seseorang. Skala
ini dikembangkan oleh Dr. Terry Magill dan Profesor Peter
Cropley di Brunel University, Inggris. Skala ini terdiri dari 24 item
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yang mengukur empat dimensi suasana hati utama: Waspada
(Vigour), Marah (Anger), Kehancuran (Depression), dan
Kekacauan (Confusion) (Beedie et al., 2011, p. 230).
Leeds Sleep Evaluation Questionnaire (LSEQ) (Skala Tidur
Leeds) (Espie et al, 2001) digunakan untuk menilai kualitas tidur
seseorang. Ini adalah instrumen yang sering digunakan dalam
penelitian untuk mengukur berbagai aspek kualitas tidur, termasuk
kebangkitan, tidur nyenyak, dan efisiensi tidur.

Michielsen et al. (2003, p. 346) dalam studinya mengembangkan
Fatigue Assessment Scale (FAS) sebagai alat penilaian yang
digunakan untuk mengukur tingkat kelelahan atau keletihan
seseorang yang digunakan secara luas dalam penelitian untuk
mengevaluasi tingkat kelelahan pada berbagai populasi, termasuk
individu yang mengalami gangguan tidur, kondisi medis kronis,
dan pasien yang menjalani perawatan kanker, di antara lain.

2. Tahap Desain (Design)

Tahap desain merupakan tahap perancangan konsep produk model
perawatan yang dikembangkan mencakup analisis tujuan, analisis karakteristik
subjek, menyusun prosedur perawatan, mengembangkan, dan menyusun draf awal.
a. Analisis Tujuan

Tujuan penelitian ini adalah mengembangkan model perawatan, menguji
kelayakan, dan menguji keefektifan model perawatan untuk pemulihan dari
kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati. Peneliti berharap
model perawatan yang dihasilkan dalam penelitian pengembangan ini selain valid,
layak, dan efektif juga dikemas secara menarik dan mudah untuk dilakukan
sehingga dapat menarik perhatian wanita peolahraga. Ketertarikan wanita
peolahraga terhadap model perawatan yang dikembangkan dapat memberikan
pilihan perawatan yang baru dan inovatif bagi wanita peolahraga agar dapat
menjalani kehidupan yang lebih aktif, dan bugar.

b. Analisis Karakteristik Subjek
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Sasaran subjek pengguna model latihan yang dikembangkan dalam
penelitian ini adalah wanita peolahraga dengan rentang usia 18—50 tahun. Rentang
usia ini dipilih dikarenakan merupakan usia yang berada pada tingkat produktivitas
tinggi sehingga memerlukan pemulihan dari kelelahan akibat aktivitas fisik yang
dilakukan. Dengan memilih kelompok usia ini, survei dapat lebih fokus pada
populasi yang relevan dan berpotensi memiliki masalah kesehatan yang serupa.
Wanita dalam kelompok usia ini mungkin lebih aktif secara fisik dan terlibat dalam
kegiatan olahraga secara teratur. Sehingga, responden dengan kelompok usia ini
merupakan kelompok yang cocok untuk mengeksplorasi masalah kelelahan,
kualitas tidur, atau suasana hati yang terkait dengan aktivitas fisik yang tinggi.

Responden yang digunakan dalam penelitian ini tidak memiliki riwayat
penyakit kronis seperti hipertensi dan diabetes sehingga membantu mengurangi
faktor-faktor yang dapat mempengaruhi hasil survei. Peneliti melakukan
pengecekan tekanan darah dan menanyakan riwayat penyakit yang diderita oleh
responden. Wanita dengan riwayat kesehatan yang bersih memiliki risiko
kelelahan, masalah kualitas tidur, atau suasana hati yang berbeda dari mereka yang
memiliki kondisi kronis. Responden yang memiliki karakteristik kesehatan yang
serupa (tidak memiliki riwayat penyakit kronis), survei dapat lebih fokus
mengeksplorasi dampak aktivitas fisik dan olahraga terhadap kelelahan, kualitas
tidur, dan suasana hati tanpa adanya variabel tambahan yang dapat mempengaruhi

hasil.

¢. Menyusun Prosedur Pelaksanaan Model Latihan
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Peneliti membuat dan menyusun prosedur pelaksanaan model perawatan.
Peneliti mencantumkan petunjuk, dan langkah-langkah pelaksanaan model
perawatan pada setiap kegiatan yang disertai dengan durasi kegiatan. Selain itu,
peneliti juga menjelaskan secara detail gerakan masase yang dikembangkan dan
komponen bahan herbal yang digunakan pada proses sauna. Peneliti menyediakan
modul perawatan dengan tampilan visualisasi yang menarik disertai gambar atau
foto pada setiap gerakan masase dan prosedur sauna (Peraturan Pelayanan
Kesehatan SPA, 2014, p. 1; Simarmata & Sembiring, 2015, p. 36). Adapun hal-hal
yang harus diperhatikan sebelum melakukan oukup, sebagai berikut.

a) Suhu Oukup : Perawatan oukup dianjurkan bersuhu 105° F atau 45° C.

b) Durasi Perawatan: Lamanya perawatan harus diusahakan sama dengan waktu
istirahat setelah perawatan. Selain itu, diharuskan minum air putih sebelum
melakukan perawatan dengan durasi oukup yaitu sekitar 5 — 15 menit.

c¢) Indikasi Perawatan: Untuk perawatan tanpa tegang otot dan nyeri otot kronik,
obesitas atau kegemukan, stress, tubuh terasa dingin/menggigil.

d) Tekanan darah sistolik 90-130 mmHg dan diastolik 60-90 mmHg.

e) Frekuensi nadi 60-80 kali/ menit, teratur.

f) Frekuensi nafas 12-16 kali/ menit, pernafasan teratur.

g) Suhu tubuh 36.5-37 derajat Celcius di ketiak.

h) Klien sadar dan kooperatif.

1) Kontraindikasi perawatan: Baru mengonsumsi alkohol (mabuk) dan baru makan
(minimal 2 jam sesudah makan), mengalami luka bakar serta menderita kejang

epilepsi/ayan.
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j) Perawatan tubuh yang dikembangkan tidak diterapkan untuk klien antara lain,
sebagai berikut: Hipertensi terkontrol (klien yang menderita tekanan darah tinggi
tetapi saat dilakukan pengukuran tekanan darah masih dalam batas normal),
diabetes mellitus terkontrol, dan penderita asma.

k) Pemantauan dan evaluasi dalam perawatan oukup yaitu:

e Menanyakan gejala: keringat dingin, gatal-gatal, pusing/rasa melayang
(dizzy) dan mual.

e Mengamati tanda-tanda vital: pucat, gelisah, kulit kemerahan, muntah,
sesak nafas, pingsan.

1) Cara mengatasi apabila terjadi gejala-gejala diatas:

e Hentikan perawatan.

e Segera keluarkan klien dari tempat perawatan oukup, beri udara bersih
dengan sirkulasi yang baik dengan membuka pintu dan jendela.

e Kenakan handuk pada tubuh klien.

e Berikan pertolongan pertama pada kondisi yang terjadi terhadap klien.

e Cek tanda vital, seperti tekanan darah (sistole diatas 130 mmHg atau
dibawah 90 mmHg) dan atau Diastole diatas 90 mmHg atau dibawah 60
mmHg), nadi diatas 120 kali permenit atau kurang dari 60 per menit,
frekuensi nafas lebih dari 24 kali permenit atau kurang dari 16 kali permenit,
suhu tubuh diatas 38 °C (derajat celcius) dan dibawah 36°C.

e Segera rujuk ke dokter untuk penanganan lebih lanjut.
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Menurut peraturan Kemenkes RI1 2014 dalam Pelupessy (2019) tentang
pelayanan SPA, terdapat bagian-bagian terstandar pada Oukup terstandar, sebagai

berikut.

Gambar 12. Prototipe Oukup Terstandar
(Sumber: Pelupessy, 2019, p. 97)

Adapun penjelasan dari bagian-bagian yang ditemukan pada prototipe alat Etno

Sauna yang dikembangkan adalah sebagai berikut.

a) Body Oukup, terbuat dari tikar anyaman daun lontar dan penutup kain katun.
Diameter body oukup yaitu 85 cm yang disesuaikan dengan ukuran normal
badan ibu nifas. Body oukup juga terdapat rangka yang terbuat dari aluminium
hollow serta terdapat klem penjepit tikar untuk menjaga kesimbangan dan
ketahanan body oukup. Semua perangkat body oukup dapat dilepas pasang.

b) Dudukan Oukup, terbuat dari bahan aluminium yaitu aluminium hollow,
aluminium plat, dan rivet d yang tahan karat, goresan, aman untuk kesehatan,

ringan dan mudah dibawah.
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c) Thermohygrometer, digital Thermohygrometer adalah sebuah alat yang

menggabungkan antara fungsi termometer dengan hygrometer yaitu untuk

mengukur suhu udara dan kelembaban, baik diruang tertutup ataupun di luar

ruangan. Alat ini dipasang pada dudukan yang berfungsi mengukur suhu dan

kelembapan dalam body oukup.

d) Cooker, terbuat dari teko aluminium yang sudah dimodifikasi dan apat berbunyi

jika air mendidih (100°C) dengan luas penampang teko yaitu 6 liter.

e) Controller, alat yang digunakan sebagai sistem kontrol atau pengendali.

Controller yang digunakan berupa kran stainless untuk pengaturan jumlah uap

yang masuk ke dalam dudukan sampai body oukup.

f) Steam Hose, selang uap anti panas sebagai mediator penghantar uap menuju

dudukan berbahan silikon dengan diameter 3 cm dan ketahanan suhu sampai 130°C.

Kandungan rempah yang digunakan sebagai bahan Etno sauna dalam

penelitian ini disajikan pada Tabel 15.

Tabel 15. Kandungan Rempah Etno Sauna

Nama Rempah

Kandungan

1. Jahe Merah

Minyak atsiri atau esensial, senyawa bioaktif
dan anti radang.

e Sebagai penghangat tubuh, mengobati pegal-

pegal dan obat demam, dan anti radang

2. Kayu Manis

Antioksidan seperti flavonoid dan polifenol.

e Cinnamaldehyde yang memiliki sifat

antiinflamasi.
Minyak esensialnya, memiliki sifat
antimikroba.

3. Daun Jeruk
Purut

Senyawa fitokimia seperti limonene, linalool,
dan citronellol.

e Minyak atsiri yang kaya akan zat-zat seperti

citronellal, citronellol, dan geraniol.
Kandungan flavonoid dan polifenol.
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Nama Rempah Kandungan Gambar
4 Daun Pandan Senyawa antioksidan seperti flavonoid dan
' polifenol.
5 Daun Sirih e Senyawa antioksidan seperti polifenol,
) flavonoid, dan tannin.
6. Kemban Do o
Sepatu £ e Senyawa antioksidan dan vitamin C.
7. Daun Kluwih e Senyawa antioksidan dan vitamin C.
2 D e Senyawa antioksidan seperti flavonoid,
: K:umnan i terpenoid, dan asam fenolat.
£ e Vitamin dan mineral.
e Senyawa fitokimia seperti citral.
9. Serai e Minyak atsiri seperti citronellal, geraniol.
e Senyawa antioksidan seperti flavonoid.
e Senyawa fitokimia seperti acetogenins
10. Daun Sirsak  ® Senyawa antioksidan flavonoid dan tanin.
’ e Senyawa anti kanker yaitu annonaceous
acetogenins dan alkaloid.
e Senyawa antioksidan seperti flavonoid, asam
11. Daun Limus fenolat, dan asam ursolat serta asam
oleanolat.
. e Senyawa antioksidan seperti flavonoid, dan
12. Daun Jinten asam fenolat.
13. Batang e Senyawa antioksidan seperti flavonoid, asam
Kecombrang fenolat, dan polivenol.
14. Cengkeh e Meningkatkan stamina dan memberikan rasa

hangat.

Untuk memberikan gambaran menyeluruh mengenai rancangan model

perawatan Ulin Etno Wellness yang dikembangkan, maka peneliti menguraikan
secara terperinci setiap tahap perawatan yang mencakup metode, uraian, dan durasi
masing-masing. Berikut adalah rincian dari urutan perawatan yang disusun untuk
memastikan efektivitas dan kenyamanan dalam penerapan model perawatan Ulin

Etno Wellness. Rancangan desain model disajikan pada Tabel 16.
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Tabel 16. Rancangan Desain Ulin Etno Wellness

Urutan Metode Perawatan Uraian Perawatan Durasi
Perawatan Perawatan
Ruangan penguapan (steam)
disiapkan sesuai tujuan
perawatan.
Alat, bahan dan suhu disiapkan
, sesuai kebutuhan perawatan.
Melakukan Persiapan Alat penguapan (steam)
Ruangan, Alat, dan dipastikan berfungsi dengan
Cek Bahan baik.
Kesehatan, Melakukan Konsultasi, Ruangan penguapan (steam)
Pemaparan Diagnosis, dan Rencana disiapkan sesuai tujuan
Filosofi Perawatan perawatan.
Oukup Menjelaskan Filosofi Alat, bahan dan suhu disiapkan
Oukup yang merupakan sesuai kebutuhan perawatan. 5 menit
sauna etnis Suku Karo o Alat penguapan (steam)
dipastikan berfungsi dengan
baik.
Filosofi oukup diceritakan
kepada pelanggan.
Melakukan Pemijatan
dengan Teknik Ulin
masase del?gan gerakan: Sebelum memulai pemijatan
* Welcoming Massage pelanggan diarahkan untuk
_ * Core Body Massage: menggunakan kamisol dan .
Ulin masase Gerakan Wave Glide kemben 35 menit
Gerakan Grounded Melakukan pemijatan
Pressure
Gerakan Rhythmic
Tappping
Gerakan Deep Flow
Pelanggan diarahkan ke ruang
sauna.
Perawatan dimulai dengan doa
Melaksanakan Etno bersama dengan pelanggan
Etno Sauna sauna . menurut agama dan 15 menit
Mengakhiri £n0 sauna kepercayaan masing-masing.
Kondisi umum pelanggan
dimonitor selama proses
perawatan penguapan (steam).
Pendinginan Berendam Pelanggan dibantu keluar dari
dan Menyiapkan minuman alat penguapan/steam dengan 5 menit
Relaksasi herbal khas Batak aman.




Urutan . Durasi
Metode Perawatan Uraian Perawatan
Perawatan Perawatan

e Pelanggan  diarahkan  untuk
berendam  dengan  rempah-
rempah alami.

e Manfaat minuman herbal Khas
Karo dijelaskan kepada
pelanggan berdasarkan kondisi
kesehatan pelanggan.

e Minuman herbal disajikan
dengan sopan sesuai dengan
standar yang ditetapkan.

d. Mengembangkan Perangkat Penilaian

Peneliti mengadopsi instrumen penilaian kelelahan, kualitas tidur dan
suasana hati dari penelitian sebelumnya dengan tetap melakukan uji validitas dan
realibilitas pada 30 wanita peolahraga untuk memastikan bahwa instrumen
penelitian yang digunakan layak diterapkan pada responden wanita peolahraga dan
sebagai alat untuk menilai model perawatan yang dikembangkan. Instrumen
penilaian tentang materi model perawatan menggunakan angket yang diisi oleh
pakar ahli.
e. Menyusun Draf Awal

Model perawatan diberi nama Ulin Etno Wellness. Model perawatan
disusun dengan dua tahapan kegiatan utama yaitu kegiatan masase yang diberi
nama Ulin masase dan sauna etnik berbahan rempah herbal yang diberi nama Etno.
Tahapan perawatan model Ulin Etno Wellness berdasarkan SKKNI Keputusan
Menteri Ketenagakerjaan Republik Indonesia Nomor 46 Tahun 2017. Penjelasan
detail terkait prosedur perawatan draf awal model Ulin Etno Wellness yang

dikembangkan dalam penelitian ini disajikan pada Tabel 13. Rangkaian prosedur
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pelaksanaan Ulin Etno Wellness (model yang dikembangkan) disajikan pada

Gambar 13

Gambar 13. Rangkaian Prosedur Pelaksanaan Ulin Etno Wellness
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ini disajikan pada Gambar 14.
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Rangkaian prosedur pelaksanaan Oukup yang digunakan dalam penelitian
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Ulin masase

Gambar 14. Rangkaian Prosedur Pelaksanaan Oukup Khas Karo
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Rangkaian prosedur pelaksanaan Ulin masase yang digunakan dalam
penelitian ini disajikan pada Gambar 15.

Gambar 15. Rangkaian Prosedur Pelaksanaan Etno Sauna
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Gambar 16. Rangkaian Prosedur Pelaksanaan Ulin Masase

Welcoming Massage

\ Core Body Massage:
Gerakan Deep Flow ‘ Gerakan Wawe Glide
Gerakan Rhytmic Tapping ’ Gerakan Grounded Pressure

Prosedur pelaksanaan model perawatan model Ulin Etno Wellness secara

detail disajikan pada Tabel 17.
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Tabel 17. Prosedur Pelaksanaan Model Perawatan Ulin Etno Wellness

No. P;l;:llgl:fnaz:;n Kegiatan Gambar
Pada indikator ini, tahap perawatan yang
Melakukan dilakukan terdiri atas mqnyiapkan ruang
! penguapan (steam) sesuai dengan tujuan
Persiapan . .

1. perawatan; menyiapkan alat, bahan, dan
Ruangan, Alat, h id kebutuhan perawatan;
dan Bahan suhu sesuai dengan kebutuhan p ;

dan memastikan alat penguapan (steam)
berfungsi dengan baik.
Tahap perawatan yang dilakukan pada
indikator ini  meliputi  melakukan
konsultasi dengan pelanggan tentang
kondisi umum kesehatan, cek tensi awal
tubuh, kebutuhan perawatan, dan tujuan =
Melakukan perawatan; mencatat semua  hasil ¥
Konsultasi, konsultasi  dalam  kartu  diagnosis
2. Diagnosis, dan  pelangoan; mengon-firmasikan rencana
Rencana perawatan yang tepat kepada pelanggan;
Perawatan meminta pelanggan untuk
menandatangani  lembar  persetujuan
perawatan serta pernyataan kesehatan dan
kontraindikasi. Waktu yang dibutuhkan
(durasi) sekitar lima menit.

Menjelaskan

Filosofi Oukup Pada indikator ini, tahap perawatan yang

3. sauna etnis dilakukan oleh peneliti berupa penjelasan
Suku Karo filosofi oukup kepada pelanggan.

Pada indikator ini, tahap perawatan yang

Melakukan dilakukan  oleh  peneliti ~ berupa

4 Pemijatan memberikan pengarahan kepada

" dengan Teknik pelanggan untuk menggunakan kamisol

Ulin masase dan kemben; melakukan pemijatan.
Pemijatan dilakukan selama 35 menit.

Melaksanakan Tahap _perawat.an' yang 'di'lakukan olgh

5. peneliti pada indikator ini, antara lain
Etno sauna

mengarahkan  pelanggan ke ruang
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Tahapan

No. Pelaksanaan

Kegiatan Gambar

penguapan (steam), berdoa menurut
agama atau kepercayaan pelanggan;
memonitor kondisi umum pelanggan
selama proses perawatan di ruang
penguapan  (steam). Waktu  yang
dibutuhkan untuk melakukan oukup
adalah 15 menit.

Tahap perawatan yang dilakukan oleh

peneliti pada indikator ini adalah
Mengakhiri membimbing pelanggan keluar dari ruang
penguapan (steam) untuk mengeringkan
badan, mendinginkan  tubuh  dan
beristirahat.

Etno sauna

Pada indikator ini, tahap perawatan yang
dilakukan oleh peneliti adalah

7. Berendam mengarahkan pelanggan untuk berendam
dengan varian rempah-rempah Etno
sauna.

Pada indikator ini, tahap perawatan yang
dilakukan  oleh  peneliti ~ meliputi
menjelaskan manfaat minuman herbal
Menyiapkan khas Batak Karo kepada pelanggan
minuman berdasarkan kondisi kesehatan klien;
8. herbal khas menyajikan minuman herbal kepada klien
Batak secara sopan sesuai dengan standar yang
telah ditetapkan. Untuk melaksanakan
kegiatan ini dibutuhkan waktu (durasi)

selama lima menit.

3. Tahap Pengembangan (development)

Hasil penyusunan draf awal model perawatan yang telah dikembangkan,
selanjutnya dilakukan validasi kepada ahli perawatan masase dan sauna dengan
kualifikasi minimal tingkat nasional sebelum diuji cobakan secara langsung di
lapangan. Validator dalam penelitian ini sebanyak 3 orang ahli dengan kualifikasi

sebagai berikut: (1) Ahli dalam bidang kesehatan, (2) ahli dalam teori dan
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metodologi masase tubuh, (3) ahli dalam teori dan metodologi sauna. Pengujian
validitas rancangan dilihat dari aspek ketepatan, keamanan, kenyamanan, dan
kepraktisan. Instrumen validasi disusun menggunakan angket penilaian Ulin
masase yang terdiri dari 17 item pernyataan, Etno sauna terdiri dari 17 item
pernyataan serta Ulin Etno Wellness terdiri dari 17 item penilaian.

Instrumen menggunakan penilaian skala likert dengan interval penilaian
yaitu (1) sangat tidak sesuai, (2) tidak sesuai, (3) cukup sesuai, (4) sesuai, (5) sangat
sesuai. Perhitungan validitas menggunakan formulasi Indeks Aiken’s V yang
bertujuan untuk mengkuantifikasikan judgment dari validator dalam menilai suatu
item, sehingga dapat diketahui berapa indeks validitas isi dari item tersebut. Hasil
pengujian validitas menggunakan Indeks Aiken’s V pada draf awal model

perawatan ini adalah sebagai berikut.

Tabel 18. Hasil Uji Validitas Ulin Masase Menggunakan Indeks Aiken’s V

Penilaian S=r-Lo

Aspek Pernyataan > n*(c-1) V=S/n*(c-1)

1 2 3 1 2 3
1 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
2 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Akurasi 3 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
4 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
5 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
6 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Prosedur 7 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
8 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
9 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Keamanan 10 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
11 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Kenyamanan 12 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Ketepatan 13 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
Kemudahan 14 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Kelayakan 15 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Bahasa 16 5 3 56 4 2 4 10 12 0.83
17 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83

Keterangan:
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Lo = angka penilaian validitas yang terendah (misalnya 1)
¢ = angka penilaian validitas tertinggi (misalnya 5)
r = angka yang diberikan oleh penilai

Berdasarkan Tabel 18, hasil validasi Aiken draf model Ulin masase yang
dikembangkan dapat diuraikan sebagai berikut. Pernyataan 1, kombinasi pijat
tradisional Ulin masase dalam rangkaian tahapan model perawatan sesuai untuk
pemulihan dari kelelahan pada wanita peolahraga. Pernyatan 2, kombinasi pijat
tradisional Ulin masase dalam rangkaian tahapan model perawatan sesuai untuk
perbaikan kualitas tidur pada wanita peolahraga. Pernyataan 3, kombinasi pijat
tradisional Ulin masase dalam rangkaian tahapan model perawatan sesuai untuk
perbaikan suasana hati pada wanita peolahraga. Pernyataan 4, gerakan pijat
tradisional Ulin masase masih memerlukan revisi agar mudah dipahami oleh
pengguna. Pernyataan 5, gerakan Ulin masase sesuai dengan prinsip teori yang
dikaji dan kebutuhan pasien. Pernyataan 6, prosedur pijat tradisional Ulin masase
sesuai untuk menurunkan kelelahan. Pernyataan 7, prosedur pijat tradisional Ulin
masase masih memerlukan revisi agar sesuai untuk perbaikan kualitas tidur dan
suasana hati. Pernyataan 8, prosedur pijat tradisional Ulin masase mudah diterapkan
oleh terapis maupun pasien. Pernyataan 9, gerakan pijat tradisional Ulin masase
aman bagi wanita peolahraga yang mengalami kelelahan. Pernyataan 10, gerakan
pijat tradisional Ulin masase aman bagi wanita peolahraga yang mengalami
kesulitan tidur dan memperbaiki mood wanita peolahraga. Pernyataan 11, masih
memerlukan revisi dalam standar keamanan. Pernyataan 12, pijat tradisional Ulin
masase memberikan kenyamanan saat dilakukan pada wanita peolahraga.
Pernyataan 13, gerakan pijat tradisional Ulin masase masih memerlukan revisi

dalam menargetkan area tubuh yang memerlukan perawatan pada wanita
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peolahraga. Pernyataan 14, gerakan pijat tradisional Ulin masase mudah untuk
dilakukan secara mandiri di rumah. Pernyataan 15, gerakan pijat tradisional Ulin
masase dapat diterapkan secara mandiri. Pernyataan 16, bahasa yang digunakan
dalam instruksi pijat tradisional Ulin masase masih memerlukan revisi agar mudah
dipahami. Pernyataan 17, bahasa yang digunakan dalam instruksi pijat tradisional

Ulin masase masih memerlukan revisi agar sesuai dengan gerakan.

Tabel 19. Hasil Uji Validitas Etno Sauna Menggunakan Indeks Aiken’s V

Penilaian S=r-Lo

Aspek Pernyataan > n*(c-1) V=S/n*(c-1)
1 2 3 1 2 3
1 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
2 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Akurasi 3 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
4 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
5 5 5 4 4 4 3 11 12 0.92
6 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
7 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Prosedur 8 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
9 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
10 5 4 4 4 3 3 10 12 0.83
Keamanan 11 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Kenyamanan 12 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Ketepatan 13 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
Kemudahan 14 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Kelayakan 15 5 4 4 4 3 3 10 12 0.83
h 16 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Bahasa 17 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Keterangan:

Lo = angka penilaian validitas yang terendah (misalnya 1)
¢ = angka penilaian validitas tertinggi (misalnya 4)
r = angka yang diberikan oleh penilai

Berdasarkan Tabel 19, hasil validasi Aiken draf model Etno sauna yang

dikembangkan dapat diuraikan sebagai berikut. Pernyataan 1, kombinasi Etno
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sauna dalam rangkaian tahapan model perawatan sesuai dengan tujuan untuk
mengurangi kelelahan. Pernyataan 2, kombinasi Efno sauna dalam rangkaian
tahapan model perawatan sesuai dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas tidur.
Pernyataan 3, kombinasi Efno sauna dalam rangkaian tahapan model perawatan
sesuai dengan tujuan untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik. Pernyataan
4, kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan model perawatan mudah
dipahami. Pernyataan 5, kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan model
perawatan sesuai dengan prinsip teori yang dikaji. Pernyataan 6, prosedur Etno
sauna sesuai dengan tujuan untuk pemulihan badan dari kelelahan. Pernyataan 7,
prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas tidur.
Pernyataan 8, prosedur Etno sauna masih memerlukan revisi agar sesuai dengan
tujuan untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik. Pernyataan 9, prosedur
Etno sauna sesuai dengan prinsip teori yang dikaji. Pernyataan 10, prosedur Etno
sauna masith memerlukan revisi agar mudah untuk dipahami. Pernyataan 11, Etno
sauna aman digunakan tanpa menimbulkan efek samping negatif. Pernyataan 12,
Etno sauna memberikan kenyamanan selama proses perawatan. Pernyataan 13,
treatment Etno sauna masih memerlukan revisi agar tepat dalam menargetkan area
tubuh yang membutuhkan perawatan. Pernyataan 14, Etno sauna mudah dilakukan
secara mandiri di rumah. Pernyataan 15, Etno sauna masih memerlukan revisi agar
layak diterapkan secara mandiri. Pernyataan 16, bahasa yang digunakan dalam
instruksi Etno sauna mudah dipahami. Pernyataan 17, bahasa yang digunakan

dalam instruksi Etno Sauna tepat dan jelas sesuai dengan prosedur.

Tabel 20. Hasil Uji Validitas Model Ulin Etno Wellness Menggunakan Indeks
Aiken’s V

147



Penilaian S=r-Lo
Aspek Pernyataan > n*(c-1) V=S/n*(c-1)
1 2 3 1 2 3
1 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
. 2 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
;Z:f:;f; 3 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
4 5 4 4 4 3 3 10 12 0.83
5 5 5 4 4 4 3 11 12 0.92
6 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
7 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Pf;rr(;sv‘;:;rn 8 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
9 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
10 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Keamanan 11 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
Kenyamanan 12 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Ketepatan 13 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
Kemudahan 14 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Kelayakan 15 5 4 4 4 3 3 10 12 0.83
Bahasa 16 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
17 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
Keterangan:

Lo = angka penilaian validitas yang terendah (misalnya 1)

¢ = angka penilaian validitas tertinggi (misalnya 4)

r = angka yang diberikan oleh penilai

Berdasarkan Tabel 20, Pernyataan 1 menunjukkan model perawatan Ulin
Etno Wellness sesuai/tepat dengan tujuan untuk mengurangi kelelahan. Pernyataan
2, model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai/tepat dengan tujuan untuk
meningkatkan kualitas tidur. Pernyataan 3, model perawatan Ulin Etno Wellness
sesuai/tepat dengan tujuan untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik.
Pernyataan 4, model perawatan Ulin Etno Wellness memerlukan revisi agar mudah
dipahami. Pernyataan 5, gerakan masase dan sauna serta tahapan model perawatan

Ulin Etno Wellness sesuai dengan prinsip teori yang dikaji. Penryataan 6, prosedur

model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai dengan tujuan untuk pemulihan tubuh
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dari kelelahan. Pernyataan 7, prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai
dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas tidur. Pernyataan 8, prosedur model
perawatan Ulin Etno Wellness masih memerlukan revisi agas sesuai dengan tujuan
untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik. Pernyataan 9, prosedur model
perawatan Ulin Etno Wellness sesuai dengan prinsip teori yang dikaji. Pernyataan
10, prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness mudah untuk dipahami.
Pernyataan 11, model perawatan Ulin Etno Wellness masih memerlukan revisi agar
aman digunakan tanpa menimbulkan efek samping negatif. Pernyataan 12, model
perawatan Ulin Etno Wellness memberikan rasa nyaman selama proses perawatan.
Pernyataan 13, model perawatan Ulin Etno Wellness masih memerlukan revisi agar
tepat dalam menargetkan area tubuh yang membutuhkan perawatan. Pernyataan 14,
model perawatan Ulin Etno Wellness mudah dilakukan secara mandiri di rumah.
Pernyatan 15, model perawatan Ulin Etno Wellness masih memerlukan revisi agar
ayak untuk diterapkan secara mandiri di rumah. Pernyataan 16, bahasa yang
digunakan dalam instruksi Ulin Etno Wellness mudah dipahami. Pernyataan 17,
bahasa yang digunakan dalam instruksi Ulin Etno Wellness tepat dan jelas sesuai
dengan prosedur.

Berdasarkan perhitungan validitas menggunakan Indeks Aiken’s V pada
model Ulin masase didapatkan hasil dari 17 item pernyataan, diketahui skor V
terendah sebesar 0.83 dan skor tertinggi 0.92. Nilai V tabel untuk tiga orang rater
yaitu sebesar 0.92. Kesimpulan hasil validitas menggunakan Indeks Aiken’s V
dengan cara membandingkan Indeks Aiken’s V dengan nilai V tabel. Pernyataan

nomor 4, 7, 13, 16, dan 17 belum memenuhi Indeks Aiken’s minimal (V=0.92,
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p<0.05) sehingga kajian pernyataan tersebut terkait pengembangan model Ulin
masase masih memerlukan revisi.

Uji validitas isi menggunakan Indeks Aiken’s V pada model Etno sauna
menunjukkan skor V terendah sebesar 0.83 dan skor tertinggi 0.92. Pernyataan
nomor 8, 10, 13, dan 15 belum memenuhi Indeks Aiken’s minimal (<0.92) sehingga
kajian pernyataan tersebut terkait pengembangan model Etno sauna masih
memerlukan revisi. Uji validitas isi menggunakan Indeks Aiken’s V pada model
Ulin Etno Wellness menunjukkan skor V terendah sebesar 0.83 dan skor tertinggi
0.92. Pernyataan nomor 4, 8, 11, 13, dan 15 belum memenuhi Indeks Aiken’s
minimal (<0.92) sehingga kajian pernyataan tersebut terkait pengembangan model
Etno sauna masih memerlukan revisi. Validator juga memberikan saran, masukan,
dan komentar untuk menyempurnakan model perawatan yang dikembangkan.
Berikut ini adalah masukan dan saran dari validator terhadap draf awal model

perawatan Ulin Etno Wellness.

Tabel 21. Komentar, saran, dan masukan ahli terhadap model perawatan

Komentar, Saran dan

Ahli Aksi
Masukan
Mohon peneliti mengkaji inovasi Inovasi tumbuhan herbal yang
herbal apa saja yang dipakai di digunakan sebagai bahan baku
oukup tersebut sehingga sauna Etno  adalah  dengan
memberikan pengaruh terhadap menambahkan bahan herbal selain
pemulihan  dari  kelelahan, bahan yang digunakan dalam sauna
peningkatan kualitas tidur, dan oukup yaitu daun sirsak, daun limus
Ahli 1 perbaikan suasana hati. dan daun kluwih serta daun jinten.

Mohon  peneliti  memeriksa
kembali tata bahasa prosedur
model perawatan yang
dikembangkan agar pembaca

mudah memahaminya.
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Komentar, Saran dan

Ahli Aksi
Masukan
Protokol masase disusun Menyusun kembali tahapan
sistematis apakah satu manipulasi gerakan pada model

manipulasi  dilakukan untuk Ulin masase yang dikembangkan.
seluruh regio, baru kemudian
manipulasi yang lain atau satu
posisi  diselesaikan  semua
Ahli 2 Manipulasi baru posisi yang lain.

Menyusun dan mencermati
kembali protokol masase yang
dikembangkan sesuai dengan dua
Protokol ~ masase  disusun regio (tengkurap dan telentang) dan
berdasarkan regio atau posisi jumlah repitisi yang perlu untuk
(tengkurap, telentang), jenis dilakukan pada gerakan Wave
manipulasi) mengikuti regio Glide, gerakan Grounded Pressure,
yang dimasase. gerakan  Rhythmic  Tappping,
gerakan Deep Flow.
Protokol model pijat tradisional Membuat penjelasan tambahan
yang dikembangkan memer- terkait frekuensi, repetisi, intensitas,
lukan  penjelasan  tambahan dan durasi masase.
terkait  frekuensi,  repetisi,
intensitas, dan durasi masase.

Aktivitas pijat tradisional yang Melakukan uji coba sederhana

Ahli3 dikembangkan diawali dengan untuk mengetahui hasil dari
gerakan menggosok dan diakhiri gerakan Wave Glide dan Deep
dengan gerakan memijat. Flow.

Inovasi dalam langkah kegiatan

: ' Menambahkan satu tahapan
Etno sauna perlu dipertajam.

perendaman setelah pelaksanan
sauna.

Draf awal sudah diberi penilaian, komentar, saran, dan masukan oleh ahli,
kemudian peneliti merevisi draf awal yang disusun. Langkah selanjutnya adalah

melakukan uji coba produk.

B. Hasil Uji Coba Produk

151



Pada tahap sebelumnya telah dilakukan validasi model perawatan Ulin Etno
Wellness oleh tujuh ahli. Pada tahap selanjutnya adalah melakukan uji coba produk
pada wanita peolahraga dan terapis SPA untuk melihat kepraktisan model
perawatan Ulin Etno Wellness dan tingkat keberterimaan model perawatan. Tahap
ini merupakan tahap implementation pada prosedur pengembangan ADDIE. Uji
coba produk dilakukan sebanyak dua kali yaitu uji coba skala kecil dan uji coba
skala luas.

a. Uji Coba Skala Kecil

Uji coba skala kecil bertujuan untuk melakukan uji coba dan praktik model
perawatan yang telah kembangkan. Pada tahap ini juga dihasilkan penilaian dari
peserta maupun terapis SPA terhadap model Ulin Etno Wellness mencakup aspek
kesesuaian, kemudahan, keamanan, dan kemenarikan. Subjek uji coba skala kecil
adalah wanita peolahraga sebanyak 15 wanita peolahraga dan 3 terapis perawatan
tubuh. Data uji coba skala kecil disajikan sebagai berikut:

a) Penilaian Peserta Wanita Peolahraga

Peserta uji coba skala kecil diikuti oleh 15 wanita peolahraga yang tersebar
di Kabupaten Kulon Progo, Kabupaten Sleman dan Kabupaten Gunung Kidul.
Peserta diberi tiga jenis angket untuk menilai Ulin masase, Etno sauna dan model
perawatan Ulin Etno Wellness. Berikut ini adalah tabel hasil uji coba skala kecil

dari 15 responden wanita peolahraga.

Tabel 22. Hasil Uji Coba Skala Kecil oleh Wanita Peolahraga (n=15) untuk Prosedur
Ulin Masase
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Aspek Responden o .

(%) Pernyataan 5678091011 1213 14 15 =~ Kueeor
Apakah kombinasi pijat tradisional
Ulin masase dalam rangkaian tahapan Sangat
model perawatan  sesuai  untuk 555555 55 55 5 75 100 Baik
pemulihan dari kelelahan pada wanita
peolahraga?
Apakah kombinasi pijat tradisional
Ulin masase dalam rangkaian tahapan Sangat
model perawatan  sesuai  untuk 555455 5 5 5 5 5 74 9867 Baik

Akuras perbaikan kualitas tidur pada wanita

i peolahraga?

(97.60)  Apakah kombinasi pijat tradisional
Ulin masase dalam rangkaian tahapan Sangat
model  perawatan  sesuai  untuk 555555 55 5 5 5 75 100 Baik
perbaikan suasana hati pada wanita
peolahraga?
Apakah gerakan pijat tradisional Ulin Sangat
masase mudah dipahami? 555555 54 55 4 72 96.00 Baik
Apakah gerakannya sesuai dengan Sangat
prinsip teori yang dikaji dan kebutuhan 455455 5 5 4 4 5 70 93.33 Baik
pasien?
Apakah prosedur pijat tradisional Ulin Sangat
masase sudah tepat untuk menurunkan 555555 5 4 55 4 72 96.00 Baik
kelelahan?
Apakah prosedur pijat tradisional Ulin

P(r;g%%l;r masase sudah tepat untuk perbaikan 555455 5 5 5 5 5 74 98.67 S;g?ft

' kualitas tidur dan suasana hati?

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin Sangat
masase mudah diikuti dan dipahami 555555 5 4 55 4 72 96.00 Baik
oleh terapis maupun pasien?
Apakah gerakan pijat tradisional Ulin Sangat
masase aman bagi wanita peolahraga 555555 5 5 5 4 5 74 98.67 Baik
yang mengalami kelelahan?

Keama Apakah gerakan pijat tradisional Ulin Sangat
nan masase aman bagi wanita peolahraga 555555 5 5 5 4 5 74 98.67 Baik

(98.22)  yang mengalami kesulitan tidur?

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin Sangat
masase telah sesuai dengan standar 555555 45 5 4 5 73 97.33 Baik
keamanan yang ditetapkan?

Kenya  Apakah pijat tradisional Ulin masase Sangat

manan  memberikan kenyamanan  saat 555555 5 4 55 4 72 96.00 Baik
(96) dilakukan pada wanita peolahraga?

Ketepa ;Apal;a(:l Ipijat tradisiort1|e(1l Ulin mtast;a\sre] s .

epat dalam menargetkan area tubu anga

(9?27) yang memerlukan perawatan pada 555455 55 55 5 74 98.67 Baik

wanita peolahraga?

Kemud Apakah gerakan pijat tradisional Ulin Sangat
ahan  masase mudah untuk dilakukan secara 555555 5 4 55 4 72 96.00 Baik
(96) mandiri di rumah?

Kelaya Apakah pijat tradisional Ulin masase Sangat
kan layak untuk diterapkan  secara 555555 5 5 5 4 5 74 98.67 Baik

(98.67)  mandirii?

Bahasa Apakah gerakan pijat tradisional Ulin Sangat
dan masase mudah untuk dilaksanakan? 555545 55 45 5 /3 97.33 Baik

Kemudaha Apakah bahasa yang digunakan mudah Sangat

(98.67) dipahami? 555555 5 5 5 5 5 75 100 Baik

Skor Total 1245 97.64 Sg;?ft
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pelaksanaan Ulin Etno Wellness adalah 1245 dari skor maksimal 1275. Angka
tersebut secara keseluruhan jika dipersentasekan adalah 97.64 sehingga angka
tersebut dapat dikategorikan sangat layak. Berdasarkan hasil uji coba skala kecil

pada peserta dapat disimpulkan bahwa model pijat tradisional Ulin masase sangat

Data hasil uji coba skala kecil pada penilaian prosedur Ulin masase dalam

layak dan dapat digunakan pada tahap selanjutnya.

oleh 15 responden yang menyatakan kombinasi pijat tradisional Ulin masase dan
Etno sauna memberikan kenyamanan, berbiaya hemat tidal lebih dari seratus ribu
rupiah, aroma yang dihasilkan memberikan dampak relakasi serta durasi

pelaksanaan yang cukup efisien (tidak terlalu lama). Data hasil uji coba skala kecil

Hal ini didukung dengan hasil penilaian pelaksanaan Ulin Etno Wellness

untuk prosedur Etno sauna disajikan pada Tabel 23.

Tabel 23. Hasil Uji Coba Skala Kecil oleh Wanita Peolahraga (n=15) untuk
untuk Prosedur Etno sauna

Aspek Responden .
% Kat
(%) Pernyataan 1 23456789 101112131415 2 % ategort
Apakah kombinasi Etno sauna
dalam rangkaian tahapan model 7 Sangat
perawatan sesuai/tepat dengan 5 4 5 5 4 5545 5 4 4 5 5 5 0 93.33 Ba?k
tujuan untuk mengurangi
kelelahan?
Apakah kombinasi Etno sauna
dalam rangkaian tahapan model 7 Sanaat
perawatan sesuai/tepat dengan 5 5 5 5 55555 5 5 5 5 4 5 98.67 g
h . 4 Baik
tujuan  untuk  meningkatkan
. kualitas tidur?
F!s' Model “Anakah kombinasi Etno sauna
erawatan :
(97.33) dalam rangkaian _tahapan model 7 Sangat
perawatan sesuai/tepat dengan 5 5 5 5 55 555 5 5 5 5 4 5 98.67 :
. 4 Baik
tujuan untuk mendukung suasana
hati menjadi lebih baik?
Apakah kombinasi Etno sauna 7 Sanaat
dalam rangkaian tahapan model 55 5 5 5 5 555 5 4 5 5 4 5 97.33 g
. . 3 Baik
perawatan mudah dipahami?
Apakah kombinasi Etno sauna
dalam rangkaian tahapan model 7 Sangat
perawatan sesuai dengan prinsip 5555555555 55455 4 98.67 Baik

teori yang dikaji?
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Aspek

Responden

(%) Pernyataan 1234567809 101112131415 = /% [Kutesor
Apakah prosedur Etno sauna sesuai 7 Sangat
dengan tujuan untuk pemulihan 5 4 5545545 5 4 4 5 5 5 0 93.33 Baik
badan dari kelelahan?

Apakah prosedur Etno sauna sesuai 7 Sangat
dengan tujuan untuk meningkatkan 5 55 5 5 5 555 5 5 5 5 4 5 4 98.67 Baik
prosedur _Kualitas tidur?
Perawatan Apakah prosedur Etno sauna sesuali 7 Sangat
(97.33)  dengan tujuan untuk mendukung 5 5 555 5 555 5 5 5 5 4 5 4 98.67 Baik
suasana hati menjadi lebih baik?
Apakah prosedur Etno sauna sesuai 7 Sangat
depngan ;grinsipteori yang dikaji? 5555555555 45545 3 97.33 Ba?k
Apakah prosedur Etno sauna 7 Sangat
mudah untuk dipahami? 5555555555 55455 4 98.67 Ba?k
Keamanan A_pakah Etno  sauna  aman 7 Sangat
(98.67) dlgunakan_ tanpa menimbulken 5 5 5 555555 5 5 5 5 45 4 98.67 Baik
efek samping negatif?
Apakah Etno sauna memberikan
Ke?g??g)na” kenyamanan  selama proses 5 55 555555 5 4 55 45 ; 97.33 Sgr;?lft
] perawatan?
Ketepatan Apakah Etno sauna tepat dalam 7 Sangat
(98.67) menargetkan area tubuh yang 55 5 555555 5 5 5 4 5 5 4 98.67 Baik
membutuhkan perawatan?
Apakah Etno sauna mudah
Kegg%@?a” dilakukan secara mandiri di 5 4 55455455 4 4555 / 93.33 Sgnglft
] rumah? 0 al
Kelayakan Apakah Etno sauna layak untuk 7 Sangat
(98.67)  diterapkan secara mandiri? 5555555555 55545 4 98.67 Baik
Apakah bahasa yang digunakan 7 Sangat
dalam instruksi Etno saunamudah 5 5 5 555555 5 5 5 5 4 5 | 9867 g
Bahasa _dipahami?

(98) Apakah bahasa yang digunakan 7 Sangat
dalam instruksi Etno sauna tepat 5 5 5 555555 5 4 5 5 4 5 3 97.33 Ba?k
dan jelas sesuai dengan prosedur?

Sangat
Skor Total 1242 97.41 Baik

Data hasil uji coba skala kecil pada penilaian prosedur Etno sauna dalam
pelaksanaan Ulin Etno Wellness diperoleh adalah 1242 dari skor maksimal 1275.
Angka tersebut secara keseluruhan jika dipersentasekan adalah 97.41%, sehingga
angka tersebut dapat dikategorikan sangat layak. Berdasarkan hasil uji coba skala
kecil pada peserta dapat disimpulkan bahwa model Efno sauna sangat layak dan
dapat digunakan pada tahap selanjutnya.

Pada uji coba skala kecil peserta juga memberi komentar, saran, dan

masukan terhadap model perawatan yang sedang dikembangkan. Secara garis besar
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peserta memberi komentar positif terhadap Etno sauna. Beberapa komentar peserta
terhadap model perawatan yaitu 1) Etno sauna mudah dilakukan dan diikuti, 2) Etno
sauna tidak memerlukan ruang dan peralatan yang banyak, 3) bahan yang
digunakan sebagai bahan rebusan uap mudah diperoleh. Komentar dari peserta
dijadikan pertimbangan untuk memperbaiki model latihan supaya memperoleh
hasil produk yang lebih optimal. Data hasil uji coba skala kecil untuk prosedur Etno
sauna disajikan pada Tabel 24.

Tabel 24. Hasil Uji Coba Skala Kecil oleh Wanita Peolahraga (n=15) untuk
Pelaksanaan Ulin Etno Wellness

Responden

12345678910111213 14 15

Aspek (%) Pernyataan > %

Kategori

Apakah model perawatan

Ulin ~ Bmo  Wellness o o 55 555455 5 55 5 5 74 ogge7 SMga

sesuai/tepat dengan tujuan Baik
untuk mengurangi kelelahan?
Apakah model perawatan
Ulin Etno Wellness Sanaat
sesuai/tepat dengan tujuan 5 555555455 5 55 5 5 74 9867 g
. - Baik
untuk meningkatkan kualitas
tidur?
. . Apakah model perawatan
I‘:’_';?g:r?' Ulin Etno Wellness Sangat
sesuai/tepat dengan tujuan 5 555555455 5 55 5 5 74 9867 g
(97.60) Baik
untuk mendukung suasana
hati menjadi lebih baik?
Apakah model perawatan Sanaat
Ulin Etno Wellness mudh 55 45555555 5 45 5 4 72 9600 g
- . Baik
dipahami?
Apakah gerakan masase dan
sauna serta tahapan model Sanaat
perawatan  Ulin  Etno 55 45555555 5 45 5 4 72 9600 89
. aik
Wellness  sesuai  dengan
prinsip teori yang dikaji?
Apakah  prosedur  model
perawatan Ulin Etno Sanaat
Wellness  sesuai dengan 5 5 45555555 5 45 5 4 72 9600 Ba?k
tujuan  untuk  pemulihan
tubuh dari kelelahan?
Apakah  prosedur  model
Prosedur  perawatan Ulin Etno Sanagat
(97.60) Wellness  sesuai dengan 5 5 45555555 5 45 5 4 72 96.00 Baigk

tujuan untuk meningkatkan
kualitas tidur?

Apakah  prosedur  model

perawatan Ulin Etno Sangat
Wellness  sesuai  dengan 5555555455 5 55 5 5 74 8 Baik

tujuan untuk  mendukung
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Aspek (%) Pernyataan

Responden

x

Y%

1234567891011 1213 14 15 Kategori
suasana hati menjadi lebih
baik?
Apakah  prosedur model
perawatan Ulin Etno Sangat
Wellness  sesuai  dengan 5555555455 555 5 5 74 %86 Baik
prinsip teori yang dikaji?
Apakah  prosedur  model
perawatan Ulin Etno Sangat
Wellness  mudah  untuk 5555555455 5 55 5 5 74 9867 Baik
dipahami?
Apakah model perawatan
Ulin Etno Wellness aman
Keamanan ;g nakan tpa 5545555555 5 45 5 4 72 9600 “angd
(96) . . Baik
menimbulkan efek samping
negatif?
Apakah model perawatan
Kenyamanan Ulin Etno Wellness Sangat
(96) memberikan rasa nyaman 5545555555 5 45 5 4 72 9%00 Baik
selama proses perawatan?
Apakah model perawatan
Ulin Etno Wellness tepat
Ket(eg%a;tan dalam menargetkan area 5545555555 5 45 5 4 72 96.00 Sgg?lft
tubuh yang membutuhkan
perawatan?
Apakah model perawatan
Kemudahan Ulin Etno Wellness mudah Sangat
(96) dilakukan secara mandiri di 5545555555 5 45 5 4 T2 %00 Baik
rumah?
Apakah model perawatan
Kelayakan Ulin Etno Wellness layak Sangat
(98.67) untuk  diterapkan  secara 5555555455 555 5 5 74 %8 Baik
mandiri?
Apakah bahasa yang
digunakan dalam instruksi Sangat
Ulin Etno Wellness mudah 5545555555 5 45 5 4 T2 %600 Baik
Bahasa dipahami?
(96) Apakah bahasa yang
digunakan dalam instruksi Sangat
Ulin Etno Wellness tepat dan 5545555555 5 45 5 4 72 900 Baik
jelas sesuai dengan prosedur?
Skor Total 1238 9709 9%
Baik

Data hasil uji coba skala kecil menunjukkan bahwa bahwa skor hasil
penilaian prosedur dan pelaksanaan Ulin Etno Wellness adalah 1238 dari skor
maksimal 1275. Angka tersebut secara keseluruhan jika dipersentasekan adalah
97.09 sehingga angka tersebut dapat dikategorikan sangat layak. Berdasarkan hasil

uji coba skala kecil pada peserta dapat disimpulkan bahwa model perawatan Ulin
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Etno Wellness sangat layak dan dapat digunakan pada tahap selanjutnya. Hal ini
didukung dengan hasil penilaian pelaksanaan Ulin Etno Wellness oleh 15 responden
yang menyatakan kombinasi Ulin Etno Wellness memberikan kenyamanan,
berbiaya hemat, aroma yang dihasilkan memberikan dampak relakasi serta durasi

pelaksanaan yang cukup efisien (tidak terlalu lama).

b) Penilaian oleh Terapis SPA

Terapis sauna dan masase melakukan pengamatan terhadap gerakan pijat
Ulin masase dan prosedur kegiatan Etno sauna. Terapis SPA pada uji coba skala
kecil dilakukan oleh 3 orang. Komentar, saran, dan masukan terhadap gerakan pijat
Ulin masase dan prosedur kegiatan Efno sauna disampaikan oleh terapis pada
lembar validasi. Berikut ini adalah tabel hasil penilaian pada uji coba skala kecil
oleh 3 terapis SPA.

Tabel 25. Hasil Uji Coba Skala Kecil oleh Terapis (n=3) untuk Prosedur Ulin Masase

Responden
Aspek (%) Pernyataan 1 2 3 > % Kategori
Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin
masase dalam rangkaian tahapan model Sangat

5 5 5 15  100.00

perawatan sesuai untuk pemulihan dari Baik
kelelahan pada wanita peolahraga?
Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin
masase dalam rangkaian tahapan model Sangat
Ak . perawatan sesuai untuk perbaikan kualitas 3 3 3 15 100.00 Baik
(97[1523' tidur pada wanita peolahraga?
' Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin
masase dalam rangkaian tahapan model Sangat
perawatan sesuai untuk perbaikan suasana 5 5 5 15 100.00 Baik
hati pada wanita peolahraga?
Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase Sangat
mudah dipahami? 5 4 5 14 93.33 Baik
Apakah gerakannya sesuai dengan prinsip Sangat
teori yang dikaji dan kebutuhan pasien? 3 4 3 14 93.33 Baik
Apakah prosedur pijat tradisional Ulin Sanaat
masase sudah tepat untuk menurunkan 5 5 4 14 93.33 g
Baik
Prosedur _kelelahan?
(93.33)  Apakah prosedur pijat tradisional Ulin Sanoat
masase sudah tepat untuk perbaikan kualitas 5 5 5 15 100.00 Ba?k

tidur dan suasana hati?
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Responden

Aspek (%) Pernyataan 1 2 3 % Kategori
Apakah prosedur pijat tradisional Ulin Sanaat
masase mudah diikuti dan dipahami oleh 5 5 5 15 100.00 Ba?k
terapis maupun pasien?

Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase Sanagat
aman bagi wanita peolahraga vyang 5 5 4 14 93.33 Ba?k
mengalami kelelahan?

Keamanan Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase Sanaat
aman bagi wanita peolahraga yang 5 5 5 15 100.00 g

(93.33) . N Baik
mengalami kesulitan tidur?
Apakah prosedur pijat tradisional Ulin Sanaat
masase telah sesuai dengan standar keamanan 5 5 5 15 100.00 g
- Baik
yang ditetapkan?
Kenvamana Apakah pijat tradisional Ulin masase Sanaat
Y memberikan kenyamanan saat dilakukan 5 4 5 14 93.33 g
n (93.33) - Baik
pada wanita peolahraga?
Apakah pijat tradisional Ulin masase tepat
Ketepatan dalam menargetkan area tubuh yang Sangat
(93.33)  memerlukan  perawatan pada  wanita 3 4 3 14 93.33 Baik
peolahraga?
Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase
Kemudahan mudah untuk dilakukan secara mandiri di 5 5 4 14 93.33 Sangat
(93.33) Baik
rumah?

Kelayakan Apakah pijat tradisional Ulin masase layak Sangat

(100)  untuk diterapkan secara mandirii? 5.5 5 15 10000 g
Bahasa dan Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase Sangat
Kemudahan_mudah untuk dilaksanakan? 3 3 3 15 100.00 Baik

(93.33)  Apakah bahasa yang digunakan mudah Sangat

dipahami? 5 5 4 14983 gy
Sangat
Skor Total 247 96.86 Baik

Data hasil uji coba skala kecil menunjukkan bahwa bahwa skor hasil yang

telah diperoleh adalah 247 dari skor maksimal 255. Angka tersebut secara

keseluruhan jika dipersentasekan adalah 96.86%, sehingga angka tersebut dapat

dikategorikan sangat layak. Berdasarkan hasil uji coba skala kecil pada responden

dapat disimpulkan bahwa model pijat tradisional Ulin masase sangat layak dan

dapat digunakan pada tahap selanjutnya. Data hasil uji coba skala kecil oleh terapis

untuk prosedur Etno sauna disajikan pada Tabel 26.

Tabel 26. Hasil Uji Coba Skala Kecil oleh Terapis (n=3) untuk Prosedur Etno sauna

Responden
A(so[/:)e)k Pernyataan 11)273 % Kategori
Isi Model Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian Sangat
Perawatan tahapan model perawatan sesuai/tepat dengan tujuan 5 4 5 14  93.33 B a?k
(97.33) untuk mengurangi kelelahan?
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Responden
A(sol/):;k Pernyataan 11)273 > % Kategori
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian Sanaat
tahapan model perawatan sesuai/tepat dengan tujuan 5 4 5 14  93.33 Ba?k
untuk meningkatkan kualitas tidur?
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian Sanaat
tahapan model perawatan sesuai/tepat dengan tujuan 5 5 4 14  93.33 Baigk
untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik?
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian 100.0  Sangat
tahapan model perawatan mudah dipahami? 5 5 5 15 0 Baik
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian
tahapan model perawatan sesuai dengan prinsipteori 5 5 5 15 1000 Sangat
L 0 Baik
yang dikaji?
Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan 100.0  Sangat
untuk pemulihan badan dari kelelahan? 505 5 15 0 Baik
Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan Sangat
oroseduy  _Untuk meningkatian kualitas tidur? 5 4 5 140 9333 g
Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan Sangat
Pe{;vxgagt)an untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik? 5 4 5 14 9333 Baik
' Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan prinsip Sangat
teori yang dikaji? 5.5 4 14 9333 Baik
- =
Apakah prosedur Etno sauna mudah untuk dipahami? s 4 5 14 9333 Sgr;?lft
Keamanan Apal_<ah Etno sauna aman digunakan tanpa s 4 5 14 9333 Sangat
(98.67) menimbulkan efek samping negatif? Baik
Kenyamanan Apakah Etno sauna memberikan kenyamanan selama Sangat
(97.33) proses perawatan? 5.5 4 14 33 Baik
Ketepatan Apakah Etno sauna tepat dalam menargetkan area 5 4 5 14 93.33 Sangat
(98.67) tubuh yang membutuhkan perawatan? ) Baik
Kemudahan Apakah Etno sauna mudah dilakukan secara mandiri s 5 5 15 100.0  Sangat
(93.33) di rumah? 0 Baik
Kelayakan Apakah Etno sauna layak untuk diterapkan secara s 5 5 15 100.0  Sangat
(98.67) mandiri? 0 Baik
Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Etno Sangat
Bahasa  sauna mudah dipahami? 5 43 149333 Baik
(98) Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Etno 5 5 4 14 9333 Sangat
sauna tepat dan jelas sesuai dengan prosedur? ) Baik
Sangat
Skor Total 243  95.29 Baik

Data hasil uji coba skala kecil menunjukkan bahwa bahwa skor hasil yang

telah diperoleh adalah 243 dari skor maksimal 255. Angka tersebut secara

keseluruhan jika dipersentasekan adalah 95.29%, sehingga angka tersebut dapat

dikategorikan sangat layak. Berdasarkan hasil uji coba skala kecil pada responden

dapat disimpulkan bahwa model Etno sauna sangat layak dan dapat digunakan pada

tahap selanjutnya. Data hasil uji coba skala kecil oleh terapis untuk prosedur Ulin

Etno Wellness disajikan pada Tabel 27.
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Tabel 27. Hasil Uji Coba Skala Kecil oleh Terapis (n=3) untuk Prosedur Ulin Etno Wellness

Responden
Aspek (%) Pernyataan 1 ) > % Kategori
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness Sangat
sesuai/tepat dengan tujuan untuk mengurangi kelelahan? S 4 14 93.33 Baik
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness Sangat
sesuai/tepat dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas 5 5 14 93.33 Baik
tidur?
Isi Terapi  Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness Sangat
Latihan  sesuai/tepat dengan tujuan untuk mendukung suasana 5 4 14 9333 Baik
(97.60) hati menjadi lebih baik?
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness mudah Sangat
dipahami? 5 4 149333 gk
Apakah gerakan masase dan sauna serta tahapan model Sangat
perawatan Ulin Etno Wellness sesuai dengan prinsip 5 5 15 100.00 Baik
teori yang dikaji?
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness Sangat
sesuai dengan tujuan untuk pemulihan tubuh dari 5 5 15 100.00 Baik
kelelahan?
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness Sangat
sesuai dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas tidur? 3 5 15 100.00 Baik
Prosedur  Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness Sangat
(97.60) sesuai dengan tujuan untuk mendukung suasana hati 5 4 14 93.33 Baik
menjadi lebih baik?
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness Sangat
sesuai dengan prinsip teori yang dikaji? 5 4 14 93.33 Baik
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness Sangat
mudah untuk dipahami? 3 5 14 93.33 Baik
Keamana  Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness aman Sangat
n digunakan tanpa menimbulkan efek samping negatif? 5 4 14  93.33 Baik
(96)
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness Sangat
Keny(z;ren)anan memberikan rasa nyaman selama proses perawatan? 5 4 14 9333 Baik
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness tepat
Ketepatan 4 10m menargetkan area tubuh yang membutuhkan 5 5 14  93.33 Sangat
(96) Baik
perawatan?
Kemudahan Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness mudah 4 14 93.33 Sangat
(96) dilakukan secara mandiri di rumah? 5 ' Baik
Kelayaka Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness layak 5 5 14 03.33 Sangat
n (98.67)  untuk diterapkan secara mandiri? ' Baik
Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Ulin Sangat
Bahasa Etno Wellness mudah dipahami? 5 4 14 93.33 Baik
(96) Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Ulin 4 14 03.33 Sangat
Etno Wellness tepat dan jelas sesuai dengan prosedur? 5 ) Baik
Skor Total ~ 242 9489 “ondal

Berdasarkan hasil uji coba skala kecil oleh terapis SPA dapat disimpulkan

bahwa model perawatan Ulin Etno Wellness sangat layak dan dapat digunakan pada

tahap selanjutnya. Pada uji coba skala kecil, terapis juga memberikan komentar,

saran, dan masukan terhadap model perawatan yang sedang dikembangkan. Secara

garis besar terapis memberi komentar positif terhadap model latihan.
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Beberapa komentar terapis terhadap model latihan yaitu 1) tahapan gerakan
Ulin masase sudah cukup baik, 2) gerakan pijat yang dikembangkan menunjukkan
efek pemulihan kelelahan pada tubuh, membantu meningkatkan kualitas tidur dan
stress release, 3) peneliti perlu merancang flyer terkait komponen tumbuhan herbal
yang digunakan pada uap sauna dan perendaman saat melaksanakan prosedur
perawatan agar peserta mengetahui keamanan dan manfaat dari bahan baku yang
digunakan bagi kesehatan. Komentar dari terapis ini akan dijadikan pertimbangan

untuk hasil produk yang lebih optimal.

b. Uji Coba Skala Besar

Model latihan telah direvisi sesuai dengan komentar dari terapis (n=3) dan
wanita peolahraga (n=15) pada uji coba skala kecil. Tahap selanjutnya adalah uji coba
skala besar. Pada tahap ini dilakukan penilaian dari responden wanita peolahraga
terhadap model pijat tradisional yang sedang dikembangkan Ulin masase dan sauna
tradisional Etno sauna yang mencakup aspek kesesuaian, kemudahan, keamanan, dan
kemenarikan. Subjek uji coba skala besar adalah wanita peolahraga berjumlah 50 orang
dan 7 orang terapis SPA.

1) Penilaian oleh Wanita Peolahraga (n=50)

Peserta uji coba skala besar diikuti oleh 50 wanita peolahraga. Peserta
melakukan model pijat tradisional Ulin masase dan dilanjutkan dengan mengisi angket
penilaian terhadap model latihan yang sudah dilakukan. Hasil uji coba skala besar
terhadap prosedur Ulin masase oleh 50 wanita peolahraga menunjukkan bahwa metode
ini sangat efektif dalam berbagai aspek yang diuji dengan persentase penilaian pijat
tradisional Ulin masase dinilai sangat sesuai untuk pemulihan dari kelelahan (100%),

perbaikan kualitas tidur (98.4%), dan perbaikan suasana hati (100%).
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Gerakan pijat tradisional ini juga dianggap mudah dipahami (96.40%),
gerakannya sesuai dengan prinsip teori yang dikaji (94.40%), prosedur pijat tradisional
Ulin masase sudah tepat untuk menurunkan kelelahan (93.20%), prosedur pijat
tradisional Ulin masase sudah tepat untuk perbaikan kualitas tidur dan suasana hati
(99.20%), prosedur pijat tradisional Ulin masase mudah diikuti dan dipahami oleh
terapis maupun pasien (98.80%). Keamanan gerakan pijat ini juga mendapat penilaian
tinggi, baik bagi wanita peolahraga yang mengalami kelelahan (97.60%) maupun
kesulitan tidur (97.20%), masase telah sesuai dengan standar keamanan yang
ditetapkan (100%).

Pijat tradisional Ulin masase memberikan kenyamanan saat dilakukan pada
wanita peolahraga (93.20%), pijat tradisional Ulin masase tepat dalam menargetkan
area tubuh yang memerlukan perawatan pada wanita peolahraga (98.40%), gerakan
pijat tradisional Ulin masase mudah untuk dilakukan secara mandiri di rumah
(93.20%), pijat tradisional Ulin masase layak untuk diterapkan secara mandirii (93.60),
bahasa yang digunakan dalam instruksi pijat tradisional Ulin masase mudah dipahami
(93.60), bahasa yang digunakan dalam instruksi pijat tradisional Ulin masase tepat dan
jelas sesuai dengan gerakan (93.20). Secara keseluruhan, total skor yang diperoleh
adalah 4101 (96.49%), yang menunjukkan bahwa prosedur Ulin masase sangat baik
dan efektif untuk wanita peolahraga. Hasil uji coba skala besar untuk penilaian
prosedur Ulin masase disajikan pada Tabel 28.

Tabel 28. Hasil Uji Coba Skala Besar oleh Wanita Peolahraga (n=50) untuk
Prosedur Ulin Masase

Aspek (%) Pernyataan Total % Kategori
Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin masase dalam Sanaat
rangkaian tahapan model perawatan sesuai untuk 250 100,00 Ba?k

Akurasi pemulihan dari kelelahan pada wanita peolahraga?
Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin masase dalam Sanaat
rangkaian tahapan model perawatan sesuai untuk 246 98,40 Ba?k

perbaikan kualitas tidur pada wanita peolahraga?
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Aspek (%) Pernyataan Total % Kategori

Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin masase dalam
rangkaian tahapan model perawatan sesuai untuk 250 100,00
perbaikan suasana hati pada wanita peolahraga?

Sangat
Baik

Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase mudah Sangat
dipahami? 241 96,40 Baik

Apakah gerakannya sesuai dengan prinsip teori yang Sangat
dikaji dan kebutuhan pasien? 236 94,40 Baik

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase sudah 233 9320 Sangat
tepat untuk menurunkan kelelahan? ! Baik

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase sudah 248 99 20 Sangat

Prosedur tepat untuk perbaikan kualitas tidur dan suasana hati? Baik

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase mudah 247 98.80 Sangat
diikuti dan dipahami oleh terapis maupun pasien? ! Baik

Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase aman bagi 244  97.60 Sangat
wanita peolahraga yang mengalami kelelahan? ! Baik

Keamanan Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase aman bagi 243 97.20 Sangat
wanita peolahraga yang mengalami kesulitan tidur? ! Baik

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase telah 250 100.00 Sangat
sesuai dengan standar keamanan yang ditetapkan? ! Baik

Apakah pijat tradisional Ulin masase memberikan 233 9320 Sangat

Kenyamanan kenyamanan saat dilakukan pada wanita peolahraga? Baik

Apakah pijat tradisional Ulin masase tepat dalam Sanaat
Ketepatan menargetkan area tubuh yang memerlukan perawatan 246 98,40 Ba?k
pada wanita peolahraga?

Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase mudah Sangat
Kemudahan v dilakukan secara mandiri di rumah? 233 9320 “ggy
Apakah pijat tradisional Ulin masase layak untuk Sangat
Kelayakan diterapkan secara mandirii? 234 93,60 Baik
Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi pijat 234 9360 Sangat
tradisional Ulin masase mudah dipahami? ! Baik
Bahasa Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi pijat Sanagat
tradisional Ulin masase tepat dan jelas sesuai dengan 233 93,20 Ba?k

gerakan?
Total Skor 4101 96.49 Sggﬂi\t

Hasil uji coba skala besar terhadap prosedur Etno sauna oleh 50 wanita
peolahraga menunjukkan bahwa metode ini sangat efektif dalam mengurangi
kelelahan, meningkatkan kualitas tidur, dan mendukung suasana hati. Model perawatan
Etno sauna dinilai sangat sesuai untuk mengurangi kelelahan (100%), meningkatkan
kualitas tidur (99.20%), dan mendukung suasana hati menjadi lebih baik (100%),
kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan model perawatan mudah dipahami
(96.40%), serta sesuai dengan prinsip teori yang dikaji (94%), kombinasi Etno sauna
dalam rangkaian tahapan model perawatan sesuai dengan prinsip teori yang dikaji

(94.4%).

164



Prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk pemulihan badan dari
kelelahan (98.88%), prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk meningkatkan
kualitas tidur (98.40%), prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk mendukung
suasana hati menjadi lebih baik (97.2%). Prosedur Etno sauna sesuai dengan prinsip
teori yang dikaji (97.2%), prosedur Etno sauna mudah untuk dipahami (96%), Etno
sauna aman digunakan tanpa menimbulkan efek samping negatif (94.4%), Etno sauna
memberikan kenyamanan selama proses perawatan (94.4%), Etno sauna tepat dalam
menargetkan area tubuh yang membutuhkan perawatan (98.4%), Etno sauna mudah
dilakukan secara mandiri di rumah (98.8%), Etno sauna layak untuk diterapkan secara
mandiri (97.2%), bahasa yang digunakan dalam instruksi Etno sauna mudah dipahami
(97.6%). Hasil uji coba skala besar untuk penilaian prosedur Etno sauna disajikan pada

Tabel 29.

Tabel 29. Hasil Uji Coba Skala Besar oleh Wanita Peolahraga (n=50) untuk
Prosedur Etno Sauna

Aspek (%) Pernyataan Total % Kategori
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan model .
periawatan sesuai/tepat dengan tujuan untuk r%engurangi ﬁelelahan? 250 100 Sangat Baik
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan model Sangat Baik
perawatan sesuai/tepat dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas 248 99,2
tidur?

Akurasi Apakah kombin_asi Etno sauna dalam rangkaian tahapan mode_l Sangat Baik
perawatan sesuai/tepat dengan tujuan untuk mendukung suasana hati 250 100
menjadi lebih baik?
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan model 241 96.4 Sangat Baik
perawatan mudah dipahami? !
Apakah kombinasi Etno Sauna dalam rangkaian tahapan model 235 94 Sangat Baik

perawatan sesuai dengan prinsip teori yang dikaji?

Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk pemulihan 236 94 4 Sangat Baik
badan dari kelelahan? !
Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk 247 988 Sangat Baik
Prosed meningkatkan kualitas tidur? !
rosedur — apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk mendukung )
suasana hati menjadi lebih baik? 246 98,4 Sangat Baik
Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan prinsip teori yang dikaji? 243 97,2 Sangat Baik
Apakah prosedur Etno sauna mudah untuk dipahami? 243 97,2 Sangat Baik
Apakah Etno Sauna aman digunakan tanpa menimbulkan efek .
Keamanan samping negatif? 240 96 Sangat Baik
Kenyamanan Apakah Etno sauna memberikan kenyamanan selama proses 236 944 Sangat Baik

perawatan?
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Aspek (%) Pernyataan Total % Kategori
Apakah Etno sauna tepat dalam menargetkan area tubuh yang .
Ketepatan 5" oo perawatan? 236 94,4 Sangat Baik
Kemudahan Apakah Etno sauna mudah dilakukan secara mandiri di rumah? 246 98,4 Sangat Baik
Kelayakan Apakah Etno sauna layak untuk diterapkan secara mandiri? 247 98,8 Sangat Baik
nglng:nti)jhasa yang digunakan dalam instruksi Etno sauna mudah 243 97.2 Sangat Baik
Bahasa - - - -
Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Etno sauna tepat .
dan jelas sesuai dengan prosedur? 244 97,6 Sangat Baik
Total Skor 4131 97.20 Sangat Baik

Model perawatan tubuh Ulin Etno Wellness memiliki tingkat keberterimaan

yang semakin tinggi setelah direvisi setelah uji skala kecil. Hal ini didukung dengan

hasil penilaian pelaksanaan Ulin Etno Wellness oleh 50 responden yang menyatakan

kombinasi pijat tradisional Ulin masase dan Etno sauna memberikan kenyamanan,

berbiaya hemat, aroma yang dihasilkan memberikan dampak relakasi serta durasi

pelaksanaan yang cukup efisien seperti yang disajikan pada Tabel 30.

Tabel 30. Hasil Uji Coba Skala Besar oleh Wanita Peolahraga (n=50) untuk

Pelaksanaan Ulin Etno Wellness

Aspek Pernyataan Total % Kategori
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai/tepat dengan 250 100 .
" - Sangat Baik
tujuan untuk mengurangi kelelahan?
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai/tepat dengan 248 Q992 .
" . o ' Sangat Baik
. . tujuan untuk meningkatkan kualitas tidur?
I‘T‘_' T?g apl Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai/tepat dengan 250 100 Sangat Baik
atihan tujuan untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik? g
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness mudah dipahami? 246 98,4 Sangat Baik
Apakah gerakan masase dan sauna serta tahapan model perawatan 237 94 8 .
. . e . L ’ Sangat Baik
Ulin Etno Wellness sesuai dengan prinsip teori yang dikaji?
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai 238 95,2 Sanaat Baik
dengan tujuan untuk pemulihan tubuh dari kelelahan? g
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai 247 98,8 Sangat Baik
dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas tidur? g
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai 247 98,8 .
Prosedur dengan tujuan untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik? Sangat Baik
Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness sesuai 246 98.4 .
A - A ' Sangat Baik
dengan prinsip teori yang dikaji?
Apakah_ prosed_ur model perawatan Ulin Etno Wellness mudah 245 98 Sangat Baik
untuk dipahami?
Keamanan Apakah m_odel perawatan Ull_n Etno Wellness aman digunakan 241 96,4 Sangat Baik
tanpa menimbulkan efek samping negatif?
Kenyamanan Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness memberikan rasa 244 97,6 Sangat Baik
nyaman selama proses perawatan?
Ketepatan Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness tepat dalam 238 95,2 Sangat Baik
menargetkan area tubuh yang membutuhkan perawatan?
Kemudahan Apakah mer_I perawatan Ulin Etno Wellness mudah dilakukan 246 98,4 Sangat Baik
secara mandiri di rumah?
Kelayakan Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness layak untuk 247 98,8 Sangat Baik

diterapkan secara mandiri?
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Aspek Pernyataan Total % Kategori

Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Ulin Etno 243 97,2

Bahasa Wellness mudah dipahami_? _ _ Sangat Baik
Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Ulin Etno 248 99,2 Sangat Baik

Wellness tepat dan jelas sesuai dengan prosedur?
Total Skor 4161 97.91 Sangat Baik

Hasil evaluasi terhadap model perawatan Ulin Etno Wellness menunjukkan
tingkat kesesuaian yang sangat tinggi dengan berbagai tujuan yang diukur. Sebanyak
100% responden menyatakan bahwa model ini sesuai untuk mengurangi kelelahan dan
mendukung suasana hati menjadi lebih baik, sementara 99,2% responden menilai
model ini efektif untuk meningkatkan kualitas tidur. Hal ini mencerminkan bahwa
model perawatan ini mampu memenuhi tujuan utamanya secara signifikan. Dalam hal
kesesuaian dengan prinsip teori yang dikaji, sebanyak 94,8% responden menyatakan
bahwa gerakan masase, sauna, dan tahapan perawatan telah sesuai dengan teori,
sedangkan 98,4% responden merasa bahwa prosedur model ini mudah dipahami. Selain
itu, bahasa instruksi dinilai tepat dan jelas oleh 99,2% responden.

Keamanan dan kenyamanan selama proses perawatan juga menjadi salah satu
keunggulan model ini, dengan 96,4% responden menyatakan bahwa perawatan aman
digunakan tanpa efek samping negatif dan 97,6% responden merasa nyaman selama
prosesnya. Kemudahan untuk dilakukan secara mandiri di rumah juga menjadi faktor
penting, di mana 98,4% responden menilai model ini mudah dilakukan, dan 98,8%
menyatakan bahwa model ini layak diterapkan secara mandiri. Prosedur perawatan
juga dinilai efektif dalam mendukung pemulihan kelelahan (95,2%), meningkatkan
kualitas tidur (98,8%), serta mendukung suasana hati menjadi lebih baik (98,8%).

Secara keseluruhan, hasil ini menunjukkan bahwa model perawatan Ulin Etno
Wellness memiliki tingkat penerimaan dan efektivitas yang sangat tinggi. Hal ini

mengindikasikan bahwa model ini tidak hanya memenuhi tujuan utamanya, tetapi juga
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mudah dipahami, aman, nyaman, dan dapat dilakukan secara mandiri, sehingga layak
untuk diterapkan dalam konteks perawatan tubuh. Berdasarkan hasil uji coba skala
besar pada peserta wanita peolahraga dapat disimpulkan bahwa model perawatan Ulin
Etno Wellness sangat layak dan dapat digunakan pada tahap diseminasi. Secara garis
besar peserta memberi komentar positif bahwa model perawatan bagus dan mudah

dilakukan.

2) Penilaian oleh terapis SPA (n=7)

Terapis SPA melakukan pengamatan terhadap gerakan peserta saat
melakukan model pijat tradisional Ulin masase. Terapis pada uji coba skala besar
dilakukan oleh 7 orang terapis. Komentar, saran, dan masukan terhadap model
masase juga boleh disampaikan oleh responden. Berikut ini adalah tabel hasil
penilaian pada uji coba skala besar oleh 7 peserta terapis SPA untuk prosedur Ulin
masase. Hasil uji skala besar oleh terapis untuk prosedur Ulin masase disajikan
pada Tabel 31.

Tabel 31. Hasil Uji Coba Skala Besar oleh Terapis (n=7) untuk Prosedur Ulin Masase

Aspek (%) Pernyataan Total % Kategori
Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin masase dalam Sanaat
rangkaian tahapan model perawatan sesuai untuk 35 100.00 B a?k
pemulihan dari kelelahan pada wanita peolahraga?
Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin masase dalam Sanaat
rangkaian tahapan model perawatan sesuai untuk 35 100.00 Bagk

AKurasi perbaikan kualitas tidur pada wanita peolahraga? :
Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin masase dalam Sanaat
rangkaian tahapan model perawatan sesuai untuk 34 97.14 B ?k
perbaikan suasana hati pada wanita peolahraga? a
Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase mudah Sangat

: : 33 94.29 :

dipahami? Baik
Apakah gerakannya sesuai dengan prinsip teori yang 33 94.29 Sangat
dikaji dan kebutuhan pasien? ' Baik
Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase sudah 33 9429 Sangat
tepat untuk menurunkan kelelahan? ' Baik

Prosedur — — -
Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase sudah 35 100.00 Sangat
tepat untuk perbaikan kualitas tidur dan suasana hati? ' Baik
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Aspek (%) Pernyataan Total % Kategori

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase mudah 35 100.00 Sangat
diikuti dan dipahami oleh terapis maupun pasien? ' Baik
Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase aman bagi 34 9714 Sangat
wanita peolahraga yang mengalami kelelahan? ' Baik
Keamanan ~apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase aman bagi 35 10000 Sangat
wanita peolahraga yang mengalami kesulitan tidur? ' Baik
Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase telah 35 100.00 Sangat
sesuai dengan standar keamanan yang ditetapkan? ' Baik
Apakah pijat tradisional Ulin masase memberikan Sangat
Kenyamanan kenyamanan saat dilakukan pada wanita peolahraga? 33 94.29 Baik
Apakah pijat tradisional Ulin masase tepat dalam Sanaat
Ketepatan menargetkan area tubuh yang memerlukan perawatan 33 94.29 B gk
pada wanita peolahraga? al
Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase mudah Sangat
Kemudahan untuk dilakukan secara mandiri di rumah? 33 94.29 Baik
Apakah pijat tradisional Ulin masase layak untuk Sangat
Kelayakan diterapkan secara mandirii? 33 94.29 Baik
Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi pijat 34 97.14 Sangat
tradisional Ulin masase mudah dipahami? ' Baik
Bahasa Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi pijat Sanaat
tradisional Ulin masase tepat dan jelas sesuai dengan 34 97.14 B gk
gerakan? al
Total Skor 577  96.97 Sgg?ft

Berdasarkan hasil evaluasi terhadap pijat tradisional Ulin masase untuk
wanita peolahraga, beberapa aspek utama menunjukkan penilaian yang sangat baik.
Pada aspek akurasi, kombinasi pijat tradisional Ulin masase dalam rangkaian
tahapan model perawatan dinilai sangat sesuai untuk pemulihan dari kelelahan
(100%), perbaikan kualitas tidur (100%), serta perbaikan suasana hati (97.14%).
Gerakan pijat ini juga dianggap mudah dipahami (94.29%) dan sesuai dengan
prinsip teori yang dikaji serta kebutuhan pasien (94.29%).

Dalam aspek prosedur, pijat tradisional Ulin masase dinilai sangat tepat
untuk menurunkan kelelahan (94.29%) dan meningkatkan kualitas tidur serta
suasana hati (100%). Selain itu, prosedur ini mudah diikuti dan dipahami baik oleh

terapis maupun pasien (100%). Pada aspek keamanan, gerakan pijat tradisional Ulin
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masase dinilai aman bagi wanita peolahraga yang mengalami kelelahan (97.14%)
dan kesulitan tidur (100%). Prosedurnya juga telah sesuai dengan standar keamanan
yang ditetapkan (100%). Kenyamanan pijat tradisional Ulin masase selama proses
perawatan juga mendapatkan penilaian sangat baik (94.29%). Aspek ketepatan
menunjukkan bahwa pijat ini efektif dalam menargetkan area tubuh yang
memerlukan perawatan pada wanita peolahraga (94.29%). Selain itu, gerakan pijat
tradisional Ulin masase juga dianggap mudah dilakukan secara mandiri di rumah
(94.29%) dan layak diterapkan secara mandiri (94.29%). Bahasa yang digunakan
dalam instruksi pijat tradisional Ulin masase dinilai mudah dipahami (97.14%)
serta tepat dan jelas sesuai dengan gerakan yang diajarkan (97.14%). Secara
keseluruhan, total skor yang diperoleh adalah 577 dengan persentase penilaian
sangat baik sebesar 96.97%. Hasil penilaian pada uji coba skala besar oleh 7 peserta

terapis SPA untuk prosedur Etno sauna disajikan pada Tabel 32.

Tabel 32. Hasil Uji Coba Skala Besar oleh Terapis (n=7) untuk Prosedur Etno Sauna

Aspek (%) Pernyataan Total % Kategori
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan s ‘
model perawatan sesuai/tepat dengan tujuan untuk 35 100.00 ;';?l?
mengurangi kelelahan?

Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan S t
model perawatan sesuai/tepat dengan tujuan untuk 35 100.00 anga

. o Baik
meningkatkan kualitas tidur?

AKUFasi Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan s ‘
model perawatan sesuai/tepat dengan tujuan untuk 34 97.14 ;2?5
mendukung suasana hati menjadi lebih baik?

Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian tahapan Sangat
. . 34 97.14 :
model perawatan mudah dipahami? Baik
Apakah kombinasi Etno Sauna dalam rangkaian tahapan S t
model perawatan sesuai dengan prinsip teori yang 33 94.29 anga
- Baik
dikaji?
Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk Sangat
. . 34 97.14 :
pemulihan badan dari kelelahan? Baik

Prosedur - -

Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk 35 100.00 Sangat
meningkatkan kualitas tidur? ' Baik
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Aspek (%) Pernyataan Total % Kategori
Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan untuk 33 94.29 Sangat
mendukung suasana hati menjadi lebih baik? ' Baik
Apakah_ prgsedur Etno sauna sesuai dengan prinsip teori 35 100.00 Sangat
yang dikaji? Baik

. . Sangat
Apakah prosedur Etno sauna mudah untuk dipahami? 33 94.29 Baik

Keamanan Apalfah Etno Sauna_ aman digunakan  tanpa 34 97.14 Sangat

menimbulkan efek samping negatif? Baik
Kenyamanan Apakah Etno sauna memberikan kenyamanan selama 33 94.29 Sangat
proses perawatan? Baik

Ketepatan Apakah Etno sauna tepat dalam menargetkan area tubuh 34 9714 Sangat
yang membutuhkan perawatan? Baik

Kemudahan Apakah Etno sauna mudah dilakukan secara mandiri di 35 100.00 Sangat
rumah? Baik

Kelayakan Apakgh_ Etno sauna layak untuk diterapkan secara 33 94.29 Sangat
mandiri? Baik
Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Etno Sangat

. . 35 100.00 :
Bahasa sauna mudah dipahami? Baik
Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Etno Sangat
; . 33 94.29 :
sauna tepat dan jelas sesuai dengan prosedur? Baik
Total Skor 578 o714  oangat
Baik

Berdasarkan hasil evaluasi terhadap kombinasi Efno sauna dalam rangkaian

model perawatan, beberapa aspek dinilai sangat baik. Aspek akurasi, menunjukkan

kombinasi Etno sauna dinilai sangat baik dalam mencapai tujuan untuk mengurangi

kelelahan (100%), meningkatkan kualitas tidur (100%), serta mendukung suasana

hati menjadi lebih baik (97.14%). Selain itu, kombinasi ini juga dianggap mudah

dipahami (97.14%) dan sesuai dengan prinsip teori yang dikaji (94.29%). Etno

sauna juga mendapatkan penilaian sangat baik, dengan prosedurnya dinilai efektif

untuk pemulihan badan dari kelelahan (97.14%), meningkatkan kualitas tidur

(100%), mendukung suasana hati menjadi lebih baik (94.29%), sesuai dengan

prinsip teori yang dikaji (100%), serta mudah dipahami (94.29%). Dari segi

keamanan, Etno sauna dianggap sangat baik dan aman digunakan tanpa

menimbulkan efek samping negatif (97.14%).
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Aspek kenyamanan menunjukkan bahwa FEfno sauna memberikan
kenyamanan selama proses perawatan dengan penilaian sangat baik (94.29%).
Dalam aspek ketepatan, Etno sauna dinilai sangat baik dalam menargetkan area
tubuh yang membutuhkan perawatan (97.14%). Kemudahan penggunaan juga
mendapat penilaian sangat baik, di mana Etno sauna dianggap mudah dilakukan
secara mandiri di rumah (100%). Dari segi kelayakan, Etno sauna juga dinilai
sangat baik untuk diterapkan secara mandiri (94.29%). Bahasa yang digunakan
dalam instruksi Etno sauna dinilai sangat baik, dengan kemudahan pemahaman
(100%) dan ketepatan serta kejelasan sesuai dengan prosedur (94.29%). Secara
keseluruhan, kombinasi Etno sauna dalam model perawatan ini mendapatkan total
skor 578 dengan persentase penilaian sangat baik sebesar 97.14%. Hasil uji coba
skala besar oleh terapis untuk pelaksanaan Ulin Etno Wellness disajikan pada Tabel
33.

Tabel 33. Hasil Uji Coba Skala Besar oleh Terapis (n=7) untuk Pelaksanaan
Ulin Etno Wellness

Aspek Pernyataan Total % Kategori

Apak_ah model perawatan Ulin Etno_ Wellness 33 9429 Sangat Baik
sesuai/tepat dengan tujuan untuk mengurangi kelelahan?

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
sesuai/tepat dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas 34 97.14 Sangat Baik
tidur?

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
sesuai/tepat dengan tujuan untuk mendukung suasana 33 94.29 Sangat Baik
hati menjadi lebih baik?

Isi Terapi
Latihan

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness mudah

dipahami? 34 97.14  Sangat Baik

Apakah gerakan masase dan sauna serta tahapan model
perawatan Ulin Etno Wellness sesuai dengan prinsip 35 100.00 Sangat Baik
teori yang dikaji?

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness
sesuai dengan tujuan untuk pemulihan tubuh dari 33 94.29 Sangat Baik
kelelahan?

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness

Prosedur sesuai dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas tidur?

34 97.14 Sangat Baik

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno Wellness
sesuai dengan tujuan untuk mendukung suasana hati 35 100.00 Sangat Baik
menjadi lebih baik?
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Aspek Pernyataan Total % Kategori

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etho Wellness
sesuai dengan prinsip teori yang dikaji?

35 100.00 Sangat Baik

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etho Wellness

mudah untuk dipahami? 33 94.29 Sangat Baik
Keamanan Apakah model pera\{vatan Ulin Etno V\_/ellness aman 34 9714 Sangat Baik
digunakan tanpa menimbulkan efek samping negatif?
Kenyamanan Apakah_ model perawatan Ulin Etno  Wellness 33 9429 Sangat Baik
memberikan rasa nyaman selama proses perawatan?
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness tepat
Ketepatan dalam menargetkan area tubuh yang membutuhkan 34 97.14 Sangat Baik
perawatan?
Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness mudah .
Kemudahan dilakukan secara mandiri di rumah? % 100.00 Sangat Baik
Kelayakan Apakah_ model perawatan U_Il_n Etno Wellness layak 35 100.00 Sangat Baik
untuk diterapkan secara mandiri?
Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Ulin .
Etno Wellness mudah dipahami? 34 97.14 Sangat Baik
Bahasa Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi UIin
34 97.14 Sangat Baik

Etno Wellness tepat dan jelas sesuai dengan prosedur?

Total Skor 578 97.14 Sangat Baik

Berdasarkan hasil uji coba skala besar yang dilakukan oleh terapis SPA
terhadap pelaksanaan Ulin Etno Wellness, berbagai aspek dinilai sangat baik. Pada
aspek isi terapi latihan, model perawatan Ulin Etno Wellness dinilai sangat baik
dalam mencapai tujuan untuk mengurangi kelelahan (94.29%), meningkatkan
kualitas tidur (97.14%), serta mendukung suasana hati menjadi lebih baik (94.29%).
Selain itu, model ini dianggap mudah dipahami (97.14%) dan gerakan masase serta
sauna beserta tahapan perawatan dinilai sangat sesuai dengan prinsip teori yang
dikaji (100.00%).

Dalam aspek prosedur, model Ulin Etno Wellness juga mendapatkan
penilaian sangat baik, dengan prosedur yang dinilai efektif untuk pemulihan tubuh
dari kelelahan (94.29%), meningkatkan kualitas tidur (97.14%), mendukung
suasana hati menjadi lebih baik (100.00%), sesuai dengan prinsip teori yang dikaji
(100.00%), dan mudah dipahami (94.29%). Dari segi keamanan, model perawatan
Ulin Etno Wellness dianggap sangat baik dan aman digunakan tanpa menimbulkan

efek samping negatif (97.14%). Dalam aspek kenyamanan, model ini dinilai
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memberikan rasa nyaman selama proses perawatan dengan penilaian sangat baik
(94.29%). Dari segi ketepatan, model ini juga dinilai sangat baik dalam
menargetkan area tubuh yang membutuhkan perawatan (97.14%).

Aspek kemudahan menunjukkan bahwa model Ulin Etno Wellness sangat
mudah dilakukan secara mandiri di rumah dengan penilaian 100.00%. Model ini
juga dinilai layak untuk diterapkan secara mandiri (100.00%). Bahasa yang
digunakan dalam instruksi Ulin Etno Wellness dinilai sangat baik, baik dari segi
kemudahan pemahaman (97.14%) maupun ketepatan dan kejelasan sesuai dengan
prosedur (97.14%). Secara keseluruhan, model perawatan Ulin Etno Wellness

mendapatkan total skor 578 dengan persentase penilaian sangat baik sebesar

97.14%.
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C. Revisi Produk

Revisi produk dilakukan berdasarkan pada komentar, saran, dan masukan
dari ahli, terapis, serta peserta wanita peolahraga terhadap model latihan. Pada saat
skala kecil terdapat sedikit revisi dari model perawatan. Pada saat uji skala besar
sudah tidak ada lagi revisi sehingga pada tahap ini model perawatan sudah layak
untuk diuji keefektifannya. Tabel 34 dan Tabel 35 menunjukkan komentar, saran,
dan masukan serta hasil revisi produk sebagai berikut:

Tabel 34. Hasil Revisi Produk Model Ulin masase

Komentar, Saran, dan

Masukan Revisi Gambar

No.

Protokol masase dibuat

lebih sistematis karena
belum Jelas apakah Satu PrOtOkOl tahapan Ulln masase

manipulasi dilakukan dirancang secara sistematis
. untuk seluruh regio, baru ~ dengan memaparkan gerakan

kemudian manipulasi yang manipulasi yang ' J
lain atau satu posisi dikembangkan pada regio =
diselesaikan semua tubuh. v
manipulasi baru posisi

yang lain.

Protokol dibuat P'rotokol tahapan Ulin masase . A R
berdasarkan regio atau disusun berdasarkan regio atau **- .,
posisi (tengkurap, posisi (tengkurap, telentang),

telentang), jenis manipulasi Jenis manipulasi Core body
Core body massage yaitu ~ Massage yaitu gerakan Wave

2. gerakan Wave Glide, Glide, gerakan Grounded
gerakan Grounded Pressure, gerakan Rhythmic
Pressure, gerakan Tappping_, gerfakan Deep Flow
Rhythmic Tappping, menglkutl regio yang
gerakan Deep Flow. dimasase.
Protokol disertai Protokol tahapan Ulin masase s
penjelasan terkait disertai deskripsi terkait ' o
3. frekuensi, repetisi, manfaat Ulin masase dan
intensitas, dan durasi serta durasi masase.
masase.
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Komentar, Saran, dan

No. Masukan Revisi Gambar
Wave Glide merupakan
Protokol diawali gerakan ~ gerakan mengusap sesuai
4 Wave Glide dan diakhiri peredaran darah menuju
" dengan gerakan Deep jantung yang dilaksanakan
Flow pada awal dan akhir pijatan
' Deep Flow.
Saran dan masukan serta hasil revisi produk model Etno sauna disajikan
pada Tabel 35.

Tabel 35. Hasil Revisi Produk Model Efno Sauna

Komentar, Saran,

No. Revisi Gambar
dan Masukan
Meningkatkan Kualitas Tidur:
Daun Sirih: menenangkan dan dapat membantu
mengatasi gangguan tidur.
P§nggunaan herbal Daun Pandan: aroma yang menenangkan dan
dilakukan dengan merebus membantu meningkatkan kualitas tidur.
seluruh ramuan dan Kembang Sepatu (Hibiscus): meredakan
mengalirkan uap hasil kecemasan, mempromosikan tidur yang nyenyak.
rebusan melalui Meredakan Stres:

5 Serai: aroma menyegarkan dan membantu
pipa/ Sal‘_flr.an tertutup ke mengurangi stres & meningkatkan suasana hati.
dalam bilik/ruang sauna. Jahe: relaksasi dan meredakan ketegangan otot

Herbal yang Sehingga, responden serta mengurangi stres.
digunakan dalam mendapatkan dampak Daun Kemangi: menyegarkan dan meredakan
Etno sauna .. . stres serta memberikan efek menenangkan.
! positif sekaligus (kelelahan, Mengurangi Kelelahan:
L. dlkelgmpokkan kualitas tidur, stress Kayu Manis: stimulan yang mengurangi
sesual _dengan efek release) saat melaksanakan  kelelahan dan meningkatkan energi.
aun Jeruk: aroma menyegarkan dan memberi-
ang diberikan Etno sauna. Daun Jeruk yegarkan d beri
(kelelahan, kualitas kan efek penyegaran serta mengurangi kelelahan.
tidur. stress release) Daun Sereh (Citronella): merangsang dan
' ' mengurangi kelelahan & meningkatkan stamina.
Indikator Tahapan Perawatan H::'J
1.1. Ruangan penguapan (steam) disispkan sesuai fjuan
Protokol tahapan T A e s s
2. Etno sauna diberikan ) ) ) - B —
penjelasannya. Menambah informasi terkait i
tahapan FEtmo sauna pada it 1 g e e e .
prosedur pelaksanaan. e D e o
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No.

Komentar, Saran,
dan Masukan

Revisi

Gambar

Protokol Etno sauna
sebaiknya dilengkapi
dengan gambar agar
pembaca dapat

Melengkapi protokol Etno
sauna dengan gambar agar

3. dengan mudah pembaca dapat  dengan
memahami dan mudah memahami dan
mempraktikkan mempraktikkannya.
tahapan Etno sauna.
Tahapan awal Efno Peneliti  melalukan  cek
sauna sebaiknya riwayat kesehatan kronis
perlu mengiden- (hipertensi, diabetes dsb)
4.  tifikasi riwayat menggunakan alat bantu
kesehatan responden  medis sebelum mengikuti
menggunakan alat perawatan Etno sauna
medis.
Daun sirsak: mencegah  konstipasi,
mengurangi nyeri otot dan sendi.
Herbal yang I -
digunakan dalam Varian herbal yang berbeda  Paun ~ limus: ~ menurunkan  demam,
pada perawatan Etno sauna antioksidan, mengobati diabetes, mengatasi
5 Etno sauna _ . gelisah dan kecemasan.
* diupayakan memiliki adalah daun sirsak, daun
varian berbeda limus dan daun kluwih serta
dengan Oukup. daun jinten.

Daun kluwih: mencegah infeksi, mencegah
diabetes, menjaga kesehatan jantung.

Daun jinten: meredakan stres dan

memberikan rasa tenang.
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Berdasarkan hasil revisi yang disajikan pada Tabel 35 dan Tabel 36 tersebut
dideskripsikan rangkuman masukan dari para validator ahli, terapis, dan peserta
wanita peolahraga. Terdapat beberapa masukan yang memiliki kemiripan antar
ahli, terapis, dan peserta sechingga beberapa masukan yang mirip tersebut
dirangkum menjadi satu. Semua masukan dari ahli, terapis, dan peserta terhadap
produk sudah direvisi untuk menuju langkah selanjutnya yaitu uji efektivitas.
Berikut ini adalah model perawatan Ulin Etno Wellness setelah proses revisi dan
dinyatakan layak.

Tabel 36. Revisi Akhir Tahapan Etno Sauna

No. P;:ll::;)na;an Kegiatan Gambar
Pada indikator ini, tahap perawatan k.
yang  dilakukan  terdiri  atas =

Melakukan menyiapkan ~ ruang  penguapan
Persiapan (steam) sesuai dengan tujuan .
1. Ruangan, perawatan; menyiapkan alat, bahan,
Alat, dan dan suhu sesuai dengan kebutuhan
Bahan perawatan; dan memastikan alat
penguapan (steam) berfungsi dengan
baik.
Tahap perawatan yang dilakukan
pada indikator ini meliputi melakukan
konsultasi dengan pelanggan tentang &
kondisi umum kesehat-an, kebutuhan 5
perawatan, dan tujuan perawatan;
Melakkan mencatat semua hasil konsultasi
Konsultasi, dalam kartu diagnosis pelanggan;

2. Diagnosis, mengon-firmasikan rencana

dan Rencana  perawatan yang tepat kepada
Perawatan pelanggan; meminta pelanggan untuk

menandatangani lembar persetujuan
perawatan serta pernyataan kesehatan
dan kontraindikasi. Waktu yang
dibutuhkan (durasi) sekitar lima
menit.
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Tahapan

No. Pelaksanaan Kegiatan Gambar
Menjelaskan
Filosofi Pada indikator ini, tahap perawatan
Oukup yang ~ yang dilakukan oleh peneliti berupa |
3. merupakan penjelasan filosofi oukup sebagai
sauna etnis dasar teori perawatan FEtno sauna
Suku Karo kepada pelanggan.
Pada indikator ini, tahap perawatan
Melakukan yang dilakukan oleh peneliti berupa
Pemijatan memberikan  pengarahan kepada
4. dengan pelanggan  untuk  menggunakan
Teknik Ulin kamisol dan kembe untuk selanjutnya
masase melakukan pemijatan. Pemijatan
dilakukan selama 35 menit.
Tahap perawatan yang dilakukan oleh
peneliti pada indikator ini, antara lain
mengarahkan pelanggan ke ruang
Melaksanakan penguapan (steam); berdoa menuruf
) agama atau kepercayaan pelanggan;
>.  saunaetnik memonitor kondisi umum pelanggan
Wellness selama proses perawatan di ruang
penguapan (steam). Waktu yang
dibutuhkan untuk melakukan Etno
sauna adalah 15 menit.
Mengakhiri Tahap perawatan yang dilakukan oleh
6. sauna etnik peneliti pada indikator ini adalah
Wellness membimbing pelanggan keluar dari
ruang penguapan (steam).
Pada indikator ini, tahap perawatan
yang dilakukan oleh peneliti adalah
7.  Berendam mengarahkan  pelanggan  untuk
berendam dengan varian rempah-
rempah Etno sauna.
Pada indikator ini, tahap perawatan
Menyiapkan  yang dilakukan oleh peneliti meliputi
] minuman menjelaskan  manfaat ~ minuman
" herbal khas herbal khas Batak Karo kepada
Batak pelanggan  berdasarkan  kondisi

kesehatan pelanggan; menyajikan
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Tahapan

No. Pelaksanaan

Kegiatan Gambar

minuman herbal kepada pelanggan
secara sopan sesuai dengan standar
yang telah ditetapkan. Untuk
melaksanakan kegiatan ini
dibutuhkan waktu (durasi) selama
lima mentit.

Komponen tanaman herbal yang digunakan sebagai bahan uap Etno sauna
disajikan pada Tabel 37.

Tabel 37. Komponen Tanaman Herbal Efno Sauna

Nama Tanaman Manfaat Tambahan Gambar

Mengurangi Kelelahan

Memiliki  sifat tonik yang dapat
1. Kayu Manis membantu mengatasi rasa lelah dan
meningkatkan stamina.

Memiliki sifat tonik vyang dapat
2. Daun Jeruk Purut membantu mengatasi rasa lelah dan
meningkatkan stamina.

Memiliki  sifat tonik yang dapat
3. Sereh membantu mengatasi rasa lelah dan
meningkatkan stamina.

Bersifat tonik dan membantu

4. Daun Sirsak meningkatkan stamina.

Memiliki sifat tonik yang dapat
5. Daun Limus membantu mengatasi rasa lelah dan
meningkatkan stamina.

Memiliki sifat tonik yang dapat

6. Daun Kluwih membantu mengatasi rasa lelah.

7 Jahe Merah Meningkatkan stamina.

Meningkatkan stamina dan memberikan

8. Cengkeh rasa hangat.

Meningkatkan Kualitas Tidur

Memiliki aroma menenangkan yang
1. Daun Pandan dapat membantu meningkatkan kualitas
tidur.
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Nama Tanaman Manfaat Tambahan Gambar

5.

Dikenal memiliki sifat menenangkan
2. Daun Sirih yang dapat membantu mengatasi
gangguan tidur.

Dikenal dapat membantu meredakan

3. Kembang Sepatu kecemasan dan mempromosikan tidur
yang nyenyak.
4. Daun Kluwih Membantu meningkatkan kualitas tidur.

Memperbaiki Suasana Hati

Memiliki aroma yang menyegarkan dan
1. Daun Kemangi dapat membantu meredakan stres serta
memberikan efek menenangkan.

Memiliki aroma segar yang dapat
2. Daun Jeruk Purut membantu mengurangi stres dan
memberikan efek penyegaran.

Memiliki aroma yang menenangkan dan
3. Sereh dapat membantu mengurangi stres serta
meningkatkan suasana hati.

Bersifat menenangkan dan dapat

4. D irsak
aun Sirsa membantu meredakan stres.

Bersifat menenangkan dan dapat

5. Daun Limus membantu meredakan stres.

Bersifat menenangkan dan dapat

6. Daun Kiuwih membantu meredakan stres.

Meredakan stres dan memberikan rasa
segar.

7. Daun Jinten

Memiliki efek aromaterapi yang
8. Batang Kecombrang bermanfaat untuk meredakan stres dan
meningkatkan suasana hati.

SOP dan Komposisi Ramuan Herbal untuk Bahan Uap Etno Sauna yaitu:
a. Pendahuluan
Ramuan herbal uap untuk Etno Sauna dirancang untuk memberikan efek

relaksasi, mengurangi kelelahan, memperbaiki suasana hati, dan meningkatkan
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kualitas tidur. Kombinasi berbagai tanaman herbal dipilih berdasarkan manfaat

tambahan yang dimilikinya.

b. Tujuan

1.

2.

3.

Membuat ramuan herbal yang efektif untuk uap sauna.
Memberikan manfaat relaksasi, meningkatkan stamina, dan memperbaiki
suasana hati.

Menggunakan bahan alami yang mudah ditemukan di lingkungan sekitar.

¢. Alat dan Bahan

Alat:
1
2
3.
4
5
6.

Bahan:

Panci besar untuk merebus
Kompor atau alat pemanas

Alat pengukur (timbangan dan gelas ukur)

. Saringan

Baskom atau wadah besar

Alat penguap atau ruang sauna

Kayu Manis
Daun Jeruk Purut
Sereh

Daun Sirsak
Daun Limus
Daun Kluwih
Jahe Merah
Cengkeh

Daun Pandan
Daun Sirih
Kembang Sepatu

Daun Kemangi
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o Daun Jinten

« Batang Kecombrang

d. Komposisi Ramuan
1. Ramuan untuk Mengurangi Kelelahan (Tingkatkan Stamina)
« Kayu Manis : 3 batang (10 cm)
o Daun Jeruk Purut : 10 lembar
o Sereh : 5 batang (memarkan)
e Daun Sirsak : 7 lembar
o Daun Limus : 5 lembar
e Daun Kluwih : 7 lembar
o Jahe Merah : 100 gram (iris tipis)
e Cengkeh : 10 butir
2. Ramuan untuk Meningkatkan Kualitas Tidur
o Daun Pandan : 5 lembar
e Daun Sirih : 7 lembar
o Kembang Sepatu : 10 bunga
e Daun Kluwih : 7 lembar
3. Ramuan untuk Memperbaiki Suasana Hati
e Daun Kemangi : 10 lembar
e Daun Jeruk Purut : 10 lembar
o Sereh : 5 batang (memarkan)
e Daun Sirsak : 7 lembar
e Daun Limus : 5 lembar
e Daun Kluwih : 7 lembar
e DaunJinten : 7 lembar
o Batang Kecombrang : 2 batang (iris tipis)
V. Proses Pembuatan

1. Pembersihan Bahan

« Cuci bersih semua bahan di bawah air mengalir.
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2. Pemotongan dan Pemarut
« Iris tipis bahan seperti jahe merah dan batang kecombrang.
o Memarkan sereh agar aromanya keluar.
3. Perebusan
o Masukkan semua bahan ke dalam alat uap sauna.
o Tambahkan 5 liter air.
o Tekan tombol On pada alat uap sauna.
o Rebus selama 30-45 menit hingga aroma dan uap keluar.
« Alat uap sauna secara otomatis memisahkan ampas dengan air rebusan
dan terhubung melalui pipa ke ruang sauna.
4. Penyaringan (Jika menggunakan alat rebus manual)
« Saring air rebusan dan pisahkan ampasnya.
5. Penggunaan
o Gunakan air rebusan sebagai uap dalam ruang sauna.
« Bisa juga dituangkan dalam baskom besar dan digunakan untuk uap
wajah atau tubuh.
e. Catatan Penting
« Jangan menggunakan bahan dalam kondisi rusak atau layu.
o Proses perebusan tidak boleh terlalu lama agar khasiat bahan tetap terjaga.
o Sesuaikan jumlah bahan sesuai kebutuhan dan ukuran ruang sauna.
e Dosis herbal yang digunakan dalam praktik Ulin Etno Wellness masih
mengandalkan takaran rumah tangga, seperti "1 jimpit", "1 sendok", atau

"1 ruas", “1 lembar”.
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Saran dan masukan serta hasil revisi produk model pijat Ulin masase
disajikan pada Tabel 38.

Tabel 38. Revisi Akhir Tahapan Ulin Masase

GREETINGS

Sebelum melakukan Ulin masase, terapis melakukan greetings yang terdiri dari
salam pembuka, memperkenalkan diri dan memberitahukan perawatan yang akan
dilakukan. Kemudian terapis mempersilahkan klien naik ke atas tempat tidur
masase, dilanjutkan dengan melakukan diagnosa dan konsultasi jika terdapat
kelainan pada kulit Klien.

WELCOMING MASSAGE
Gerakang meregangkan otot sebelum melaksanakan gerakan inti yang dimulai
dari bagian punggung dengan gerakan tekanan saling berlawanan arah.
Kemudian dilanjutkan ke bagian kaki dengan gerakan tekanan beruntun,
dilakukan cukup satu kali tanpa pengulangan.
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Posisi Tubuh Telungkup

CORE BODY MASSAGE
1. Gerakan Mengusap (Wave Glide)

Gerakan pada Telapak Kaki: Seluruh gerakan pada telapak kaki dilakukan
cukup satu kali tanpa pengulangan.

Circular Thumb Press, ibu jari menekan secara bergantian tanpa massage oil.

Heel Compression, oleskan massage oil dan lakukan heel compression
menggunakan telapak tangan. Satu tangan mengusap dan satu tangan menahan
di bagian pergelangan kaki.

Side Sweep, mengusap menggunakan ibu jari secara bergantian, dilakukan cukup
satu kali tanpa pengulangan.
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Knuckle Spiral, mengepalkan jari tangan memutar lurus ke arah atas.

ersamaan dan sejajar.

Heel Compression, mengusap menggunakan satu telapak tangan dan tangan
lainnya menahan di bagian pergelangan kaki.
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2. Gerakan Grounded Pressure

Gerakan nomor 1, 2, dan 3 menekan tanpa minyak dengan otot telapak tangan
dimulai dari telapak kaki, betis, dan paha bagian belakang. Gerakan nomor 4, 5, dan
6 adalah meremas dengan tekanan dimulai dari pergelangan kaki, betis, dan paha
bagian belakang. Dilakukan cukup satu kali tanpa pengulangan.
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Gerakan nomor 7, 8, 9, 10, dan 11 adalah mencubit dengan tekanan ibu jari dan
telunjuk, dimulai dari pergelangan kaki, betis, dan paha bagian belakang.

Gerakan nomor 12 dan 13 adalah menekan dengan ibu jari dan telunjuk, dimulai
dari pergelangan kaki, betis, dan paha bagian belakang.

.
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Gerakan nomor 14 dan 15 adalah menekan dengan kepalan jari dimulai dari
pergelangan kaki, betis, dan paha bagian belakang.

Gerakan nomor 16, 17, dan 18 adalah menekan bagian bokong dengan kekuatan
dua bantalan telapak tangan, menekan dari bawah ke atas, sisi Kiri dan sisi kanan.

Gerakan nomor 19 dan 20 adalah menekan bagian punggung dengan kedua
telapak tangan berirama dan bersamaan.
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Gerakan nomor 21 dan 22 menekan dengan seluruh jari secara berirama dan
bersamaan.

Gerakan nomor 23 adalah menekan dengan seluruh jari otot sekitar tulang belikat.
Gerakan nomor 24 dan 25 adalah mencubit otot punggung dari sisi Kiri dan sisi
kanan.

Gerakan nomor 26, 27, dan 28 adalah menekan punggung dengan kepalan jari
dengan ritme bergantian dari bawah ke atas bagian otot belikat.

b




Gerakan nomor 29 dan 30 adalah menekan lengan menggunakan ibu jari, dimulai
dari punggung tangan sampai lengan atas.

3. Gerakan Rhythmic Tappping

Gerakan tapotement nomor 31, 32, dan 33 adalah menepuk menggunakan hentakan
jari-jari tangan ke atas dan ke bawah, dimulai dari pergelangan kaki, betis, dan paha
belakang. Gerakan nomor 34 adalah menepuk bokong dengan sisi bawah tangan
secara bergantian.
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Gerakan nomor 35, 36, dan 37 adalah gerakan menepuk dengan kepalan jari-jari
(beating) secara bergantian dan berirama dimulai dari betis sampai bokong.

|

Gerakan nomor 38 adalah menepuk punggung dengan sisi bawah tangan secara
bergantian.

Gerakan nomor 39 menepuk dengan kepalan jari-jari (beating) secara bergantian
dan berirama pada punggung. Gerakan nomor 40 adalah menepuk menggunakan
hentakan jari-jari tangan ke atas dan ke bawah.
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Gerakan nomor 41 dan 42 adalah memutar pergelangan kaki searah jarum jam.

4. Gerakan Deep Flow

Selanjutnya klien diminta untuk berbaring untuk melanjutkan masase bagian depan
tubuh. Gerakan nomor 43-46 menekan dengan ibu jari, bersamaan dan berirama.
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Gerakan nomor 47 dan 48 adalah menekan otot dengan seluruh jari dan sedikit
meremas, dimulai dari betis hingga paha.

Gerakan nomor 49 dan 50 adalah gerakan menepuk otot sisi kiri dan kanan dengan
telapak tangan, dimulai dari betis hingga paha. Gerakan nomor 51 adalah memutar
pergelangan kaki searah jarum jam.

Gerakan nomor 52 dan 53 adalah gerakan menekan dengan ibu jari pada punggung
tangan dan telapak tangan.




Gerakan nomor 54, 55, 56, dan 57 adalah menekan otot tangan dengan jari-jari.

Gerakan nomor 58 adalah menekan otot tangan dengan telapak tangan. Gerakan 59
adalah menekan dan menggenggam jari-jari.
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Gerakan nomor 60 adalah memutar pergelangan tangan searah jarum jam.

Gerakan nomor 61 dan 62 adalah menekan bahu hingga dada dengan telapak tangan.

‘
. i 9 W
.

Gerakan nomor 63 adalah menekan bahu dengan ibu jari secara bersamaan dan
berirama. Gerakan 64 adalah menekan ringan tengkuk dengan jari-jari. Gerakan
nomor 65 adalah memberi pijatan ringan pada kepala.
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Seluruh gerakan dilakukan cukup satu kali tanpa pengulangan dengan total durasi
keseluruhan masase selama 35 menit.
D. Hasil Uji Efektivitas Produk

Uji efektivitas produk merupakan pengujian yang dilakukan untuk
mengukur tingkat keberhasilan model perawatan. Tahapan uji efektivitas ini dapat
dimasukkan ke dalam tahap evaluation pada pengembangan model ADDIE. Tahap
evaluation dilakukan dengan uji efektivitas model perawatan untuk pemulihan
kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati pada wanita
peolahraga. Uji efektivitas diberikan kepada wanita peolahraga berjumlah 50 orang.
Seluruh sampel wanita peolahraga mendapatkan cek kesehatan awal untuk
memastikan apakah layak atau tidak mengikuti kegiatan perawatan Ulin Etno
Wellness sesuai dengan kriteria yang ditentukan. Wanita peolahraga diberi
perlakuan yaitu pemijatan menggunakan model pijat tradisional Ulin masase dan
kemudian dilanjutkan ke tahapan Etno Sauna. Data yang diamati dalam pengujian
efektivitas adalah pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan
suasana hati pada wanita peolahraga.

Pengujian efektivitas menggunakan analisis uji beda (uji-t). Uji persyaratan
analisis dilakukan sebelum melakukan analisis terhadap data penelitian.
Persyaratan analisis yang harus dipenuhi dalam analisis uji beda (uji-t) adalah uji
normalitas dan uji homogenitas. Berikut adalah penjabaran dari uji normalitas, uji
homogenitas, dan uji-t.

1. Uji Normalitas
Uji normalitas dilakukan untuk mengetahui data penelitian berdistribusi

normal atau tidak. Uji normalitas diujikan pada masing-masing data variabel
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penelitian pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana
hati pada wanita peolahraga. Pengujian normalitas menggunakan teknik analisis
Kolmogorov- Smirnov. Data dinyatakan berdistribusi normal apabila nilai
signifikansi (p) lebih besar dari 0.05 pada taraf signifikansi 5%. Hasil uji normalitas
untuk data pemulihan kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana

hati pada wanita peolahraga yang disajikan pada Tabel 39.

Tabel 39. Ringkasan Uji Normalitas

Signifikan Signifikan

Data Tes Kolmogorov- Shapiro- Keterangan
Smirnov Wilk

Pemulihan Pre-test 0.154 0.094 Normal
Kelelahan Post-test 0.097 0.122 Normal
Perbaikan Kualitas  Pre-test 0.073 0.192 Normal
Tidur Post-test 0.187 0.123 Normal
Perbaikan Suasana  Pre-test 0.171 0.176 Normal
Hati Post-test 0.108 0.129 Normal

Berdasarkan pada Tabel 38 tersebut dapat diketahui hasil perhitungan
normalitas data kelelahan saat Pre-fest didapatkan nilai Signifikan Kolmogorov-
Smirnov sebesar 0.154 dan nilai signifikansi Shapiro-Wilk 0.094. Hasil uji
normalitas pada data kelelahan Post-fest didapatkan nilai signifikansi Kolmogorov-
Smirnov sebesar 0.097 dan nilai signifikansi Shapiro-Wilk 0.122. Oleh karena nilai
signifikansi lebih besar dari 0.05 (p>0.05), maka dapat dinyatakan bahwa data
berdistribusi normal. Hasil perhitungan normalitas data persentase kualitas tidur
saat Pre-test didapatkan nilai Signifikan Kolmogorov-Smirnov sebesar 0.073 dan
nilai signifikansi Shapiro-Wilk 0.192. Hasil uji normalitas pada data persentase
kualitas tidur Post-test didapatkan nilai Signifikan Kolmogorov-Smirnov sebesar

0.187 dan nilai signifikansi Shapiro-Wilk 0.123. Oleh karena nilai signifikansi lebih
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besar dari 0.05 (p>0.05), maka dapat dinyatakan bahwa data berdistribusi normal.
Hasil perhitungan normalitas data suasana hati saat Pre-fest didapatkan nilai
Signifikan Kolmogorov-Smirnov sebesar 0.171 dan nilai signifikansi Shapiro-Wilk
0.176. Hasil uji normalitas pada data suasana hati Post-test didapatkan nilai
Signifikan Kolmogorov-Smirnov sebesar 0.108 dan nilai signifikansi Shapiro-Wilk
0.129. Oleh karena nilai signifikansi lebih besar dari 0.05 (p>0.05), maka dapat
dinyatakan bahwa data berdistribusi normal.
2. Uji Homogenitas

Uji homogenitas digunakan untuk menguji kesamaan varian antara data
sebelum dan sesudah perlakuan. Tes statistik yang digunakan untuk menguji
homogenitas varian adalah uji-Levene dengan bantuan SPSS Version 22, yaitu
membandingkan varian terbesar dengan varian terkecil. Berdasarkan data pada
Tabel 39 dapat diketahui hasil uji homogenitas kelelahan tubuh, kualitas tidur, dan
suasana hati diperoleh nilai signifikansi (p) secara berurutan yaitu 0.141, 0.647, dan
0.745 seperti yang disajikan pada Tabel 40. Oleh karena nilai signifikansi lebih
besar dari p>0.05, maka dapat dinyatakan bahwa data kelelahan tubuh dari

pengamatan Pre-test dan Post-test adalah homogen.

Tabel 40. Ringkasan Uji Homogenitas

Data p Keterangan
Pemulihan Kelelahan 0.141 Homogen
Perbaikan Kualitas Tidur ~ 0.647 Homogen
Perbaikan Suasana Hati 0.745 Homogen
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3. Uji-t

Uji-t dilakukan untuk mengetahui efektivitas model perawatan Ulin Etno
Wellness untuk pemulihan dari kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan
suasana hati pada wanita peolahraga. seperti yang disajikan pada Tabel 41.

Tabel 41. Ringkasan Uji Paired Sample t-test Data Kelelahan

Pengamatan Rerata Signifikan  Keterangan
Pre-test 82.92
0.000 Signifikan
Post-test 39.40 &

Berdasarkan hasil uji t data variabel kelelahan diperoleh nilai rerata Pre-test
82.92 dan rerata Post-test sebesar 39.40 dengan nilai signifikansi sebesar 0.000.
Berdasarkan data signifikansi tersebut diketahui nilai signifikansi kelelahan kurang
dari 0.05 (p<0.05), maka dapat diartikan terdapat perbedaan yang signifikan pada
variabel kelelahan saat Pre-test dan Post-test perawatan menggunakan model Ulin
Etno Wellness. Kesimpulannya adalah model perawatan Ulin Etno Wellness efektif
untuk pemulihan kelelahan pada wanita peolahraga. Uji efektivitas yang kedua
adalah variabel kualitas tidur. Tabel 42 berikut adalah data hasil uji efektivitas pada
variabel kualitas tidur.

Tabel 42. Ringkasan Uji Paired Sample t-test Data Kualitas Tidur

Pengamatan Rerata Signifikan  Keterangan
Pre-test 50.80
0.000 Signifikan
Post-test 86.80 g

Berdasarkan hasil uji t data persentase kualitas tidur diperoleh nilai rerata
Pre-test 50.80 dan rerata Post-test sebesar 86.80 dengan nilai signifikansi sebesar

0.000. Hasil nilai signifikansi kurang dari 0.05 (p<0.05), maka dapat diartikan
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terdapat perbedaan yang signifikan persentase kualitas tidur saat Pre-test dan Post-
test perawatan menggunakan model Ulin Etno Wellness. Kesimpulannya adalah
model perawatan Ulin Etno Wellness efektif untuk membantu meningkatkan
kualitas tidur pada wanita peolahraga. Uji efektivitas yang ketiga adalah perbaikan
suasana hati. Tabel 43 berikut adalah data hasil uji efektivitas pada variabel suasana
hati.

Tabel 43. Ringkasan Uji Paired Sample t-test Data Perbaikan Suasana Hati

Pengamatan Rerata Signifikan  Keterangan
Pre-test 56.56
0.000 Signifikan
Post-test 91.01 g

Berdasarkan hasil uji t data suasana hati diperoleh nilai rerata Pre-test 56.56
dan rerata Post-test sebesar 91.01 dengan nilai signifikansi sebesar 0.000. Hasil
nilai signifikansi kurang dari 0.05 (p<0.05), maka dapat diartikan terdapat
perbedaan yang signifikan pada variabel suasana hati saat Pre-test dan Post-test
hasil perawatan menggunakan model perawatan Ulin Etno Wellness.
Kesimpulannya adalah model perawatan Ulin Etno Wellness efektif untuk
memperbaiki suasana hati pada wanita peolahraga. Efektivitas peningkatan variabel
penelitian yang diukur dalam penelitian ini menunjukkan peningkatan efektivitas
yang positif seperti yang ditampilkan pada Tabel 44.

Tabel 44. Peningkatan Efektivitas dan Effect Size

) Peningkatan Effect Size
Variabel Pre-Test  Post-Test Efektivitas (%) Cohen’s d
Kelelahan 82.92 39.40 52.48 15.90
Kualitas Tidur 50.80 86.80 70.86 14.42
Suasana Hati 56.56 91.01 60.90 7.55
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Pada variabel kelelahan, hasil menunjukkan peningkatan efektivitas sebesar
52.48%, yang berarti intervensi berhasil mengurangi tingkat kelelahan pada subjek
hingga lebih dari separuh kondisi awal. Efektivitas ini mencerminkan bahwa
perlakuan memberikan dampak yang signifikan terhadap penurunan kelelahan
subjek. Selain itu, nilai Cohen’s d = 15.90 menunjukkan ukuran efek yang sangat
besar, menegaskan bahwa intervensi yang diberikan memiliki pengaruh yang
sangat kuat dalam mengurangi kelelahan, baik secara statistik maupun praktis.

Pada variabel kualitas tidur, terdapat peningkatan efektivitas sebesar
70.86%, yang menunjukkan bahwa intervensi sangat berhasil meningkatkan
kualitas tidur subjek secara signifikan. Hasil ini mengindikasikan bahwa sebagian
besar subjek mengalami perbaikan kualitas tidur yang substansial setelah perlakuan
diberikan. Nilai Cohen’s d = 14.42 juga mengonfirmasi ukuran efek yang sangat
besar, menandakan bahwa dampak intervensi pada kualitas tidur tidak hanya
signifikan secara statistik, tetapi juga bermakna secara praktis dan relevan untuk
penerapan lebih lanjut.

Pada variabel suasana hati, peningkatan efektivitas tercatat sebesar 60.90%,
yang menunjukkan bahwa intervensi memberikan dampak yang cukup besar dalam
memperbaiki suasana hati subjek. Lebih dari separuh subjek mengalami
peningkatan positif dalam suasana hati mereka setelah diberikan perlakuan. Nilai
Cohen’s d = 7.55 menunjukkan ukuran efek yang sangat besar, mengindikasikan
bahwa intervensi memiliki pengaruh yang signifikan terhadap suasana hati subjek,

dengan dampak yang nyata baik secara statistik maupun praktis.
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Hasil penilaian responden menunjukkan bahwa pada aspek kognitif, dari
skor maksimum 30, responden memperoleh skor rata-rata 26.4 dengan nilai rata-
rata 88.00. Pada aspek psikomotorik, dari skor maksimum 25, responden
memperoleh skor rata-rata 22.84 dengan nilai rata-rata 91.36. Aspek afektif dengan
skor maksimum 20, responden memperoleh skor rata-rata 18.34 dengan nilai rata-
rata 91.70. Maka dapat disimpulkan bahwa responden wanita peolahraga secara
keseluruhan menunjukkan performa yang baik dalam ketiga aspek yang dinilai.
Pada aspek kognitif, responden menunjukkan pemahaman dan pengetahuan yang
tinggi terkait model perawatan Ulin Etno Wellness dengan nilai rata-rata 88.00.
Pada aspek psikomotorik, nilai rata-rata 91.36 mengindikasikan keterampilan
praktis yang sangat baik. Sementara itu, pada aspek afektif, nilai rata-rata 91.70
mencerminkan sikap dan perilaku yang positif. Hal ini menunjukkan bahwa para
responden memiliki kemampuan yang seimbang antara pengetahuan, keterampilan,

dan sikap.
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E. Kajian Produk Akhir

Kajian produk akhir merupakan hasil yang diperoleh setelah melalui
tahapan-tahapan yang sudah dilakukan sehingga mendapatkan validasi, uji coba,
dan memiliki tingkat keefektifan. Produk akhir penelitian ini adalah menghasilkan
sebuah model perawatan Ulin Etno Wellness untuk pemulihan dari kelelahan,
perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati pada wanita peolahraga.
Tahapan pengembangan untuk menghasilkan model perawatan Ulin Etno Wellness
dimulai dari tahapan-tahapan sebagai berikut: (1) Analyze yaitumelakukan analisis
kebutuhan atau studi pendahuluan untuk mencari rasionalisasi permasalahan untuk
mengembangkan sebuah model tersebut melalui observasi, wawancara, dan
kuesioner, serta melakukan analisis literatur yang relevan untuk menyusun model
perawatan yang dikembangkan, (2) Design merupakan tahap perancangan konsep
produk yang dikembangkan mencakup analisis tujuan, analisis karakteristik subjek,
menyusun prosedur takaran perawatan, mengembangkan, dan menyusun draf awal,
(3) Development yaitu melakukan validasi kepada ahli dan pelatih dengan
kualifikasi minimal tingkat nasional terhadap draf awal model latihan sebelum diuji
cobakan secara langsung di lapangan, (4) Implementation melakukan uji coba
model latihan kepada peserta wanita peolahraga dan terapis untuk menguji
kelayakan dan keberterimaan model perawatan dan kemudian melakukan revisi
berdasarkan saran dari ahli materi, terapis, dan wanita peolahraga, (5) Evaluation
dengan melakukan uji efektivitas model perawatan Ulin Etno Wellness pada wanita
peolahraga untuk pemulihan dari kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan

suasana hati pada wanita peoleharaga. Ulin Etno Wellness terdiri atas dua
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perawatan tubuh yaitu masase tradisional yang disebut dengan Ulin masase dan
sauna tradisional yang disebut dengan Etno sauna.

Metode perawatan ini memberikan manfaat positif bagi tubuh manusia,
namun dengan cara yang berbeda. Sauna cenderung fokus pada detoksifikasi,
peredaran darah, dan relaksasi untuk meningkatkan kualitas tidur, sedangkan
masase cenderung fokus pada pengurangan ketegangan otot, peningkatan
fleksibilitas, pemulihan cepat, dan pengurangan stres. Dampak positif masase
terhadap kesehatan tubuh manusia. Masase dapat membantu mengurangi
ketegangan otot dan menghilangkan titik-titik kelelahan dengan meningkatkan
aliran darah ke otot yang diberi tekanan. Masase dapat meningkatkan fleksibilitas
otot dan rentang gerak sendi dengan memecah jaringan parut dan meningkatkan
elastisitas otot. Masase dapat mempercepat pemulihan setelah aktivitas fisik yang
intens dengan mengurangi kekakuan otot dan mempromosikan penyembuhan yang
lebih cepat. Masase dapat mengurangi stres dengan merangsang pelepasan hormon
relaksasi, seperti serotonin dan dopamin, serta mengurangi kadar hormon stres,
seperti kortisol. Dampak positif ini turut di dukung dengan hasil penelitian ini yang
menunjukkan ada perbedaan signifikan variabel pemulihan dari kelelahan,
perbaikan kualitas tidur, dan perbaikan suasana hati setelah diberi perlakuan Ulin
masase pada wanita peolahraga dengan taraf signifikansi 0.000.

Hussain & Cohen (2018, p. 25) dalam studinya menyatakan sauna dapat
membantu mengeluarkan racun melalui keringat, yang berkontribusi pada proses
detoksifikasi tubuh. Paparan panas dalam sauna dapat menyebabkan pembuluh

darah melebar, meningkatkan aliran darah ke berbagai bagian tubuh. Sauna dapat

206



merangsang produksi sel-sel kekebalan tubuh, seperti sel darah putih, yang
membantu tubuh melawan infeksi serta mengurangi stres dan meningkatkan rasa
relaksasi dengan merangsang pelepasan endorfin, yang merupakan zat kimia dalam
otak yang berhubungan dengan perasaan senang dan relaksasi. Dampak positif ini
turut di dukung dengan hasil penelitian ini yang menunjukkan ada perbedaan
signifikan variabel pemulihan dari kelelahan, perbaikan kualitas tidur, dan
perbaikan suasana hati setelah diberi perlakuan Etno sauna pada wanita peolahraga
dengan taraf signifikansi 0.000.

Model perawatan Ulin Etno Wellness, yang mencakup Ulin masase dan
Etno sauna, memberikan kontribusi signifikan terhadap pemulihan dari kelelahan,
perbaikan kualitas tidur, dan peningkatan suasana hati bagi wanita peolahraga.
Implikasi jangka panjang dari implementasi model ini dapat mencakup berbagai
aspek, baik dalam konteks kesehatan individu, komunitas olahraga, maupun
pengembangan industri wellness secara luas.
a. Kesehatan dan Kesejahteraan Individu

Penggunaan rutin model perawatan Ulin Etno Wellness dapat mendorong
peningkatan kesehatan fisik dan mental secara menyeluruh. Wanita peolahraga
yang rutin menjalani masase dan sauna akan mengalami peningkatan sirkulasi
darah, pengurangan stres kronis, dan pemulihan yang lebih cepat setelah aktivitas
fisik intens (Ciziceno, 2022, p.12; Modise & Johannes, 2016, p.14). Dalam jangka
panjang, ini berkontribusi pada pencegahan penyakit degeneratif, pengurangan
risiko cedera, dan peningkatan harapan hidup yang lebih sehat. Perbaikan suasana

hati melalui stimulasi hormon serotonin dan dopamin yang dihasilkan dari masase
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dan sauna akan mendukung kesehatan mental dgan emosional dalam jangka
panjang. Ini dapat berkontribusi pada pengurangan risiko gangguan kecemasan,
depresi, dan peningkatan kualitas hidup secara keseluruhan (Hussain & Cohen,

2018, p.10).

b. Dampak pada Kinerja Olahraga

Model perawatan ini membantu meningkatkan performa wanita peolahraga
melalui pemulihan otot yang lebih cepat, peningkatan fleksibilitas, dan pencegahan
cedera sehingga mampu menjaga kondisi fisik dan mental yang optimal dalam
jangka panjang (Babang, 2020, p.50; Eris Abelea et al., 2024, p.13)
c. Peningkatan Konsistensi dan Daya Tahan

Wanita peolahraga yang mengalami perbaikan kualitas tidur dan pemulihan
kelelahan memiliki daya tahan yang lebih tinggi, memungkinkan mereka untuk
berlatith dan bertanding secara konsisten dalam periode yang lebih panjang
(Goshvarpour, 2021, p.16).
d. Inovasi dalam Perawatan Tradisional

Ulin Etno Wellness menggabungkan metode tradisional dengan pendekatan
ilmiah modern, sehingga menciptakan model perawatan yang inovatif. Dalam
jangka panjang, ini dapat mendorong pertumbuhan industri wellness lokal dan
global, sekaligus memperkenalkan kearifan lokal Indonesia ke panggung
internasional (Kosiewicz, 2010, p.16).
e. Peningkatan Kesadaran Masyarakat

Model ini dapat memperluas akses masyarakat terhadap perawatan wellness

berkualitas jika dikemas dalam bentuk video dan buku. Dalam jangka panjang, ini
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akan meningkatkan kesadaran masyarakat akan pentingnya perawatan tubuh dan
kesehatan mental.
f. Transfer Pengetahuan ke Generasi Muda

Model Ulin Etno Wellness berpotensi menjadi bagian dari kurikulum
pelatihan terapis spa dan wellness, memastikan bahwa pengetahuan ini dilestarikan
dan diteruskan ke generasi mendatang.

g. Dampak Sosial dan Budaya

Ulin masase dan Etno sauna sebagai bagian dari warisan budaya lokal
Indonesia berkontribusi pada pelestarian tradisi dan praktik kesehatan tradisional.
Dalam jangka panjang, hal ini memperkuat identitas budaya dan meningkatkan
apresiasi terhadap kearifan lokal. Model Ulin Etno Wellness tidak hanya berdampak
pada peningkatan kesehatan individu, tetapi juga berkontribusi secara signifikan
terhadap pembangunan komunitas yang lebih sehat, kuat, dan berdaya saing dalam
jangka panjang.

Model perawatan Ulin Etno Wellness telah disusun berdasarkan analisa
kebutuhan, studi literatur, penilaian ahli materi, uji coba, dan sudah teruji tingkat
keefektifannya. Untuk menambah daya tarik model perawatan Ulin Etno Wellness
maka prosedur kegiatan model perawatan ini dikemas dalam video dan buku agar
peserta lebih mudah memahami dan mengaplikasikan model perawatan ini secara
langsung. Ringkasan prosedur pengembangan model perawatan Etno Ulin Wellness

disajikan pada Tabel 45.
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Tabel 45. Ringkasan Tahapan Pengembangan Ulin Etno Wellness

No.

Tahapan

Pertanyaan
Penelitian

Pendekatan

Hasil Kajian

Evaluasi

Revisi/Rekomendasi

Bagaimana hasil

Oukup merupakan metode mandi uap
(steaming bath) menggunakan bahan-bahan
herbal sebagai pengobatan tradisional Karo
(Sinuhaji, 2015). Oukup meningkatkan sistem
kekebalan tubuh dan fungsi sistem persarafan,
melancarkan aliran darah dan getah bening,
memperbaiki metabolism sel, memperbaiki
system pencernaan, menyegarkan badan,
memberikan efek relaksasi dan rekreasi
(Mooventhan & Nivethitha, 2014; Kemenkes

Oukup dan
berperan

masase
dalam

Kajian ini digunakan sebagai
dasar  dalam  kerangka

kajian literatur
tentang  perawatan

RI, 2014). mengurangi  kelelahan,

meningkatkan  kualitas model

Analyze

spa dalam rangka
pemulihan kelelahan,
kualitas tidur dan
perbaikan  suasana
hati?

Kajian Literatur

Menurut Purba et al. (2016), Silalahi et a/
(2018), dan Simatupang (2009), tanaman
herbal yang digunakan dalam oukup yaitu
kelompok famili Zingeberaceae, Lamiaceae,
Apiaceae, Lauracea, Poaceae. Pelaksanaan

tidur dan memperbaiki
suasana hati dengan
memanfaatkan tanaman
herbal sebagai bahan

pengembangan
perawatan  yang

yang terdiri
pemijatan dan sauna.

disebut
dengan Ulin Etno Wellness
dari tahapan

bak )
oukup  dilakukan  secara  tradisional akll sauna

menggunakan tikar dan selimut untuk
membentuk ruangan dalam beroukup dengan
posisi kaki diletakkan di atas kayu penyangga.
Secara modern, oukup dilakukan pada
ruangan yang terbuat dari kaca, kayu atau
terpal sebagaimana bangunan kamar mandi
pada rumah. Kamar uap oukup biasanya
berukuran 1x1,5 meter atau 2x3 meter. Kamar
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Tahapan

Pertanyaan
Penelitian

Pendekatan

Hasil Kajian

Evaluasi

Revisi/Rekomendasi

uap memiliki lubang untuk mengaliri uap
yang berasal dari ruang perebusan ramuan.
Orang yang ber-oukup duduk pada kursi
plastik hingga seluruh badan merasa panas
dan bermandikan keringat (Batubara et al,
2017).

Moraska et al (2010) dan Hannuksela et a/
(2001) menyatakan masase dan sauna
mempercepat pemulihan kelelahan,
meningkatkan aliran darah ke otot yang lelah,
membantu  menghilangkan produk sisa
metabolisme seperti asam laktat, dan
membawa nutrisi ke jaringan  yang
membutuhkannya untuk pemulihan. Field
(2007) dan Laukkanen (2017) menyatakan
paparan sauna dan pijatan membantu
mengurangi ketegangan otot dan stres mental
yang dapat mengganggu tidur. Sauna
meningkatkan suhu tubuh, dan tubuh
mengalami penurunan suhu setelah keluar
dari sauna. Perubahan suhu ini dapat
merangsang mekanisme tubuh yang mengatur
tidur, seperti penurunan suhu tubuh yang
biasanya terjadi sebelum tidur. Menurut Hou
(2010), masase mengurangi tingkat stres dan
kecemasan dengan meredakan ketegangan
otot dan merangsang respons relaksasi dalam
tubuh. Brunel Mood Scale (Skala Suasana
Hati Brunel), digunakan untuk mengukur
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dimensi suasana hati seseorang (Terry Magill
& Peter Cropley, 2000) terdiri dari 24 item
yang mengukur empat dimensi suasana hati
utama: Waspada (Vigour), Marah (A4nger),
Kehancuran (Depression), dan Kekacauan
(Confusion) (Terry, P. C., & Lane, A. M.,
2010). Leeds Sleep Evaluation Questionnaire
(LSEQ) (Skala Tidur Leeds) (Espie et al,
2001) digunakan untuk menilai kualitas tidur
seseorang. Michielsen (2003) dalam studinya
mengembangkan Fatigue Assessment Scale
(FAS) sebagai alat penilaian yang digunakan
untuk mengukur tingkat kelelahan atau
keletihan seseorang.
25 wanita peolahraga (50%) melakukan | Kelelahan yang dialami
istirahat tanpa memakan suplemen, 10 wanita | mempengaruhi  Kinerja
peolahraga (20%) melakukan pijat dan | olahraganya di lapangan,
istirahat, 5 wanita peolahraga (10%) memilih | serta  produktivitasnya
. o ) -
Bagaimana tingkat perawatan spa, 3 wanita peolahraga (5 4)) dalr’?lm kehidupan sehari Model perawatan  yang
. . melakukan perawatan sauna dan 7 wanita | hari. Kelelahan vyang | ..
kebutuhan di Deskriptif Survey — N . dikembangkan berupaya
. peolahraga (15%) memakan suplemen untuk | kronis atau . .
lapangan terkait wawancara, . . . . .. | untuk memulihkan tubuh dari
. . memulihkan tubuh dari kelelahan. 40 wanita | berkepanjangan menjadi .
praktek pemulihan observasi dan o . . kelelahan, meningkatkan
peolahraga (80%) melaporkan mengalami | tanda bahwa kualitas . .
kelelahan yang penyebaran angket Do . | . kualitas tidur dan
. kelelahan yang signifikan setidaknya sekali | tidur terganggu atau tidak o )
dilakukan? . . . memperbaiki suasana hati.
dalam  seminggu. Wanita  peolahraga | memadai. Masalah
menyatakan perlu mengeluarkan biaya yang | kualitas  tidur  turut
cukup mahal untuk melakukan perawatan | berkontribusi dalam
tambahan sehingga mereka melakukan | menciptakan kelelahan
perawatan  tubuh  sendiri  di  rumah | wanita peolahraga,
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menggunakan bahan rempah dijual di pasaran | seperti kesulitan tidur,
dan beristirahat. Namun, responden enggan | bangun tengah malam,
melakukannya dikarenakan memerlukan | atau tidur yang tidak
waktu tambahan untuk melaksanakannya | nyenyak.
(kurang praktis). Biaya perawatan tubuh yang
mahal. Responden mengungkapkan bahwa
kelelahan yang dialami mempengaruhi
kinerja olahraganya di lapangan, serta
produktivitasnya dalam kehidupan sehari-
hari, kelelahan, kurangnya kualitas tidur dan
suasana hati.
25 wanita peolahraga (50%) melakukan | Lebih  dari  separuh
istirahat tanpa memakan suplemen, 10 wanita | responden  melaporkan
peolahraga (20%) melakukan pijat dan | bahwa kelelahan
istirahat, 5 wanita peolahraga (10%) memilih | mempengaruhi
perawatan spa, 3 wanita peolahraga (5%) | produktivitas dalam
. . melakukan perawatan sauna dan 7 wanita | kehidupan  sehari-hari.
Bagaimana potensi o Model  perawatan  yang
. peolahraga (15%) memakan suplemen untuk | Responden menyatakan | .
pengembangan Deskriptif Survey — . . ) : dikembangkan berupaya
memulihkan tubuh dari kelelahan. 40 wanita | perlunya pemulihan . .
model  perawatan | wawancara, 0 . . | untuk memulihkan tubuh dari
. . . peolahraga (80%) melaporkan mengalami | kelelahan dengan melalui .
yang  sesuai  di | observasi dan Do . A kelelahan, meningkatkan
kelelahan yang signifikan setidaknya sekali | pijatan dan sauna, . .
kalangan penyebaran angket . . - kualitas tidur dan
dalam seminggu. Faktor penyebab kelelahan | peningkatan istirahat, i .
masyarakat? memperbaiki suasana hati.

yaitu jadwal latithan yang padat, tekanan
kompetitif, 28 wanita peolahraga (55%)
menyatakan  kurangnya istirahat yang

penyesuaian pola makan.
Dari total 50 responden,
38 wanita peolahraga

memadai, dan masalah tidur. Responden | (75%) melaporkan
melaporkan bahwa kelelahan mempengaruhi | mengalami masalah
dengan kualitas tidur
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kinerja olahraga mereka, kualitas tidur dan | mereka, termasuk
kesehatan mental. kesulitan tidur, tidur yang
tidak  nyenyak, atau
bangun tengah malam
Pendekatan  yang Harga perawatan tera}pi_ sauna .b.ervariasi Dari has@l kajian .tersebut, B.erdasarkan evaluasi,
digunakan meliputi tergantung pada lokasi, jenis. fasilitas, daq dapat dievaluasi bahwg dlsarankgn . untuk
survei harga di tingkat kenyamanan yang ditawarkan. Di | harga perawatan sauna di mqmberlkan lebih banyak
berbagai tempat perkotaap, hgrga.pera\fvatan sauna cenderung | kalangan masyaraka‘F pilihan hargz} perawatan
yang menyediakan lebih tinggi dibandingkan di .pefiesaan? dapat. B mempengarphl sauna yang terjangkau tappa
lavanan sauna. baik dengan rentang harga yang bervariasi mulai | aksesibilitas layanan ini. | mengorbankan kualitas
a}; bera da’ & dari yang terjangkau berkisar dua ratus ribu | Masyarakat dengan | layanan. Penyedia layanan
yusgt Kebuoaran rupiah hingga premium berkisar lima ratus | penghasilan lebih tinggi | sauna juga bisa
Bagaimana harga Is)pa miupuri ribu rupiah. “Tempat'—tempat yang | cenderung memilih mempertimbangkan  untuk
perawatan terapi pere’iwatan mandiri menawarkan fasilitas lebih lengkgp dan | layanan premium, menawar}(an .paket-pakeF
sauna yang 4 rumah. Data meyvah. umumnya meggenakan tarif yang | sementara mgsyarak_at yang lebih fleksibel, seperti
ditemukan di dikumpulkan  dari lqblh tinggi yaitu berklsar lima ratus ribu | dengan pengha-sﬂan leblh keanggotgan atau  diskon
kalangan berbagai  sumber hingga satu juta rupiah. rendah mungkln mencari untuk sesi perawatan reguler,
masyarakat? yang representatif, alt(.ernatlf yang  lebih guna mpmngkatkan
mencakup wilayah terjangkau atau aksesibilitas bagi Ipasygrakat
erkotaan dan melakukan perawatan di | dengan berbagai tingkat
P d ot rumah. Evaluasi ini | pendapatan.  Selain itu,
fneerfli)aeirtli’mban;iaﬁ menunjukkan adanya | edukasi mengenai manfaat
variasi dalam kesenjangan akses | dan cara melakukan 't'erapi
fasilitas dan terhadap layanan | sauna secara rpgndlrl di
Kualitas layanan perawatan sauna yang | rumah bisa ditingkatkan,
berkualitas. agar lebih banyak orang

yang ditawarkan.

dapat merasakan manfaat
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terapi sauna dengan biaya
yang lebih terjangkau.
Menurut Purba et al. (2016), Silalahi et a/ | Tanaman herbal seperti | Perlunya penambahan
(2018), dan Simatupang (2009), tanaman | kayu manis, daun jeruk | tanaman sereh dan jahe
herbal yang digunakan dalam oukup yaitu | purut, daun pandan, daun | sebagai bahan rebusan sauna
kelompok famili Zingeberaceae, Lamiaceae, | sirih, kembang sepatu, herbal. Sereh dan jahe
Apiaceae, Lauracea, Poaceae daun kluwih, daun memiliki sifat anti-inflamasi
kemangi, daun sirsak, dan analgesik yang dapat
daun limus, daun jinten, | membantu meredakan nyeri
Apa saja kandungan batang kecombrang otot dan sendi, yang sering
rempah yang mengandung senyawa kali menjadi penyebab
digunakan? herbal yang mampu kelelahan. Aromanya yang
memulihkan tubuh dari menyegarkan juga dapat
kelelahan, meningkatkan | memberikan efek relaksasi,
. .. kualitas tidur dan membantu tubuh untuk lebih
2 Design Analisis

Bagaimana urutan
kegiatan model
perawatan yang
dikembangkan?

memperbaiki suasana
hati.

cepat pulih dari kelelahan
fisik.

Draft Model I

Pengembangan tahapan perawatan tubuh

mengacu pada SKKNI Keputusan Menteri

Ketenagakerjaan Republik Indonesia Nomor

46 Tahun 2017. Adapun tahap-tahapnya

meliputi sebagai berikut:

(1) Melakukan Persiapan Ruangan, Alat, dan
Bahan

(2) Melakukan Konsultasi, Diagnosis, dan

(3) Rencana Perawatan

Tahapan perawatan ini
belum mengombinasikan
tahapan pijat sebagai
salah satu domain
perawatan.

Adapun tahap-tahapnya
meliputi sebagai berikut.
Melakukan Persiapan
Ruangan, Alat, dan Bahan.
Melakukan Konsultasi,
Diagnosis, dan Rencana
Perawatan. Menjelaskan
Filosofi Oukup (Ulin Etno
Wellness).
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Bagaimana metode
masase yang
dikembangkan?

(4) Menjelaskan Filosofi
(5) Melaksanakan Sauna Tradisional
(6) Mengakhiri Oukup

Melakukan Pemijatan
dengan Teknik Ulin masase.
Melaksanakan Oukup
Mengakhiri Oukup
Berendam

Menyiapkan Minuman
Herbal Khas Batak

Tahapan Javanese masase yaitu:
Pemanasan (Warm-up):

Pijatan Intensif (Deep Tissue Massage):
Peregangan (Stretching):

Refleksi atau Akupresur (Reflexology or
Acupressure):

Pembalutan (Wrapping):

Kekurangan Javanese
masase yang perlu
dipertimbangkan yaitu:
Tidak cocok untuk
semua kondisi medis
akbita Risiko cedera:
pijatan yang terlalu kuat
atau dilakukan dengan
teknik yang tidak benar.
Reaksi alergi terhadap
minyak atau ramuan
yang digunakan selama
pijatan Jawa. Ini bisa
menyebabkan iritasi kulit
atau reaksi alergi
lainnya, terutama jika
seseorang memiliki
sensitivitas tertentu
terhadap bahan-bahan
tertentu.

Biaya pijat yang cukup
mabhal, terutama jika

Metode masae yang
dikembangkan yaitu:
Welcoming Massage
Gerakan pada Telapak Kaki
Thumb pressure, ibu jari
menekan secara bergantian
tanpa massage oil.

Thumb stroking, mengusap
menggunakan ibu jari secara
bergantian.

Dupont, mengepalkan jari
tangan memutar lurus ke
arah atas.

Thumb friction, memutar
menggunakan ibu jari secara
bersamaan dan sejajar.
Palm stroking, mengusap
menggunakan satu telapak
tangan dan tangan lainnya
menahan di bagian
pergelangan kaki
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dilakukan secara teratur. | Tekan (Petrissage Kneading
Hal ini dapat menjadi Movement)
hambatan bagi beberapa | Tepuk (Tapotement)
orang yang memiliki Putar (Circular Movement)
anggaran terbatas.
Berap gkah durasi Berdasarkan berdasarkan SKKNI Keputusan . . Durasi p crawa tan Ulin Etng
yang diperlukan Menteri Ketenaeakeriaan Republik Indonesia Durasi perawatan kisaran | Wellness yaitu 60 menit
dalam satu rangkaian Nomor 46 Tahﬁn 251 - lanfjan 2 perawatan 60-90 menit mampu | terdiri atas dua kegiatan
model perawatan harus diusahakan sama d’en an Vglak'fl)l stirahat memulihkan tubuh dari | utama yaitu pijat tradisional
yang dikembangkan? setelah perawatan. Selai f itu. diharuskan kelelahan, meningkatkan | dan sauna sehingga mampu
minum pair putih sebelum’ melakukan kualitas tidur dan | memulihkan  tubuh  dari
perawatan dengan durasi oukup yaitu sekitar memperbaiki suasana | kelelahan, meningkatkan
5 15 menit hati kualitas tidur dan
) memperbaiki suasana hati
Berapa rancangan Pendekatan yang Hroa verawatan  Ulin Harga perawatan Ulin Etno
harga perawatan digunakan Wanita peolahraga, sebagai target utama, Et ngo F;/Vellness aitu Wellness  pada  tingkat
Ulin Etno Wellness? | melibatkan survei memiliki rentang pendapatan yang bervariasi, bekisar  seratus yribu menengah yang terjangkau
pasar, analisis namun cenderung sensitif terhadap harga . X namun tetap mencerminkan
rupiah sehingga dapat

kemampuan beli
masyarakat, serta

perawatan kesehatan. Sebagian besar dari
mereka bersedia mengeluarkan biaya untuk

dijangkau oleh kalangan
masyarakat umum,

nilai dan manfaat perawatan.
Rancangan harga yang ideal

perbandingan harga | perawatan yang memberikan manfaat nyata, . bisa berupa model
. . terutama wanita yang .. .
dengan layanan namun harga yang terlalu tinggi dapat . berjenjang, di mana
. o . aktif berolahraga. Harga o
serupa di pasaran. | menjadi penghalang bagi mereka untuk an terlaly tinegi pelanggan dapat memilih
mengakses layanan tersebut secara rutin. yang . £l paket perawatan  sesuai
. . berpotensi  membatasi

Dibandingkan dengan perawatan wellness . | kebutuhan dan anggaran

. . akses dan mengurangi .
lainnya, Ulin Etno Wellness menawarkan . . < | mereka.  Diskon  untuk

. daya tarik layanan ini, .
harga yang terjangkau untuk merasakan . pelanggan setia atau paket

. - terutama di segmen pasar .
manfaat unik yang ditawarkannya. langganan  bulanan juga
menengah. .

dapat meningkatkan daya
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tarik dan mendorong lebih
banyak wanita peolahraga
untuk menggunakan layanan
ini secara rutin.
Berdasarkan perhitungan validitas Berdasarkan hasil uji | Inovasi tumbuhan herbal
menggunakan Indeks Aiken’s V pada model | validitas model | yang digunakan sebagai
Ulin masase didapatkan hasil dari 11 item perawatan Ulin  Etno | bahan baku sauna Etno
pernyataan, diketahui skor V terendah Wellness yang dilakukan | adalah dengan
sebesar 0.83 dan skor tertinggi 0.92. Nilai V | oleh tiga ahli dengan | menambahkan bahan herbal
tabel tertinggi untuk tiga orang rater yaitu kualifikasi dalam bidang | selain bahan yang digunakan
sebesar 0.92. kesehatan, masase, dan | dalam sauna oukup yaitu
Uji validitas isi menggunakan Indeks Aiken’s | sauna, didapatkan bahwa | daun sirsak, daun limus dan
V pada model Etno sauna menunjukkan skor | model ini  memiliki | daun kluwih serta daun
V terendah sebesar 0.83 dan skor tertinggi | tingkat validitas yang | jinten.
Bagaimana penilaian 0.92. Kesimpulan hasil validitas | sangat baik. Pengujian | Merevisi tata bahasa
ahli terhadap Evaluasi Ahli menggunakan Indeks Aiken’s V dengan cara | menggunakan Indeks | prosedur model perawatan
3 Developed rancangan model Terhadap Draft membandingkan Indeks Aiken’s V dengan | Aiken’s V menunjukkan | dengan menggunakan
perawatan yang Ulin Etno Wellness | nilai V tabel. Besarnya V tabel untuk item | bahwa hampir semua | kalimat yang lebih mudah
dikembangkan? yang dinilai oleh 3 wvalidator dengan 5 |item pernyataan, baik | dipahami.
alternatif pilihan skala pada taraf signifikansi | dalam aspek akurasi, | Menyusun kembali tahapan
5% adalah sebesar 0.92. Maka, dapat | prosedur, keamanan, | manipulasi gerakan pada

disimpulkan bahwa seluruh item pada model
perawatan Ulin Etno Wellness yang terdiri
atas pijat tradisional Ulin masase dan Etno
sauna mempunyai nilai Indeks Aiken’s V
lebih besar dari V tabel (p<0.05), dapat
diartikan bahwa seluruh item dinyatakan
valid. Berdasarkan hasil uji validitas tersebut,
disimpulkan bahwa model latihan yang

kenyamanan, ketepatan,
kemudahan, kelayakan,
maupun bahasa,
memperoleh nilai
validitas yang tinggi,
dengan sebagian besar
item mencapai nilai 0,92.
Hal ini menunjukkan

model Ulin masase yang
dikembangkan.

Menyusun dan mencermati
kembali protokol masase
yang dikembang-kan sesuai
dengan regio.

Membuat penjelasan
tambahan terkait frekuensi,
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dikembangkan dinyatakan valid. Validator | bahwa model perawatan | repetisi, intensitas, dan
memiliki tugas lain yaitu memberi saran, | ini telah  memenuhi | durasi masase.
masukan, dan komentar untuk | kriteria validitas yang | Melakukan uji coba
menyempurnakan model perawatan. Berikut | kuat dan layak wuntuk | sederhana untuk mengetahui
ini adalah masukan dan saran dari validator | diimplementasikan. hasil dari gerakan Core Body
terhadap draf awal model perawatan. Massage yang terdidi atas
gerakan  Wave  Glide,
Grounded Pressure,
Rhythmic Tappping, Deep
Flow).
Beberapa komentar terapis
terhadap model latihan yaitu
1) tahapan gerakan Ulin
Penilaian responden | masase sudah cukup baik, 2)
(skala kecil dan besar) | gerakan pijat yang
Bagaimana Data uji coba skala kecil sebesar 92% maka terlgl(}ap kelay;;lj(?n d}kle(mbangk?rﬁ menll(ml]ulkl;an
kelayakan rancangan Evaluasi dapat disimpulkan bahwa model perawatan EO © Wp;rawatgn' in| e Z petmkl,l L an ke eba in
model perawatan Rva uast Ulin Etno Wellness layak untuk digunakan no Weilness dari segl | pada  {ubuh, — membantu
menurut klien esponden pada wanita peolahraga. Hal ini menunjukkan kenyamanan, .harga, meningkatkan kualitas tldgf
Terhadap Draft bahwa model latihan memiliki aroma, dan durasi telah | dan stress release, 3) peneliti

(wanita peolahraga)
sebagai calon
penggguna?

Ulin Etno Wellness

tingkat
keberterimaan yang semakin tinggi setelah
direvisi setelah uji skala kecil.

memenubhi aspek
kelayakan dan dapat
diimplementasikan pada
target sampel penelitian
(wanita peolahraga).

perlu merancang flyer terkait
komponen tumbuhan herbal
yang digunakan pada uap
sauna dan perendaman saat
melaksanakan prosedur
perawatan  agar  peserta
mengetahui keamanan dan
manfaat dari bahan baku
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yang digunakan bagi
kesehatan. Komentar dari
terapis ini akan dijadikan
pertimbangan untuk hasil
produk yang lebih optimal.

Draft Model 11
Tahapan .
No. Pelaksanaan Kegiatan Gambar
Melakukan o - . . .
Persiapan Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan terdiri atas menyiapkan ruang
crsiap penguapan (steam) sesuai dengan tujuan perawatan; menyiapkan alat, bahan, dan suhu
1.  Ruangan, . .
Alat. d sesuai dengan kebutuhan perawatan; dan memastikan alat penguapan (steam)
at, dan berfungsi dengan baik.
Bahan
Tahap perawatan yang dilakukan pada indikator ini meliputi melakukan konsultasi
Melakukan .
Konsultasi dengan pelanggan tentang kondisi umum kesehat-an, kebutuhan perawatan, dan

tujuan perawatan; mencatat semua hasil konsultasi dalam kartu diagnosis pelanggan;
mengon-firmasikan rencana perawatan yang tepat kepada pelanggan; meminta
pelanggan untuk menandatangani lembar persetujuan perawatan serta pernyataan
kesehatan dan kontraindikasi. Waktu yang dibutuhkan (durasi) sekitar lima menit.

2. Diagnosis,
dan Rencana
Perawatan
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No. Tahapan Pertan.y.a an Pendekatan Hasil Kajian Evaluasi Revisi/Rekomendasi
Penelitian
No. P§:£:fna;ln Kegiatan Gambar
Menjelaskan o o _ N _
Filosofi Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti berupa penjelasan
Oukup yang  filosofi oukup sebagai dasar teori perawatan Ezno sauna kepada pelanggan.
3. merupakan
sauna etnis
Suku Karo
Melakukan e - . o\ .
Pemijatan Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti berupa memberikan
4 dencan pengarahan kepada pelanggan untuk menggunakan kamisol dan kembe untuk
' Tek%lik Ulin selanjutnya melakukan pemijatan. Pemijatan dilakukan selama 35 menit.
masase
Tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti pada indikator ini, antara lain
Melaksanakan mengarahkan pelanggan ke ruang penguapan (steam); berdoa menurut agama atau
5.  sauna etnik kepercayaan pelanggan; memonitor kondisi umum pelanggan selama proses
Wellness perawatan di ruang penguapan (steam). Waktu yang dibutuhkan untuk melakukan
Etno sauna adalah 15 menit.
Mengakhiri . o\ . .. .
6. sauna etnik Tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti pada indikator ini adalah membimbing
’ Wellness pelanggan keluar dari ruang penguapan (steam).
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No. Tahapan Pertan.y.a an Pendekatan Hasil Kajian Evaluasi Revisi/Rekomendasi
Penelitian
Tahapan .
No. Pelaksanaan Kegiatan Gambar
Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti adalah mengarahkan
7.  Berendam pelanggan untuk berendam dengan varian rempah-rempah Etno sauna.
Menviaok Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti meliputi menjelaskan
cnylapxan - manfaat minuman herbal khas Batak Karo kepada pelanggan berdasarkan kondisi
8. }Tl%ullnliﬁ kesehatan pelanggan; menyajikan minuman herbal kepada pelanggan secara sopan
Bert i as sesuai dengan standar yang telah ditetapkan. Untuk melaksanakan kegiatan ini
ata dibutuhkan waktu (durasi) selama lima menit.
Data hasil uji coba operasional oleh wanita | Hasil uji coba Herbal yang digunakan
peolahraga (n=50) untuk penilaian prosedur | operasional oleh 50 dalam Etno sauna
Bagaimana Ulin masase yaitu 96.49%, prosedur Etno | wanita peolahraga dikelompokkan sesuai
kelayakan model sauna yaitu 97.20%, pelaksanaan Ulin Etno | menunjukkan bahwa dengan efek yang diberikan
perawatan Ulin Etno | Evaluasi Wellness yaitu 97.91%. model perawatan Ulin (kelelahan, kualitas tidur,
4 Implementation Wellness  menurut | Responden Etno Wellness termasuk | stress release).
P responden pada skala | Terhadap Draft Data hasil uji coba operasional pada peserta | dalam kategori model Protokol tahapan Etno sauna

besar?

Ulin Etno Wellness

terapis menunjukkan bahwa persentase
penlialain model Ulin masase yang telah
diperoleh adalah 96.97%, prosedur Etno
sauna yaitu 97.14% dan pelaksanaan Ulin
Etno Wellness yaitu 97.14%.

perawatan yang sangat
baik.

diberikan penjelasannya.

Protokol Etno sauna
sebaiknya dilengkapi dengan
gambar agar pembaca dapat
dengan mudah memahami
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No.

Tahapan

Pertanyaan
Penelitian

Pendekatan

Hasil Kajian

Evaluasi

Revisi/Rekomendasi

dan mempraktikkan tahapan
Etno sauna. Tahapan awal
Etno sauna sebaiknya perlu
mengiden-tifikasi  riwayat
kesehatan responden
menggunakan alat medis.
Herbal yang  digunakan
dalam Etno sauna
diupayakan memiliki varian
berbeda dengan Oukup.

Bagaimana
efektivitas model
perawatan Ulin Etno
Wellnes dalam
mengatasi kelelahan,
meningkatkan
kualitas tidur, serta
memperbaiki
suasana hati?

Kajian efektivitas
model perawatan
Ulin Etno Wellnes
menurut para
responden (wanita
peolahraga)..

Berdasarkan hasil uji t data kelelahan, kualitas tidur dan suasana hati diperoleh nilai rerata Post-fest yang
jauh lebih tinggi dibandingkan dengan rerata Pre-test dengan nilai signifikansi sebesar 0.000. Hasil nilai
signifikansi kurang dari 0.05 (p<0.05), maka dapat diartikan terdapat perbedaan yang signifikan pada
variabel kelelahan, kualitas tidur dan suasana hati saat Pre-test dan Post-test setelah menggunakan model
perawatan Ulin Etno Wellness. Kesimpulannya adalah model perawatan Ulin Etno Wellness efektif untuk

memperbaiki suasana hati pada wanita peolahraga.

Model Perawatan Ulin Etno Wellness Untuk Pemulihan Tubuh dari Kelelahan, Meningkatkan Kualitas Tidur dan Memperbaiki Suasana Hati

Telah ditemukan model perawatan Ulin Etno Wellness berdurasi 60 menit berbahan tanaman herbal yang mudah ditemukan dan terdiri atas dua perawatan tubuh yaitu masase
tradisional yang disebut dengan Ulin masase dan sauna tradisional yang disebut dengan Etno sauna yang telah teruji kelayakannya dan efektivitasnya dalam
mengatasi kelelahan, meningkatkan kualitas tidur dan memperbaiki suasana hati dengan harga yang relatif terjangkau. Metode perawatan ini memberikan manfaat
positif bagi tubuh manusia, namun dengan cara yang berbeda. Etno Sauna cenderung fokus pada detoksifikasi, peredaran darah, dan relaksasi untuk meningkatkan
kualitas tidur, sedangkan Ulin masase cenderung fokus pada pengurangan ketegangan otot, peningkatan fleksibilitas, pemulihan cepat, dan pengurangan stres.
Tanaman herbal yang digunakan mudah untuk diperoleh seperti seperti kayu manis, daun jeruk purut, daun pandan, daun sirih, sereh, jahe, kembang sepatu, daun kluwih, daun
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No. Tahapan Pertanyaan

o Pendekatan Hasil Kajian Evaluasi Revisi/Rekomendasi
Penelitian

kemangi, daun sirsak, daun limus, daun jinten, batang kecombrang yang mengandung senyawa herbal yang mampu memulihkan tubuh dari kelelahan, meningkatkan kualitas
tidur dan memperbaiki suasana hati. Model perawatan Ulin Etno Wellness telah disusun berdasarkan analisa kebutuhan, studi literatur, penilaian ahli materi, uji coba,
dan sudah teruji tingkat keefektifannya dengan peningkatan efektivitas pada variabel kelelahan sebesar 52.484%, kualitas tidur sebesar 70.866%, suasana hati
sebesar 60.911%. Hasil uji kelayakan menunjukkan bahwa model Ulin Etno Wellness layak dari segi isi terapi latihan, prosedur, keamanan, kenyamanan, ketepatan, kemudahan,
kelayakan, dan bahasa.

Rangkaian Prosedur Pelaksanaan Etno Sauna Rangkaian Prosedur Pelaksanaan Ulin Masase

Persizpan Fuangan, Alat, dan
Bahan Rempsh Eto Sauna. Welcoming Massage

Eonsultasi, diagnosis,

Menyizpkan minuman herbal 2 Iencana perawatan
tawar khas sulu Karo 6
‘ Gerakan Deep Flow

Memazuki FBuang
Etng sauna

Berendam varian rempah l
“ 4
Mengalhini Efng d
mgmmgmgimmﬁﬁ Gerakan Rhytmic Tapping ’ Gerakan Grounded Pressure
pendinginan serta beristirzhat

Core Body Massage:

Gerakan Wawe Glide

3
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No. Tahapan Pertanyaan
Penelitian

Pendekatan Hasil Kajian Evaluasi Revisi/Rekomendasi

Tahapan Etno Sauna

Tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti pada indikator ini, antara lain mengarahkan pelanggan ke ruang

E/Ielaksanakan penguapan (steam); berdoa menurut agama atau kepercayaan pelanggan; memonitor kondisi umum pelanggan
fno sauna selama proses perawatan di ruang penguapan (steam). Waktu yang dibutuhkan untuk melakukan oukup adalah
15 menit.
Mengakhiri Tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti pada indikator ini adalah membimbing pelanggan keluar dari
Etno sauna ruang penguapan (steam) untuk mengeringkan badan, mendinginkan tubuh dan beristirahat.
Berendam Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti adalah mengarahkan pelanggan untuk berendam

dengan varian rempah-rempah Efno sauna.
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No. Tahapan Pertan.y.a an Pendekatan Hasil Kajian Evaluasi Revisi/Rekomendasi
Penelitian
Tahapan Ulin Etno Wellness
Tah .
No. Pel:k:;r;m Kegiatan Gambar
Melakukan e - . .. .
Persiapan Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan terdiri atas menyiapkan ruang
1 Re Sn pn penguapan (steam) sesuai dengan tujuan perawatan; menyiapkan alat, bahan, dan suhu
' Alllat %a ’ sesuai dengan kebutuhan perawatan; dan memastikan alat penguapan (steam)
Bai;n an berfungsi dengan baik.
Melakukan Tahap perawatan yang dilakukan pada indikator ini meliputi melakukan konsultasi
Konsultasi dengan pelanggan tentang kondisi umum kesehat-an, kebutuhan perawatan, dan
> Diacnosis ’ tujuan perawatan; mencatat semua hasil konsultasi dalam kartu diagnosis pelanggan;
' dangRenca’na mengon-firmasikan rencana perawatan yang tepat kepada pelanggan; meminta
Perawatan pelanggan untuk menandatangani lembar persetujuan perawatan serta pernyataan
kesehatan dan kontraindikasi. Waktu yang dibutuhkan (durasi) sekitar lima menit.
Menjelaskan
Filosofi
Oukup yang Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti berupa penjelasan
3. merupakan filosofi oukup sebagai dasar teori perawatan Etno sauna kepada pelanggan.
sauna etnis
Suku Karo
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No. Tahapan Plf rtan.y.a an Pendekatan Hasil Kajian Evaluasi Revisi/Rekomendasi
enelitian
Melakukan . .. . .. .
Pemijatan Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti berupa memberikan
4 denean pengarahan kepada pelanggan untuk menggunakan kamisol dan kembe untuk
' Tekiik Ulin selanjutnya melakukan pemijatan. Pemijatan dilakukan selama 35 menit.
masase
Tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti pada indikator ini, antara lain
Melaksanakan mengarahkan pelanggan ke ruang penguapan (steam); berdoa menurut agama atau
5. sauna etnik kepercayaan pelanggan; memonitor kondisi umum pelanggan selama proses
Wellness perawatan di ruang penguapan (steam). Waktu yang dibutuhkan untuk melakukan
Etno sauna adalah 15 menit.
6 Mengakh}lil Tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti pada indikator ini adalah membimbing
: ;;222;?1 pelanggan keluar dari ruang penguapan (steam).
7 Berend Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti adalah mengarahkan
. erendam

pelanggan untuk berendam dengan varian rempah-rempah Efno sauna.
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No. Tahapan Plf rtan.y.a an Pendekatan Hasil Kajian Evaluasi Revisi/Rekomendasi
enelitian
Menviaok Pada indikator ini, tahap perawatan yang dilakukan oleh peneliti meliputi menjelaskan
Cny1apxan - anfaat minuman herbal khas Batak Karo kepada pelanggan berdasarkan kondisi
g, ~inhuman kesehatan pelanggan; menyajikan minuman herbal kepada pelanggan secara sopan
herbal khas . . . .
Batak sesuai dengan standar yang telah ditetapkan. Untuk melaksanakan kegiatan ini

dibutuhkan waktu (durasi) selama lima menit.
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F. Keterbatasan Penelitian
Penelitian ini memiliki keterbatasan yang dapat ditingkatkan atau
dikembangkan oleh penelitian selanjutnya, keterbatasan penelitian ini yaitu:

1. Penelitian ini berfokus pada intervensi perawatan fisik melalui model Ulin Etno
Wellness, tanpa mempertimbangkan intervensi pada aspek pola makan atau
nutrisi. Padahal, pola makan berperan penting dalam proses pemulihan
kelelahan, peningkatan kualitas tidur, dan stabilitas suasana hati. Ketidakhadiran
intervensi nutrisi dapat memengaruhi hasil penelitian, sehingga variabel
pemulihan tidak sepenuhnya teroptimalkan. Studi lanjutan disarankan untuk
mengintegrasikan program nutrisi sebagai bagian dari intervensi holistik.

2. Model Ulin Etno Wellness diterapkan pada wanita peolahraga berusia 18—50
tahun yang tidak memiliki riwayat penyakit kronis. Hal ini membatasi
generalisasi hasil penelitian terhadap populasi yang lebih luas, terutama pada
kelompok usia di luar rentang tersebut atau individu dengan kondisi kesehatan
tertentu. Penelitian mendatang dapat memperluas cakupan subjek dengan
melibatkan kelompok usia berbeda atau wanita dengan kondisi kesehatan
spesifik untuk menguji fleksibilitas dan efektivitas model ini pada populasi yang
lebih heterogen.

3. Model perawatan Ulin Etno Wellness dikemas dalam bentuk video tutorial, yang
mempermudah peserta dalam memahami dan menerapkan perawatan secara
mandiri. Namun, format ini memiliki keterbatasan dalam memberikan umpan
balik langsung kepada peserta selama proses perawatan. Peserta mungkin

menghadapi kendala dalam menyesuaikan teknik perawatan tanpa supervisi
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langsung. Oleh karena itu, penelitian selanjutnya dapat mempertimbangkan
penggunaan platform interaktif untuk meningkatkan efektivitas pembelajaran
dan penerapan model perawatan.

. Preferensi suhu rendaman yang bervariasi antar individu, berkisar antara 32°C
hingga 40°C, menjadi faktor yang dapat memengaruhi hasil penelitian. Variasi
ini dipengaruhi oleh perbedaan usia, kondisi kesehatan, sensitivitas terhadap
panas, serta kebiasaan pribadi. Suhu rendaman yang digunakan dalam
pelaksanaan Ulin Etno Wellness belum sepenuhnya disesuaikan dengan
preferensi individu, sehingga dapat memengaruhi kenyamanan, relaksasi, dan
respons fisiologis yang berpotensi menimbulkan perbedaan subjektif dalam
pengalaman terapi, serta memengaruhi penilaian terhadap efektivitas intervensi.
Untuk penelitian selanjutnya, penyesuaian suhu rendaman secara individual dan
penggunaan instrumen asesmen suhu awal dapat dipertimbangkan untuk
meningkatkan akurasi dan validitas hasil.

. Dosis herbal yang digunakan dalam praktik Ulin Etno Wellness masih
mengandalkan takaran rumah tangga, seperti "1 jimpit", "1 sendok", atau "1
ruas", yang bersifat kualitatif dan kurang presisi secara ilmiah. Pendekatan ini
mencerminkan kearifan lokal dan tradisi empiris yang telah diwariskan secara
turun-temurun, namun menimbulkan tantangan dalam standarisasi, replikasi,
dan pengukuran dosis yang akurat yang berdampak pada validitas efek
terapeutik yang diharapkan. Untuk pengembangan ke tahap yang lebih

sistematis dan berbasis bukti, diperlukan upaya kuantisasi dosis menggunakan
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satuan terukur (misalnya gram atau mililiter) guna mendukung validasi ilmiah
dan keamanan penggunaan herbal dalam konteks wellness yang lebih luas.
Keterbatasan ini diharapkan dapat menjadi pertimbangan bagi penelitian
selanjutnya untuk memperkaya metode intervensi, memperluas cakupan subjek,
dan meningkatkan kualitas implementasi model Ulin Etno Wellness dalam

mendukung pemulihan dan kesejahteraan wanita peolahraga.
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BAB V
SIMPULAN DAN SARAN

A. Simpulan tentang Produk
Berdasarkan pada hasil dan pembahasan penelitian, maka diperoleh
simpulan tentang produk sebagai berikut:

1. Model Ulin Etno Wellness merupakan model perawatan berbasis kearifan lokal
yang dirancang untuk memfasilitasi pemulihan kelelahan, peningkatan kualitas
tidur, dan perbaikan suasana hati pada wanita peolahraga usia 18-50 tahun.
Model ini mengintegrasikan dua bentuk terapi tradisional, yaitu Ulin masase
(pijatan tradisional) dan Efno sauna (terapi uap herbal), yang dikembangkan
secara sistematis dalam durasi 60 menit. Model ini dirancang dalam bentuk
panduan terstruktur yang meliputi penggunaan 14 jenis ramuan tumbuhan herbal
lokal serta 4 teknik pijat khas, yaitu Wave Glide, Grounded Pressure, Rhythmic
Tapping, dan Deep Flow.

2. Kelayakan model Ulin Etno Wellness dinilai dari hasil uji ahli, uji praktisi, dan
respons pengguna menunjukkan bahwa model ini tergolong sangat layak untuk
diterapkan. Penilaian kelayakan mencakup aspek kesesuaian konten dengan
tujuan, keamanan penggunaan, kenyamanan, keterpakaian bahan herbal lokal,
serta kemudahan implementasi di lingkungan rumah. Model ini juga dinyatakan
layak secara budaya karena mempertahankan nilai-nilai lokal yang relevan dan
diterima secara sosial oleh masyarakat.

3. Efektivitas model Ulin Etno Wellness terbukti secara empiris mampu

memberikan dampak positif terhadap pemulihan kelelahan, peningkatan kualitas
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tidur, dan perbaikan suasana hati pada wanita peolahraga. Hasil pengukuran
pretest dan posttest menunjukkan adanya perbedaan signifikan secara statistik
setelah penerapan model. Hal ini mengindikasikan bahwa model ini efektif
digunakan sebagai alternatif perawatan holistik berbasis kearifan lokal, yang
tidak hanya menyehatkan secara fisik, tetapi juga memberikan ketenangan

psikologis dan emosional.

B. Saran Pemanfaatan Produk

Saran pemanfaatan produk model perawatan Ulin Etno Wellness supaya
tepat sasaran dan memiliki tingkat kebermanfaatan yang baik yaitu:
1. Bagi Terapis SPA

Model perawatan Ulin Etno Wellness dapat dijadikan sebagai referensi
perawatan tubuh menggunakan metode masase dan sauna dengan kategori wanita
peolahraga. Model perawatan Ulin Etno Wellness dapat direkomendasikan kepada
member/klien ketika berada di luar kota Yogyakarta.
2. Bagi Wanita Peolahraga

Model perawatan Ulin Etno Wellness dapat dilakukan dimana saja, dengan
peralatan sauna sederhana, praktis, dan tanaman herbal yang cukup murah sehingga
model ini bisa dijadikan referensi untuk melakukan latihan mandiri. Materi dalam
modul perawatan Ulin Etno Wellness turut mengedukasi tentang kebugaran secara

umum dan edukasi tentang pentingnya menjaga kualitas tidur dan suasana hati.

C. Diseminasi dan Pengembangan Produk Lebih Lanjut
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1. Diseminasi

Diseminasi dilakukan dengan memuat model perawatan Ulin Etno Wellness
dalam wupload video di media sosial streaming, dan mempublikasikan hasil
penelitian ke dalam jurnal internasional bereputasi.
2. Pengembangan Produk Lebih Lanjut

Pengembangan produk lebih lanjut dilakukan dengan menambahkan
intervensi dari segi ilmu fisiologi tubuh selain intervensi dari segi perawatan tubuh
untuk memperoleh hasil yang optimal.
3. Penelitian Lebih Lanjut

Penelitian lanjutan disarankan untuk diarahkan pada eksplorasi efek jangka
panjang dari penerapan model Ulin Etno Wellness terhadap kelompok sasaran yang
lebih beragam, dengan mempertimbangkan variasi usia, jenis kelamin, serta latar
belakang budaya. Penelitian tersebut idealnya melibatkan kolaborasi lintas sektor,
termasuk dengan pemerintah daerah serta peneliti nasional maupun internasional
yang memiliki kompetensi di bidang terapi komplementer berbasis kearifan lokal.
Selain itu, perlu dilakukan analisis mendalam terhadap hubungan antara frekuensi
penggunaan layanan perawatan dengan tingkat pemulihan fisik dan emosional. Ke
depan, pengembangan modul digital interaktif dapat menjadi strategi yang
menjanjikan untuk mendukung implementasi program secara mandiri di
lingkungan rumah, sekaligus meningkatkan aksesibilitas dan keberterimaan
pengguna terhadap model ini.

Selanjutnya, uji coba berskala besar serta kolaborasi lintas institusi,

khususnya dengan lembaga layanan kesehatan, diusulkan untuk meningkatkan
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validitas eksternal dan generalisasi temuan penelitian. Sebagai inovasi produk,
bahan baku herbal dalam terapi sauna etno ke depan dapat diformulasikan dalam
bentuk bubuk siap pakai, guna mempermudah distribusi dan penggunaan oleh

masyarakat luas.
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Lampiran 2. Data Hasil Perhitungan

Observasi Pendahuluan
Angket NASA-TLX

NASA-TLX adalah instrumen yang digunakan untuk mengukur beban kerja
berdasarkan enam dimensi:

Mental Demand (Tuntutan Mental)
Physical Demand (Tuntutan Fisik)
Temporal Demand (Tuntutan Waktu)
Performance (Performa)

Effort (Upaya)

Frustration (Frustrasi)

ook wndE

Skala Penilaian:

Setiap dimensi dinilai dalam rentang 0 — 100, di mana skor yang lebih tinggi
menunjukkan beban kerja yang lebih besar.

Data Observasi Beban Kerja Wanita Peolahraga

Rerata

lah . Total .
Kabupaten Rg:prgnaden Mental | Physical | Temporal Performance | Effort | Erustration Sli):)? Produktivitas
Demand | Demand | Demand
Kulon 15 78 85 82 69 88 75 | 477 | Menurun
Progo
Bantul 14 81 89 80 65 90 77 482 Menurun
Sleman 14 76 87 83 67 85 74 472 Menurun
Gunung 7 80 01 79 64 92 78 484 | Menurun
Kidul
Analisis Data

e Beban Kerja Fisik Tinggi: Dimensi Physical Demand di semua kabupaten
menunjukkan skor tinggi, dengan rata-rata di atas 85, menandakan tuntutan
fisik yang signifikan.

e Durasi Kerja: Observasi menunjukkan bahwa mayoritas wanita peolahraga
bekerja lebih dari 8 jam per hari, yang berkontribusi pada tingginya skor
Effort dan Frustration.

e Produktivitas: Skor total yang tinggi (di atas 470) berkorelasi dengan
penurunan produktivitas pada semua kelompok.

Kesimpulan

Wanita peolahraga di Kabupaten Kulon Progo, Bantul, Sleman, dan Gunung Kidul
mengalami beban kerja fisik yang tinggi, yang berdampak pada penurunan
produktivitas. Durasi kerja yang melebihi 8 jam per hari menjadi faktor utama yang
memengaruhi hasil ini. Angket NASA-TLX menunjukkan bahwa beban fisik dan
upaya (effort) memiliki kontribusi terbesar dalam meningkatkan beban kerja
keseluruhan, sehingga diperlukan intervensi berupa manajemen waktu dan pengaturan
beban kerja yang lebih seimbang.
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Cuplikan Hasil Pengisian Angket

Nama Responden : Sugiyem
Kabupaten : Kulon Progo
Durasi Kerja per Hari 9 jam
Dimensi Beban Kerja | Skor (0-100)
1. Tuntutan Mental 78

2. Tuntutan Fisik 85

3. Tuntutan Waktu 82

4. Performa 69

5. Upaya 88

6. Frustrasi 75
Total Skor 477

Interpretasi: Beban kerja sangat tinggi, berdampak negatif pada produktivitas.

Nama Responden  Atun
Kabupaten : Bantul
Durasi Kerja per Hari : 10 jam
Dimensi Beban Kerja | Skor (0-100)
1. Tuntutan Mental 79
2. Tuntutan Fisik 86
3. Tuntutan Waktu 83
4. Performa 70
5. Upaya 89
6. Frustrasi 75
Total Skor 482

Interpretasi: Beban kerja sangat tinggi, berdampak negatif pada produktivitas.

Nama Responden - Nila
Kabupaten : Sleman
Durasi Kerja per Hari 9 jam
Dimensi Beban Kerja | Skor (0-100)
1. Tuntutan Mental 79
2. Tuntutan Fisik 86
3. Tuntutan Waktu 83
4. Performa 70
5. Upaya 90
6. Frustrasi 76
Total Skor 484

Interpretasi: Beban kerja sangat tinggi, berdampak negatif pada produktivitas.
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ANGKET BEBAN KERJA NASA-TLX

Petunjuk:

Berikan penilaian pada setiap dimensi beban kerja dengan memberi tanda («”)
pada skala O - 100 sesuai dengan pengalaman kerja Anda. Skor yang lebih tinggi
menunjukkan tingkat beban kerja yang lebih besar.

Dimensi Beban
Kerja

0 (Rendah)

100 (Tinggi)

Skor (0-100)

Tuntutan Mental
(Mental Demand)

Sedikit konsentrasi/
pemikiran.

Sangat sulit dan
menuntut banyak
pemikiran.

Tuntutan Fisik
(Physical Demand)

Sedikit tenaga fisik.

Membutuhkan tenaga
fisik yang besar.

Tuntutan Waktu
(Temporal Demand)

Tidak merasa terburu-
buru.

Selalu dalam tekanan
waktu.

Performa

Kinerja sangat buruk.

Kinerja sangat baik.

(Performance)

Sedikit usaha yang Usaha maksimal yang
Upaya (Effort) dibutuhkan. sangat melelahkan.
Frustrasi Tidak merasa Erustrasi vana tinaai
(Frustration Level) frustrasi. yang tingg.

Total Skor: ............

Keterangan: Skor total dihitung dengan menjumlahkan skor dari setiap dimensi.

RUBRIK PENILAIAN NASA-TLX

Petunjuk Penilaian:
Skor total dari keenam dimensi digunakan untuk mengkategorikan tingkat beban
kerja dan dampaknya terhadap produktivitas.

Skor

Kategori

Total Beban Kerja Deskripsi
0-200 Ringan Beban kerja rendah, tidak memengaruhi produktivitas.
201 - 350 | Sedang Beban kerja sedang, sedikit memengaruhi produktivitas.
351-450 | Tinggi Beban kerja cukup tinggi, memerlukan perhatian lebih
dalam pengelolaan waktu dan tenaga.
) .. | Beban kerja sangat tinggi, berdampak negatif pada
451-600 | Sangat Tingg| produktivitas dan kesejahteraan.
Referensi:

e Noyes, J. M., & Bruneau, D. P. J. (2007). A self-analysis of the NASA-
TLX workload measure. Ergonomics, 50(4), 511-520.
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Nilai Validitas Aiken Ulin Masase

Penilaian S=r-Lo =S/n*(c-
Pernyataan b n*(c-1) V=Sin*(c-1)
1 2 3 1 2 3
1 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
2 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
3 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
4 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
5 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
6 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
7 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
8 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
9 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
10 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
11 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
12 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
13 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
14 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
15 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
16 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
17 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
Nilai Validitas Aiken Etno Sauna
Penilaian S=r—Lo . QU (o
Pernyataan 1 > 3 1 > 3 > n*(c-1) V=S/n*(c-1)
1 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
2 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
3 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
4 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
5 5 5 4 4 4 3 11 12 0.92
6 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
7 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
8 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
9 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
10 5 4 4 4 3 3 10 12 0.83
11 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
12 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
13 5 3 5 4 2 4 10 12 0.83
14 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
15 5 4 4 4 3 3 10 12 0.83
16 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
17 5 4 5 4 3 4 11 12 0.92
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Nilai Validitas Aiken Ulin Etno Wellness

-
|
g
=)

Penilaian S=
2

Pernyataan > n*(c-1) | V=S/n*(c-1)

—

11 12 0.92

11 12 0.92

11 12 0.92

10 12 0.83

11 12 0.92

11 12 0.92

11 12 0.92

10 12 0.83

O |0 (I[N |k |W|N

11 12 0.92

11 12 0.92

10 12 0.83

11 12 0.92

10 12 0.83

11 12 0.92

10 12 0.83

11 12 0.92
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11 12 0.92

Aiken V Tabel (Aiken, 1985)

No. of Items Number of Rating Categorics (<)

2 3 4 s 6 7
(m) or e
Raters (n) v P v P v P v P v P W P
2 1.00 040 1.00 .028 1.00 .020
3 1.00 008 1.00 -005 1.00 003
3 1.00 037 1.00 .016 032 87 _046 .89  .029
4 1.00 .004 94 008 95 .004 .92 006
4 1.00 012 92 020 88  .024 .85 027 .83 029
s 1.00 004 .93 006 90 007 88 007 .87  .007
s 1.00 .031 90 .025 87 021 80  .040 .80 032 77 047
6 92 010 89 007 88  .00S5 83  _010 .83  .008
6 1.00 .016 .83 038 .78 .0S0 79  .029 .77 .036 .75 041
7 93 004 86 .007 82 010 83 006 .81 .008
7 1.00 008 .86 .016 .76 045 75 .041 74 038 .74 036
8 1.00 004 .88  .007 .83 007 81 -008 80 007 .79 007
8 88 035 81 .024 75 040 75  .030 72 .039 .71 047
9 1.00 002 89  .003 81 007 81 006 7R 009 -78 007
° 89 020 78 .032 74 036 72 038 71 039 .70 040
10 1.00 001 85 .005 80 007 78 008 76 009 7S 010
10 20 001 75 .040 73 032 70 047 70 .039 .68 048
11 91 006 82 .007 79 7 77 .006 75 010 74 009
11 82 033 73 .048 73 029 70  .03S 69 038 .68 041
12 .92 .003 79 .010 78 006 75 009 73 010 74 008
12 .83 019 75 025 69 046 69 041 68 038 67 049
13 92 002 .81  .005 .77 .006 75 .006 74 007 72 010
13 77 046 .73 .030 .69 041 67 048 68 037 67 041
14 .86 006 79 006 .76  .00S 73  .008 73 007 71 009
14 .79 029 .71 .035 .69 036 68 036 66 050 .66 047
15 87 004 77 008 73 010 73 .006 72 007 .71 008
15 80 018 70 .040 69 032 67 041 65 048 .66 041
16 88 002 75 010 73 009 72 .008 71 007 .70 010
16 75 038 69 046 67 .047 66 046 65 046 .65 046
17 82 006 76  _00S 73 .008 71 010 71 007 .70 009
17 76 02s 71 026 67  .041 66  .036 65 044 65 039
18 83 004 75 006 72 007 71 007 70 007 .69 010
18 72 048 .69 030 67 036 65  .040 64 042 .64 044
19 79 010 74 72 006 70 009 .70 007 .68 009
19 T4 032 .68 033 65 050 64 04a4a 64 020 .63 048
20 80 006 72 009 70 .010 69 010 68 010 .68 008
20 75 021 68 037 65 044 64 048 64 038 .63 041
21 81 004 74 .00S 70 010 69 008 68 010 .68 009
21 71 039 67 041 65 039 64 038 63 048 .63 04s
22 77 008 .73 .006 70 008 68 009 67 010 67 008
22 73 026 66 044 65 035 64 041 63 046 .62 049
23 78 00s 72 007 70 007 68 007 67 010 .67 009
23 70 047 65 048 64 046 63 045 63 044 .62 043
24 79 003 71 008 69 006 68 008 67 .010 .66 010
24 71 032 67 .030 64 041 64 035 62 .04l .62 046
2s .76 007 70 009 68 010 67 009 66 .009 .66 .009
25 72 022 66 033 64 037 63 038 62 039 61 049




Acuan Konversi Persentase

No Persentase Nilai Kategori
1 81%-100% 5 Sangat baik/Sangat Layak
2 61%6-80% 4 Baik/Layak
3 41&-60% 3 Cukup Baik/Cukup layak
4 21%-40% 2 Kurang/Kurang Layak
5 0%%-20 1 Sangat kurang/Sangat kurang layak

(Sumber: Sugiyvono, 2013)

Penilaian oleh Wanita Peolahraga Skala Kecil

Tabel Penilaian Ulin Masase oleh Wanita Peolahraga (Skala Kecil n=15)
Ii\é?n Wanita Peolahraga s | % Kategori
112(3/4(5(6/7|8|9|10|11|12|13|14 |15
1 |5|{5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5]|5] 75 100 | Sangat Baik
2 |5|5|5(5|5|5|5|4|5|/5|5|5|5|5]|5 ]| 74 |98.67| Sangat Baik
3 |5|/5|5(5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5]|5]| 75 100 | Sangat Baik
4 |5|/5(4|5|5|5|5|5(5| 5|5 |4 |5 |5]| 4] 72 |96.00| Sangat Baik
5 |5|4|5(5|4|5|5|4|5|5 |5 |5 4| 4]|5]| 70 |93.33| Sangat Baik
6 |5|5|4(5|5|5|5|5|5|5 |5 |4 |5|5]| 4] 72 |96.00| Sangat Baik
7 |5|5|5(5|5|5|5|4|5|5|5|5|5|5]|5]| 74 |98.67| Sangat Baik
8 |5|5|4(5|5|5|5|5|5|5 |5 |4 |5|5]| 4] 72 |96.00 | Sangat Baik
9 |5|5|5(5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|4]|5]| 74 |98.67| Sangat Baik
10 |5(5(5|5|5|5|5|5|5| 5|5 |5 |5 |4 ]| 5| 74 |98.67| Sangat Baik
11 |5(5|5|5|5|5|5|5|5| 5|4 |5 |5 |45 | 73 |97.33| Sangat Baik
12 |5(5/4|5|5|5|5|5|5| 5|5 |45 |5 |4 72 |96.00| Sangat Baik
13 |5(5/5|5|5|5|5|4|5|5 |5 |5 |55 |5 /| 74 |98.67| Sangat Baik
14 |5(5/4|5|5|5|5|5|5| 5|5 |45 |5 | 4| 72 |96.00| Sangat Baik
15 |5(5/5|5|5|5|5|5|5| 5|5 |5 |5 4| 5| 74 |98.67| Sangat Baik
16 |5(5|5|5|5|5|5|5(4| 5|5 |5 |4|5]|5 | 73 |97.33]| Sangat Baik
17 |5|(5|5|5|5|5|5|5(5| 5|5 |5 |5 |5 |5/ 75 100 | Sangat Baik
Total 1245 97 64 Sangat Baik
Total Maksimal 1275 Sangat Baik
Tabel Penilaian Etno Sauna oleh Wanita Peolahraga
No (Skala Kecil n=15)
Item Wanita Peolahraga .
> % Kategori
112(3|4|5|6|7(8|9]10|11 12| 13| 14 15

1 5(4/5|5(4|5|5|4|5|5 |4 |4]|5 5 5 70 93.33 Sangat Baik

2 5(5/5|5|5|5|5|5|5|5 |5 |5]|5 4 5 74 98.67 Sangat Baik

3 5[/5|5|5|5|5[|5|5|5|5|5]|5]|5 4 5 74 98.67 Sangat Baik

4 5[/5|5|5|5|5|5|5|5|5|4]|5]|5 4 5 73 97.33 Sangat Baik
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5 |5/5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5]| 4|5 5 74 98.67 | Sangat Baik
6 |5|4|5|5|4|5|5|4|5|5|4|4]|5]|5 5 70 93.33 | Sangat Baik
7 |5/5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5 ]| 4 5 74 98.67 | Sangat Baik
8 |5/5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5 ]| 4 5 74 98.67 | Sangat Baik
9 |5/5|5|5|5|5|5|5|5|5|4|5]|5]| 4 5 73 97.33 | Sangat Baik
10 |[5|5|5|5|5|5|5|5|5|5 |5 |5 |45 5 74 98.67 | Sangat Baik
11 |5|5|5|5|5|5|5|5|5|5 |5 |5 |5 | 4 5 74 98.67 | Sangat Baik
12 |5|5|5|5|5|5|5|5|5|5 |4 |5 |5 | 4 5 73 97.33 | Sangat Baik
13 |[5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5|5]|4]|5 5 74 98.67 | Sangat Baik
14 |5|4|5|5|4|5|5|4|5|5| 4|4 |55 5 70 93.33 | Sangat Baik
15 |[5|5|5|5|5|5|5|5|5|5 |5 |5 |5 | 4 5 74 98.67 | Sangat Baik
16 |[5|5|5|(5|5|5|5|5|5|5|5|5 |5 ]| 4 5 74 98.67 | Sangat Baik
17 |5|5|5|5|5|5|5|5|5|5 |4 |5 |5 ]| 4 5 73 97.33 | Sangat Baik
Total 1242 97 41 Sangat Baik

Total Maksimal 1275 Sangat Baik

No Tabel Penilaian Ulin Etno Wellness oleh Wanita Peolahraga (Skala Kecil n=15)
ltem Wanita Peolahraga 5 % Kategori
1(2|3|4|5|6|7(8|9|10|11 |12 |13 | 14 15

1 |5|/5|5|5|5|5|5(4|5|5|5|5|5] 5 5 74 98.67 | Sangat Baik
2 |5|5|5|5|5|5|5|4|5|5|5|5]|5]| 5 5 74 98.67 | Sangat Baik
3 |5/5|5|5|5|5|5|4|5|5|5|5]|5]| 5 5 74 98.67 | Sangat Baik
4 |5/5|4|5|5|5|5|5|5|5|5|4]|5]| 5 4 72 96.00 | Sangat Baik
5 |5|(5|4|5|5|5|5|5|5|5|5|4]|5]| 5 4 72 96.00 | Sangat Baik
6 |5(5|4|5|5|5|5|5|5|5|5|4]|5]| 5 4 72 96.00 | Sangat Baik
7 |5(5|4|5|5|5|5|5|5|5|5|4]|5]|5 4 72 96.00 | Sangat Baik
8 |5(/5|5|5|5|5|5|4|5|5|5|5]|5]| 5 5 74 98.67 | Sangat Baik
9 |5(5|5|5|5|5|5|4|5|5|5|5]|5]| 5 5 74 98.67 | Sangat Baik
10 |[5/5|5|5|5|5|5|4|5|5|5|5|5]| 5 5 74 98.67 | Sangat Baik
11 |(5/5|4|5|5|5|5|5|5|5|5|4|5]| 5 4 72 96.00 | Sangat Baik
12 |5|5|4|5|5|5|5|5|5| 5|5 |4 |55 4 72 96.00 | Sangat Baik
13 |5|5|4|5|5|5|5|5|5|5|5|4 |55 4 72 96.00 | Sangat Baik
14 |5/5|4|5|5|5|5|5|5|5|5|4]|5]| 5 4 72 96.00 | Sangat Baik
15 |[5/5|5|5|5|5|5|4|5|5|5|5|5]| 5 5 74 98.67 | Sangat Baik
16 |5|(5|4|5|5|5|5|5|5|5|5|4 |55 4 72 96.00 | Sangat Baik
17 |5/5|4|5|5|5|5|5|5|5|5|4|5]| 5 4 72 96.00 | Sangat Baik
Total 1238 97.09 Sangat Ba?k

Total Maksimal 1275 Sangat Baik
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Penilaian oleh Terapis SPA Skala Kecil

Tabel Penilaian Ulin Masase oleh Terapis SPA (Skala Kecil n=3)
I{\el.\(r)n A B C Total | Persentase Kategori
1 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
2 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
3 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
4 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
5 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
6 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
7 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
8 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
9 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
10 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
11 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
12 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
13 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
14 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
15 5 5 5 15 100.00 | Sangat Baik
16 5 5 5 15 100.00 | Sangat Baik
17 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
Total 247 96.86 Sangat Baik
Total Maksimal 255 Sangat Baik
Tabel Penilaian Etno Sauna oleh Terapis SPA (Skala Kecil n=3)
I{\le(r)n A B C Total | Persentase Kategori
1 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
2 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
3 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
4 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
5 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
6 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
7 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
8 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
9 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
10 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
11 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
12 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
13 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
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14 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
15 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
16 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
17 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
Total 243 95.29 Sangat Baik

Total Maksimal 255 Sangat Baik

Tabel Penilaian Model Ulin Etno Wellness oleh Terapis SPA (Skala Kecil n=3)

No

Itemn A B C Total | Persentase Kategori

1 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
2 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
3 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
4 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
5 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
6 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
7 5 5 5 15 100.00 Sangat Baik
8 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
9 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
10 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
11 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
12 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
13 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
14 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
15 5 5 4 14 93.33 Sangat Baik
16 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
17 5 4 5 14 93.33 Sangat Baik
Total 242 94.89 Sangat Baik

Total Maksimal 255 Sangat Baik
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Penilaian oleh Terapis SPA Skala Besar/Luas

Tabel Penilaian Ulin Masase oleh Terapis SPA (Skala Luas n=7)

Noltem |1 | 2|3 |4 |5 |6]| 7| Total | Persentase Kategori
1 5/5/5|5|5|5|5] 35 100.00 Sangat Baik
2 5/5|5|5|5|5]|5 35 100.00 Sangat Baik
3 5555|545 34 97.14 Sangat Baik
4 5|5|/4|5(5|5|4] 33 94.29 Sangat Baik
5 5/4/5|5(4|5|5] 33 94.29 Sangat Baik
6 514|554 |5]|5 33 94.29 Sangat Baik
7 5(/5/5]5|5|5]|5 35 100.00 Sangat Baik
8 5/5|5|5|5|5]|5 35 100.00 Sangat Baik
9 5/4|5|5|5|5]|5 34 97.14 Sangat Baik
10 5(/5/5]5|5|5]|5 35 100.00 Sangat Baik
11 5/5/5|5|5|5|5] 35 100.00 Sangat Baik
12 5|/5/4|5|5|5|4]| 33 94.29 Sangat Baik
13 514554 |5]|5 33 94.29 Sangat Baik
14 5/514|5|5|5|4 33 94.29 Sangat Baik
15 5/4/5|5(4|5|5] 33 94.29 Sangat Baik
16 5/5/5|5|5|5|4 34 97.14 Sangat Baik
17 5/5|5]5|4|5]|5 34 97.14 Sangat Baik

Total 577 96.97 Sangat Baik
Total Maksimal 595 Sangat Baik
Tabel Penilaian Etno Sauna oleh Terapis SPA (Skala Luas n=7)
Noltem |1|2|3|4|5|6]| 7| Total | Persentase Kategori
1 5/5/5|5|5|5|5| 35 100.00 Sangat Baik
2 5/5/5|5|5|5|5| 35 100.00 Sangat Baik
3 5(5/5|5|5|4|5]| 34 97.14 Sangat Baik
4 5|/5/5|5|5|5(|4| 34 97.14 Sangat Baik
5 5/4|5|5/4|5|5| 33 94.29 Sangat Baik
6 5/5/5|5[4|5|5| 34 97.14 Sangat Baik
7 5/5/5|5|5|5|5| 35 100.00 Sangat Baik
8 5/5|4|5/4|5|5| 33 94.29 Sangat Baik
9 5/5/5|5|5|5|5| 35 100.00 Sangat Baik
10 415/5|5/4|5|5] 33 94.29 Sangat Baik
11 5/5/5|5[4|5|5| 34 97.14 Sangat Baik
12 415|5/5(4|5|5]| 33 94.29 Sangat Baik
13 4|/5|5(5|5|5|5| 34 97.14 Sangat Baik
14 5(5/5|5|5|5|5| 35 100.00 Sangat Baik
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15 5/5|/5/4|5|5(4| 33 94.29 Sangat Baik
16 5(5/5|5|5|5|5| 35 100.00 Sangat Baik
17 5/4|5|5/5|4|5| 33 94.29 Sangat Baik
Total 578 97 14 Sangat Baik

Total Maksimal 595 Sangat Baik

Tabel Penilaian Ulin Etno Wellness oleh Terapis SPA (Skala Luas n=7)

Noltem | 1|2 |3|4|5|6|7| Total | Persentase Kategori
1 5/4|5/5|5|4|5| 33 94.29 Sangat Baik
2 5(5/5|5|4|5|5| 34 97.14 Sangat Baik
3 5/5/4|5|5|4|5| 33 94.29 Sangat Baik
4 5/5|5|5|5|5(4| 34 97.14 Sangat Baik
5 5/5|5|/5|5|5|5| 35 100.00 Sangat Baik
6 5/4|5|5|4|5|5| 33 94.29 Sangat Baik
7 5/5|5/4|5|5|5| 34 97.14 Sangat Baik
8 5(5/5(5|5|5]|5| 35 100.00 Sangat Baik
9 5/5/5|5|5|5]|5| 35 100.00 Sangat Baik
10 5/4|5|5|5(4|5| 33 94.29 Sangat Baik
11 5(5/5(4|5|5|5| 34 97.14 Sangat Baik
12 5(4/5|5|4|5|5| 33 94.29 Sangat Baik
13 5/5|5|4|5|5|5| 34 97.14 Sangat Baik
14 5/5/5|5|5|5|5| 35 100.00 Sangat Baik
15 5/5|5|5|5|5|5| 35 100.00 Sangat Baik
16 5/5|5|5|5[4|5| 34 97.14 Sangat Baik
17 5/5|5|4|5|5|5| 34 97.14 Sangat Baik

Total 578 9714 Sangat Baik
Total Maksimal 595 Sangat Baik
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Tabel Penilaian Ulin Masase oleh Wanita Peolahraga (Skala Luas, n=50)
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55| 4
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5(15]|5
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5]15]|5
5(15]| 4
4 15| 4
545
Total

4101
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Total Maksimal

4250

96,49
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270




Tabel Penilaian Eree Sauna oleh Wanits Peolahraza (Skala Luas, n==50)
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Total Maksimal
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Tabel Penilaian Iitn Eme Wellness oleh Wanita Peolahrags (Skala Luas, n=50)
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Hasil Perhitungan Normalitas

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Pre_Test Kelelahan 112 50 154 .961 50 .094

a. Lilliefors Significance Correction

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Post Test Kelelahan 115 50 .097 .963 50 122

a. Lilliefors Significance Correction

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Pre_Test Kualitas Tidur 119 50 .073 .968 50 .192

a. Lilliefors Significance Correction

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Post_Test Kualitas_Tidur .109 50 .187 .963 50 123

a. Lilliefors Significance Correction

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Pre_Test_Suasana_Hati 111 50 171 .967 50 .176

a. Lilliefors Significance Correction
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Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Post_Test Suasana_Hati 114 50 .108 .964 50 129

Hasil Perhitungan Homogenitas

Test of Homogeneity of VVariance

Levene Statistic dfl df2 Sig.
Kelelahan Based on Mean 2.206 1 98 141
Based on Median 2.210 1 98 .140
Based on Median and with 2.210 1 97.306 .140
adjusted df
Based on trimmed mean 2.143 1 98 146
Test of Homogeneity of VVariance
Levene Statistic dfl df2 Sig.
Kualitas_Tidur Based on Mean 211 1 98 .647
Based on Median .158 1 98 .692
Based on Median and with .158 1 96.310 .692
adjusted df
Based on trimmed mean .216 1 98 .643
Test of Homogeneity of VVariance
Levene Statistic dfl df2 Sig.
Suasana_Hati Based on Mean .106 1 98 .745
Based on Median .090 1 98 .765
Based on Median and with .090 1 97.999 .765
adjusted df
Based on trimmed mean 117 1 98 733
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Hasil Data Penelitian (Kelelahan, Kualitas Tidur, Suasana Hati) pada

50 Responden

Hasil Penilaian oleh Responden

Perlakuan | Responden Kelelahan Kualitas Tidur Suasana Hati
(Skor Nilai (Skor Nilai (Skor Nilai
maks=50) maks=100) maks=128)
Pre-Test S1 46 92 75 75 70 54,69
Pre-Test S2 46 92 75 75 70 54,69
Pre-Test S3 35 70 75 75 70 54,69
Pre-Test S4 35 70 65 65 80 62,50
Pre-Test S5 35 70 65 65 80 62,50
Pre-Test S6 37 74 65 65 80 62,50
Pre-Test S7 35 70 65 65 80 62,50
Pre-Test S8 35 70 65 65 70 54,69
Pre-Test S9 27 54 45 45 70 54,69
Pre-Test S10 35 70 75 75 70 54,69
Pre-Test S11 20 40 45 45 70 54,69
Pre-Test S12 45 90 75 75 80 62,50
Pre-Test S13 45 90 75 75 70 54,69
Pre-Test S14 35 70 55 55 70 54,69
Pre-Test S15 35 70 55 55 80 62,50
Pre-Test S16 31 62 55 55 80 62,50
Pre-Test S17 45 90 55 55 80 62,50
Pre-Test S18 48 96 35 35 70 54,69
Pre-Test S19 49 98 55 55 80 62,50
Pre-Test S20 46 92 35 35 70 54,69
Pre-Test S21 45 90 45 45 80 62,50
Pre-Test S22 35 70 35 35 80 62,50
Pre-Test S23 43 86 25 25 70 54,69
Pre-Test S24 37 74 35 35 70 54,69
Pre-Test S25 35 70 35 35 70 54,69
Pre-Test S26 46 92 25 25 70 54,69
Pre-Test S27 45 90 45 45 80 62,50
Pre-Test S28 47 94 45 45 70 54,69
Pre-Test S29 35 70 35 35 70 54,69
Pre-Test S30 44 88 35 35 80 62,50
Pre-Test S31 51 102 45 45 70 54,69
Pre-Test S32 46 92 45 45 80 62,50
Pre-Test S33 40 80 35 35 70 54,69
Pre-Test S34 52 104 35 35 70 54,69
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Pre-Test S35 46 92 35 35 70 54,69
Pre-Test S36 47 94 45 45 70 54,69
Pre-Test S37 49 98 35 35 70 54,69
Pre-Test S38 44 88 35 35 70 54,69
Pre-Test S39 43 86 35 35 70 54,69
Pre-Test S40 51 102 35 35 70 54,69
Pre-Test S41 45 90 65 65 45 35,16
Pre-Test S42 46 92 65 65 45 35,16
Pre-Test S43 41 82 65 65 70 54,69
Pre-Test S44 43 86 65 65 70 54,69
Pre-Test S45 46 92 65 65 80 62,50
Pre-Test S46 45 90 65 65 80 62,50
Pre-Test S47 37 74 65 65 70 54,69
Pre-Test S48 38 76 65 65 70 54,69
Pre-Test S49 50 100 35 35 75 58,59
Pre-Test S50 36 72 35 35 75 58,59
Mean 41,46 82,92 50,8 50,8 72,4 56,5625
Post-Test S1 21 42 95 95 110 85,94
Post-Test S2 22 44 95 95 110 85,94
Post-Test S3 21 42 85 85 110 85,94
Post-Test S4 21 42 85 85 110 85,94
Post-Test S5 22 44 85 85 110 85,94
Post-Test S6 22 44 95 95 110 85,94
Post-Test S7 20 40 85 85 110 85,94
Post-Test S8 21 42 85 85 110 85,94
Post-Test S9 22 44 85 85 100 78,13
Post-Test S10 21 42 85 85 110 85,94
Post-Test S11 15 30 75 75 105 82,03
Post-Test S12 12 24 95 95 110 85,94
Post-Test S13 23 46 95 95 110 85,94
Post-Test S14 24 48 85 85 120 93,75
Post-Test S15 12 24 85 85 110 85,94
Post-Test S16 20 40 75 75 120 93,75
Post-Test S17 23 46 75 75 120 93,75
Post-Test S18 21 42 85 85 120 93,75
Post-Test S19 22 44 85 85 120 93,75
Post-Test S20 26 52 85 85 100 78,13
Post-Test S21 12 24 95 95 120 93,75
Post-Test S22 21 42 85 85 120 93,75
Post-Test S23 19 38 75 75 120 93,75
Post-Test S24 22 44 85 85 120 93,75
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Post-Test S25 21 42 85 85 120 93,75
Post-Test S26 17 34 75 75 120 93,75
Post-Test S27 31 62 95 95 120 93,75
Post-Test S28 30 60 95 95 120 93,75
Post-Test S29 25 50 85 85 120 93,75
Post-Test S30 22 44 85 85 120 93,75
Post-Test S31 28 56 95 95 120 93,75
Post-Test S32 22 44 95 95 120 93,75
Post-Test S33 22 44 85 85 120 93,75
Post-Test S34 23 46 85 85 120 93,75
Post-Test S35 17 34 85 85 120 93,75
Post-Test S36 14 28 95 95 120 93,75
Post-Test S37 12 24 85 85 120 93,75
Post-Test S38 22 44 85 85 120 93,75
Post-Test S39 17 34 85 85 120 93,75
Post-Test S40 19 38 85 85 120 93,75
Post-Test S41 15 30 95 95 120 93,75
Post-Test S42 17 34 95 95 120 93,75
Post-Test S43 13 26 85 85 120 93,75
Post-Test S44 15 30 85 85 120 93,75
Post-Test S45 19 38 85 85 120 93,75
Post-Test S46 12 24 95 95 120 93,75
Post-Test S47 13 26 85 85 120 93,75
Post-Test S48 22 44 85 85 120 93,75
Post-Test S49 17 34 85 85 120 93,75
Post-Test S50 15 30 85 85 120 93,75
Mean 19,7 39,4 86,8 86,8 116,5 91,01563
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Hasil Data Penelitian (Kognitif, Psikomotorik dan Afektif) pada
50 Responden

Hasil Penilaian oleh Responden
Kognitif Psikomotorik Afektif
Responden (Sgkor Nilai (Skor Nilai (Skor Nilai
maks=30) maks=25) maks=20)
S1 28 93.33 23 92.00 19 95.00
S2 28 93.33 22 88.00 18 90.00
S3 27 90.00 24 96.00 18 90.00
S4 27 90.00 22 88.00 18 90.00
S5 28 93.33 23 92.00 19 95.00
S6 27 90.00 24 96.00 17 85.00
S7 29 96.67 23 92.00 19 95.00
S8 28 93.33 24 96.00 18 90.00
S9 27 90.00 24 96.00 19 95.00
S10 25 83.33 21 84.00 17 85.00
S11 28 93.33 22 88.00 18 90.00
S12 27 90.00 23 92.00 19 95.00
S13 27 90.00 24 96.00 19 95.00
S14 27 90.00 23 92.00 19 95.00
S15 26 86.67 24 96.00 19 95.00
S16 26 86.67 22 88.00 18 90.00
S17 27 90.00 23 92.00 19 95.00
S18 28 93.33 24 96.00 18 90.00
S19 26 86.67 23 92.00 19 95.00
S20 26 86.67 24 96.00 18 90.00
S21 25 83.33 22 88.00 18 90.00
S22 25 83.33 23 92.00 19 95.00
S23 23 76.67 24 96.00 18 90.00
S24 27 90.00 22 88.00 18 90.00
S25 25 83.33 23 92.00 19 95.00
S26 26 86.67 24 96.00 19 95.00
S27 25 83.33 22 88.00 18 90.00
S28 27 90.00 21 84.00 17 85.00
S29 25 83.33 22 88.00 18 90.00
S30 24 80.00 23 92.00 19 95.00
S31 26 86.67 22 88.00 18 90.00
S32 26 86.67 21 84.00 17 85.00
S33 28 93.33 24 96.00 18 90.00
S34 25 83.33 23 92.00 19 95.00
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S35 26 86.67 22 88.00 18 90.00
S36 27 90.00 21 84.00 17 85.00
S37 29 96.67 22 88.00 18 90.00
S38 24 80.00 23 92.00 19 95.00
S39 28 93.33 22 88.00 18 90.00
S40 29 96.67 24 96.00 18 90.00
S41 25 83.33 23 92.00 19 95.00
S42 26 86.67 22 88.00 18 90.00
S43 26 86.67 23 92.00 19 95.00
S44 23 76.67 24 96.00 18 90.00
S45 26 86.67 22 88.00 18 90.00
S46 25 83.33 24 96.00 20 100.00
S47 27 90.00 23 92.00 19 95.00
S48 28 93.33 22 88.00 18 90.00
S49 26 86.67 23 92.00 19 95.00
S50 26 86.67 24 96.00 18 90.00
Rata-rata 88.00 Rata-rata 91.36 Rata-rata 91.70
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Hasil Perhitungan Uji t-berpasangan

Variabel Pemulihan Kelelahan

Paired Samples Statistics

Mean N Std. Deviation Std. Error Mean
Pair 1 Pre_Test Kelelahan 82.9200 50 13.39637 1.89453
Post Test Kelelahan 39.4000 50 9.20736 1.30212
Paired Samples Correlations
N Correlation Sig.
Pair 1 Pre_Test_Kelelahan & 50 .046 .753
Post Test Kelelahan
Paired Samples Test
Sig. (2-
Paired Differences t df  tailed)

S .
std. Std. Error 95% Confidence Interval

Mean Deviation Mean of the Difference
Lower Upper
Pair 1  Kualitas_Tidur_Pre_Test- 43520 15.90564  2.24940  38.99967 48.04033 19.347 49 .000
Kualitas Tidur Post Test
Paired Samples Effect Sizes
Standardizer? Point Estimate
Pair 1 Pre_Test Kelelahan - Cohen's d 15.90564 2.736
Post_Test_Kelelahan Hedges' correction 16.02867 2.715
Variabel Kualitas Tidur
Paired Samples Statistics
Mean N Std. Deviation Std. Error Mean
Pair 1  Kualitas_Tidur_Pre_Test 50.8000 50 15.53009 2.19629
Kualitas_Tidur_Post Test 86.8000 50 5.95562 .84225
Paired Samples Correlations
N Correlation Sig.
Pair1 Kualitas_Tidur_Pre_Test & 50 .730 .008
Kualitas_Tidur Post Test
Paired Samples Test
Sig. (2-
Paired Differences df  tailed)
95% Confidence Interval
Std. Std. Error of the Difference
Mean  Deviation Mean Lower Upper
Pair 1 Kualitas_Tidur_Pre Test- -36.000 14.42786  2.04041  -40.10035 -31.89965  -17.644 49 .000

Kualitas Tidur Post Test
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Paired Samples Effect Sizes

Standardizer? Point Estimate
Pair 1 Pre_Test_Kualitas_Tidur - Cohen's d 14.42786 2.495
Post_Test_Kualitas_Tiidur Hedges' correction 14.53947 2.476
Variabel Suasana Hati
Paired Samples Statistics
Mean N Std. Deviation Std. Error Mean
Pair 1 Suasana_Hati_Pre_Test 56.5640 50 5.70286 .80651
Suasana_Hati_Post Test 91.0164 50 4.48046 .63363
Paired Samples Correlations
N Correlation Sig.
Pair 1 Suasana_Hati_Pre_Test & 50 .088 .545
Suasana_Hati_Post Test
Paired Samples Test
Paired Differences
95% Confidence .
Mean Std. Esr trdo'r Interval of the t df St;?llesz)-
Deviation Difference

Mean Lower Upper

Pair 1 Suasana_Hati_Pre Test -

Suasana Hati_Post Test 34.45240 7.55515 1.06846 36.59955 32.30525 32.245 49 .000

Paired Samples Effect Sizes

Standardizer? Point Estimate
Pair 3 Pre_Test Suasana Hati - Cohen's d 7.55515 4.560
Post_Test_Suasana_Hati Hedges' correction 7.61359 4,525

281



Lampiran 3. Lembar Penilaian Model

1. Lembar Validasi Untuk Validitator Terhadap Draf Model Ulin Etno Wellness
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FAKTULTAS ILAMUT KEOLAHRAGAAN
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LEAMBAR VALIDASI AHLI TERHADAFP PIJAT TRADISIONAL

ULV MASARE
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Lembar skala nilsi imi disnadsudkan unbek mengetabui pendapat Ibu sebagai ahli mmeri
di bidang farmakologi. Pendapat, kritik, saron dam koreksi dan [bu sangat bemmandaas
wriuk validasi drafl neodel pada penelitian ini Selusbomgan dengam hal temsebut saya
berharap kesediamn 1bu untuk memberikon respon pada setiop indikator vang ada dibawah
ini dengan ketentuan sebagai benikut:

Petumjuk:

L. Lembar skals milai diisi oleh ahlipaiar bady seasiaga.

2 Penilatan mescakup aspek bemsubiisi draft model vamg dibum pada penelizian
pengemhbangan, komentar dan saram umuig, serta kesingpulan.

A Rentangan pemelitian adalah tidak sesuni, culbup sesusl, sewaal dan sangad sesuad
dengan cara memberi tanda 5" pada kolom yang tersedia.

4. Bacalah setiop pernyataan di bawah =i dengan seksana kemsudian berikan pendapas
ahli maseri. Filihas jawahan vang temsedia adalak:
1 =S5awpar Tidak Semw
?  =Tidak Sesnai
3 =Cokop Semasi
4 =Semwd
3 =Gmnzat Sesual

5 Komentar, kritik, saron moson dituliskan peda kodom yang telah disediakan.

Tabel 1. Instrumen Pendlaian Akl Terbadap Pijat Tradisional e Masse

- " Penilaian Skal |
| Indikster | No' Prroanvaan : : —
I L P12 34 5
L 1 ! 1 1 1 H 1 1
E || Apakah kombingsi pijat trodisiemal DT Masaser 7 1 ] i
P Aapek E . i|:|..||...l.nl. ramghaian tahapan model perawatan | E i E i . E
1 - 1 1 1

! Akuraai | | semmi uniuk pensalihan dari kelelahas pada! | ! i ! i
= i RN

i winita peolahraga? i
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EEMENTUERLAN FERIHIHE AN, KERULDA Y AR KESEL DN TER SUILCE R
LIMEY EHSEUAS NECERD YUy AR AR LA
FAKULTAS TMUEKFEOLAHRAGAAN
By vy Wt I, iyl 5500 |
Tedcpam FR0P4S 51 097 R4 00R For R0, 51 KD
Lk gt Tl ey e al, Ervel hissias (kT ec al

Apakah komshinasi pijat tradisional Tl Masase i
dalam rmghaian tehapan model perawatan i
sesaml unbuk perhadkan kualitas tdur pada wanita |
peodahraga’?

Apakah kombinasi pijat radisional 2 Masase
dlalam ramghaiam fahapan meodel perawatan
sesaml wtuk perbaikan seasana hati pada wanita
peodahraga?

Apakah gerakan pijat fadistonal T masase
mudah dipahani?

-

Apakah gerakannya prakiss untuk dilakukan®

Apakah gerakanmya sesual dengan kebutuban
s

Apakah gerakan pijat fadistonal T masase
aman bagi wimita peolahraga yang mengalami
kelelahan™

Apakah gerakan pijat fadistonal T masase
aman bagi wimita peolahraga yang mengalani
kesulitan tidur?

Apakah gerakan pijat tadisional e masase
prakiis uniuk digunakan?

Apakah gerakan pijat fradisional T masase
mruidah untuk dilaksamakon?

Apakah  hahasa  vang  digunakan  mudah
clip atuarm

Apakah nama yang digeakan fepat dan jelos
SRl e

o

¥ ogyakaria g
Yalidator Ahli,

)
pERT ]
__l'_

Prol. dr. Mowits Istas Aroeah, MPH., Fald
NIP. 197811 L0200 12204k
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KEMIEMTERIAK FENININBCAN, KEBUTY AALN, EISET, DN TERRCHLOKIL

UKIYERSITAS NEGERL YO AK AKTA
FAEULTAS ILMIT EFOLAHRAGAAN
s el o 1, W iogreslorin 3 0K
Tl ITTH] 51 X092, SERER Fan (07 5130
Lo hipe S eanyae |l Enll: hemas TRy as W

LEMEAR VALIDASTIAHLI TERHADATF PITAT TRADISIONEAL
ULV MASASE

Judul Perg e b Perv siim Divm Eies Frtinezs Uslik Femiilbhan
dari Eelelshan, Perhakan Hishils Toln, dan Peduaikan

Sigzans Hal Pada Wanita Peolahrigs

Feockti Chrzine Ukns Targsn
Yalkdhtzr Akh Do, k. Feechesck Lakcmn Ambandom, b es
Keahlizn Hisbedingi dein Bimeialis

Lembxar ckals milss ies dimaksadlan enlok mempeiaho pesdapal Ba schagai shli msen
di Buling freiskolon. Pendigal, knik, sorn doe kercla dari Ps sl bemisn Sl

unlek walidasi dral musde] el pesclilian im. Schebusgan dengae hal lermekiul saya
bexkarrags Kl iizes [ho neiik membenkan respon pada setip indskator vam sy dibiwsh
mi dkengan Kzleninan seligas herdkul:

Petunjubks
|. Lermbir skilka galin dusi akh akkpakar body merrage.
2, Pemilimm meercabbip el Bl el mide]l vang sl e penclilisn
pengetibangan, Koo lie don saran Wimam, seri Eeampalan
3. Eenlangw perehilan alalk bk sesen, dilep ssilie, svdss dan sanmml sedicn
dene crs memben linda “5" pods kodom yang iesalia,
4. Hacalah &l pereyalim & Bawah i detgin seliama Eemelian benke geadaal
shli raleri. Palthan jasaitas yang lemadia adalsh:
1 - Sanget Tidak Scwmaz
I - Tudak Scauai
¥ = Cuokup Scauai
£ - Scyom
§ - Hangat Screai
R, Eomentar, knhk, <oin mechos dilulcken podi Enlos Yang 1efah disediakan

Tabd 1. licsirusice Pemilim Ak Terhadap Prjal Teadhsenal S Makas:

Feailaizn Skala
Indifatzr N= Fertaayaa
i & 4 5
Agikak kembire pijil adiieaid s Masass L)
Aapzk I dafiess rangksisn  lshapan suulel  perawalin
Alurzi siidis ueluk pemubhin &m keklahan pada

wanika poekike gt
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KEMENTERLAKN FENTHENE AN, KEBUD Y AAN, KISET, DA N TERKCHCHII
UHIYERSITAS NEGERL YOy AR ARTA

FAEULTAS ILMIT KEOLAHRACAAN

il s e o 1, Woppelorin 108

Tllaps JET 51 M2, SRR e (07 51 XD

i gy EAIRE A e, LELELD BEFLES Qi LETY 32 &

Agmaliak kembirei pijal madisrensl Ll Masass 4

daliass rangkaisa  (shapan eundel  perwalin

[ =]

sediiis peluk perbacken Fualiles lder pads
wanita peedike g’
Agmaliak kembire pijal mndorenal Sk Wi 4

3 dalass rargkaisn nhapan suvle] gerawalan

sesi s unek perhaikian siasana hali poeks Wanila

podshrag?

P Agakak gerakias pijal tres=aonal D seckis i
sk dipaleea?
5 Agmlak perakaenya prakis unnk dilaloskan? A4
G Agmaliak perakiasnya seskn dengan Edbizhan 4
pasien?
Agakak gerakias pijal tres=aonal D seckis B
7 asias hag Wanila peolaleags van mengalam
Eelclihan®
Agmaliak perakias pojal relsmional Dive sk 4
Aapzk ? asias hagi wanila peolibeaga vang mengalami
Krzmznza Eesulitan tdkir?
g Apubak gerskan poal inetsioml Dl masaes B
prakis natek dogiecakie?
q Agakak gerskan pijal iedsioml DTe masase 4
ezl ekl delban skan®
10 Agakak  ukisa  vang  digunakan moedsh i
Ezkaaz dipalami?
Ferawabin | Apakak ssms yoeg digenskan lepal ke pelis 3

sevilis gerikan?

'|'|lﬂ:||..||l‘.'|. 2iil4
Valukaber Ahli,

e,

D dbr. Rachomlk Laksesn Ambandom, 8 Ke
RIP. 157 1] 282000032 |
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EEMENTERLAN PENIHIME AN B EBUEDA Y AAR BEESET DN TER MO H
LIS ERESTTAS MELAERD Yl Ky AR AR LA
FAKULTAS TAMUEFOLAHRAGAAN
Bl kot Pt |, Yl 557551
Tedepnomn FOO P 51 0RET ROS0EE o BT 5 R
L g0 ey e ol Ercel hikdiad R0 s al

Tabel 1. Instnaemnen Penilaian Ahli Terhadap Model Perawatan 2T Edes Waellners

B Peoilaian Skala

1 .12 4

:.'l.pub:uh mindel perwwatan Llm Emg H’.ii.'.'d.i:ui
stmmifiopat dengam fupsan uniuk  mMengurang !
elelahan™ '

Apakah model perwwatan Dlin Eme Walleers
sesmaiiepat dengan bajuan ussuk meminghatkan
oaabitas tidr?

=

Iaz Blad=l
Prraweizn

Apakah model perwwatan Dlin Eme Falesrs
sesmaiiopat dengam bajuam unbak  mendukeng
suasana hatii mesgadi lehih baik?

Apaknh model perwwatan Dlin Eme W £
audah dam menarik wstuk dillabsanak ™

Apakoh gerakam puasase dan tmhopam '_'rp.'p.'h:-Ji

L

prizip teon yang dikaji’ |
1

Apakah prosedus model perawstan Dlie Etes
Paiimass sesaal dengan bajuas umuk pemealihan |
badan dani kelelzhan®

i

Apakoh prosedur model perawstas It Etws |
Palledss  sesual  dengan bejuan bk

meninpgkaikan kualitas tidur?
Freacdur -

Apakah prosedur model perowatan Tiige Edea
Pailedsr sesual dengan tujwmn ok mendukusg
sudsana hati neenjadi bebih baik?

FPrravwetizn

:.'l.pub:uh prosedur model perawatan g Em-.'-i
Paiimass sesumal dengan prinsip tean yang dikaji? |

Apakah prosedur model perawatan T Em.-.'-i
1

1
1
r
1
1
1
]
]
1
]
]
1
]
1
1
]
]
1
1
1
1
1
]
1
1
]
1
]
]
1
!
1
1
i .
| perawaian Cike Eme Welingst sesual dengam |
]
]
]
]
1
1
]
1
1
1
1
1
]
]
1
1
]
1
]
1
1
]
]
1
]
1
1
]
1
1
1
]
1
| 1
i I3 i

""'E'I'ﬂ'-""-"- Id
Valukier ahli,

e,

D e, Rachied Lakcesn Ambandon, MLEKe
B 197 1] 282 (a2 (el ]
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EEMENTERIAN PENDIDIF AN, EEEUDAYAAN BISET DAN
TEEMNOLOGE
UMIVERSITAS HEGERT YOGYAEARTA
FAKULTASIILMUEKEEOLAHRAGAAN
ladan ke Momaor 1, ¥ cenyeimris 33,59
Veskspon [EU 1) S5, S0 108 FoocfEESE ) S 13080

asiany Spotlkay aed, Ersail imes kdeluny.oosd

LEMBAR VALIDASI AHLI TERHADAF MODEL PERAWATAN

ULIN ETNG WELLNESS
CJedul ¢ | Penzembangan Perawatan Llon Emo Weiiness nnuk Penmlinan
| | | dari Kelelahan, Perbaikan Kualitas Ticur dan Sussanz Hati Pada/
I i WaitePeolhraea |
(Femeliti oo Chmstne UlmaTarigan i
 Validator Abli |- | Prof Dr Ali Satia Graha SPd M Kes |
Keahlian io 1 Clahraga Resehaton Masyarakat !
S ool EvercieTheragy i
e ooiA.Olahraza Terapi dan Behabilitasd J

Lambar zkala nils mi dimaksndican untuk mengstahol pendapat Thu sebagzai ahli materd
di hidans perawatan badan, Pendapat, kritik, savan dan korsksd dari Thn sangat bermanfaat
unfuk validasi draf model padz pemalitian mi. Sehommezn deneam hal terselntt zava
berharap kesedizzn Ton itk memberikan respon pada setizp indikator vang ada dibawah
inf denzan ketentman sebasal barikut:

Petunjuk:

1.

Lesmibar skeala milai ditzi oleh ahli'pekar perawatan badan,

2. Penilaian mencakup aspek benfukisi draff model yane dibuat pada penelitian

-
.

pengernbanzan komentar dan saran wenm, serta kesimpulan.
Fentanzan penelitian adalzh tidak sesual, cukup sesual sesnal dan sangat sespal
denzan cara member tandz *4" pada kolomn vang tersedia

. Bacalzh setiap pemyataan di bawah il denzan sekzama kemmdian berikan pendapat

ahli matert, Pilihan jawsban vang tersedia adalah:
= Sangat Tidal: Sesnai

= Tidak Sesuai

= Cukup Sesuai

= Sesual

= Sangat Sesual

R b T b

. Fomentar kritik saram mohon ditulizkan pada kolom yvang talzh dizedizien
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EEMENTERELAN PEMIMIME AN RERUDAY AAN EEEL DN TEE NOLCH
LI ERESICAS HECERL Yoy AR AR TA
FAETULTASTAMUEEOLAHRAGAAN
B ks Cinlorrabats Bl |, Yoimvlinis 55051
Ty 0P 51 H0ET S0 0aR P 00T 51 5000
L bip e ey s al, Erveelk hiidias (ke ul

Tabel 1. Instremen Penilaian Ahli Terhsdap Model Perawotan LTin Edss Wallnees

Indikacor

1 ;1 ]

Hli- Pertanyasm
1

' Apakah model perswatan Llin Eng Walloees |

| sesmiftepat dengas tujean untuk mu.'ngur.d.u.-g,.ui

1

lelelahan® i

-

1

1

1

! Apakah model perwwatan Llin Eime FF'.i-Ein

1 .

| sesammi‘iepat dengan tejuan wssuk meminghatkan !
Soaalitas tichar?

Iz Bade]

1
1
H
i Apakah model perswatan Dlin Eme Fallnes
1
Feravrzdan I

sesmbiiopal dengam bajuam unbek endulemg
suasana hatii menjadi lebih baik?

Apakoh model perwwaton Llin Efme Waillndrs

eriidah dam eiemanik wsuk o ek sanak s

1

1

! Apakah gerakam muasase dan tahopam model |
1

| permwaian i Efns Wellness sesuai dengan |

prizsip teon yang difaji? :

[

1
1
1
! Apakah prosedur model pemwatan Diie Edes |
1
& | Pullmdss sesusl dengan bajuss untuk pemlihan |

badan darni kelelahan®

1
1
1
i Apakah prosedur model perowstam Tk Etma |
1
| Paflmasr  sesual dengan tojuan unbuk

memingkatkan kualitas tidur?
Freacdur

Frzavwedzn

1

1

1

1

i Apakah prosedur model perawatan e Eieas
| Pfliedds sesuad dengas tujmn wvuk mendukeeng
suasana hati menjadi bebih baik?

Apakoh prosedur model perawastam Uide Edes
Paiimdss sesual dengan prinsip teon yang dikaji?

o

Apakoh prosedur model perawastam Uide Edes
il mudah untuk dipabang?

!
1
Lo
1
1

¥ ogyakaria k4
W alidator Ahli,

&

Profl D Ald Satia Grada, S0 8. Fes

Wil AT | AT 1Y 1A
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KEENTER LAY PEMIIDIE AN, KEPUDAYAAMN, BEET, DN TEEWOLOE
LHIYERSITAS WEGERI YOOY AKARTA
FAKULTAS AU KEOLAHRAGAAN
Bk ik Blowtaor I, Wiyl 55751
Tedayaom 074 51 3000, R el ot 0T 51 0FED
Larsskre bimp 'l drry e al, Erveel hisdias Rhifmse al

LEAMBAR VALIDASI AHLI TERHADAP PIJAT TRADISIONAL

ULINMASASE
FFudal T Fengedbangan Feriwatin Clin Eme Wellngs wik Fenalihan:
' i iu:urib'.-t.ld.l.lun.I*urh.uh:.lualu:.-a'ﬂd..rdan!-‘nuaum]hlil-‘.nial
! 1 U'Winita Peolahrs i
L . ""‘I'"'.' """ .'"'E'. """""""""""""""""""" 1
iPomelti  ___i: )ChistinelbtnaTedgun _5
 Validator ARl ;- ) Prol. e Al Satia Grafa S MU Res !
 Beablian 44 L Olabenga Reschaten Musyasabas - j
:r I 11 Exdrenid I
O B Y 1 T

Lembar shala ndlal isd disnasudken unbek mengetabui pendapat Ibu sebagai ahli maeni
di bidang farmakologi. Pendapat, kritik, saran dem koreksi dan Ibu sangat benmandias
wntuk validasi draf meodel poada penelitian ini Seludbemgan dengam hal tersebut saya
berharap kesediaan bu untuk memberikan respon pada setiap indikotor vang sda dibaw b

ini dengan ketentuan sebagai berikut:

Pecumjuk:

L. Lembar skala milai diisi oleh ahlipalar body seasiaga.

L Pendlmian memcakup aspek bestukdisi draft meodel yvasg dibumt pada penelizian
pengembangan, komentar dan saram umun, serta kesingpulan.

A Rentangan peselitian sdalah tidak sesuai, cubup sesusl, sesaal dan sangat sesuad
dengan cara memben tanda g pada kolom yang tersedia.

4. Bacalah setiap pernyatasan di bawah =i dengan seksana kenvudian berikan pendapas
ahli maseri. Pilihas jawaban vasg tersedia odalab:
1 =3Sampat Tidak Sernsd
2  =Tidak Sesuai
3 =Cokop Seswm
4 =3Sems
5 = Sangat Sezual

5. Komentar, kritik, saran modos dituliskan pada kedom: yang telah disediakan.

Tabel 1. Instrumen Pendlaian Akli Terbadap Pijat Tradisional Lie Masae

: — | Peniluiam Bkala |
'\ Indikater | No! Pertanyaan ; ]
E o i 112 i 3 i 4 i 5
| | i | 1 | ] 1 !
i || Apakah kombinesi pijat tradisional TTie Masaset 1 1 ] | :
1
i Axpeh i . i.:uLuu ramghadan tmhape  model Pﬂ'l'-'-'-"-ﬂ'li i i : i ¥ i
! Akurai i im—.c.l.ut umiuk. pemsaliban dan kelelahas pada | i | i : i
; I : | ! : : : !

wanita penlahraga? i
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EEMENIERLAN PEMIHIHE AN KEBUDAYAAN RESEL DAM TERMULUH A
LIMIW EHSTEAS MELAERD YUY AR AR A

FAKTULTAS TAUTEEOLAHRAGAAN
Bk il B |, Yenspalinia SRS
Tedopam fRO T 51000, RGO T 51002
Lafseiie bl T drry ol Ereel hidias [k al

Apakah kombinasi pijat trodisional DT Masase i
dalam ramghaian tahapam model peravatan i
sesml unbak perhadkas kualitas tidur pada wanita |
peolahraga?

Apakoh kombinasi pijat madisional TV Masase
dalam rangkaiam tahapan model perawatan

i

!

| sessmi eiuk perbaikan ssasana hati pada wanita ’
peolahraga?

4 | Apakah gerakan pijat madissonal LTie masase .
mudah dipahami?

Apakah gerakannya prakis unfuk dilakukan®

Apakah getakanmya sesaal dengan kebubaban
pasien’?

Apakah getakan pijat tradissonal LT masase

aman bagi wanita peolahragn yang mengalami
kelelahan®

Apakah getakan pijat tradissonal LT masase

Axpek T} aman bagi wanita peolahragn vang mengalani .
Eexmznes kesalitan tidur?
w | pukah gerakan pijat tradisional e '.'|'||!|:-|.|I:-.-.'E .
prakiis uniuk digunakan? !
o + Apakah gerakan pijat tradisional e '_'n.anuu-.-.'i .
srudah untuk dilaksasakan? |
- - 1
. R Apakah .I'-..I]I..Jsu vang  digunakan ||u.|.-:|.1I|= .
aks: dlipadang !
Perswatan | | Apakah name yang digesakan tepat dan jelas 1 .
el gerakan? i
Y cogyvakaria N4

Walidabteer Ahli,

&>

Praf. De. Al Satia Graka, 5P M. Kes
MIP. 14750 Lok diat 1 2 1002
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3. Lembar Penilaian Draf Model

Instrumen Penilaian Pijat Tradisional Ulin Masase

Aspek

No

Pertanyaan

Penilaian Skala

1 2

3

4

5

Akurasi

Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin
masase dalam rangkaian tahapan model
perawatan sesuai untuk pemulihan dari
kelelahan pada wanita peolahraga?

Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin
masase dalam rangkaian tahapan model
perawatan sesuai untuk perbaikan kualitas
tidur pada wanita peolahraga?

Apakah kombinasi pijat tradisional Ulin
masase dalam rangkaian tahapan model
perawatan sesuai untuk perbaikan suasana
hati pada wanita peolahraga?

Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase
mudah dipahami?

Apakah gerakannya sesuai dengan prinsip
teori yang dikaji dan kebutuhan pasien?

Prosedur

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase
sudah tepat untuk menurunkan kelelahan?

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin
masase sudah tepat untuk perbaikan kualitas
tidur dan suasana hati?

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin
masase mudah diikuti dan dipahami oleh
terapis maupun pasien?

Keamanan

Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase
aman bagi wanita peolahraga yang
mengalami kelelahan?

Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase
aman bagi wanita peolahraga yang
mengalami kesulitan tidur?

11

Apakah prosedur pijat tradisional Ulin masase
telah sesuai dengan standar keamanan yang
ditetapkan?
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Kenyamanan

Apakah pijat tradisional Ulin masase
memberikan kenyamanan saat dilakukan pada
wanita peolahraga?

Ketepatan

Apakah pijat tradisional Ulin masase tepat
dalam menargetkan area tubuh yang
memerlukan  perawatan  pada  wanita
peolahraga?

Kemudahan

Apakah gerakan pijat tradisional Ulin masase
mudah untuk dilakukan secara mandiri di
rumah?

Kelayakan

Apakah pijat tradisional Ulin masase layak
untuk diterapkan secara mandirii?

Bahasa

16

Apakah bahasa yang digunakan dalam
instruksi pijat tradisional Ulin masase mudah
dipahami?

17

Apakah bahasa yang digunakan dalam
instruksi pijat tradisional Ulin masase tepat
dan jelas sesuai dengan gerakan?
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Instrumen Penilaian Etno sauna

Penilaian Skala

Indikator  No Pertanyaan 1 2 3 4 5
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian
1 tahapan model perawatan sesuai/tepat dengan tujuan
untuk mengurangi kelelahan?
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian
2 tahapan model perawatan sesuai/tepat dengan tujuan
untuk meningkatkan kualitas tidur?
Akurasi Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian
3 tahapan model perawatan sesuai/tepat dengan tujuan
untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik?
4 Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian
tahapan model perawatan mudah dipahami?
Apakah kombinasi Etno sauna dalam rangkaian
5 tahapan model perawatan sesuai dengan prinsip teori
yang dikaji?
6 Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan
untuk pemulihan badan dari kelelahan?
v Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan
untuk meningkatkan kualitas tidur?
Prosedur 8 Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan tujuan
untuk mendukung suasana hati menjadi lebih baik?
9 Apakah prosedur Etno sauna sesuai dengan prinsip
teori yang dikaji?
Apakah prosedur Etno sauna mudah untuk
10 °,. .
dipahami?
K Apakah Etno sauna aman digunakan tanpa
eamanan 11 . . .
menimbulkan efek samping negatif?
K Apakah Etno sauna  memberikan kenyamanan
enyamanan 12
selama proses perawatan?
Apakah Etno sauna tepat dalam menargetkan area
Ketepatan 13 tubuh yang membutuhkan perawatan?
Kemudahan 14 Apakf_;lh_ I_Etno sauna mudah dilakukan secara
mandiri di rumah?
Kelayakan 15 Apakf_;lh_ Etno sauna layak untuk diterapkan secara
mandiri?
16 Apakah bahasa yang dig_unakan dalam instruksi Etno
Bahasa sauna mudah dlpahar_nl? _ _
17 Apakah bahasa yang digunakan dalam instruksi Etno

sauna tepat dan jelas sesuai dengan prosedur?
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Instrumen Penilaian Model Perawatan Ulin Etno Wellness

Aspek No

Pertanyaan

Penilaian Skala

1 2

3

4

5

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
sesuai/tepat dengan tujuan untuk mengurangi
kelelahan?

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
sesuai/tepat dengan tujuan untuk
meningkatkan kualitas tidur?

Isi Terapi
Latihan

w

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
sesuai/tepat dengan tujuan untuk mendukung
suasana hati menjadi lebih baik?

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
mudah dipahami?

Apakah gerakan masase dan sauna serta
tahapan model perawatan Ulin Etno Wellness
sesuai dengan prinsip teori yang dikaji?

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno
Wellness sesuai dengan tujuan untuk
pemulihan tubuh dari kelelahan?

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno
Wellness sesuai dengan tujuan untuk
meningkatkan kualitas tidur?

Prosedur

(e}

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno
Wellness sesuai dengan tujuan untuk
mendukung suasana hati menjadi lebih baik?

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno
Wellness sesuai dengan prinsip teori yang
dikaji?

10

Apakah prosedur model perawatan Ulin Etno
Wellness mudah untuk dipahami?

Keamanan 11

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
aman digunakan tanpa menimbulkan efek
samping negatif?

Kenyamanan 12

Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness
memberikan rasa nyaman selama proses
perawatan?
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Apakah model perawatan Ulin Etno Wellness

Ketepatan 13 tepat dalam menargetkan area tubuh yang
membutuhkan perawatan?
Kemudahan 14 Apakah model perawatan UIir? .Etr'10 Wellness
mudah dilakukan secara mandiri di rumah?
Kelayakan 15 Apakah mode_l perawatan Ulin Etng Wellness
layak untuk diterapkan secara mandiri?
16 Apakah bahasa yang digunakan dalam
instruksi Ulin Etno Wellness mudah dipahami?
Bahasa

17

Apakah bahasa yang digunakan dalam
instruksi Ulin Etno Wellness tepat dan jelas
sesuai dengan prosedur?
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Lampiran 4. Instrumen Penelitian

1. Alat Bantu Penelitian

Omron: alat ukur tekanan darah (systole & diastole) digital dan
denyut nadi (pulse)

Stopwatch: alat ukur frekuensi nafas per menit

Thermometer: alat ukur suhu tubuh

297



2. Instrumen Penelitian
2.1. Surat Persetujuan Subjek Penelitian
Surat Persetujuan Subjek Penelitian

Pengembangan Perawatan Ulin Etno Wellness Untuk Pemulihan Dari
Kelelahan, Perbaikan Kualitas Tidur, dan Perbaikan Suasana Hati

Pada Wanita Peolahraga

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama

Umur

Pekerjaan

No. Telepon

Dengan ini menyatakan bersedia menjadi subjek penelitian yang dilakukan oleh:
Nama : Christine Ulina Tarigan

NIM : 22309261002

Judul Penelitian : Pengembangan Perawatan Ulin Etno Wellness Untuk

Pemulihan Dari Kelelahan, Perbaikan Kualitas Tidur,
dan Perbaikan Suasana Hati Pada Wanita Peolahraga

Yogyakarta, Maret 2024

Mengetahui:

Peneliti, Subjek Penelitian,

Christine Ulina Tarigan
NIM 22309261002
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2.2. Kisi-kisi Angket Penilaian Pengembangan Perawatan Model Ulin Etno

Wellness
No. Aspek Indikator | No. Pernyataan
1 Saya memahami prinsip-prinsip dasar model
" | Ulin Etno Wellness.
Pemnahaman 2 Saya menge_tahui manfaat Kkesehatan dari
" | perawatan Ulin Etno Wellness.
Konsep — :
Ulin Etno 3 Saya mem.aha.ml filosofi dan latar belakang
Wellness budaya dari Ulln.Etno We_llngss._ .
» Saya memahami kontraindikasi dan indikasi
L Kognitif 4. | masase dalam model perawatan Ulin Etno
Wellness.
Kemampuan Saya dapat menganalisis kebutuhan tubuh
Analisis 5. | berdasarkan kondisi fisik melalui evaluasi
dan tekanan darah, denyut nadi dan suhu tubuh.
Penerapan 6 | Sava dapat menerapkan konsep Ulin Etno
Konsep " | Wellness dalam perawatan sehari-hari.
7 Saya mampu melakukan teknik perawatan Ulin
Kemampuan " | Etno Wellness dengan benar dan sesuai prosedur.
Praktik 3 Saya teliti dalam melaksanakan setiap teknik
Perawatan " | masase dalam perawatan Ulin Etno Wellness.
Ulin Etno Saya terampil dalam menggunakan alat dan
2. | Psikomotorik | Wellness 9. | bahan yang diperlukan dalam perawatan Ulin
Etno Wellness.
Koordinasi 10 Saya memiliki koordinasi gerakan yang baik saat
dan " | melakukan perawatan Ulin Etno Wellness.
Keterampilan 11 Saya dapat menjaga keseimbangan tubuh dan
Manual " | ritme perawatan dengan baik.
. Saya merasa senang saat melakukan perawatan
gitll(l;?dan 12 Ulin Etno Wellness.
Profesional 13 Saya mematuhi kode etik profesi dalam setiap
" | sesi perawatan Ulin Etno Wellness.
3 Afektif Saya memiliki inisiatif dalam mempraktikkan
' 14. | dan mengembangkan teknik perawatan Ulin
Motivasi dan Etno Wellness.
Kemandirian Saya termotivasi untuk terus belajar dan
15. | memperbaiki teknik perawatan Ulin Etno
Wellness saya.
Sumber:

Buku "Cultural Wellness and Healing Practices" oleh Laura B. Webb
Acrtikel "Integrating Traditional Healing Practices in Modern Wellness Programs™ oleh Anita

Patel.

Buku "Holistic Health and Healing" oleh Susan G. Salvo.
Buku "Ethnomedicine and Integrated Health Care" oleh David B. Smith
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Angket Evaluasi Pemahaman, Keterampilan, dan Sikap Terhadap
Perawatan Ulin Etno Wellness

Instruksi Pengisian:

Angket ini terdiri dari beberapa indikator yang bertujuan untuk mengukur
pemahaman, keterampilan, dan sikap Anda terkait perawatan Ulin Etno Wellness.
Bacalah setiap pernyataan dengan seksama, kemudian lingkari pilihan jawaban
(1-5) yang paling sesuai dengan kondisi dan pengalaman Anda saat ini. Jawaban
Anda sangat penting untuk mengevaluasi dan mengembangkan model perawatan

Ini.

Nama e
Usia e
Pekerjaan ...l

Alamat e

Tabel Isian Angket

No ltem

Tidak
Baik

Kurang
Baik

Cukup .
Baik DAl

Sangat
Baik

Saya memahami prinsip-
1  prinsip dasar model Ulin
Etno Wellness.

1

2

3 4

5

Saya mengetahui manfaat
2  kesehatan dari perawatan
Ulin Etno Wellness.

Saya memahami filosofi dan
3 latar belakang budaya dari
Ulin Etno Wellness.

Saya memahami
kontraindikasi dan indikasi

4 masase dalam model
perawatan Ulin Etno
Wellness.

Saya dapat menganalisis
kebutuhan tubuh berdasarkan

5 kondisi fisik melalui evaluasi
tekanan darah, denyut nadi
dan suhu tubuh.

Saya dapat menerapkan
6  konsep Ulin Etno Wellness
dalam perawatan sehari-hari.

Saya mampu melakukan
teknik perawatan Ulin Etno
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Wellness dengan benar dan
sesuai prosedur.

Saya teliti dalam
melaksanakan setiap teknik
masase dalam perawatan Ulin
Etno Wellness.

Saya terampil dalam
menggunakan alat dan bahan
yang diperlukan dalam
perawatan Ulin Etno
Wellness.

10

Saya memiliki koordinasi
gerakan yang baik saat
melakukan perawatan Ulin
Etno Wellness.

11

Saya dapat menjaga
keseimbangan tubuh dan
ritme perawatan dengan baik.

12

Saya merasa senang saat
melakukan perawatan Ulin
Etno Wellness.

13

Saya mematuhi kode etik
profesi dalam setiap sesi
perawatan Ulin Etno
Wellness.

14

Saya memiliki inisiatif dalam
mempraktikkan dan
mengembangkan teknik
perawatan Ulin Etno
Wellness.

15

Saya termotivasi untuk terus
belajar dan memperbaiki
teknik perawatan Ulin Etno
Wellness saya.

Total
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Maret 2024
Subjek Penelitian,
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2.3. Kisi-kisi Angket Suasana Hati Brunel

No. Aspek Indikator \ No. Pernyataan
Mengukur rasa:
Aktif 1. | Saya merasa aktif hari ini.
Energik 2. | Saya merasa energik hari ini.
1 Aktivitas dan Gairah 3. | Saya merasa bergairah hari ini.
' Energi Senang Hati 4. | Saya merasa senang hati hari ini.
Ceria 5. | Saya merasa ceria hari ini.
Gembira 6. | Saya merasa gembira hari ini.
Waspada 7. | Saya merasa waspada hari ini.
Cemas 8. | Saya merasa cemas hari ini.
Gugup 9. | Saya merasa gugup hari ini.
Ketegangan dan Panik . 10. | Saya merasa panik hgri ini_. _
2. Kecemasan Khawatir 11. | Saya merasa khawatir hari ini.
Campur Aduk 12. | Saya merasa campur aduk hari
Bingung 13. | Saya merasa bingung hari ini.
Bimbang 14. | Saya merasa bimbang hari ini.
Kacau 15. | Saya merasa kacau hari ini.
Marah 16. | Saya merasa marah hari ini.
3 Kemarahan dan | Kesal 17. | Saya merasa kesal hari ini.
' Permusuhan Beringas 18. | Saya merasa beringas hari ini.
Sengit 19. | Saya merasa sengit hari ini.
Kelelahan 21. | Saya merasa kelelahan hari ini.
Capai 21. | Saya merasa capai hari ini.
Mengantuk 22. | Saya merasa mengantuk hari ini.
4 Kelelahan dan | Lusuh 23. | Saya merasa lusuh hari ini.
" | Ketidakberdayaan | Murung 24. | Saya merasa murung hari ini.
Berkecil hati 25. | Saya merasa berkecil hati hari ini.
Tidak bahagia 26. | Saya merasa tidak bahagia hari ini.
Menderita 27. | Saya merasa menderita hari ini.
Aman 28. | Saya merasa aman hari ini.
Sabar 29. | Saya merasa sabar hari ini.
5. Ketentraman dan Santai 30. | Saya merasa santai hari ini.
Kepuasan ——
Tenang 31. | Saya merasa tenang hari ini.
Puas 32. | Saya merasa puas hari ini.

Terry, P.C., Lane, A.M. and Fogarty, G.J. (2003) “Construct validity of the Profile of
Mood States - Adolescents for use with adults”. Psychology of Sport and Exercise 4, 125-
139.

Terry, P.C., Lane, A.M., Lane, H.J. and Keohane, L. (1999). “Development and validation
of a mood measure for adolescents”. Journal of Sports Sciences 17, 861-872.
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Angket Suasana Hati Brunel

Instruksi Pengisian:

Di bawah ini ada daftar pernyataan yang menggambarkan perasaan yang dimiliki
banyak orang. Bacalah setiap pernyataan dengan hati-hati, kemudian lingkari
jawaban yang paling menggambarkan bagaimana perasaan Anda saat ini.
Pastikan Saudara menanggapi setiap pernyataan dengan benar sesuai dengan
perasaan Anda saat ini. Gunakan skala penilaian berikut ini:

0 = Tidak Sama Sekali
1 = Sedikit
2 = Sedang
3 = Banyak
4 = Sangat

Nama R
Usia L
Pekerjaan  © .. ...
Alamat L

Tabel Isian Angket

Tidak
Kata Sama Sedikit Sedang Banyak Sangat
Sekali

Z
o

Saya merasa aktif hari ini. 0

Saya merasa energik hari ini.

Saya merasa bergairah hari ini.

Saya merasa senang hati hari ini.

Saya merasa ceria hari ini.

Saya merasa gembira hari ini.

Saya merasa waspada hari ini.

Saya merasa cemas hari ini.

O O|NO| OB WIN| -

Saya merasa gugup hari ini.

[EEN
o

Saya merasa panik hari ini.

[EEY
[EEY

Saya merasa khawatir hari ini.

[EN
N

Saya merasa campur aduk hari

[EN
w

Saya merasa bingung hari ini.

[EEN
IS

Saya merasa bimbang hari ini.

[EEN
a1

Saya merasa kacau hari ini.

[EN
(op]

Saya merasa marah hari ini.

[EEN
\‘

Saya merasa kesal hari ini.

o|lo|lo|o|o|o|lo|o|lo|o|o|jo|o|lo|o|o|lo
RlRrlRrRrRrRRPRRPRRRRRR R R R R -
N[RN[R NN NN NN NN NN NN
Wl wwwwwwwwwwwwl w wl wl wl w
I N N NIRRT E IR E IR IR R

[EEN
(00}

Saya merasa beringas hari ini.
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19 Saya merasa sengit hari ini. 0 1 2 3 4
20 Saya merasa kelelahan hari ini. 0 1 2 3 4
21 Saya merasa capai hari ini. 0 1 2 3 4
22 Saya merasa mengantuk hari ini. 0 1 2 3 4
23 Saya merasa lusuh hari ini. 0 1 2 3 4
24  Saya merasa murung hari ini. 0 1 2 3 4
25 Saya merasa berkecil hati hari ini. 0 1 2 3 4
26 Saya merasa tidak bahagia hari ini. 0 1 2 3 4
27 Saya merasa menderita hari ini. 0 1 2 3 4
28 Saya merasa aman hari ini. 0 1 2 3 4
29 Saya merasa sabar hari ini. 0 1 2 3 4
30 Saya merasa santai hari ini. 0 1 2 3 4
31 Saya merasa tenang hari ini. 0 1 2 3 4
32 Saya merasa puas hari ini. 0 1 2 3 4
Yogyakarta, Maret 2024
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2.4.Kisi-kisi Angket Lelah (Fatigue)

No. Aspek Indikator No. Pernyataan
Evaluasi perasaan umum Saya merasa
Perasaan terkait dengan kewajiban | 1. | terpaksa bangun dari
. untuk bangun dari tidur tidur/istirahat.
1. | Umum terkait .S
Lelah atau istirahat serta Saya terganggu oleh
penggangguan yang | 2. rasa lelah
dirasakan akibat lelah '
3 Saya merasa malas
" | untuk bergerak.
Mengukur tingkat 4. Saya meras_a_malas
o N L untuk berpikir.
5 Motivasi dan motivasi dan keinginan Sava inain
" | Aktivitas untuk melakukan 5 me); ergakan banvak
aktivitas fisik dan mental. ' hal ger] y
6 Saya siap
" | beraktivitas.
Menilai keinginan untuk 7. | Saya ingin istirahat.
Kebutuhan beristirahat, membantu Saya ingin
3 Istirahat dan secara fisik, dan 8. | membantu secara
" | Kesehatan mendapatkan pijatan fisik.
Fisik sebagai respons terhadap e
perasaan lelah 9. | Saya ingin dipijat.
Kondisi Fisik Menumukkan gejala fisik
4 | dan seperti  rasa meng_antuk 10 Saya merasa
' . sebagai bagian dari rasa " | mengantuk.
Kesejahteraan ) .
lelah yang dialami.
Sumber:

Michielseon, H. J., de Vreis, J., van Heck, G. L. (2003). Psychomotor qualities
of a brief self-rated fatigue measure: The Fatigue Assessment Scale. Journal of
Psychomotor Research. 54: 345- 352.

Millar, M. (2012). Measuring Fatigue. 4sia Pasific FRMS Seminar. Bangkok:
ICAO/IATA/ IFALPA.
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Angket Fatigue Assessment Scale (FAS)

Instruksi Pengisian:

Mohon untuk membaca setiap pernyataan di bawah ini dengan seksama. Kemudian
lingkari jawaban yang paling menggambarkan bagaimana kelelahan yang Anda
rasakan saat ini. Pastikan Saudara menanggapi setiap pernyataan dengan benar.
Gunakan skala penilaian berikut ini:

Tidak : Pernyataan ini tidak mencerminkan kelelahan Saya.

Sedikit: Pernyataan ini sedikit mencerminkan kelelahan Saya.

Cukup : Pernyataan ini cukup mencerminkan kelelahan Saya.

Ya : Pernyataan ini sangat mencerminkan kelelahan Saya.

Sangat : Pernyataan ini sangat sekali mencerminkan kelelahan Saya.

Jawaban Anda sangat penting untuk membantu kami memahami pengalaman Anda
terkait dengan kelelahan.

Nama PP
Usia e
Pekerjaan @ ...
Alamat e
Tabel Isian Angket
No Item Tidak Sedikit  Cukup Ya Sangat
Saya merasa
1  terpaksa bangun 1 2 3 4 5
dari tidur/istirahat
5 Saya terganggu 1 5 3 4 5
oleh rasa lelah
Saya merasa malas
3 untuk bergerak ! 2 3 4 °
Saya merasa malas
4 untuk berpikir ! 2 3 4 >
5  Saya ingin istirahat 5 4 3 2 1
Saya ingin
6  membantu secara 5 4 3 2 1
fisik
7  Sayaingin dipijat 1 2 3 4 5
Saya ingin
8  mengerjakan 5 4 3 2 1
banyak hal
Saya siap
9 beraktivitas > 4 3 2 !
10 Saya merasa 1 5 3 4 5

mengantuk
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2.5.Kisi-kisi Angket Kualitas Tidur Leeds

No. Aspek Indikator No. Pernyataan
Bagaimana Saudara menggambarkan
Mengukur tingkat 1. | cara Saudara tertidur saat ini
kesulitan dalam dibandingkan dengan biasanya?
Kesuli memulai tidur dan Bagaimana Saudara menggambarkan
esulitan . S

1. Tidur seberapa cepat ' 2. k_ecepa_tan tertidur saat ini
seseorang dapat tertidur, dibandingkan dengan biasanya?
serta perasaan kantuk Bagaimana Saudara menggambarkan
yang dirasakan. 3. | rasa kantuk saat ini dibandingkan

dengan biasanya?
Menilai kualitas tidur Bagaimana Saudara menggambarkan
yang dialami, termasuk 4. | kualitas tidur Saudara dibandingkan

5 Kualitas apakabh tidur terasa dengan tidur normal?

© | Tidur gelisah atau tenang, dan Bagaimana Saudara menggambarkan
seberapa sering 5. | frekuensi terbangun saat ini
terbangun selama tidur. dibandingkan dengan biasanya?
Mengukur kemudahan Bagaimana Saudara menggambarkan
dan waktu yang 6. | kemudahan bangun dari tidur
dibutuhkan untuk dibandingkan dengan biasanya?

Proses bangun dari tidur,

3 Bangun Tidur | apakah proses bangun Bagaimana Saudara menggambarkan
terasa lebih sulit atau 7. | waktu yang dibutuhkan untuk bangun
lebih mudah tidur dibandingkan dengan biasanya?
dibandingkan biasanya.

Menilai perasaan yang 8 Bagaimana perasaan Saudara saat
dirasakan setelah " | bangun tidur?
o bangun tidur, baik 9 Bagaimana perasaan Saudara

Kondisi secara langsung " | sekarang?

4. | Setelah maupun pada saat ini,

Bangun serta keseimbangan dan Bagaimana Saudara menggambarkan
koordinasi tubuh setelah | 10. | keseimbangan dan koordinasi tubuh
bangun tidur. Saudara saat bangun tidur?

Sumber:

Manzar MD, Salahuddin M, Maru TT, Alghadir A, Anwer S, Bahammam AS, Pandi-Perumal
SR. Validation of the adapted Leeds sleep evaluation questionnaire in Ethiopian university
students. Health Qual Life Outcomes. 2018 Mar 13;16(1):49. doi: 10.1186/512955-018-0876-0.
PMID: 29534726; PMCID: PMC5851064.
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Angket Evaluasi Tidur Leeds
Instruksi Pengisian:

Mohon untuk membaca setiap pernyataan di bawah ini dengan seksama. Mohon untuk
mengisi angket ini dengan jujur berdasarkan pengalaman tidur pribadi Anda.
Gunakan skala yang disediakan untuk menilai sejauh mana pernyataan
mencerminkan kondisi Anda. Nilai pengalaman Anda dengan menarik garis atau
memberikan tanda pada skala yang disediakan untuk setiap pernyataan. Skala ini
menunjukkan perbandingan kondisi tidur Anda saat ini dengan kondisi tidur Anda
biasanya. Isi semua bagian angket tanpa melewatkan pernyataan apapun.

Contoh Pengisian

« Jika Anda merasa lebih sulit tertidur dibandingkan biasanya, beri tanda
(X) mendekati "Lebih sulit dari biasanya".

Lebih sulit dari biasanya [T®TTTTTTTTTTTTTTT] | Lebih mudah dari biasanya

LU R OV /1

« Jika Anda merasa lebih mudah bangun tidur dibandingkan biasanya, beri
tanda (X) mendekati "Lebih mudah dari biasanya".

Lebih sulit dari blasanyal [TTTTTTTTTTTTTTTIRIT Lebih mudah dari biasanya

T 0 % €5 60 70 8 % 10

Pernyataan Angket

Bagaimana Saudara menggambarkan cara Saudara tertidur saat ini
dibandingkan dengan biasanya?

1. Lebih sulit dari biasanya | TTTTTTTTTTTTITTTTTITTT Lebih mudah dari

10 20 30 40 5 60 70 8 9 100
biasanya

2. Lebih lambat dari biasanya | TTTTTITITITITITITITI 1 ebih cepat dari

10 20 30 40 5 60 70 8 90 100
biasanya
3. Saya merasa kurang mengantukl ETTTTETTTETTTTTTTT] | ebih mengantuk
10 20 30 40 5 60 70 8 9 100
dari biasanya dari biasanya
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Bagaimana Saudara menggambarkan kualitas tidur Saudara dibandingkan
dengan tidur normal?

4. Lebih gelisah dari blasanyal } |2|0|3|0|4| |510| |0|7|018|U|9|C |1| Lebih tenang dari biasanya.
5. Lebih banyak terbangun. | CEEEETTTT T T T | Lebih sedikit terbangun
10 20 3 40 5 60 70 8 9
dari biasanya. dari biasanya.

Bagaimana Saudara menggambarkan bangun dari tidur dibandingkan
dengan biasanya?

6. Lebih sulit dari biasanya. PEPTTTITTTITITITITIT L) epih mudah dari

0 10 20 30 40 50 6 70 8 9% 100

biasanya.

7. Membutuhkan waktu Iebih! |]|0 | ZL | 3|0 | JG | 5'0 | 5!3 | ,L]BL | QL '130 Lebih pendek dari biasanya.
panjang dari biasanya.

Bagaimana perasaan Saudara saat bangun tidur?

crrrrrrrerrrrrrrerrr
8. Lelah; """ a 0 s w0 0 s w100 VVASPAda

Bagaimana perasaan Saudara sekarang?

MTITITITITITITITITIT]
9' Lelah 0 10 20 30 40 50 60 70 Waspada

100

Bagaimana Saudara menggambarkan keseimbangan dan koordinasi tubuh
Saudara saat bangun tidur?

10. Lebih terganggu dari CETTTELTLE LT TP T Kurang terganggu dari

0 10 20 30 4 50 6 70 8 9 100

biasanya. biasanya.

Catatan Tambahan:
e  Jawablah berdasarkan pengalaman tidur Anda dalam beberapa hari terakhir.
e Jawaban Anda sangat penting bagi kami untuk memahami kondisi tidur dan kualitas tidur Anda.

Yogyakarta, Maret 2024
Subjek Penelitian,
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LEMBAR WAWANCARA ANALISIS KEBUTUHAN
WANITA PEOLAHRAGA

Tujuan: Untuk mengidentifikasi kebutuhan wanita peolahraga terkait pentingnya

masase dan sauna bagi kesehatan tubuh, terutama dalam mengatasi
kelelahan, perbaikan kualitas tidur dan perbaikan suasana hati.

Petunjuk Pengisian:

1.

Wawancara ini bertujuan untuk menggali pendapat dan pengalaman Anda
sebagai wanita peolahraga terkait kelelahan, perawatan tubuh, dan relevansi
masase serta sauna.

Jawablah pertanyaan berikut dengan jujur sesuai dengan pengalaman
Anda.

Data yang Anda berikan akan dirahasiakan dan hanya digunakan untuk
tujuan penelitian.

A. Informasi Dasar

Nama s
Usia TP RTPPROVRTUURTROTN
Lama berolahraga secara rutin e e e

Jenis olahraga yang biasa dilakukan : ...........ccccccooiiiiiiiiciccece e

B. Kelelahan dan Dampaknya

Seberapa sering Anda merasa kelelahan setelah berolahraga?

Seberapa sering Anda merasa kelelahan setelah melakukan aktivitas sehari-
hari?

Apakah kelelahan tersebut memengaruhi kinerja olahraga Anda? Jelaskan.
Apakah kelelahan tersebut memengaruhi pekerjaan Anda sehari-hari?
Jelaskan!

Apakah kelelahan memengaruhi produktivitas Anda dalam kehidupan
sehari-hari? Jika ya, bagaimana dampaknya?

Apakah kelelahan tersebut memengaruhi kualitas tidur Anda? Jelaskan.
Apakah kelelahan tersebut memengaruhi suasana hati Anda? Jelaskan.

C. Metode Pemulihan Tubuh

Apa yang biasanya Anda lakukan untuk mengatasi kelelahan setelah
berolahraga? (Anda dapat menyebutkan lebih dari satu jawaban)
Jika Anda memilih pijat, spa, atau sauna, seberapa sering Anda
melakukannya?

Jika tidak, apa alasan Anda jarang melakukan pijat, spa, atau sauna?
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D. Alternatif Perawatan Tubuh

1. Apakah Anda pernah mencoba metode perawatan tubuh alternatif seperti
menggunakan bahan herbal atau rempah di rumah?

2. Jika ya, bagaimana pengalaman Anda menggunakan metode tersebut?
(misalnya, manfaat, tantangan, dsb.).

3. Menurut Anda, apakah perawatan herbal dan rempah sederhana di rumah
dapat menggantikan perawatan profesional seperti sauna atau spa yang telah
tersedia saat ini?

E. Pentingnya Masase dan Sauna

1. Apakah menurut Anda masase dan sauna penting bagi kesehatan tubuh?
Mengapa?

2. Jika masase dan sauna lebih terjangkau atau mudah diakses, apakah Anda
akan mempertimbangkan untuk menggunakannya secara rutin?

F. Masalah Lain yang Relevan

1. Apakah Anda memiliki masalah kualitas tidur yang menurut Anda
berhubungan dengan kelelahan setelah berolahraga?

2. Bagaimana tekanan aktivitas olahraga dan pekerjaan memengaruhi
suasana hati Anda?

3. Apakah Anda memiliki masukan lain terkait pentingnya perawatan tubuh
setelah olahraga? Jika ya, mohon jelaskan.

Terimakasih atas partisipasi Anda!
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LEMBAR WAWANCARA ANALISIS KEBUTUHAN
AHLI MASASE DAN SAUNA

Tujuan: Untuk mengidentifikasi pandangan dari ahli masase, sauna, mengenai

pentingnya masase dan sauna bagi kesehatan tubuh, kelemahan metode
yang ada saat ini, serta kebutuhan inovasi model perawatan.

Petunjuk Pengisian:

1.

2.

3.

Wawancara ini bertujuan untuk menggali pendapat dan pengalaman Anda
sebagai ahli masase/sauna.

Jawablah pertanyaan berikut dengan jujur sesuai dengan pengalaman dan
pengetahuan Anda.

Data yang Anda berikan akan dirahasiakan dan hanya digunakan untuk

tujuan penelitian.

A. Informasi Dasar

N

Nama e
Jabatan/Keahlian e
Lama pengalaman

di bidang masase, sauna s
Tempat kerja saat ini s

B. Pentingnya Masase dan Sauna

1.

Menurut Anda, sejauh mana pentingnya masase dan sauna bagi kesehatan
tubuh?

Apa manfaat utama yang dapat diberikan oleh masase dan sauna kepada
klien Anda?

Berdasarkan pengalaman Anda, apakah terdapat kelompok masyarakat
tertentu yang lebih membutuhkan masase dan sauna? Jelaskan alasannya.

C. Kekurangan Metode Saat Ini

1.

Menurut Anda, apa kekurangan utama dari metode masase, sauna, atau
SPA yang ada saat ini?

Apakah metode yang ada cukup efektif untuk mengatasi kelelahan kronis
atau masalah kesehatan lainnya? Jelaskan kelemahannya.

Bagaimana tanggapan klien Anda terkait layanan masase atau sauna yang
telah diberikan? Apakah ada keluhan tertentu?
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D. Inovasi Model Perawatan

1. Menurut Anda, apakah ada kebutuhan untuk mengembangkan model
perawatan masase dan sauna yang lebih inovatif? Jika ya, mengapa?

2. Apa saja fitur atau elemen inovasi yang menurut Anda penting untuk
diterapkan dalam model perawatan masase dan sauna yang baru?

3. Berdasarkan pengalaman Anda, bagaimana cara membuat perawatan
masase dan sauna lebih mudah diakses oleh masyarakat (misalnya, dari segi
harga, waktu, atau ketersediaan)?

4. Apakah Anda memiliki ide atau rekomendasi khusus terkait pengembangan
model perawatan masase dan sauna yang lebih efektif dan efisien?

E. Masukan Tambahan

1. Apakah ada aspek lain yang menurut Anda perlu diperhatikan dalam
pengembangan perawatan masase dan sauna?

2. Jika Anda memiliki masukan tambahan terkait tema wawancara ini,
mohon untuk mencantumkannya di bawabh ini.

Terima kasih atas partisipasi Anda!
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LEMBAR WAWANCARA ANALISIS KEBUTUHAN
TERAPIS SPA

Tujuan: Untuk mengidentifikasi pandangan dari terapis SPA mengenai pentingnya
masase dan sauna bagi kesehatan tubuh, tantangan dalam layanan SPA saat ini,
serta ide untuk meningkatkan model layanan masase dan sauna di lingkungan SPA.

Petunjuk Pengisian:

1.

2.

3.

Wawancara ini bertujuan untuk menggali pendapat dan pengalaman Anda
sebagai terapis SPA.

Jawablah pertanyaan berikut dengan jujur sesuai dengan pengalaman dan
pengetahuan Anda.

Data yang Anda berikan akan dirahasiakan dan hanya digunakan untuk
tujuan penelitian.

A. Informasi Dasar

1.
2.
3.
4.

Nama e
Jabatan/Keahlian e
Lama pengalaman sebagai terapis SPA e ———————————
Tempat kerja saat ini s

B. Pentingnya Masase dan Sauna dalam Layanan SPA

1.

2.

3.

Menurut Anda, bagaimana klien memandang pentingnya masase dan sauna
dalam layanan SPA? Apakah ini menjadi kebutuhan utama mereka?

Apa saja manfaat fisik dan emosional (suasana hati) yang biasanya
dilaporkan klien setelah menerima masase dan/atau sauna di SPA?

Apakah ada perbedaan kebutuhan antara klien reguler dan klien baru terkait
layanan masase dan sauna di SPA? Jelaskan.

C. Tantangan dalam Layanan SPA Saat Ini

1.

Apa kendala utama yang Anda temui dalam memberikan layanan masase
atau sauna di SPA?

Apakah ada teknik tertentu dalam masase atau sauna yang menurut Anda
memerlukan perbaikan untuk meningkatkan kenyamanan klien? Jelaskan!
Bagaimana cara Anda menangani klien yang memiliki kebutuhan khusus
atau preferensi unik dalam layanan SPA?
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D. Ide untuk Inovasi Layanan SPA

1. Jika Anda dapat mengubah satu aspek dari layanan masase atau sauna di
SPA, apa yang akan Anda ubah dan mengapa?

2. Apakah menurut Anda penggunaan bahan alami, seperti herbal atau minyak
esensial, dapat meningkatkan pengalaman klien? Jika ya, bagaimana Anda
menyarankan penggunaannya?

3. Bagaimana layanan masase dan sauna dapat dirancang untuk lebih sesuai
dengan kebutuhan masyarakat modern yang cenderung sibuk?

4. Apakah Anda memiliki saran khusus terkait pelatihan atau pengembangan
keterampilan untuk meningkatkan kualitas layanan di SPA?

E. Pandangan Pribadi

1. Menurut Anda, bagaimana peran terapis SPA dalam meningkatkan
kesadaran klien tentang pentingnya perawatan tubuh secara menyeluruh?

2. Jika Anda memiliki masukan tambahan terkait pengembangan layanan
masase dan sauna di SPA, mohon untuk mencantumkannya di bawabh ini.

Terima kasih atas partisipasi Anda!
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Lampiran 5. Dokumentasi Penelitian

A\

TAHAPAN ULIN ETNO WELLNESS

(DIADOPSI DARI SKKNI KEPUTUSAN MENTERI KETENAGAKERJAAN REPUBLIK INDONESIA
NOMOR 46 TAHUN 2017)

Persiapan Sauna

Ruangan, alat, dan bahan, Klien ke ruang penguapan,

(1 menit) = memonitor kondisi selama proses
penguapan 43-46°C

(14 menit)

Diagnosis ' / Mengakhiri Sauna
Konsultasl, Diagnosls, dan { Membimbing pelanggan keluar
Rencana Perawatan dari ruang penguapan

(1 menit)

(3 menit)

Menjelaskan Filosofi Berendam

0ukup Varian rempah-rempah Etno
sauna

Sauna etnis Suku Karo . (4 menit)

(1 menit)

Masase

Minuman Herbal Khas Karo
(Air Nira+Jeruk Limo)
Klien menggunakan B 1
kamlsoldagrgkemben R Men)l;ajlkan minuman he'rbal&
~ menjelaskan manfaat minuman

?g;l:r:(:r:(l:)n Ulin Masase herbal khas Karo dan
(1 menit) @
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Lampiran 6. Produk Penelitian

(Mo G Wl

ULIN MASASE & ETNO SAUNA

CHRISTINE ULINA TARIGAN
PROF.DR.DR. BM. WARA KUSHARTANTI, M5,
PROF. DR. YUSTINUS SUKARMIN, M5

(Buku Panduan Penerapan Ulin Etno Wellness)
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