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Latar Belakang: Nyeri persalinan menyebabkan inersia uteri, partus
lama, hipoksia hingga distress janin, serta kematian ibu dan/atau

janin apabila nyeri persalinan tidak ditangani. Terapi
nonfarmakologis dalam manajemen nyeri persalinan sangat
beragam, diantaranya adalah dengan mengkonsumsi

makanan/sayuran yang terbukti dapat menurunkan intensitas
nyeri persalinan ataupun dengan intervensi yang lain seperti
massage. Tujuan: Literatur review ini disusun untuk mengetahui
informasi tentang manajemen nyeri persalinan kala I dengan terapi
massage. Metode: Metode review ini menggunakan metodologi
berdasarkan sistematika dan pedoman review. Hasil Penelitian:
Metode massage yang umum dipakai dalam menurunkan intensitas
nyeri persalinan pada kala I diantaranya adalah : Endhorphin
massage, akupresure, ice massage dan back massage. Kesimpulan:
Terapi nonfarmakologis sebagai manajemen nyeri persalinan kala I
dilakukan untuk meningkatkan kenyamanan selama persalinan
dengan mengurangi rasa cemas dan takut, salah satunya adalah
dengan intervensi massage.

ABSTRACT

Background: Labor pain causes uterine inertia, prolonged labor,
hypoxia to fetal distress, and death of the mother and/ or fetus if labor
pain is not treated. Non-pharmacological therapy in labor pain
management is very diverse, including by consuming food/vegetables
which are proven to reduce the intensity of labor pain or with other
interventions such as massage. Purpose: This literature review was
compiled to find out information about the management of labor pain
in the first stage of labor with massage therapy. Method: This review
method uses a methodology based on systematics and review
guidelines. Results: Massage methods that are commonly used to
reduce the intensity of labor pain in the first stage include: Endorphin
massage, acupressure, ice massage and back massage. Conclusion:
Non-pharmacological therapy as the management of labor pain in the
first stage of labor is carried out to increase comfort during labor by
reducing anxiety and fear, one of which is massage intervention.
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PENDAHULUAN

Persalinan merupakan proses
fisiologis pengeluaran hasil konsepsi
dari dalam rahim. Proses persalinan
normal terjadi pada wusia kehamilan
aterm, dimana janin telah viable untuk
dilahirkan. Proses persalinan akan
diikuti oleh sensasi nyeri persalinan.
Stress, kecemasan, dan ketakutan
merupakan faktor psikologis yang
berperan penting dalam mempengaruhi
intensitas nyeri yang dialami ibu ketika
persalinan (Kim 2018).

Nyeri persalinan terjadi karena
kontraksi uterus yang akan
mempengaruhi respons stress tubuh
secara keseluruhan, seperti kebutuhan
oksigen yang meningkat, hiperventilasi,
peningkatan tekanan darah, dan
mengganggu sistem pencernaan. Selain
itu, rasa nyeri juga dapat
mempengaruhi keputusan ibu untuk
memilih metode persalinan. Pada ibu
bersalin primigravida, rasa nyeri yang
dirasakan akan membuat ibu untuk
memilih tindakan operasi. Sebanyak
37,2 % ibu memilih tindakan sectio
caesaria karena alasan ketakutan
mengalami nyeri saat persalinan. Oleh
karena itu, penanganan nyeri pada saat
persalinan sangat penting (Syalfina
2017).

Respon nyeri selama proses
persalinan mengakibatkan peningkatan
aktivitas sistem saraf simpatik yang
kemudian menyebabkan peningkatan
tekanan darah, denyut nadi,
pernafasan, palor, mual muntah, dan
diaforesis. Selain itu, nyeri juga
mempengaruhi perubahan afektif
berupa peningkatan kecemasan disertai
penyempitan lapang perseptual,
mengerang, menangis, dan ketegangan
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otot yang sangat pada seluruh tubuh.
Nyeri persalinan juga menyebabkan
hiperventilasi, sehingga meningkatkan
kebutuhan oksigen dan tekanan darah
serta menurunkan motilitas usus dan
vesika urinaria. Kondisi tersebut akan
merangsang peningkatan katekolamin
yang dapat menghambat kontraksi
uterus, sehingga dapat menyebabkan
inersia uteri, partus lama, hipoksia
hingga distress janin, serta kematian
ibu dan/atau janin apabila nyeri
persalinan tidak ditangani (Fajaryani,
Sucipto, and Andari 2014; Solehati et
al. 2018).

Berbagai upaya dilakukan untuk
menurunkan nyeri persalinan, baik
secara farmakologis maupun
nonfarmakologi. Terapi farmakologis
dirasa lebih mahal dan berpotensi
menimbulkan efek yang kurang baik.
Sehingga banyak terapi nonfarmakologi
yang muncul dapat digunakan untuk
mengurangi nyeri persalinan yang
dapat dilakukan oleh masyarakat,
murah, praktis, efektif, dan tanpa efek
samping yang merugikan. Terapi
nonfarmakologis dalam manajemen
nyeri persalinan sangat beragam,
diantaranya adalah dengan
mengkonsumsi makanan/sayuran yang
terbukti dapat menurunkan intensitas
nyeri persalinan seperi dark cocholate
(Novillia T 2020), jahe merah (Dahlan,
Juneldi, and Azzahroh 2020), Black
cohosh, Cramp Bark, partridgeberry,
motherwort  (sejenis daun  mint)
(Neuenschwander, Wu, and DeGolier
2021), chamomile (Gholami et al. 2016),
buah nanas (Varilla et al. 2021). Terapi
komplementer lain berupa waterbirth
(Damayanti and Syafitri 2014),
hidrotheraphy (Nopiska Lilis, Artikasari,
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and Sukmawati 2021), aromateraphy
(Sholehah, Arlym, and Putra 2020),
akupresure (Santiasari, Ethycasari, and
Saputra 2020), elektroakupuntur
(Indirayani et al. 2022), effleurage
massage (Wahyuni and Wahyuni 2015),
endorphin massage (Antik, Lusiana,
and Handayani 2017), relaksasi nafas
dalam (Safitri, Sunarsih, and Yuliasari
2020), pengaturan posisi melahirkan
(Indriyani 2016) dan menghadirkan
pendamping persalinan (Adam and
Umboh  2015) serta terapi-terapi
lainnya.

METODE

Metode review ini menggunakan
metodologi berdasarkan sistematika
dan pedoman review. Melalui empat
langkah berdasarkan beberapa standar
dan  pedoman literature
Langkah-langkah tersebut adalah:
a. Mendesain review
Melakukan review
Analisis
Menulis review

review.

po o

HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Endhorphin Massage

Endhorphin massage merupakan
metode yang ampuh dalam
penatalaksanaan nyeri pada kala I fase
aktif persalinan (Antik et al. 2017). Ada
perbedaan intersitas nyeri sebelum dan
sesudah dilakukan endorphin massage
pada ibu bersalin (Tanjung and Antoni
2019). Ada pengaruh pemberian
endhorphin massage terhadap
intensitas nyeri persalinan (Khasanah
and Sulistyawati 2020).

Mekanisme endorphin massage
mampu menurunkan intensitas nyeri
persalinan diduga berhubungan
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dengan kecemasan ibu selama proses
persalinan kala

Hasil penelitian  menyatakan
terdapat perbedaan tingkat kecemasan
antara sebelum dan sesudah dilakukan
endorphin massage pada ibu bersalin
primipara kala I fase aktif (Meihartati
and Mariana 2018). Selama proses
persalinan terjadi peningkatan
produksi hormon adrenalin,
noradrenalin, dan kortisol. Kadar
katekolamin dan kortisol yang tinggi
berhubungan dengan kecemasan dan
nyeri persalinan. Peningkatan produksi
hormon adrenalin dan kortisol yang
lebih banyak dari hormon non
adrenalin mengakibatkan ibu bersalin
mengalami stress mental lebih tinggi
daripada stress fisik (Lestari and
Heryani 2020).

Endorphin Massage merupakan
sebuah terapi sentuhan atau pijatan
ringan yang diberikan pada ibu hamil,
ibu bersalin. Pijatan mampu
mengsekresikan senyawa endorphin
yang berfungsi sebagai pereda rasa
sakit yang menimbulkan rasa nyaman
(Arianti and Restipa 2019). Endhorphin
massage menghambat ransangan nyeri
dengan cara mempengaruhi transmisi
impuls yang diinterprestasikan sebagai
rasa nyeri. Pemberian Endhorphin
massage pada ibu bersalin yang berupa
tehnik  relaksasi dengan  tujuan
mengurangi intensitas rasa sakit.
Hormon endorphin disusun atas 30
unit asam amino seperti ketokolamin,
kortikotrofin, kortisol yang disekresi
oleh tubuh dan Dberperan dalam
menghilangkan rasa  sakit serta
mengurangi stress. Sentuhan atau
pijatan yang dilakukan juga dapat

membantu meningkatkan sekresi
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hormon oksitosin dan juga
meningkatkan transmisi sinyal
endhorphin santara sel saraf sehingga
dapat menurunkan intensitas nyeri
persalinan (Nasution 2020). Teknik
endorphin massage mengurangi
ketidaknyamanan yang dialami ibu
selama  proses  persalinan  serta
meningkatkan relaksasi dengan
memicu perasaan nyaman melalui
permukaan kulit. Hal ini juga dapat
menormalkan denyut jantung dan
tekanan darah. Penelitian lain
menyatakan pemijatan pada bagian
tubuh tertentu bermanfaat dalam
mengatasi kelelahan, meminimalkan
tekanan pada saraf dan otot, menjaga
kebugaran badan dan meredakan
ketegangan (Suarniti, Cahyaningrum,
and Wiryanatha 2019).

Gambar: Endorphin Massage
(Veri 2021)

2. Akupresur

Akupresur yang dilakukan pada
pembukaan serviks 4 com dapat
berpengaruh terhadap intensitas nyeri
persalinan pada kala [ fase aktif
(Karlinah, Serudji, and Syarif 2015;
Sulistyoningrum 2017). Hasil penelitian
penerapan akupresur titik Lo4 (he kuk)
dan thai cong dapat mengurangi nyeri
persalinan pada ibu bersalin kala I fase
aktif pada pembukaan 4-6 cm (Anita
2018).
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Penurunan  intensitas nyeri
persalinan pada ibu bersalin yang
diberikan intervensi akupresur tersebut
diduga  disebabkan tubuh akan
memproduksi hormon endorphin
secara lokal di otak dan susunan saraf
tulang belakang. Hormon endhorphin
berfungsi sebagai stimulator relaksasi
alami sehingga menimbulkan perasaan
nyaman. Sehingga semakin sering
akupresur dilakukan maka akan
semakin tinggi produksi kadar hormon
endhorphin yang berperan dalam
mengurangi intensitas nyeri persalinan.
Pada saat proses akupresur, maka
terjadi sekresi endorphin dan ditangkap
oleh reseptor di dalam hipothalamus
dan sistem limbik yang berfungsi untuk

mengatur emosi dan dapat
menyebabkan relaksasi dan
optimalisasi fungsi tubuh. Peningkatan
hormon endhorphin terbukti

berhubungan erat dengan penurunan
intensitas nyeri (Mukhoirotin and
Fatmawati 2017; Mukhoirotin and
Mustafida 2020).

Titik akupresur bagian tubuh
yang berhubungan dengan persalinan
yaitu SP6 dan LI4. Poin SP6
merupakan poin yang berada empat
jari diatas mata kaki. Sedangkan poin
LI4 adalah terletak antara tulang
metacarpal pertama dan kedua pada
bagian distal lipatan kedua tangan
(gambar) (Mukhoirotin and Mustafida
2020; Rahmawati and Iswari 2016)

Gambar: Titik akupresur
(Rahmawati and Iswari 2016)
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Gambar : Tiktik Akupresur dalam
Persalinan. A. Titik large intestine 4, B.
Titik lower back points, C. Titik kidney
1 dan D. Titik urinary bladder (Damron
2020)

Titik akupresur dalam
persalinan yang dianjurkan adalah
poin SP-6 dan poin L-I4 yang
merupakan poin uterus. Penekanan
pada kedua poin ini akan mengubah

kesenjangan energi, melancarkan
aliran darah yang tersumbat
disepanjang meridian. Terapi
akupresur poin L-14 dapat
menurunkan skala nyeri dan

meningkatkan toleransi terhadap nyeri
pada masalah nyeri akut persalinan
kala [ aktif (Rahmawati and Iswari
2016; Santiasari et al. 2020)

Pemijatan akupresur pada titik
L-14 memiliki efek yang lebih baik
untuk meningkatkan intensitas
kontraksi rahim terhadap ibu bersalin
kala I fase aktif. Pemijatan akupresur
pada titik L-14 dapat merangsang
sekresi oksitosin dan merangsang
kontraksi rahim melalui kelenjar
pituitary yang yang pada akhirnya
akan mempersingkat proses persalinan.
Titik L-14 tidak hanya merangsang
hormon oksitosin namun juga dapat
merangsang enddorphin
sehingga semakin banyak hormon
endhorphin yang disekresi oleh tubuh

hormon
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maka rasa nyeri pada saat bersalin
akan berkurang dikarenakan ibu
merasa lebih tenang dan tidak gelisah
(Lathifah and Igmy 2018; Mukhoirotin
and Mustafida 2020).

3. Ice Massage

Salah satu terapi komplementer
non farmakologis untuk
penatalaksanaan  nyeri  persalinan
adalah terapi dingin (ice pack) atau
disebut juga cold compress. Terapi
dingin efektif menurunkan intensitas
nyeri persalinan dengan menyebabkan
vasokontriksi pada area nyeri dan
tubuh akan menghambat sensasi
panas. Terapi dingin akan menurunkan
aliran darah dan menghambat
perdarahan yang menyebabkan oedema
akibat efek analgesik (Mardliyana,
Raden, and EN 2017).

Terapi dingin disertai dengan
pemijatan (ice massage) mampu
menurunkan intensitas nyeri pada
pasien fraktur ekstremitas tertutup
(Sastra and Despitasari 2018). Hasil
penelitian menyatakan intensitas nyeri
selama masa persalinan dan masa
postpartum dapat dikurangi dengan
melakukan kompres es (terapi dingin)
pada Large Intestine 4 (Lls) (Can and
Saruhan 2015; Indumathi 2018).

Gambar: Ice Massage dengan Balon Es
di Titik LI-4 (Can and Saruhan
20159)
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Pemberian intervensi manajamen
nyeri dengan memanfaatkan modalitas

pijat es (ice massage) bisa
mengakibatkan  transformasi pada
kulit, jaringan subcutaneus,
intramuscular dan suhu pada
ekstrimitas. Rendahnya suhu pada
jaringan lunak bisa merangsang
reseptor mengsekresi simpatetic

adrenergic fibers akibat adanya fase
konstriksi pembuluh darah lokal pada
arteri dan vena. Sesudah masuk fase
kontriksi maka fase selanjutnya adalah
fase dilatasi. Hal ini akan
menyebabkan  sistem = metabolisme
pembuluh darah menjadi lancar. Hal
ini berarti cryotherapy (ice) dapat
memfasilitasi proses pemulihan pada
muscle soreness. Penelitian ice massage
juga dilakukan pada ibu hamil dan
terbukti mampu mengurangi nyeri
punggung bawah pada ibu hamil
trimester III (Nurachmania and Jayatmi
2019; Tristanti, Sulastri, and Sofiana
2021).

Ibu bersalin yang diberikan
intervensi ice massage menyatakan
merasa lebih nyaman dibandingkan ibu
bersalin yang tidak diberikan terapi ice
massage. Terapi dingin menimbulkan
efek fisiologis yaitu vasokontriksi,
merilekskan otot yang mengalami
spasme, mengurangi nyeri,
memperlambat laju impuls nyeri,
meningkatkan ambang nyeri, dan
memberikan efek anastesi lokal.
Gerakan yang diberikan di punggung
mengakibatkan nyeri berkurang
(Juwita 2019).

4. Back Massage
Back Massage merupakan salah
satu tehnik inovasi manajemen nyeri
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dengan melakukan pijatan pada
punggung selama 10-15 menit. Usapan
dengan menggunakan lotion, balsem
atau pelembab akan memberikan rasa
hangat dan terjadinya dilatasi pada
pembuluh darah lokal. Vasodilatasi
pembuluh darah akan mengoptimalkan
peredaran darah pada daerah pijatan
yang mengakibatkan terjadinya
peningkatan aktivitas sel. Optimalisasi
aktivitas sel akan mengurangi rasa
sakit serta menunjang proses
penyembuhan. Massage mampu
menimbulkan terciptanya relaksasi
fisik dan mental, meminimalkan nyeri
dan meningkatkan sistem kerja dari
pengobatan yang dilakukan. Massage
pada punggung, bahu, lengan dan kaki
selama 3-5 menit mampu
merelaksasikan otot dan memberikan
istirahat yang tenang dan menambah
kenyamanan ibu (Puspitasari and
Astuti 2017)

Back massage yang dilakukan di
area punggung merupakan aspek yang
sangat penting bagi pengurangan nyeri.
Di area tulang belakang terdapat
berbagai saraf yang sangat penting
yang mnegontrol fungsi utama tubuh.
Bila badan terasa lelahseperti pada
saat persalinan, otot — otot di sekitar
tulang punggung akan terasa sangat
kaku, keras dan menegang sehingga
sulit untuk relaks dan merasa nyaman
yang pada akhirnya akan menggangu
fungsi saraf (Linda and Kairani 2021).

Terapi back massage mampu
mengurangi intensitas nyeri pada
pasien post operasi abdomen. Terdapat
pengaruh teknik stimulasi kutan slow
stroke back massage dalam
meminimalkan intensitas nyeri bersalin
kala I (Fitri, Noviawanti, and Sasrawita
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2018). Slow stroke back massage
adalah salah satu jenis back massage
stimulasi area cutan dengan
melakukan pijatan lembut di area
punggung sebanyak 60 kali dalam satu
menit. Hasil penelitian lain menyatakan
terapi back massage mampu berperan
dalam penurunan intensitas nyeri pada
pasien post operasi abdomen, hal ini
akibat sel-sel saraf kulit yang dipijat
menghantarkan sinyal melalui salah
satu pusat nyeri, yakni sumsum tulang
belakang (Astarani and Fitriana 2015).
Massage atau pemijatan
mengakibatkan tubuh mengsekresi
bahan analgesik alami yang disebut
endhorphin. Banyak ibu bersalin
merasa nyaman jika menerima pijatan
di punggung bagian bawah. Beberapa
ibu bersalin akan merasa senang dan
nyaman jika dilakukan penekanan
pada oscoccygis (tulang ekor) agar
seimbang dengan kuatnya kontraksi
serta menciptakan relaksasi. Kadar
hormon endhorphin ibu bersalin yang
menerima intervensi massage lebih
tinggi dibandingkan dengan yang tidak
menerima intervensi. Makin tinggi
kadar hormon endhorphin maka
semakin ringan intensitas nyeri yang
dirasakan ibu bersalin (Aryani and
Evareny 2015; Supliyani 2017).
Massage mengganggu transmisi
nyeri dengan cara meningkatkan
sirkulasi neurotransmitter yang
dihasilkan secara alami oleh tubuh
pada sinaps neural di Sistem Saraf
Pusat (SSP). Endhorphin berpasangan
dengan prasinaptik,
menghambat pelepasan substansi P

membran

yang dapat menghambat transmisi
sensasi nyeri, sehingga intensitas nyeri
berkurang. Endorphin  merupakan
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neurotransmitter atau neuromodulator
yang menghambat transportasi pesan
nyeri, dengan demikian endorphin
berperan menurunkan intensitas
sensari nyeri pada sinaps sel saraf.
Oleh sebab itu, seseorang yang
memiliki kadar endorphin rendah akan
memiliki tingkat nyeri yang berat
dibandingkan dengan yang kadar
endophin tinggi (Aryani and Evareny
2015).

Efek yang ditimbulkan back
massage dalam mengurangi intensitas
nyeri persalinan diakibatkan stimulasi
cutan. Stimulasi cutan adalah stimulasi
kulit untuk menghilangkan nyeri,
bekerja dengan mekanisme memacu
transmisi serabut saraf sensori A-beta

yang lebih cepat sebagai
neurotransmiter, akibatnya terjadi
penurunan transmisi nyeri yang

dihantarkan melalui serabut C dan A-
delta berdiameter kecil sekaligus
menutup gerbang  sinap untuk
transmisi impuls nyeri. Slow stroke
back massage merupakan salah satu
jenis massage pada bagian punggung
dengan usapan yang perlahan selama
3-10 menit. Massage ini bisa
mengakibatkan terjadinya mekanisme
penutupan pada impuls nyeri saat
pijatan  lembut pada  punggung
dilakukan (Anuhgera et al. 2020)

KESIMPULAN DAN SARAN
Penatalaksanaan nyeri
persalinan dilakukan dengan berbagai
macam terapi baik farmakologis
maupun nonfarmakologis yang
merupakan inovasi-inovasi yang telah
banyak dikembangkan. Secara umum,
tujuan dari pengembangan beberapa
terapi nonfarmakologis tersebut adalah
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untuk  meningkatkan kenyamanan
selama persalinan dengan mengurangi
rasa cemas dan takut.

Terapi komplementer
nonfarmakologi untuk mengurangi
intensitas nyeri persalinan dengan
metode massage antara lain:
endhorphin massage, akupresure, ice
massage, back massage. Tindakan-
tindakan preventif untuk mengurangi
intensitas nyeri persalinan lebih efektif
jika ibu melakukannya dari masa hamil
dibandingkan ketika memasuki masa
persalinan.
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