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Nafisah Imaniyah2, Dyah Puji Astuti, S.SiT, MPH3 

 

INTISARI 

 

Latar Belakang: Pijat Oksitosin merupakan pemijatan pada tulang belakang dari nervus 5-6 sampai 

scapula untuk memperbaiki kerja saraf parasimpatis menyalurkan perintah dari otak bagian 

belakang memproduksi hormon oksitosin dengan maksimal. Cara kerja pijat oksitosin adalah 

memaksimalkan aliran darah, menstimulasi rahim, menginduksi kontraksi, sehingga dapat 

mempercepat jalannya persalinan. 

Tujuan: Melakukan penerapan pijat oksitosin untuk mengetahui hasil lama persalainan kala I fase 

aktif setelah dilakukan penerapan pijat oksitosin. 

Metode: Penelitian ini menggunakan pendekatan deskriptif studi kasus (case study). Penerapan 

dilakukan selama Bulan Februari sampai Maret 2025 dengan penerapan pijat oksitosin terhadap 

lama persalinan kala I fase aktif. Responden sebanyak 3 orang dengan kategori semua ibu bersalin 

yang bersedia yang telah masuk dalam kriteria inklusi. Data penerapan pijat oksitosin melalui  

lembar observasi serta dokumentasi. 

Hasil: Dari penerapan pijat oksitosin pada 3 responden yaitu terdapat hasil yang sesuai bahwa pijat 

oksitosin dapat berpengaruh terhadap lama persalinan kala I fase aktif. 

Kesimpulan: Penerapan pijat oksitosin terhadap lama persalinan kala I fase aktif. 

 

Kata Kunci : Pijat Oksitosin, Lama persalinan, Kala I fase aktif. 

Kepustakaan : 2019-2025 
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APPLICATION OF OXYTOCIN MASSAGE TO THE  

DURATION OF LABOR IN ACTIVE PHASE I 

AT THE ALIAN HEALTH CENTER1 

 

Nafisah Imaniyah2, Dyah Puji Astuti, S.SiT., MPH3 

 

ABSTRACT 

 

Background: Oxytocin massage is a massage of the spine from nerve 5-6 to the scapula to improve 

the work of parasympathetic nerves channeling commands from the back of the brain to produce the 

hormone oxytocin to the maximum. The way oxytocin massage works is to maximize blood flow, 

stimulate the uterus, induce contractions, so as to speed up the course of labor. 

Objective: Find out the application of oxytocin massage to determine the results of the duration of 

labor during the active phase I after the application of oxytocin massage. 

Method: This study used a descriptive case study approach. The application was carried out during 

February to March 2025 with the application of oxytocin massage to the duration of labor in the 

active phase I stage. Respondents as many as 3 people with the category of all willing laboring 

mothers who have entered the inclusion criteria. Data on the application of oxytocin massage 

through observation sheets and documentation. 

Result: From the application of oxytocin massage on 3 respondents, there were appropriate results 

in labor during the active phase I. 

Conclusion: The application of oxytocin massage to the length of labor during the active phase I. 

 

Keywords : Oxytocin Massage, Duration of labor, Active phase I. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), Angka Kematian Ibu (AKI) 

merupakan suatu hal penting untuk menunjukan kesejahteraan sosial dari 

Negara, Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), kematian ibu mengacu 

pada kematian seorang perempuan pada proses kehamilan serta dalam waktu 

42 hari setelah masa kehamilan atau selama proses pemulihannya, tetapi tidak 

disebabkan karena kecelakaan atau cidera. Angka Kematian Ibu (AKI) di 

Indonesia masih tergolong tinggi dibandingkan dengan negara-negara lainnya, 

Survey Kesehatan Demografi Indonesia (SDKI) tahun 2023 melaporkan  

bahwa Angka Kematian Ibu (AKI) meningkat signifikan sebanyak 359 ibu dari 

100.000 kelahiran hidup, dan pernah menurun pada tahun 2015 menurut survey 

penduduk antar sensus (SUPAS) yaitu sebanyak 305 kematian ibu dari 100.000 

kelahiran hidup (Dewi et al., 2023).  

Menurut Survey Penduduk Antar Sensus (SUPAS) penyebab langsung 

kematian ibu yaitu perdarahan mencapai 42%, eklamsia atau preekalmsia 

mencapai 13%, abortus mencapai 11%, infeksi mencapai 10%, persalinan  

lama serta macet mencapai 9%, dan faktor lainnya mencapai 15 % (Fahriani et 

al., 2020). Pada tahun 2021 World Health Organization (WHO) melaporkan 

bahwa persalinan lama merupakan penyebab langsung  komplikasi obstetrik 

dan menyebabkan 69.000 (2,8%)  kematian ibu di seluruh dunia. (Anggraini et 

al., 2023). Di Indonesia, persalinan lama menyumbang sekitar 9% dari total 

angka kematian dan terjadi pada 3% hingga 5% dari seluruh proses kelahiran. 

Terdapat 1.565 kasus partus lama, yang mencakup 60% dari total 2.607 

persalinan. (Pokhrel, 2024). Di Jawa Tengah pada tahun 2019, tercatat 

sebanyak 832 persalinan, di mana 136 di antaranya (16,34%) mengalami 

komplikasi. Dari jumlah tersebut, 94 persalinan (69,11%) merupakan kasus 

persalinan lama, baik pada kala I maupun kala II. (Hasanah et al., 2021) 

Kejadian partus lama di Kabupaten Kebumen terdapat 206 kasus dari 5.165 
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persalinan, yang berarti sekitar 8% dari total persalinan (Kementrian 

Kesehatan, 2019) 

Partus lama yaitu partus yang terjadi > 18 jam dimulai dari adanya tanda-

tanda kelahiran. Persalinan kala 1 lama merujuk pada fase pertama dari proses 

persalinan, di mana terjadi pembukaan serviks (leher rahim) hingga mencapai 

dilatasi penuh (10 cm). Dalam konteks ini, "lama" berarti bahwa durasi fase ini 

melebihi waktu yang dianggap normal. Kala I yang berlangsung terlalu lama 

dapat menyebabkan ibu mengalami kelelahan, yang berisiko menimbulkan 

dehidrasi, infeksi (terutama jika selaput ketuban sudah pecah), perdarahan 

akibat otot rahim yang tidak mampu berkontraksi secara efektif, serta robekan 

rahim (rupture uterus). Sementara itu, risiko bagi janin meliputi kemungkinan 

terjadinya gawat janin dan asfiksia (Masalah et al., 2024).  

Faktor penyebab utama terjadinya kala I lama adalah kontraksi yang 

tidak adekuat. Kekuatan his bergantung pada kontraktilitas otot polos rahim. Situasi 

ini merupakan masalah serius dalam proses persalinan, dan jika tidak ditangani dengan 

baik, dapat memengaruhi kelancaran jalannya persalinan. Gejala yang paling umum 

terjadi selama kala I persalinan, dan jika persalinan berlangsung lama, ibu akan 

mengalami pendarahan setelah melahirkan. Selain itu, persalinan  lama juga 

dapat menimbulkan masalah pada tahap persalinan yang dapat menyebabkan 

hambatan yang berpotensi berakibat fatal, baik bagi ibu maupun bayi (Lathifah 

& Iqmy, 2019). 

Pemerintah Indonesia telah melaksanakan berbagai upaya untuk 

mengatasi persalinan lama, termasuk program Perencanaan Persalinan dan 

Pencegahan Komplikasi (P4K) yang fokus pada perencanaan dan pencegahan 

komplikasi. Selain itu, peningkatan akses layanan kesehatan dan dukungan 

bagi ibu hamil juga menjadi prioritas untuk menurunkan angka kematian ibu 

dan bayi (Dinas Kesehatan Kabupaten Buleleng, 2019). Untuk mencegah 

terjadinya komplikasi dalam persalinan, terdapat penatalaksanaan berupa 

terapi farmakologi dan non farmakologi.  Meskipun penggunaan terapi 

farmakologis lebih efektif daripada terapi nonfarmakologi, menggunakan 

terapi farmakologis sering kali dapat menyebabkan efek samping dan mungkin 
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tidak selalu memberikan hasil yang diharapkan. Di sisi lain, terapi 

nonfarmakologi memiliki sifat non-invasif, mudah diterapkan, efektif, dan 

tidak menimbulkan efek berbahaya. Terapi farmakologi yang dapat diberikan 

yaitu oksitoasin, methylergometrine dan misoprostol (Zahra, 2022).  

Sedangkan terapi non farmakologi yang dapat dilakukan yaitu 

akupresure, pijat endorphin, dan pijat oksitosin.  Berdasarkan hasil riset 

akupresure, pijat endorphin, dan pijat oksitosin dapat mencegah terjadinya 

persalinan lama, namun dari ketiga metode tersebut pijat oksitosin teruji lebih 

efektif untuk mencegah terjadinya persalinan lama. Pada kelompok yang 

diberikan akupresure didapatkan hasil rata-rata lama kala I fase aktif persalinan 

5 jam 4 menit (<6 jam) (Arunita, 2022). Pada kelompok yang diberikan pijat 

endorphin rata- rata lama persalinan kala I fase aktif  239,17 menit (3 jam 59 

menit) (Rachmawati dkk, 2020). Sedangkan pada kelompok yang menerima 

pijatan oksitosin, durasi kala I fase aktif berkisar antara 1,5 jam hingga 4 jam, 

dengan rata-rata waktu 2,65 jam (Jamir & F, 2021). Dari ketiga terapi non-

farmakologi yang ada, dapat disimpulkan bahwa pijat oksitosin merupakan 

metode yang paling efektif dalam mengatasi masalah persalinan yang 

berlangsung lama.  

Pijat oksitosin dapat dilakukan ketika ibu berada pada fase aktif 

persalinan, terutama ketika serviks sudah membuka mencapai 4 cm atau lebih. 

Oksitosin dapat diproduksi dengan cara metode non farmakologi yaitu 

menggunakan pijat oksitosin. Pijat oksitosin merupakan teknik pemijatan  

bagian punggung atau tulang belakang mulai dari nervus  ke-5 sampai ke-6 

hingga tulang belikat yang berfungsi untuk meningkatkan fungsi sistem saraf 

parasimpatik, yakni mengirimkan perintah ke bagian belakang otak agar 

hormon oksitosin dapat diproduksi dan dilepaskan secara optimal guna 

menginduksi atau mempercepat persalinan. Cara kerja pijat oksitosin adalah  

memaksimalkan aliran darah, menstimulasi rahim, menginduksi kontraksi, 

sehingga dapat mempercepat jalannya persalinan. Pijat oksitosin ini 

memberikan efek paling besar dalam menginduksi persalinan hanya ketika 

serviks telah matang dan tubuh siap untuk melahirkan (Relica & Mariyati, 
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2024). Agar pemijatan mencapai hasil yang optimal, prosedur pemijatan 

oksitosin harus dilakukan dengan hati-hati. Satu diantaranya yang harus 

dilakukan adalah metode pemijatan, namun setiap ibu mempunyai tipe tubuh 

yang berbeda-beda. Misalnya, jika seorang ibu yang gemuk, sebaiknya dipijat 

dengan cara meremas telapak tangan untuk memijat, tetapi jika ibu yang kurus 

atau memiliki tipe tubuh normal, ibu sebaiknya dipijat dengan ibu jari kiri dan 

kanan atau punggung jari telunjuk kiri dan kanan. Selain itu, durasi pemijatan 

oksitosin juga harus diperhatikan, yaitu selama 2 hingga 3 menit (Wijaya et al., 

2019). 

B. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang permasalahan yang telah dijelaskan tersebut 

maka rumusan masalah pada penelitian ini adalah “Bagaimana Efektivitas Dari 

Penerapan Pijat Oksitosin Terhadap Lama Persalinan Kala I Fase Aktif?” 

C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui lama persalinan kala I fase aktif ibu bersalin yang diberi 

penerapan pijat oksitosin selama persalinan kala I. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui dan membandingkan karakteristik ibu bersalin, yaitu 

umur ibu, paritas ibu, umur kehamilan, dan jarak kehamilan. 

b. Mampu mengetahui hasil lama persalinan kala I fase aktif setelah 

diberikan penerapan pijat oksitosin. 

D. Manfaat 

1. Manfaat Teoritis 

a. Bagi pelayanan kesehatan 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai input untuk meningkatkan 

mutu pelayanan kebidanan bagi ibu yang sedang dalam proses 

melahirkan. 

b. Bagi institusi 
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Studi kasus ini bertujuan untuk memahami penerapan praktik di 

lapangan secara nyata, serta dapat dijadikan sebagai referensi yang 

berguna untuk penelitian di bidang ilmu kebidanan. 

 

2. Manfaat Praktisi 

a. Bagi peneliti 

Meningkatkan wawasan dan pengetahuan tentang ilmu kebidanan serta 

mampu menerapkan teknik pijat oksitosin untuk mempercepat durasi 

persalinan pada fase aktif kala I. 

b. Bagi Pasien 

Asuhan kebidanan ini diharapkan dapat membuat proses peranan untuk 

mengurangi lama persalinan pada kala I fase aktif. 

c. Bagi peneliti selanjutnya  

Penelitian ini dapat dijadikan bahan acuan untuk peneliti yang akan 

datang tentang penerapan pijat oksitosin terhadap lama persalinan kala 

I fase aktif 
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Lampiran 1 

JADWAL PENELITIAN 

PENERAPAN PIJAT OKSITOSIN TERHADAP LAMA PERSALINAN PADA 

KALA I FASE AKTIF  

DIWILAYAH PUSKESMAS ALIAN 

 

 

No Kegiatan Waktu Pelaksanaan 

1 Pengajuan Judul/Tema 1 - 11 November 2024 

2 Studi Pendahuluan 13 - 25 November  2024 

3 Konsultasi Proposal (Bab 1,2 

dan 3) 

27 November – 4  Februari  2025 

4 Acc Proposal 6 Februari 2025 

3 Uji Turnitin Proposal 10 Februari 2025 

4 Ujian Proposal 14 Februari 2025 

5 Revisi Proposal 15 – 20 Februari 2025 

6 Acc Proposal 21 Februari 2025 

7 Penerapan  24 Februari – 26 April 2025 

8 Penyusunan KTI bab IV-V 26 Maret –  5 Mei 2024 

9 Konsultasi Hasil dan 

Lampiran 

5 – 22 Mei 2025 

10 Uji Turnitin Laporan Hasil 3 Juni 2025 

11 Sidang Hasil 4 Juni 2025 

12 Revisi post siding hasil 5 – 24 Juni 2025 

13 Acc KTI 30 Juni 2025 
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Lampiran 2 

LEMBAR PERSETUJUAN  

(INFORMED CONSENT) 

PENERAPAN PIJAT OKSITOSIN TERHADAP LAMA PERSALINAN KALA 1 

FASE AKTIF 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama : 

Umur : 

Alamat : 

 Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden dalam penelitian yang 

dilakukan oleh Nafisah Imaniyah dengan judul penelitian “Penerapan pijat oksitosin 

terhadap lama persalinan kala I fase aktif” 

 Setelah saya mendapat penjelasan dari peneliti, saya sudah memahami prosedur 

dari penelitian ini. Saya juga menyadari bahwa penelitian yang dilakukan tidak akan 

menimbulkan dampak negative bagi saya. Selanjutnya saya tidak akan menuntut jika 

terjadi sesuatu di kemudian hari.  

 Demikian pernyataan ini saya buat dengan sadar dan sesungguhnya tanpa ada 

paksaan dari pihak manapun.  

Alian,  

 

  Peneliti    Responden  

 

 

 

(   )    (      ) 
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Lampiran 3  

Hasil Uji Turnitin 
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Lampiran 4 

 

SOP OXYTOCIN MASSAGE 

STANDAR 

OPEiRASIONAL 

PROSEiDUR 

Tanggal Teirbit 

 

Diteitapkan Oleih 

 

Universitas Muhammadiyah 

Gombong 

 

PEiNGEiRTIAN 

Pijat oksitosin merupakan teknik pemijatan pada tulang belakang 

dari nervus 5-6 sampai scapula yang dapat memperbaiki kerja 

saraf parasimpatis untuk menyalurkan perintah pada otak bagian 

belakang sehingga hormon oksitosin diprosuksi dan keluar 

dengan maksimal. Pijat oksitosin dapat dilakukan dalam waktu 2 

sampai 3 menit.  

TUJUAN 

1. Meningkatkan produksi ASI 

2. Merileksasi ketegangan otot 

3. Mengurangi kecemasan 

KEBIJAKAN Ibu postpartum 

PETUGAS Bidan 

PERALATAN 

1. Air hangat/dingin 

2. Waslap 

3. Minyak pijat 

4. Sarung/handuk 

5. Bantal 

PROSEiDUR 

PEiLAKSANAAN 

A. SIKAP 

1. Menyambut pasien, memberi salam, dan 

memperkenalkan diri. 

2. Menjelaskan maksud dan tujuan. 

3. Menggunakan bahasa yang mudah dipahami. 

4. Menjaga privacy pasien. 

5. Mengawali dengan tasmiah dan mengakhiri dengan 

tahmid. 

B. ISI 

1. Melepaskan baju ibu bagian atas. 

2. Ibu miring ke kanan maupun ke kiri, lalu memeluk 

bantal. 

3. Memasang handuk. 

4. Melumuri kedua telapak tangan dengan minyak pijat. 

5. Memijat sepanjang kedua sisi tulang belakang ibu 

dengan menggunakan dua kepalan tangan, dengan ibu 

jari menunjuk ke depan. 
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6. Menekan kuat-kuat kedua sisi tulang belakang 

membentuk gerakan-gerakan melingkar kecil-kecil 

dengan kedua ibu jarinya. 

 
7. Pada saat bersamaan, memijat kedua sisi tulang 

belakang kearah bawah, dari tulang leher ke punggung 

bawah sampai batas bra ( tulang vertebra 5-6), selama 2-

3 menit. 

 
8. Mengulangi pemijatan hingga 3 kali  

9. Membersihkan punggung ibu dengan waslap air hangat 

dan dingin secara bergantian. 

10. Membereskan peralatan. 

11. Melakukan dokumentasi. 
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Lampiran 5 

LEMBAR OBSERVASI 

NAMA IBU:   UMUR:  G: P: A: UK: 

A. MASUK KAMAR BERSALIN  Tgl:   Jam: 

ANAMNESA His mulai sejak  Tgl:   Jam: 

   Darah/lender  : ( + / - ) 

   Ketuban pecah/belum : ( + / - )  Jam: Warna: 

   Keluhan lain  :   Jam: 

B. KEADAAN  Tensi (TD)  :   mmHg   

UMUM  Nadi (HR)  :   x/menit 

   Pernapasan (RR) :   x/menit 

   Suhu (T)  :   ◦C 

   Oedema  : ( + / - ) 

   Lain-lain  : 

C. PEMERIKSAAN 1. Palpasi  TFU  : 

OBSTETRI      Leopold : 

   2. DJJ   : 

   3. His 10”  : x lama:  detik 

   4. VT Tgl  :  jam:  WIB 

   5. Hasil   :  

   6. Pemeriksa  : 

 

OBSERVASI KALA I (Fase Aktif Ø > 4 cm) 

Tgl Jam Durasi Frekuensi His dalam 10” DJJ Tensi Suhu Nadi VT Keterangan 

  Berapa 

kali 

Lamanya 
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Lampiran 6 

LEMBAR OBSERVASI PIJAT OKSITOSIN 

NAMA IBU:   UMUR:  G: P: A: UK: 

MASUK KAMAR BERSALIN  Tgl:   Jam: 

KEADAAN   Tensi (TD)  :   mmHg   

UMUM  Nadi (HR)  :   x/menit 

   Pernapasan (RR) :   x/menit 

   Suhu (T)  :   ◦C 

PEMERIKSAAN DJJ   :   

 OBSTETRI 

 

 
Waktu Pijat Durasi Frekuensi Respon ibu Perubahan 

Kontraksi 
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Lampiran 8 

Dokumentasi 

a. Partisipan Pertama Ny. L 

 
b. Partisipan Kedua Ny. K 
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c. Partisipan Ketiga Ny. S 
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Lampiran 9 

Lembar bimbingan  
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