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ABSTRAK

ANALISIS KOMBINASI TEKNIK REBOZO DAN AROMATHERAPY
LAVENDER TERHADAP LAMA PERSALINAN KALA II
DI PMB RESTU BUNDA

Latar Belakang: Partus lama merupakan salah satu komplikasi persalinan yang
berkontribusi terhadap tingginya AKI. Kondisi ini dapat menimbulkan dampak
negatif baik bagi ibu maupun bayi. Intervensi nonfarmakologis seperti teknik
rebozo dan aromaterapi lavender telah terbukti efektif dalam mempercepat proses
persalinan. Namun, penelitian yang mengkaji efektivitas keduanya masih terbatas.
Tujuan Penelitian: Mengidentifikasi karakteristik responden (usia, paritas, his,
kadar Hb), menilai hasil observasi intervensi, lama kala II setelah dilakukan
intervensi serta menganalisis hubungan kombinasi teknik Rebozo dan aromaterapi
lavender terhadap lama kala II.

Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan pendekatan quasy experiment
dengan desain postest only. Hasil intervensi dianalisis menggunakan uji Chi-
Square, dengan instrumen berupa lembar observasi. Sampel terdiri dari 32 ibu
bersalin yang dipilih melalui teknik purposive sampling.

Hasil Penelitian: Mayoritas responden berusia ideal (75%), multipara (65,6%),
kadar hemoglobin normal (78,1%), dan memiliki his adekuat (93,8%). Sebanyak
(65,6%) responden diberikan intervensi secara sempurna dan didapatkan hasil
setelah intervensi, (93,8%) responden mengalami kala II lebih cepat dari teori. Uji
Chi-Square menunjukkan hubungan signifikan antara intervensi dengan lama kala
IT (p-value) = 0,044; X>=4,073; OR = 1,222).

Kesimpulan: Ibu yang mendapat intervensi tidak sempurna memiliki risiko 1,2 kali
lebih besar mengalami persalinan kala II yang lebih lama dibandingkan dengan ibu
yang mendapat intervensi sempurna.

Rekomendasi untuk peneliti selanjutnya: Penelitian selanjutnya disarankan
menggunakan kelompok kontrol untuk membandingkan efektivitas intervensi ini
dengan metode lain.
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ABSTRACT

ANALYSIS OF THE COMBINATION OF REBOZO TECHNIQUE
AND LAVENDER AROMATHERAPY ON THE DURATION OF THE
SECOND STAGE OF LABOR AT PMB RESTU BUNDA

Background: Prolonged labor is a childbirth complication contributing to high
maternal mortality. This condition negatively affects both mother and baby. Non-
pharmacological interventions like the Rebozo technique and lavender
aromatherapy have proven effective in accelerating labor. However, studies on each
intervention’s effectiveness remain limited.

Objective: To identify respondent characteristics (age, parity, contractions,
hemoglobin levels), assess intervention outcomes, measure the second stage
duration after intervention, and analyze the relationship between the combination
of Rebozo technique and lavender aromatherapy on the duration of the second stage
of labor.

Methods: This study used a quasi-experimental post-test only design. Data were
analyzed using the Chi-Square test with observation sheets as instruments. A total
of 32 laboring mothers were selected through purposive sampling.

Results: Most respondents were of ideal age (75%), multiparous (65.6%), had
normal hemoglobin levels (78.1%), and adequate uterine contractions (93.8%).
About 65.6% of respondents received the intervention completely, and after the
intervention, 93.8% experienced a shorter second stage of labor than the theoretical
duration. The Chi-Square test showed a significant relationship between the
intervention and the duration of the second stage of labor (p = 0.044; X*> = 4.073;
OR =1.222).

Conclusion: Mothers receiving incomplete interventions had a 1.2 times higher risk
of prolonged second-stage labor compared to those with complete interventions.
Recommendation: Future research is advised to use a control group to compare
the effectiveness of this intervention with other methods.

Keywords;
Aromatherapy, Duration of Labor, Lavender, Labor, Rebozo
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

AKI (Angka Kematian Ibu) dan AKB (Angka Kematian Bayi)
merupakan dua indikator penting dalam bidang kesehatan yang digunakan
untuk menilai kualitas pelayanan kesehatan di suatu wilayah. Pada tahun 2021
World Health Organization (WHOQO) melaporkan bahwasannya AKI di seluruh
dunia mencapai 211 per 100.000 kelahiran hidup. Angka kematian ibu di
kawasan Asia Tenggara pada tahun 2021 adalah 152 per 100.000 kelahiran
hidup. Indonesia adalah negara ketiga dengan angka kematian ibu tertinggi di
kawasan Asia Tenggara setelah Myanmar dan Laos, masing-masing dengan 177
per 100.000 kelahiran hidup (Anggraini Wuri et al., 2023).

Menurut Profil Kesehatan Provinsi Jawa Tengah tahun 2020, angka
Kematian Ibu (AKI) masih menjadi masalah utama di Jawa Tengah. Data
Kemenkes tahun 2020 melaporkan jumlah AKI mencapai 98,6 per 100.000 atau
530 kasus kelahiran hidup. Capaian ini lebih rendah dari AKI pada tahun 2019,
yang mencapai 76,93 per 100.000 atau 416 kasus kelahiran hidup. Kasus AKI
paling banyak ditemukan di Kabupaten Brebes (62 kasus), Grobogan (31
kasus), dan Tegal (28 kasus) (Riandari et al., 2022). Sedangkan di Kabupaten
Kebumen sendiri mulai dari tahun 2019 hingga 2023, angka kematian ibu
(AKI) berfluktuasi dengan kecenderungan menurun. Pada tahun 2022, angka
AKI adalah 165,3 per 100.000 kelahiran hidup (29 kasus), dan pada tahun 2023,
angka AKI turun menjadi 92.26 per 100.000 kelahiran hidup atau 15 kasus
(Dinkes, 2023).

Data SDKI tahun 2019 menunjukkan bahwa angka kematian ibu di
Indonesia masih mencapai 305 per 100.000 kelahiran hidup. Penyebab langsung
dari kematian ini meliputi perdarahan (25%), sepsis (15%), hipertensi dalam
kehamilan (12%), partus lama (8%), komplikasi aborsi tidak aman (13%), dan
sebab-sebab lainnya (8%) (Astuti et al., 2023).
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Partus lama merupakan salah satu komplikasi yang terjadi pada saat
proses peralinan yang turut menyumbang angka kematian ibu di dunia. World
Health Organization (WHO) menyatakan bahwasannya jumlah kasus partus
lama di dunia yaitu 289 per 100.000 kelahiran hidup. Indonesia menduduki
urutan tertinggi kejadian partus lama di ASEAN yaitu 359 per 100.000
kelahiran hidup (Kemenkes, 2022).

Dampak negatif akan timbul bagi ibu dan bayi akibat partus yang terlalu
lama. Pada ibu, risiko yang dapat terjadi meliputi infeksi intrauterin, yaitu
infeksi bakteri pada membran korion dan cairan amnion. Selain itu, ibu juga
berisiko mengalami perdarahan postpartum, infeksi pasca persalinan, serta
trauma atau cedera pada jalan lahir, seperti robekan pada serviks atau dinding
vagina. Sementara itu, pada bayi, persalinan yang terlalu lama dapat
menyebabkan gawat janin akibat kekurangan oksigen. Komplikasi lain yang
mungkin terjadi adalah perdarahan intrakranial, peningkatan risiko penggunaan
alat bantu seperti forsep atau ekstraktor vakum, serta sepsis akibat infeksi.
Dalam jangka panjang, bayi dapat mengalami kerusakan permanen, seperti
cerebral palsy (lumpuh otak), hypoxic-ischemic encephalopathy (gangguan
neurologis akibat kekurangan oksigen), atau gangguan kejang yang serius
(Harismayanti et al., 2023).

Partus lama dapat ditangani menggunakan metode farmakologis atau
bantuan alat. Jika masalah terjadi pada fase pertama, pemberian oksitosin sering
dilakukan untuk memperkuat kontraksi rahim sehingga serviks dapat membuka
lebih optimal. Namun, jika persalinan terhenti pada fase kedua, langkah yang
diambil biasanya melibatkan penggunaan alat bantu seperti vakum atau forsep.
Apabila kondisi tidak memungkinkan untuk melahirkan secara normal, operasi
caesar menjadi pilihan utama. Persalinan yang tidak maju merupakan salah satu
penyebab utama perlunya tindakan operasi caesar (Astuti et al., 2023).

Persalinan lama dapat dicegah dengan menggunakan terapi
nonfarmakologis, yang merupakan pendekatan alami untuk membantu ibu
melalui proses persalinan tanpa obat-obatan, sehingga mengurangi risiko efek

samping. Metode ini bertujuan untuk mempersiapkan tubuh dan pikiran ibu agar
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lebih rileks, sehingga kontraksi menjadi lebih efektif dan mempercepat proses
kelahiran. Beberapa cara yang dapat dilakukan meliputi teknik zilgrei,
akupresure, aromatherapy, massage, birth ball dan teknik rebozo (Agustin,
2023)

Teknik rebozo adalah metode terapi non-invasif yang berasal dari
budaya Amerika Latin dan sering digunakan dalam proses persalinan. Metode
ini melibatkan gerakan menggoyangkan di area pinggul ibu dengan lembut
menggunakan kain syal anyaman khusus. Posisi yang dapat digunakan
bervariasi, seperti berdiri, berbaring, atau bertumpu pada tangan dan lutut
(Agustin, 2023).

Teknik rebozo memiliki berbagai manfaat diantaranya adalah membantu
merelaksasikan otot-otot panggul dan ligament serta mengurangi ketegangan
sehingga memungkinkan kepala bayi untuk turun lebih cepat, penggunaan kain
rebozo dapat membantu mengoptimalkan posisi bayi dalam rahim, membantu
mengurangi nyeri persalinan sehingga memungkinkan ibu untuk lebih rileks
dan meningkatkan efisiensi kontraksi uterus, memberikan efek yang lebih
positif terhadap psikologis ibu karena adanya dukungan yang didapatkan ibu
bersalin dari pendamping, dan teknik rebozo merupakan metode non-invasif
yang aman digunakan tanpa risiko efek samping (Sari Diastuti et al., 2024).
Teknik rebozo juga bermanfaat untuk membantu membuka ruang pelvis,
sehingga bayi lebih mudah turun ke panggul, yang mempercepat tahapan
persalinan secara keseluruhan. Teknik ini menekankan kenyamanan ibu sambil
mendukung kelancaran persalinan (Lestari et al., 2022).

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan (Sari Diastuti et al., 2024)
yang membandingkan teknik rebozo dan teknik birth ball dalam mempercepat
durasi kala I fase aktif. Nilai p = 0,000 menunjukkan bahwa teknik rebozo lebih
efektif dalam mengurangi durasi persalinan dibandingkan dengan Birth Ball.
Adapun penelitian yang dilakukan oleh (Martiana et al., 2023) yang
membandingkan antara efektivitas teknik rebozo dan pijat oksitosin dalam
mempercepat durasi persalinan kala II. Hasil uji statistik menunjukkan bahwa

Teknik Rebozo lebih efektif dengan nilai Asymp.Sig. 0,000, yang
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mengindikasikan perbedaan signifikan. Begitu juga dengan penelitian yang
dilakukan oleh Sari Diastuti et al (2024) yang membandingkan teknik rebozo
dengan teknik zilgrei, penelitian ini menunjukkan bahwa Teknik Rebozo lebih
efektif dibandingkan Metode Zilgrei dalam mempercepat durasi kala I
persalinan vaginal. Nilai Asymp.Sig. 0,02<0,05 dan mean rank kelompok
rebozo (16,5) lebih tinggi dibandingkan zilgrei (10,5), menunjukkan efektivitas
signifikan dari teknik rebozo. Dari ketiga jurnal tersebut, dapat disimpulkan
bahwa teknik rebozo memberikan hasil yang lebih baik dalam mempercepat
durasi persalinan dibandingkan dengan birth ball, pijat oksitosin, dan metode
zilgrei

Selain teknik rebozo, aromaterapi juga merupakan metode efektif untuk
membantu mempercepat proses persalinan dengan menggunakan minyak
esensial tertentu, aromaterapi menciptakan suasana yang tenang dan nyaman
bagi ibu, sehingga dapat mengurangi stress, nyeri dan mendukung kelancaran
persalinan. Beberapa jenis minyak esensial yang sering digunakan dalam
aromaterapi persalinan meliputi chamomile, lavender, clary sage, frankincense
(Boswellia carterii), jasmine, lemon, mandarin, mawar, dan biji pala. Setiap
jenis minyak ini memiliki manfaat spesifik, seperti relaksasi, pengurangan rasa
nyeri, atau stimulasi kontraksi, yang semuanya dapat membantu ibu
menghadapi persalinan dengan lebih baik (Handayani et al., 2022).

Nyeri persalinan yang semakin intens dan berlangsung lama dapat
memicu kecemasan, ketakutan, ketegangan, bahkan stres pada ibu hamil.
Kondisi ini berpotensi meningkatkan pelepasan hormon berlebih, seperti
adrenalin, katekolamin, dan steroid. Pelepasan hormon-hormon tersebut dapat
menyebabkan ketegangan pada otot polos dan penyempitan pembuluh darah,
yang mengurangi aliran darah dan pasokan oksigen ke rahim. Akibatnya, hal ini
dapat menyebabkan iskemia rahim, hipoksia pada janin, dan memperburuk rasa
nyeri. Peningkatan kadar katekolamin juga dapat mengganggu kekuatan
kontraksi rahim, yang pada gilirannya dapat menyebabkan inersia uteri dan

memperpanjang durasi persalinan (Situmorang et al., 2019).
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Aromaterapi lavender merupakan terapi yang efektif untuk
meningkatkan kondisi fisik dan psikologis ibu yang sedang bersalin. Secara
fisik, aromaterapi ini dapat membantu meredakan rasa nyeri, sementara secara
psikologis, lavender dapat merilekskan pikiran, mengurangi ketegangan,
kecemasan, dan memberikan rasa ketenangan. Penelitian sebelumnya
menunjukkan bahwa aroma yang menyegarkan dapat menciptakan perasaan
tenang dan bahagia, yang berkontribusi dalam mengurangi kecemasan.
Aromaterapi lavender juga merangsang sistem limbik untuk memicu sekresi
enkefalin atau endorfin di area hipotalamus, Periaqueductal Grey (PAG), dan
medula rostral ventromedial. Stimulasi pada bagian otak tersebut dapat memicu
raphe nucleus untuk melepaskan serotonin, yang akhirnya menghasilkan efek
relaksasi, ketenangan, dan penurunan kecemasan yang pada akhirnya dapat
mempercepat proses persalinan (Situmorang et al., 2019).

Kandungan utama dalam lavender meliputi linalyl asetat, linalool,
camphene, terpinene, dan 1,8-cineol, yang memberikan berbagai manfaat
terapeutik. Penelitian menunjukkan bahwa /inalyl asetat dan linalool berperan
dalam meningkatkan sistem parasimpatis, membantu tubuh untuk rileks. Linaly!
asetat juga diketahui memiliki sifat sedatif dan menenangkan. Aromaterapi
lavender bekerja melalui partikel aroma yang dihirup ke dalam rongga hidung,
memengaruhi sistem saraf dan psikologis ibu bersalin. Studi menunjukkan
bahwa penggunaan lavender selama persalinan tidak membahayakan ibu
maupun janin. Selain itu, lavender mengandung sifat analgesik sebagai bagian
dari Complementary and Alternative Medicine (CAM), yang efektif
mengurangi rasa sakit dan kecemasan selama proses persalinan. Pendekatan ini
menjadi pilithan yang aman dan alami untuk meningkatkan kenyamanan ibu
selama melahirkan. (Laratmase et al., 2024).

Ada beberapa aromatherapy yang memiliki kandungan /inaloo/ dan
linalyl acetate, diantaranya adalah lavender, mawar, dan melati. Kandungan
minyak atsiri bunga lavender didominasi oleh /inalool (18-48%) dan linalyl
asetat (1-36%). Adapun kadar senyawa linalool dan linalyl asetat pada

aromatherapy lain adalah mawar memiliki kadar /linaloll (3-11%), Melati
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memiliki kadar /inalool (8,2%), dan rosemary memiliki kadar linalool (1,16%)
(F. Pratiwi & Subarnas, 2020). Dari hasil penelitian ini diketahui bahwasannya
lavender memiliki kandungan linalyl dan linaloll yang lebih tinggi dari pada
minyak esensial aromatherapy lain, sehingga aromaterapi lavender lebih efektif
untuk mengurangi nyeri dan juga kecemasan pada ibu bersalin sehingga dapat
mencegah terjadinya partus lama.

Sebagaimana hasil penelitian yang dilakukan oleh Darmawan et al
(2022) uji mann whitney posttest perbedaan perubahan intensitas nyeri antara
kelompok kontrol dan kelompok intervensi di RS Lira Medika-Karawang
diperoleh hasil nilai P = 0,000 (a < 0,05). Sehingga dapat disimpulkan bahwa
terjadi perbedaan perubahan nyeri pada kelompok kontrol dan kelompok
intervensi yang diberikan aromaterapi lavender pada akhir penelitian.

Sudah ada penelitian yang mengkaji pengaruh teknik Rebozo dan
aromaterapi lavender terhadap lama persalinan kala II secara terpisah.
Meskipun demikian, hingga saat ini saya belum menemukan penelitian yang
secara khusus mengkombinasikan kedua variabel tersebut dalam satu
intervensi. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk melihat apakah
terdapat pengaruh kombinasi teknik rebozo dan aromaterapi lavender terhadap
lama persalinan kala dua.

Apabila 2 teknik nonfarmakologis ini di kombinasikan maka akan
menghasilkan dampak yang lebih efektif untuk memepercepat proses
persalinan. Kombinasi teknik rebozo dan aromaterapi lavender pada kala II
persalinan membantu mempercepat proses persalinan dikarenakan teknik
rebozo dapat memposisikan bayi secara optimal, sementara aromaterapi
membantu memberikan ketenangan ibu dengan mekanisme kerjanya yang
memepengaruhi hormon, sehingga keduanya bekerja secara sinergis untuk
mempercepat proses persalinan.

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 22 November
2024 di PMB Restu Bunda, jumlah persalinan dari bulan Januari-Oktober 2024
terdapat 208 ibu bersalin, sebanyak 27 orang dirujuk ke fasilitas kesehatan yang

lebih tinggi. Rujukan tersebut disebabkan oleh berbagai komplikasi, antara lain
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8 kasus ketuban pecah dini (KPD), 5 kasus DIJJ ireguler, 5 kasus persalinan
lama, 3 kasus serotinus, 2 kasus dengan riwayat operasi sesar (SC), serta
masing-masing 1 kasus malposisi janin, makrosomia, prematuritas, dan fetal
distress. Sedangkan ibu hamil yang akan bersalin di rentang bulan Februari-
Maret 2024 dilihat berdasarkan hari perkiraan lahir terdapat kurang lebih 35
orang.

Berdasarkan latar belakang diatas, penulis tertarik untuk meneliti
pengaruh kombinasi teknik rebozo dan aromaterapi lavender terhadap lama
persalinan kala II di PMB Restu Bunda. Pemilihan lokasi ini didasarkan pada
adanya kasus persalinan lama yang berpotensi menimbulkan komplikasi lebih

lanjut.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang telah di jelaskan diatas, maka
permasalahan yang akan dijawab pada penelitian ini adalah “Adakah hubungan
kombinasi teknik rebozo dan aromaterapi lavender terhadap lama persalinan

kala 11?7

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan umum
Mengetahui hubungan kombinasi teknik rebozo dan aromaterapi lavender
terhadap lama persalinan pada kala II.
2. Tujuan khusus
a. Mengidentifikasi karakteristik responden meliputi usia responden,
paritas, HIS, dan riwayat kadar hemoglobin di kehamilan trimester III.
b. Mengidentifikasi hasil penilaian intervensi kombinasi teknik rebozo dan
aromaterapi lavender .
c. Mengidentifikasi lama persalinan kala II setelah diterapkan kombinasi
teknik rebozo dan aromaterapi lavender.
d. Menganalisis hubungan kombinasi teknik rebozo dan aromaterapi

lavender terhadap lama persalinan kala II.
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D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis
Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi ilmiah dalam
pengembangan ilmu kebidanan, khususnya mengenai metode
nonfarmakologis yang mendukung proses persalinan kala II. Selain itu,
penelitian ini dapat menambah referensi literatur terkait hubungan
kombinasi teknik rebozo dan aromatherapy lavender terhadap lama

persalinan kala II.

2. Manfaat Praktisi

o

Bagi Ibu Bersalin
Memberikan alternatif intervensi nonfarmakologis yang dapat
mencegah terjadinya partus lama dan meningkatkan kenyamanan
selama persalinan.
b. Bagi Bidan
Menjadi panduan dalam penerapan teknik rebozo dan
aromaterapi lavender sebagai metode yang dapat digunakan untuk
mencegah terjadinya resiko partus lama, sehingga dapat meningkatkan
derajat kesehatan ibu dan bayi.
c. Bagi Universitas
Memperkaya kajian akademik dan hasil penelitian yang dapat
dijadikan referensi dalam pengembangan materi ajar di bidang
kebidanan, khususnya terkait intervensi nonfarmakologis dalam
persalinan.
d. Bagi Penulis
Memberikan pengalaman dalam melakukan penelitian ilmiah
dan memperdalam pemahaman terkait topik persalinan, serta
meningkatkan keterampilan dalam merancang dan melaksanakan

penelitian di bidang kebidanan.
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E. Keaslian Penelitian

Tabel 1. Keaslian Penelitian

Nama Persamaan dan
Peneliti Judul Metode . ..
o ope Hasil Penelitian Perbedaan dengan
dan Tahun Penelitian penelitian o K
.. Penelitian Ini
Penelitian
Iis Musliha  Efektivitas Jenis penelitian Hasil wuji  7-fest Persamaan :
Teknik menggunakan Independent 1. Teknik pengambilan
Tahun 2023 Rebozo Shake quasi diketahui nilai sampel pada
the Apple eksperimental signifikansi posttest penelitian ini yaitu
(RSTA) desain dengan sebesar 0,000 < dengan teknik non
Terhadap rancangan pre- 0,05; maka dapat probability sampling
Intensitas post-test control disimpulkan bahwa dengan metode
Nyeri Dan group  design. ada perbedaan Purposive Sampling
Lama Kala 1 Teknik sampling sesudah pemberian Perbedaan :
Fase Aktif yang digunakan teknik Rebozo 1. Dalam penelitian
Pada dalam penelitian Shake the Apple yang akan dilakukan
Persalinan Ibu ini adalah (RSTA) terhadap variabel terikatnya
Multigravida  purposive lama kala 1 fase adalah  percepatan
sampling aktif pada persalinan kala II
persalinan ibu 2. Teknik rebozo yang
multigravida. digunakan tidak
hanya shake the
apple akan tetapi
juga menggunakan
teknik rebozo
shifting
3. Jenis penelitian ini
adalah penelitian
pre-experimental
dengan metode one
shot case study
4. Populasi yang
digunakan  adalah
semua ibu bersalin di
PMB Restu Bunda
baik  primigravida
atau multigravida
Ni  Made Efektivitas Jeni penelitian Berdasarkan hasil Persamaan :
Darmiyanti, Aromaterapi ini adalah Quasi uji statistik 1. Populasi yang sama
Fitria Lavender Experiment diperoleh nilai p yaitu ibu bersalin
Terhadap dengan dengan value 0.009< 0.05 2. Teknik pengambilan
2022 Lamanya rancangan yang menunjukkan sampel pada
Persalinan observasional, bahwa terdapat penelitian yaitu
Kala I, IT dan menggunakan perbedaan lama dengan teknik non
Kala IIT pada kelompok persalinan kala II probability sampling
Masa control. Teknik antara  kelompok dengan metode
Pandemi sampling intervensi yang purposive sampling.
Covid 19 di dengan cara diberikan Perbedaan :
PMB purposive aromaterapi 1. Variabel terikatnya
Bdn.Luh Ayu sampling. lavender  dengan hanya meniliti lama
Koriawati, kelompok kontrol. kala IT
S.Tr.Keb 2. Jenis penelitian ini
Tahun 2022 adalah penelitian
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Nama Persamaan dan
Peneliti Judul Metode . ..
o ope Hasil Penelitian Perbedaan dengan
dan Tahun Penelitian penelitian o K
. Penelitian Ini
Penelitian
pre-experimental
dengan metode one
shot  case  study
design.
Yuni Efektivitas Jenis penelitian Pengukuran lama Persamaan :
Lestari, rebozo  dan adalah quasi kala 1 sesudah 1. Populasi yang sama
Elma aromaterapi experiment perlakuan diperoleh yaitu ibu bersalin
Marsita, mawar pada dengan pre and Mean Rank Perbedaan :
Taufik durasi  fase post test only kelompokintervensi 2. Jenis penelitian ini
Hidayat, aktif dan nyeri control  group (rebozo dan adalah penelitian
Affi persalinan design. aromaterapi mawar) pre-experimental
Zakiyya Pengambilan adalah 22.60 dan dengan metode one
sampel untuk kelompok shot  case  study
Tahun 2022 menggunakan kontrol design.
teknik non (aromaterapi 3. Teknik pengambilan
probability mawar) adalah 8.40 sampel pada
sampling yaitu kemudian penelitian ini yaitu
consecutive didapatkan selisih dengan teknik non
sampling. Mean Rank probability sampling
sebesarl4.20, yang dengan metode
berarti terdapat purposive sampling
perbedaan lama 4. Variabel bebasnya
persalinan yang adalah  kombinasi
signifikan. teknik rebozo dan
aromatherapy
lavender
5. Variabel terikatnya
adalah lama

persalinan kala II
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Saya (Nama Lengkap) :
e Secara suka rela menyetujui bahwa saya terlibat dalam penelitian di
atas.

e Saya yakin bahwa saya memahami tentang tujuan, proses, dan efek yang
mungkin terjadi pada saya jika terlibat dalam penelitian ini.

e Saya telah memiliki kesempatan untuk bertanya dan saya puas dengan
jawaban yang saya terima

e Saya memahami bahwa partisipasi saya dalam penelitian ini bersifat
sukarela dan saya dapat keluar sewaktu-waktu dari penelitian

e Saya memahami bahwa saya akan menerima salinan dari lembaran
pernyataan informasi dan persetujuan

Nama dan Tanda Tanggal
tangan responden No. HP
Nama dan Tanda Taneeal
tangan saksi &g
Nama dan Tanda

tangan wali (jika Tanggal

diperlukan)

Saya telah menjelaskan penelitian kepada pastisipan yang bertandatangan diatas,
dan saya yakin bahwa responden tersebut paham tentang tujuan, proses, dan efek
yang mungkin terjadi jika dia ikut terlibat dalam penelitian ini.

/
Nama dan Tanda ﬁ Tanggal | 25 Januari 2025
tangan peneliti No HP 082241933388

Fatimah Az Zahroh
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SOP TEKNIK REBOZO

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR TEKNIK REBOZO

PENGERTIAN Rebozo untuk mengurangi nyeri persalinan adalah
latihan dengan bantuan kain untuk memberikan rasa

relaksasi pada ibu

TUJUAN Menjelaskan maksud dan tujuan teknik Rebozo
Teknik rebozo ini dapat membantu ibu untuk menjadi
lebih rileks tanpa bantuan obat apapun. Selain itu,
teknik ini juga dapat digunakan untuk memberikan
ruang ke bayi sehingga bayi dapat berada di posisi

yang seoptimal mungkin untuk persalinan.

INDIKASI Ibu bersalin fisiologis

KONTRAINDIKASI | Luka pada daerah punggung atau fraktur Ibu

hamil/bersalin resti

PERSIAPAN ALAT 1. Kain rebozo

2. Gym ball
3. Matras
4. Bantal
PERSIAPAN Menyiapkan matras dan gym ball
TINDAKAN
PROSEDUR Rebozo Sifting
PELAKSANAAN 1. Posisikan klien berlutut dengan menopangkan

tangan pada gym ball atau tumpuan lainnya.

2. Memposisikan kain rebozo di sekitar perut klien
seakan membentuk hammock (tempat tidur
gantung) atau kantong.

3. Berdiri di belakang klien dan memegang ujung
rebozo. Saat kontraksi, kain ditarik ke atas.

4. Mulai goyangkan rebozo seperti gerakan

mengayuh sepeda
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Shake the Apples

1. Posisikan pasien berlutut dengan menopangkan
tangan pada gym ball atau tumpuan lainnya.

2. Memposisikan kain rebozo di sekitar pinggul klien
hingga melingkupi pantat klien

3. Goyangkan rebozo kekanan dan kekiri dengan

gerakan shaking.

Rebozo Shifting while lying down

1. Psisikan klien untuk berbaring dan rileks

2. Memposisikan kain rebozo di sekitar pinggul klien
hingga melingkupi pantat klien

3. Tarik rebozo kearah atas sehingga panggul klien
sedikit terangkat, mulai goyangkan rebozo ke
kanan dan ke kiri serta berikan afirmasi positif

pada klien senyaman mungkin.

DURASI
PELAKSANAAN

Dilaksanakan 3-5 menit dan diulang 3 kali.

(Shafira, 2019), (Lanny, 2020)
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SOP AROMATHERAPY LAVENDER

STANDAR OPERASIONAL PROSEDURE TEKNIK REBOZO

PENGERTIAN Aromaterapi Lavender adalah salah satu minyak
aromaterapi yang banyak digunakan saat ini, baik
secara inhalasi (dihirup) ataupun dengan teknik
pijatan. Lavender mengandung linalool yang memiliki
efek menenangkan/relaksasi

TUJUAN 1. Menurunkan tekanan darah
2. Merangsang saya ingat
3. Menurunkan stress
4. Menghilangkan nyeri

SASARAN Ibu bersalin fisiologis

KONTRAINDIKASI | 1. Alergi aromatherapy lavender
2. Asma/ gangguan system pernapasan lain

PERSIAPAN ALAT 1. Persiapan bahan

a. Minyak esensial lavender
b. Air
2. Persiapan alat
a. Diffuser
b. Gelas ukur
c. Spuit
3. Cara membuat
a. Masukkan air sebanyak 130 cc kedalam
diffuser
b. Teteskan 78 tetes minyak essential kedalam
diffuser
c. Campurkan rata dan siap digunakan

PROSEDUR Fase pra

PELAKSANAAN 1. Ucapkan salam
2. Perkenalkan diri
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3. Jelaskan tujuan penelitian
4. Meminta ibu menjadi responden dan mengisi

inform consent

Fase pelaksanaan

1. Sebelum ibu memasuki ruangan aktifkan diffuser
selama proses persalinan berlangsung.

2. Catat waktu ketika ibu memasuki kala II

3. Catat waktu ketika bayi lahir

Fase Penutup
1. Ucapkan terimakasih
2. Matikan diffuser untuk dipersiapkan pada

penelitian selanjutnya

DURASI Dilaksanakan dari awal kedatangan ibu sampai ibu
PELAKSANAAN memasuki kala II

(Pasaribu, 2020)
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Karaktteristik Responden

Nama
Umur

Usia kehamilan

Paritas

Kadar HB :
Lembar observasi Teknik rebozo dan Aromatherapy lavender
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SERVASI

Intervensi

Tindakan

Dilakukan
Sempurna

Ket
Tidak Sempurna €

Teknik

S

hifting

Rebozo

Posisikan klien berlutut dengan menopangkan tangan
pada gym ball atau tumpuan lainnya.

Memposisikan rebozo di sekitar perut klien seakan
membentuk hammock(tempat tidur gantung) atau
kantong.

Berdiri di belakang klien dan memegang ujung rebozo.
Saat kontraksi, kain ditarik ke atas.

Mulai goyangkan rebozo seperti gerakan mengayuh
sepeda

Shake

The Apple

Posisi pasien berlutut dengan menopangkan tangan
pada gym ball atau tumpuan lainnya.

Memposisikan kain rebozo di sekitar pinggul klien
hingga melingkupi pantat klien

Goyangkan rebozo kekanan dan kekiri dengan gerakan
shaking.

Shifting While Lying Down

Posisikan klien berbaring dan rileks

Memposisikan kain rebozo di sekitar pinggul klien
hingga melingkupi pantat klien

Tarik rebozo kearah atas sehingga panggul klien
sedikit terangkat, mulai goyangkan rebozo ke kanan
dan ke kiri serta berikan afirmasi positif pada klien
senyaman mungkin.

Setiap Gerakan rebozo dilaksanakan 3-5 menit dan
diulang 3 kali.

Aromatherapy

Masukkan air sebanyak 130 cc kedalam diffuser

lavender

Teteskan 78 tetes minyak essential kedalam diffuser

Campurkan rata dan siap digunakan

Sebelum ibu memasuki ruangan aktifkan diffuser
selama proses persalinan berlangsung.

Catat waktu ketika ibu memasuki kala IT

Catat waktu ketika bayi lahir

Matikan diffuser untuk dipersiapkan pada penelitian
selanjutnya

Pemberian aromatherapy lavender dimulai dari awal
kedatangan ibu sampai ibu memasuki kala IT

Lembar Observasi Pengaruh Kombinasi teknik rebozo dan aromatherapy lavender terhadap lam persalinan

kala 11

Waktu Mulai Kala II
(Menit)

Waktu Selesai
(Menit)

Kala IT Total Durasi Lama Kala II

(Menit)
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Lampiran 9. Hasil Analisis Data

DATA EXCEL

Noespurden nur Paitas Kadar Hi HisKalall Hasil Oservasilntervensi Lama Kalall
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DATA SPSS
A. Karakteristik Responden
Usia Ibu
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Terlalu Muda (<20 Tahun) 1 3.1 3.1 3.1
Ideal (20-35 Tahun) 24 75.0 75.0 78.1
Terlalu Tua (> 35 Tahun) 7 21.9 21.9 100.0
Total 32 100.0 100.0
Paritas
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Primipara 11 34.4 34.4 34.4
Multipara 21 65.6 65.6 100.0
Total 32 100.0 100.0
Kadar HB
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Anemia (< 11 g/dl) 7 21.9 21.9 21.9
Normal (> 11 g/dl) 25 78.1 78.1 100.0
Total 32 100.0 100.0
HIS Kala IT
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Adekuat (> 3x/10'40") 30 93.8 93.8 93.8
Tidak Adekuat (< 2 6.3 6.3 100.0
3x/10'40")
Total 32 100.0 100.0

B. Penilaian Intervensi Kombinasi Teknik Rebozo Dan Aromatherapy

Lavender Terhadap Lama Kala II

Hasil Observasi Intervensi

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sempurna 21 65.6 65.6 65.6
Tidak Sempurna 11 34.4 34.4 100.0
Total 32 100.0 100.0

C. Lama Persalinan Kala II Setelah Diterapkan Kombinasi Teknik Rebozo

Dan Aromaterapi Lavender.

Lama Kala IT
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Lebih Cepat Dari Teori 30 93.8 93.8 93.8
Lebih Lama Dari Teori 2 6.3 6.3 100.0
Total 32 100.0 100.0
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D. Analisis hubungan kombinasi teknik rebozo dan aromaterapi lavender

terhadap lama persalinan kala I1.

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent Percent
Hasil Observasi Intervensi * 32 100.0% 0 0.0% 100.0%
Lama Kala II
Hasil Observasi Intervensi * Lama Kala II Crosstabulation
Lama Kala II
Lebih Cepat Lebih Lama Dari
Dari Teori Teori Total
Hasil Observasi Sempurna Count 21 0 21
Intervensi % within Hasil Observasi 100.0% 0.0% 100.0%
- _ Imtervemsi -~
Tidak Count IR0 . 2 11
Sempurna % within Hasil Observasi 81.8% 18.2% 100.0%
y N _Intervensi % 2 LY
Total Count 30 s 2 32
% within Hasil Observasi 93.8% 6.3% 100.0%
Intervensi
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2- Exact Sig. (2-  Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 4.073* 1 044 /
Continuity Correction” 1.561 1 212 sl |
Likelihood Ratio 4.532=] I @R .033 /8
Fisher's Exact Test 111 d11
Linear-by-Linear 3.945 1 .047
Association N ¥ Sy iy 45 WA /
N of Valid Cases 32

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .69.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
For cohort Lama Kala Il = 1.222 925 1.615
Lebih Cepat Dari Teori
N of Valid Cases 32
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Lampiran 10. Dokumentasi
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Lampiran 11. Lembar Bimbingan

UNIVERSITAS MUHAMMADIVAH GOMBONG
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
PRODI KEBIDANAN PROGRAM SARJANA
7 1 Yer Sudarse NoA61, Telp. Pax. (0297)172433, Combong 51413

Nama Mzhasiswa - Faumah Az Zahroh
NIM 1 2021060004

Nama Pembimbing - Dyah Puji Astuti .S SiT, M PH
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