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INTISARI

Latar belakang: Salah satu masalah yang terjadi dalam persalinan yaitu kecemasan
akibat nyeri. Nyeri dalam ha ini bentuk ketidaknyamanan ibu bersalin. Nyeri
persalinan dapat menyebabkan timbulnya beberapa masalah dalam persalinan
diantaranya partus lama. Nyeri persalinan dapat ditangani dengan cara sederhana
yaitu akupresur.

Tujuan umum: Mampu memberikan asuhan kebidanan ibu bersalin fisiologis.
Asuhan tersebut dilakukan dengan menerapkan teknik akupresur titik pada tangan.
Hal ini dilakukan ketika terjadi intensitas nyeri persalinan kala | pada Ny. R umur 35
tahun G1POAO di BPM Ma’rifatun MS, Desa Krandegan, Kecamatan Puring,
Kabupaten K ebumen tahun 2016.

Metodologi: Penelitian kualitatif dengan pendekatan deskriptif. Partisipan berjumlah
1 orang yang dipilih dengan metode studi kasus. Analisa data dilakukan dengan
mengunakan analisa kualitatif, berdasarkan tahap analisis data

Hasil: Terdapat perubahan rasa nyeri setelah dilakukan intervensi teknik akupresur
padatitik tangan.

Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa ada perbedaan
yang signifikan nyeri persalinan kala | responden sebelum dan sesudah dilakukan
intervensi teknik akupresur pada titik tangan.

Kata kunci : Nyeri persalinan kalal, tehnik akupresur titik pada tangan
Kepustakaan : 33 (2003-2015)

Jumlah halaman : Halaman 1-78

1 Judul
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CIENTIFIC PAPER

DELIVERY CARE USING ACUPRESSURE TECHNIQUE ON PALM
POINT TO REDUCE DELIVERY STAGE 1 PAIN TOWARDS
MRS.R35YEAR-OLD MOTHER WITH G1POAO IN
PRIVATE MIDWIFERY CLINIC OF MIDWIFE
MA'RIFATUN MSAT KRANDEGAN
PURING, KEBUMEN?

Hani Ulfatun M?, Eka Novyriana®

ABSTRACT
Background: One of the problems during the delivery is anxiety because of pain.
It is discomfort of a mother during her delivery. Delivery pain can cause
problems, such as long delivery process. Acupressure is a ssmple way to treat the
pain.
Objective: To be able to provide midwifery care for physiological delivery. This
is conducted by applying acupressure technique on the paim point. This is done
when there is intensity of delivery stage 1 pain of Mrs. R, a 35 year-old mother
with G1POAO in private midwifery clinic of Midwife Marifatun MS at
Krandegan, Puring, Kebumen in 2016.
Method: This scientific paper uses qualitative descriptive. There is only one
participant chosen in the case study. Data anaysis is done by using qualitative
analysis based on the data analysis stage.
Result: There was a change of the pain after being intervented using acupressure
technique on
the palm point.
Conclusion : There are significant different pain of delivery stage 1 before and
after being intervented using acupressure technigue on palm point.

Keywords : Stage 1 labor pain, acupressure technique, palm point
Bibliograpy : 33 (2003-2015)
Number of page : 1-78 pages

1Title
2 Student of DIl Program of Midwifery Dept
3 Lecturer of Muhammadiyah Health Science Institute of Gombong
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BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Salah satu masalah yang terjadi dalam persalinan yaitu kecemasan
akibat nyeri dan nyeri adalah bentuk ketidaknyamanan ibu bersalin.
Berdasarkan penelitian di Klinik Sally Medan Tahun 2011 dan jumlah
sampel sebanyak 32 dengan hasil penelitian menunjukkan dari segi
karakteristik tentang gambaran kecemasan dan nyeri persalinan yakni
pendidikan sebagian besar ber pendidikan perguruan tinggi yaitu 15 orang
(46,9 %), sedangkan berdasarkan umur ditemukan sebagian besar ibu
primigravida memiliki umur 20-25 tahun sebanyak 18 orang (56,3%),
sedangkan berdasarkan pekerjaan ibu primigravida memiliki pekerjaan ibu
rumah tangga sebanyak 17 orang (53,1%). Dari segi kecemasan sebanyak
24 orang (75 %) mengalami cemas sedang dalam menghadapi persalinan
dan sebagian kecil sebanyak 8 orang (25%) mengalami cemas berat, dan
dari segi nyeri persalinan sebagian besar responden sebanyak 17 orang (54
%) mengalami nyeri berat dan sebagian kecil sebanyak 15 orang (46%).

Ansietas seringkali meningkatkan persepsi nyeri, tetapi nyeri juga
dapat menimbulkan suatu perasaan ansietas, sedangkan di Finland 80 %
menggambarkannya sebagai nyeri sangat parah atau tidak tertahankan.

Studi di Australia melaporkan tingkatan nyeri yang berbeda berdasarkan



dilatasi serviks 0-3 cm itu menyedihkan, 4-7 adalah mengerikan, dan >8
yang menyiksa (Baker, 2003).

Nyeri persalinan dapat menyebabkan timbulnya beberapa masalah
dalam persainan diantaranya partus lama. Berdasarkan pendlitian di
beberapa RS negara bagian selatan California yang dilakukan oleh Lu,
et.a (2009) menyatakan bahwa partus lama menimbulkan kondisi gawat
janin akibat hipoksia uteri. Asfiksia neonatorum dapat disebabkan
kekurangan O,, misalnya pada partus lama, ruptura uteri, tekanan terlau
kuat dari kepala anak pada plasenta, prolapsus, perdarahan banyak,
plasenta sudah tua dan disfungsi uteri. Jumlah bayi yang asfiksiadi Rumah
Sakit Umum Pusat Dr. Mohammad Hoesin Palembang pada tahun 2004
sebanyak 63 bayi, tahun 2005 sebanyak 80 bayi dan pada tahun 2006
sebanyak 143 bayi yang menderita asfiksia. Penelitian di RSUD Dr.
Moewardi Surakarta tentang persalinan tahun 2009 berjumlah 2112,
dengan partus normal berjumlah 1357 dan partus lama berjumlah 58
dimana insidensi partus lama adalah 2,75 %. Dari 2112 total persalinan
diambil 150 sampel partus normal dan 48 sampel partus lama. Dari 48
sampel partus lama, terdapat 26 nulipara (54,16%) sedangkan primipara
dan multipara masing-masing berjumlah 11 (22,92 %).

Penelitian yang dilakukan oleh Brown, Douglas dan Flood (2001)
dengan menggunakan 10 metode nonfarmakologi yang dilakukan pada 46
orang didapatkan bahwa teknik pernafasan, relaksasi, akupresur, dan

massage merupakan teknik yang paling efektif menurunkan nyeri saat



persalinan. Penelitian melalui kompres hangat padaibu bersalin juga telah
dilakukan oleh Sari (2010) pada kala | fase aktif persalinan. Hasilnya
menunjukkan bahwa kompres hangat dapat menurunkan intensitas nyeri.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa kompres hangat efektif dalam
menurunkan intensitas nyeri persalinan dimana didapat P value uji T
sebesar 0,001 < 0,05 dari pendlitian ini adalah kompres hangat efektif
dalam menurunkan intensitas nyeri persalinan kala 1 fase aktif. Penelitian
yang dilakukan di Rumah Sakit Advent Manado menunjukkan nyeri
persalinan sebelum dilakukan masase counterpressure berada pada skala
9-10 (100%) dan setelah dilakukan masase counterpressure  nyeri
menurun paling besar pada skala 3-6 sebanyak 13 responden (86,7%).
Andisa data menunjukkan signifikans lebih kecil dari 5%
(p=0,000<0,05).

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan oleh Ria Febrina
(2011) tentang pengaruh teknik akupresur terhadap nyeri persalinan kala
| fase aktif di klinik Budi Kemuliaan Medan yang dilakukan pada 26
responden, didapatkan hasil uji statistik t-dependent pada kelompok
intervensi (yang diberi tindakan tehnik akupresur) dimana sebelum
intervens nilai rata-rata adalah 8, 27 dan setelah dilakukan intervensi
nila ratarataadalah 5, 31. Pada kelompok kontrol sebelum intervens
nila ratarata adalah 5, 96 dan setelah nilai rata-rata adalah 8, 23.
Perbandingan intensitas nyeri sesudah intervenss pada kelompok

intervensi dengan nila ratarata 5, 31 dan sesudah intervens pada



kelompok kontrol nilai rata-rata 8, 23 dan uji statistik t-independen
pada kelompok intervensi diperoleh nila P=0,000. Maka dapat
dismpulkan adanya pengaruh yang signifikan dari pemberian teknik
akupresur terhadap penurunan intensitas nyeri persalinan kala | fase
aktif. Berdasarkan penelitian yang dilakukan di Kabupaten Klaten
didapatkan data bahwa tehnik akupresur belum banyak digunakan oleh
tenaga kesehatan (bidan) ataupun masyarakat luas karena belum
familiarnya tehnik tersebut, padahal menurut teori, tehnik akupresur
dapat dilakukan dengan mudah dan banyak manfaatnya terutama dalam
pengatasan nyeri persalinan.

Berdasarkan latar belakang tersebut, maka penulis bermaksud
mengadakan penelitian tentang penerapan teknik akupresur titik pada
tangan untuk mengurangi nyeri persalinan Kala | pada Ny. R umur 35
tahun G1POAO karena di BPM Ma’rifatun MS, Amd. Keb teknik
mengurangi nyeri persalinan yang digunakan adalah teknik relaksasi dan
belum pernah dilakukan teknik akupresur pada titik tangan. BPM
Ma’rifatun Ms merupakan BPM yang membantu meningkatkan kualitas
kesehatan ibu dan anak sertamengurangi kejadian AKI dan AKB.

. Tujuan
1. Tujuan Umum
Mampu memberikan asuhan kebidanan ibu bersalin fisiologis
dengan penerapan teknik akupresur pada titik tangan untuk mengurangi

nyeri persalinan kala | pada Ny. R umur 35 tahun G1POAO di BPM



Ma’rifatun MS, Desa Krandegan, Kecamatan Puring, Kabupaten
Kebumen tahun 2016.
2. Tujuan Khusus

a. Mampu mengetahui karakteristik ibu bersalin fisiologis pada Ny. R
umur 35 tahun G1POAO.

b. Mampu mengetahui perubahan fisiologis pada ibu bersalin kala |
pada Ny. R umur 35 tahun G1POAO.

c. Mampu memberikan penerapan teknik akupressur pada titik tangan
pada persalinan kala | pada Ny. R umur 35 tahun G1POAO.

d. Mengkaji tingkat nyeri pada kala | sebelum dan sesudah dilakukan
teknik akupressur pada Ny. R umur 35 tahun G1POAO.

e. Mampu mengetahui proses kala Il pada Ny. R umur 35 tahun
G1POAO.

f. Mampu mengetahui proses kala Il pada Ny. R umur 35 tahun
G1POAO.

g. Mampu mengetahui proses kala IV pada Ny. R umur 35 tahun
G1POAO.

C. Manfaat
1. Bagi PasienNy. R
Mendapatkan pelayanan terhadap pengurangan rasa nyeri yang di

alami ibu.



2. Bagi Bidan
Dapat meningkatkan mutu pelayanan terutama dalam
memberikan asuhan pelayanan kebidanan pada masalah-masalah yang
dialami.
3. Bagi Penulis
Dapat mengaplikasikan teori dan ketrampilan yang diperoleh dari
bangku kuliah secara langsung dalam memberikan asuhan kebidanan
pada ibu bersalin dengan pengurangan rasa nyeri.
4. Bagi Institusi
Laporan ini dapat dijadikan sebagai tambahan pustaka bagi
STIKes Muhammadiyah Gombong khususnya program studi DIlI
Kebidanan dalam memberikan asuhan kebidanan pada ibu bersalin

dengan masalah pengurangan rasa nyeri.
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INFORMED CONSENT

Y ang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Ny. Rohyanti

Umur : 35 Tahun

Alamat : Tukinggedong, Rt 04/03, Kec. Puring, Kab. Kebumen
Adaah Istri/ keluarga dari :

Nama : Tn. Mukarto

Umur : 41 Tahun

Alamat : Tukinggedong, Rt 04/03, Kec. Puring, Kab. Kebumen

Setelah mendapatkan penjelasan tentang asuhan kebidanan pada bayi baru lahir

dengan penundaan penjepitan dan pemotongan tali pusat dari mahasiswa prodi

D 11l Kebidanan STIKes Muhammadiyah Gombong :

Nama : Hani Ulfatun Maesaroh

NIM : B1301058

Menyatakan bersedia menerima pemberian asuhan kebidanan pada bayi baru lahir

dengan penundaan penjepitan dan pemotongan tali pusat kepada anak saya.

Demikian surat pernyataan ini kami buat untuk digunakan sebagaimana mestinya.
Krandegani, 27 April 2016

Mengetahui,

Suami/Keluargaklien Klien

(Mukarto) (Rohyanti)



D. Kerangka Teori
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Gambar 2. Kerangka Teori Akupresur
Sumber : Rohani,dkk (2011), Judha,dkk (2012), Suroso & Mulati, T. K . (2014)



TEKNIK AKUPRESUR TITIK PADA TANGAN

PROSEDUR TETAP

NO DOKUMEN NO REVISI Halaman

TANGGAL TERBIT | DITETAPKAN OLEH

1 | PENGERTIAN

Akupresur adalah suatu bentuk fisioterapi  dengan
memberikan pemijatan dan stimulasi pada titik- titik
tertentu pada tubuh (garis aliran energi atau meridian )

untuk  menurunkan nyeri atau mengubah  fungs

organ .
2 | TUWUAN Teknik akupresur ini dapat menurunkan nyeri
dan mengefektifkan waktu persalinan.
INDIKASI Ibu bersalin fisiologis

4 | KEBIJAKAN

Prosedur ini membutuhkan kerjasama dengan suami ibu

bersalin fisiologis.

5 | PERSIAPAN
PASIEN

a. Inform consent dengan ibu dan keluarga tentang
pel aksanaan terapi akupresur.

b. Ruangan tempat melakukan pemijatan hendaknya
tidak pengap dan mempunyai sirkulasi udara yang
baik.

c. Pemijatan dilakukan di tempat yang bersih.

6 | PERSIAPAN ALAT

Alat pengukur waktu

7 | CARA KERJA

a. Cuci tangan sebelum melakukan tindakan

b. Mengatur posis pasien

c. Memastikan kondisi psikologi dan nutrisi pasien

d. Mengecek tidak ada luka/ bengkak pada tangan yang
akan dilakukan penekanan.




e. Mengkaji tingkat nyeri

Melakukan penekanan titik akupresur pada tangan

pada saat ada kontraksi baik di tangan kanan maupun

tangan kiri. Cara melakukan tehnik akupresur pada

tangan :

1) Pemijatan dilakukan dengan ujung - ujung jari.

2)

3)

4)

Penekanan pada titik yang terletak sepanjang
lipatan tangan ketika jari-jari menyatu pada
telapak tangan

Saat awa harus dilakukan dengan lembut |,
kemudian secara bertahap kekuatan penekanan
ditambah sampa terasa sensas yang ringan
tetapi tidak sakit.

Penekanan dapat dilakukan 30 detik sampai 2

menit .

g. Kai kembali tingkat nyeri pasien.

REFERENS]

Jurnal Terpadu llmu Kesehatan, Volume 3, No 1, Mei
2014, him 93-98
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SURAT PERNYATAAN

Yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama : Ma’rifatun MS, Amd.Keb
Alamat : Desa Krandegan Rt 04/ 05 Kec. Puring
Pemilik BPM : Ma’rifatun MS, Amd. Keb

Menyatakan bersedia / tidak bersedia untuk menerima mahasiswa atas
nama Hani Ulfatun Maesaroh guna mengambil 1 (satu) pasien untuk memberikan
Asuhan Ibu Bersalin dengan Teknik Akupresur pada Titikk Tangan untuk
Mengurangi Nyeri Persalinan Kala I di BPM yang saya kelola dari tanggal 22

Februari 2016 s/d selesai.

Demikian surat pernyataan ini untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Puring 2016




INFORMED CONSENT

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Ny. Rohyanti

Umur : 35 Tahun

Alamat - Tukinggedong, Rt 04/03, Kec. Puring, Kab. Kebumen
Adalah Istri/ keluarga dari :

Nama : Tn. Mukarto

Umur : 41 Tahun

Alamat - Tukinggedong, Rt 04/03, Kec. Puring, Kab. Kebumen

Setelah mendapatkan penjelasan tentang asuhan kebidanan pada ibu bersalin
dengan teknik akupresur pada titik tangan dari mahasiswa prodi D III Kebidanan

STIKes Muhammadiyah Gombong :
Nama . Hani Ulfatun Maesaroh
NIM . B1301058 '

Menyatakan bersedia menerima pemberian asuhan kebidanan pada . ibu bersalin
dengan teknik akupre:?w pada titik tangan. Demikian surat pernyataan ini kami
buat untuk digunakan seiaagaimana mestinya.

Krandegani, 27 April 2016

Mengetahui,

Suami/Keluarga klien Klien
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(Mukarto) {Rohyanti)



INSTRUMEN NYERI

Nama N e

Umur : S JF'LW‘V\
Hari/Tanggal c A7) /S(f'l'l\] awl(
Jam ol 3o

I

W iny

Wong baker faces pain rating scale

Nyeri yang satu ini tergolong mudah untuk dilakukan karena hanya
dengan melihat ekspresi wajah pasien pada saat bertatap muka tanpa kita
menanyakan keluhannya Berikut skala nyeri yang kita nilai berdasarkan

ekspresi wajah:

~ LY TR Wk Poesa

%) (s
—_— —~

Skala nyeri berdasarkan ekspresi wajah, penilaian skala nyeri dari kiri

ke kanan:
Ekspresi Keterangan
Wajah
1 Sangat senang karena ia tidak merasa sakit
sama sekali
2 Sakit hanya sedikit
3 Sedikit lebih sakit.
4 Jauh lebih sakit.
5 Jauh lebih sakit banget.
6 Sangat sakit luar biasa sampai-sampai
menangis




2. Skala nyeri 0-10 (Numeric Pain Rating Scale)
0-10 Numeric Pain Rating Scale

{ I | | | | | 1 i | ]

1 I 1 1 i I 1 i 1 I |

a 1 2 3 = 5 5] s B 9 10
No Moderate Wiicest
oain pain possiole

pan

Cara melakukan penilaian skala nyeri :

| Skala Keterangan

| O | Tidak ada rasa sakitMerasa normal.

i Nyeri hampir tak terasa (Sangat ringan) seperti
gigitan nyamuk. Sebagian besar waktu Anda
tidak pernah berpikir tentang rasa sakit.

2 | (Tidak menyenangkan) nyeri ringan, seperti
cubitan ringan pada kulit

3 [Bisa ditoleransi) nyeri Sangat terasa, seperti
pukulan ke hidung menyebabkan hidung
berdarah, atau suntikan oleh dokter.

4 {menyedihkan) Kuat, nyeri yang dalam, seperti
sakit gigi atau rasa sakit dari sengatan lebah

5 | (Sangat menyedihkan) Kuat, dalam, nyeri yang
menusuk, seperti pergelangan kaki terkilir

6 | (intens) Kuat, dalam, nyenn yang menusuk
begitu kuat sehingga tampaknya sebagian
mempengaruhi  sebagian  indra  Anda,
menyebabkan  tidak  fokus, komunikasi
terganggu.

7 | (Sangat intens) Sama seperti 6 kecuali bahwa
rasa sakit benar-benar mendominasi indra
Anda menyebabkan tidak dapat berkomunikasi
dengan baik dan tak mampu melakukan
perawatan diri.

8 | (Benar-benar mengerikan) Nyeri begitu kuat
sehingga Anda tidak lagi dapat berpikir jernih,
dan sering mengalami perubahan kepribadian
yang parah jika sakit datang dan berlangsung
lama.




3

Lanjutan Cara melakukan penilaian skala nyeri

Skala

Keterangan

9

(Menyiksa tak tertahankan) Nyeri begitu kuat
sehingga Anda tidak bisa mentolerirnya dan
sampai-sampai menuntut untuk segera
menghilangkan rasa sakit apapun caranya,
tidak peduli apa efek samping atau risikonya.
(Sakit  tak  terbayangkan tak  dapat
diungkapkan) Nyeri begitu kuat tak sadarkan
diri.  Kebanyakan orang tidak pernah
mengalami sakala rasa sakit ini. Karena sudah
keburu pingsan seperti mengalami kecelakaan
parah, tangan hancur, dan kesadaran akan
hilang sebagai akibat dari rasa sakit yang luar
biasa parah.

Pengelompokan berdasarkan Wong baker faces pain rating scale dan

Numeric Pain Rating Scale
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Cara Penilaian :
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Skala Keterangan
Nyeri
1-3 | Nyeri Ringan
(masih bisa ditahan, aktifitas tak terganggu)
4-6 | Nyeri Sedang
(menganggu aktifitas fisik)
7-10 | Nyeri Berat
(tidak dapat melakukan aktifitas secara
mandiri)

Wee: Poesing:



4.

Hasil obsevasi selama kala | sebelum dan setelah dilakukan penilaian skala

nyeri
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TEKNIK AKUPRESUR TITIK PADA TANGAN

NO DOKUMEN NO REVISI Halaman
PROSEDUR TETAP
|
TANGGAL TERBIT | DITETAPKAN OLEH i
PENGERTIAN Akupresur adalah suatu bentuk fisioterapi  dengan

memberikan pemijatan dan stimulasi pada titik- titik

tertentu pada tubuh (garis aliran energi atau meridian )

untuk  menurunkan nyeri atau mengubah  fungsi
organ .
TUJUAN Teknik akupresur ini dapat menurunkan nyeri
dan mengefektifkan waktu persalinan.
INDIKASI Ibu bersalin fisiologis
KEBIJAKAN Prosedur int membutuhkan kesjasama dengan suami ibu
bersalin fisiologis.
PERSIAPAN a Inform consent dengan ibu dan keluarga tentang
PASIEN pelaksanaan terapi akupresur.

b. Ruangan tempat melakukan pemijatan hendaknya
tidak pengap dan mempunyai sirkulasi udara vang
baik.

¢. Pemijatan dilakukan di tempat yang bersih.

PERSIAPAN ALAT

Alat pengukur waktu

CARA KERJA

a. Cuci tangan sebelum melakukan tindakan

b. Mengatur posisi pasien

c. Memastikan kondisi psikologi dan nutrisi pasien

d. Mengecek tidak ada luka / bengkak pada tangan yang

akan dilakukan penekanan.




e. Mengkaji tingkat nyeri

f. Melakukan penekanan titik akupresur pada tangan
pada saat ada kontraksi baik di tangan kanan maupun
tangan kiri. Cara melakukan tehnik akupresur pada
tangan :
1) Pemijatan dilakukan dengan ujung - ujung jari.
2) Penekanan pada titik yang terletak sepanjang

lipatan tangan ketika jari-jari menyatu pada

telapak tangan

]
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3) Saat awal harus dilakukan dengan lembut |
kemudian secara bertahap kekuatan penekanan
ditambah sampai terasa sensasi vang ringan
tetapi tidak sakit.

4) Penekanan dapat dilakukan 30 detik sampai 2
menit .

g. Kaji kembali tingkat nyeri pasien.
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