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ABSTRAK  

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PERSALINAN NORMAL KALA I FASE AKTIF 

DENGAN MASALAH KEPERAWATAN NYERI MELAHIRKAN  DI RS PKU 

MUHAMMADIYAH GOMBONG 

Latar Belakang: Induksi persalinan  suatu  tindakan yang dilakukan untuk menginduksi 

persalinan pada ibu hamil yang belum memasuki masa persalinan. Pemberian oksitosin, 

kontraksi otot rahim  menjadi lebih sering dan lebih kuat, yang mengakibatkan rasa nyeri 

yang lebih intens selama persalinan.  Salah satu metode non-farmakologi untuk mengurangi 

nyeri melahirkan adalah effleurage massage. 

Tujuan: untuk menggambarkan Asuhan Keperawatan pada Persalinan Normal dengan 

Masalah Keperawatan Nyeri Melahirkan Kala I Fase Aktif di RS PKU Muhammadiyah 

Gombong.   

Metode: Penelitian ini menggunakan studi kasus deskriptif, instrument studi kasus 

menggunakan format asuhan keperawatan, standar operasional prosedur effleurage massage, 

dan lembar observasi. Subjek terdiri dari 3 pasien ibu bersalin kala 1 dengan induksi 

oksitosin dengan masalah keperawatan nyeri melahirkan 

Hasil: Hasil pengkajian yang dilakukan terhadap 3 pasien didapatkan masalah keperwatan 

utama nyeri melahirkan. Setelah dilakukan tindakan non-farmakologi berupa effleurage 

massage pada 3 pasien kala 1 dengan induksi oksitosin menunjukan bahwa ketiga pasien 

mengalami peningkatan kontrol nyeri dan penurunan skala nyeri. 

Rekomendasi: Diharapkan teknik effleurage massage dapat dijadikan standar operasional 

prosedur penatalaksanaan non farmakologi untuk mengatasi masalah nyeri melahirkan pada 

ibu bersalin kala 1 dengan induksi persalinan. 

Kata Kunci : induksi persalinan, Nyeri Melahirkan, effleurage massage,     

1) Mahasiswa Program Studi Diploma Keperawatan  

2) Pembibing Dosen Univesitas Muhammadiyah Gombong  

 

 

 

 

 

 

 



xiii          Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

 

 

 
Nursing Study Program Diploma III Program 

University of Muhammadiyah Gombong  

KTI, April 2024 

Nur Fauziyah 
1
, Herniyatun 

2 

Email: nurfuziyahdwi@gmail.com 

 

ABSTRACT  

NURSING CARE IN NORMAL LABOR DURING THE I ACTIVE PHASE WITH 

NURSING PROBLEMS CHILDBIRTH PAIN AT PKU MUHAMMADIYAH 

GOMBONG HOSPITAL 

 

Background: Induction of an act performed to induce childbirth in pregnant mothers who 

have not yet entered childbirth. A gift of oxytocin, obstetrical muscle contractions become 

more frequent and more powerful, which resulted in more intense pain during childbirth. One 

of the non-pharmacology methods for reducing birth pain is a mass effleurage. 

Purpose: to describe Nursing Care in Normal Childbirth with Nursing Problems Childbirth 

Pain When I Active Phase at PKU Muhammadiyah Gombong Hospital.   

Method: This research uses descriptive case studies, case studies instrument using foster care 

formats, Standard operational ecleurage procedure massage, and an observation sheet. The  

subject consists of 3 maternity patients at 1 with oxytocin induction with birth pain problems 

Results: The results of a study conducted on 3 patients found the main nursing problems of 

childbirth pain. After non-pharmacological action in the form of Effluarge Massage on 3 

patients when 1 with oxytocin induction showed that all three patients experienced improved 

pain control and decreased pain scale.  

Recommendation: Hopefully efleurage masse techniques can be used as standard 

operational non-pharmacological implementation procedures to address birth pain problems 

in birth mothers 

Keywords : labor induction, Labor Pain, Effluarge Massage,     

1) Diploma of Nursing Study Program Students  

2) Lecturer Supervisor of Muhammadiyah Gombong University  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang  

Persalinan normal masih menjadi pilihan utama ibu saat ini, beberapa 

ibu hamil tidak dapat melahirkan secara normal. Persalinan harus dilakukan 

dengan cara lain dalam beberapa situasi. Selain itu, dalam kasus dimana 

kondisi tersebut mengancam kesehatan atau keselamatan ibu bayi atau 

keduanya. Dalam situasi darurat metode persalinan alternative akan 

dipertimbangkan, seperti persalinan buatan (section cesaria, ekstraksi vakum, 

atau induksi persalinan) atau persalinan anjuran. Proses induksi persalinan 

melakukan sekitar dua puluh hingga tiga puluh persen persalinan (Chen et al., 

2014 dalam Fayakun, et al., 2020). 

Induksi persalinan  suatu  tindakan yang dilakukan untuk menginduksi 

persalinan pada ibu hamil yang belum memasuki masa persalinan. Persalinan 

terinduksi terjadi pada 20-30% dari seluruh kelahiran dan baik ibu maupun 

anak diinduksi. Banyak induksi persalinan  yang gagal atau terhenti karena 

beberapa faktor antara lain posisi janin, posisi janin minimal atau posisi janin 

rendah, dan paritas ibu dibandingkan primipara. Penggunaan Multilavida 

meningkatkan ukuran serviks, membuat induksi persalinan  lebih berhasil. 

Usia ibu juga bisa ditentukan karena leher rahim sudah melebar. Jarak atau 

usia anak terakhir serta ketidakmatangan serviks berpengaruh terhadap 

keberhasilan induksi persalinan (Munthe, 2021). 

Menurut Ronny Ajharta (2008) Nyeri persalinan kala pertama 

disebabkan oleh dilatasi servik dan segmen bawah rahim, yang mengalami 

distensi, peregangan, dan robekan-robekan saat rahim berkontraksi. Selain itu, 

nyeri persalinan dapat disebabkan oleh peregangan ligamen di sekitar rahim, 

penekanan atau peregangan ganglion saraf yang ada di sekitar rahim, dan 

kontraksi otot pada saat kondisi iskemik (Hakimi, 2010). Selama sembilan 
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bulan terakhir kehamilan, respon otot rahim terhadap oksitosin meningkat 

sebesar delapan kali lipat. Pemberian oksitosin, kontraksi otot rahim menjadi 

lebih sering dan lebih kuat, yang mengakibatkan rasa nyeri yang lebih intens 

selama persalinan. (Sari & Handayani, 2023). 

Salah satu cara menangani nyeri yaitu effleurage massage adalah teknik 

masase yang menggunakan telapak tangan untuk memberikan tekanan lembut 

ke permukaan tubuh dengan arah sirkular secara berulang untuk mengurangi 

rasa sakit selama persalinan.  Effleurage massage teknik pemijatan yang mudah 

dilakukan, aman, tidak memerlukan banyak alat, biaya yang sedikit, dan 

minim efek samping. bisa dilakukan sendiri atau bersama keluarga. 

Sehubung dengan hal tersebut maka peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian tentang  “Asuhan Keperawatan pada Persalinan Normal Kala I Fase 

Aktif dengan Masalah Keperawatan Nyeri Melahirkan di RS PKU 

Muhammadiyah Gombong” 

B. Rumusan Masalah 

Bagaimana gambaran Asuhan Keperawatan pada Persalinan Normal 

Kala I Fase Aktif dengan Masalah Keperawatan Nyeri Melahirkan di RS PKU 

Muhammadiyah Gombong. 

C. Tujuan  

1. Tujuan Umum 

Tujuan dari studi kasus ini yaitu menggambarkan Asuhan 

Keperawatan pada Persalinan Normal Kala I Fase Aktif dengan Masalah 

Keperawatan Nyeri Melahirkan di RS PKU Muhammadiyah Gombong  

2. Tujuan Khusus 

a. Menjelaskan hasil pengkajian pada pasien persalinan normal Kala I 

Fase Aktif dengan Masalah Keperawatan Nyeri Melahirkan di RS 

PKU Muhammadiyah Gombong 
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b. Menjelaskan hasil analisa data pada pasien persalinan normal Kala I 

Fase Aktif dengan Masalah Keperawatan Nyeri Melahirkan di RS 

PKU Muhammadiyah Gombong 

c. Menggambarkan intervensi keperawatan pada pasien persalinan 

normal Kala I Fase Aktif dengan Masalah Keperawatan Nyeri 

Melahirkan di RS PKU Muhammadiyah Gombong 

d. Menggambarkan implementasi keperawatan pasien persalinan normal 

Kala I Fase Aktif dengan Masalah Keperawatan Nyeri Melahirkan di 

RS PKU Muhammadiyah Gombong 

e. Menggambarkan hasil evaluasi keperawatan pasien persalinan normal 

Kala I Fase Aktif dengan Masalah Keperawatan Nyeri Melahirkan di 

RS PKU Muhammadiyah Gombong 

D. Manfaat 

Saya harap studi kasus ini bermanfaat bagi : 

1. Masyarakat 

Meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai Asuhan 

Keperawatan pada persalianan normal Kala I Fase Aktif dengan 

Masalah Keperawatan Nyeri Melahirkan di RS PKU Muhammadiyah 

Gombong 

2. Bagi Pengembang Ilmu dan Teknologi Keperawatan  

Memperluas jangkauan ilmu pengetahuan dan teknologi terapan di 

bidang keperawatan untuk memberikan asuhan  pada persalinan 

normal Kala I Fase Aktif dengan Masalah Keperawatan Nyeri 

Melahirkan di RS PKU Muhammadiyah Gombong. 

3. Penulis  

Untuk mendapatkan pengalaman dalam penerapan temuan penelitian 

keperawatan, khususnya studi kasus  asuhan keperawatan pada 
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persalinan normal Kala I Fase Aktif dengan Masalah Keperawatan 

Nyeri Melahirkan di RS PKU Muhammadiyah Gombong.
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PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN (PSP) 

1. Kami adalah peneliti berasal dari institusi/jurusan/program studi DIII 

Keperawatan dengan ini meminta anda untuk berpartisipasi dengan sukarela 

dalam penelitian yang berjudul “Asuhan Keperawatan Pada Persalinan 

Normal dengan Masalah Keperawatan Nyeri Melahirkan di RS PKU 

Muhammadiyah Gombong”.  

2. Tujuan dari penelitian studi kasus ini adalah menggambarkan Asuhan 

Keperawatan pada Persalinan Normal Kala I Fase Akif dengan Masalah 

Keperawatan Nyeri Melahirkan di RS PKU Muhammadiyah Gombong 

3. Prosedur pengambilan bahan data dengan cara wawancara terpimpin dengan 

menggunakan pedoman wawancara yang akan berlangsung lebih kurang 15-

20 menit. Cara ini mungkin menyebabkan ketidaknyamanan tetapi anda tidak 

perlu khawatir karena penelitian ini untuk kepentingan pengembangan asuhan 

atau pelayanan keperawatan. 

4. Keuntungan yang anda peroleh dalam keikutsertaan anda pada penelitian ini 

adalah anda turut terlibat aktif mengikuti perkembangan asuhan atau tindakan 

yang diberikan. 

5. Nama dan jati diri anda beserta seluruh informasi yang saudara sampaikan 

akan tetap dirahasiakan. 

6. Jika saudara membutuhkan informasi sehubung dengan penelitian ini, 

silahkan menghubungi peneliti pada nomor HP 08812829382 
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