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ABSTRAK 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis efektifitas  kombinasi teknik counter pressure dan pelvic 

rocking terhadap penurunan nyeri kala I fase aktif persalinan di Puskesmas Kayamanya. Rancangan 

penelitian yang pakai yaitu  studi Quasi Eksperimental, dengan rancangan  pretest-posttest control group 

design. Pengambilan sampel pada penelitian ini adalah non probability sampling berupa teknik 

consecutive sampling. Data diolah dan dianalisis dengan menggunakan distribusi frekuensi dengan 

ukuran persentase dan uji t – dependent. Hasil penelitian menunjukkan pada kelompok intervensi, 

sebelum diberikan perlakuan kombinasi teknik counter pressure dan pelvic rocking  rerata sebesar 6,3 

dan setelah  intervensi  1,73. Kombinasi tehnik Counter-pressure dan pelvic rocking memberikan hasil 

selisih rerata 4,6 yang artinya lebih besar dibandingkan dengan nilai rerata  teknik counter pressure yaitu 

2,3. Hasil uji statistik menggunakan uji  t-dependent  menunjukkan terdapat perbedaan bermakna 

sebelum dan setelah perlakuan pada kelompok intervensi dan kelompok kontrol dengan nilai p < 0,05. 

Kombinasi teknik counter pressure dan pelvic rocking lebih baik dalam penurunan nyeri kala I fase aktif 

persalinan normal dibandingkan teknik counter pressure.   

Kata kunci: Fase Aktif, Kala I, Persalinan Normal, Kombinasi Teknik Counter Pressure dan 

Pelvic Rocking 

ABSTRACT 

This study aims to analyze the effectiveness of a combination of counter pressure and pelvic rocking 

techniques in reducing pain during the first stage of labor at Kayamanya Puskesmas. The research 

design used was a Quasi Experimental study, with a pretest-posttest control group design. Sampling in 

this study is a non-probability sampling in the form of consecutive sampling technique. The data were 

processed and analyzed using a frequency distribution with a percentage measure and a t-dependent 

test. The results showed that in the intervention group, before being given the combination treatment of 

counter pressure and pelvic rocking techniques the mean was 6.3 and after the intervention was 1.73. 

The combination of counter-pressure and pelvic rocking techniques gives a mean difference of 4.6, 

which means that it is greater than the average value of the counter pressure technique, which is 2.3. 

The results of statistical tests using the t-dependent test showed that there were significant differences 

before and after treatment in the intervention group and the control group with p value <0.05. The 

combination of counter pressure and pelvic rocking techniques is better in reducing pain during the 

active phase of normal labor than the counter pressure technique. 

Key words: Active Phase, Stage I, Normal Delivery, Combination of Counter Pressure and Pelvic 

Rocking Techniques 
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PENDAHULUAN 
Nyeri dalam dalam proses persalinan 

adalah hal yang alamiah. Masalah yang dapat 

terjadi bila nyeri tidak teratasi akan 

menyebabkan masalah yaitu dapat 

meningkatkan kecemasan saat proses 

persalinan akibatnya terjadi peningkatan 

hormon adrenalin yang menyebabkan 

vasokonstriksi sehingga terjadi penurunan 

aliran darah dari ibu ke janin. Apabila ibu tidak 

dapat berdadaptasi dengan nyeri tersebut maka 

akan berdampak pada kesejahteraan janin 

karena kala I memanjang1,2 . 

Nyeri persalinan terjadi pada fase laten 

dan aktif. Di Amerika Serikat, sekitar tujuh 

puluh persen sampai delapan puluh persen ibu 

dalam proses persalinan mengharapkan tidak 

merasakan nyeri, sedangkan negara Brazil 

mencapai lebih lima puluh persen.1. 

Salah satu faktor yang membuat ibu 

bersalin merasakan persalinan adalah proses 

yang menakutkan dan menyakitkan. Keadaan 

ini menyebabkan beberapa ibu menjadi frustasi 

dan putus asa, serta khawatir tidak dapat 

melewati proses persalinan dengan baik. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa 67% ibu merasa 

sedikit cemas, 12% merasa sangat cemas dan 

23% sama sekali tidak cemas tentang nyeri 

persalinan3. 
Hal terpenting adalah bagaimana 

menghilangkan nyeri persalinan tersebut. Yang 

perlu dipikirkan adalah bagaimana upaya untuk 

menyesuaikan dengan nyeri tersebut. Hal ini 

sejalan dengan salah satu program Kementerian 

Kesehatan (Kemenkes) yang dilaksanakan yaitu 

program Making Pegnancy Saver (MPS) 

termasuk asuhan sayang ibu345  

Nyeri persalinan dapat berdampak pada  

psikologis ibu bersalin jika tidak diatasi dengan 

baik. Para ahli obstetrik dan profesi terkait 

berupaya untuk penurunan nyeri persalinan 

baik secara alami maupun dengan penggunaan 

obat - obatan. Salah satu intervensi 

farmakologis untuk menghilangkan nyeri 

persalinan tersebut adalah teknik analgesik 

epidural dan spinal. Akan tetapi pemberian 

analgesik epidural ini berisiko meningkatkan 

persalinan instrumental dan operasi sesar. Oleh 

karena itu, analgesik epidural untuk nyeri 

persalinan hanya dilakukan dalam keadaan 

darurat. Intervensi non farmakologis dapat 

menjadi alternatif yang aman dan efektif serta 

dapat diterapkan dalam mengatasi nyeri 

persalinan. Ada beberapa jenis metode non 

farmakologis yang dapat dipakai untuk 

mengatasi nyeri persalinan, diantaranya  dengan 

melakukan pijatan.678. 

Penelitian di negara Iran,  pijatan yang 

diberikan pada kala I fase aktif dapat 

melancarkan proses persalinan. Masase dapat 

mempercepat proses persalinan karena 

menurunkan nyeri dan kecemasan ibu910 11. 

Salah satu teknik pemijatan yang dapat 

dilakukan dalam persalinan adalah counter 

pressure 12. Hasil penelitian Pasongli, Rantung 

dan Pesak (2014), Massage Counter pressure 

pada persalinan kala I dapat menurunkan 

intensitas nyeri 13. Selain teknik Counter 

pressure, dapat juga menggunakan teknik 

pelvic rocking dalam menurunkan nyeri 

persalinan. Hasil Penelitian Sih Rini Handajani 

(2013) menunjukkan nyeri persalinan dapat 

diatasi dengan teknik pelvic rocking 14. Jumlah 

persalinan di Puskesmas Kayamanya pada 

tahun 2018 sebanyak 371 ibu, persalinan 

normal sejumlah 267 ibu dan SC sebanyak 104 

ibu.15  

Tujuan  dari  penelitian  ini  adalah 

untuk menganalisis efektifitas  kombinasi 

teknik counter pressure dan pelvic rocking 

terhadap penurunan nyeri kala I fase aktif 

persalinan normal di Puskesmas Kayamanya. 

 

METODE PENELITIAN 
Jenis penelitian yang dipakai adalah studi 

Quasi Eksperimental, dengan rancangan  

pretest-posttest control group design. 

Penelitian ini bertujuan untuk melihat. Populasi 

dalam penelitian ini adalah seluruh ibu bersalin  

Kala I fase aktif September – November 2019 

di Puskesmas Kayamanya. Subyek  dalam 

penelitian ini adalah seluruh ibu yang menjalani 

persalinan Kala I fase aktif Mei – October 2019 

di Puskesmas Kayamanya sebanyak 30 ibu.  

Terdapat 2 kelompok penelitian yaitu 

kelompok intervensi dan kelompok kontrol. 

Selanjutnya menilai skala nyeri ibu pada kedua 

kelompk menurut Bourbanis. Pada saat awal 

his, peneliti melakukan teknik Counter pressure 

selama 7 menit dan meminta ibu melakukan 

teknik pelvic rocking secara bergantian pada 

kelompok intervensi. Pada kelompok kontrol 

dilakukan teknik Counter pressure dan berhenti 

dilakukan ketika kontraksi hilang. Skala nyeri 

ibu pada kedua kelompok. Pengukuran skala 

nyeri dilaksanakan hanya pada 1 kali perlakuan 

kombinasi teknik counter pressure dan pelvic 

rocking. Selanjutnya data dianalisis dan 

menyajikan dalam bentuk tabel dan grafik. 
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HASIL   
Tabel 1 menunjukkan distribusi 

responden menurut usia pada kelompok 

intervensi dan kelompok kontrol mayoritas 

berusia < 20 – 35 tahun sebanyak 14 (93,3%) 

responden. Distribusi responden berdasarkan 

pendidikan pada kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol mayoritas pendidikan tinggi 

sebanyak 14 (93,3%)  responden. Distribusi 

responden berdasarkan paritas pada kelompok 

intervensi dan kelompok kontrol mayoritas 

multipara sejumlah 11 ibu (73,3%). 

Berdasarkan  tabel 1  di atas tampak 

karakteristik yang meliputi umur, pendidikan, 

dan paritas pada kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol menunjukkan tidak terdapat 

perbedaan yang bermakna dengan nilai  p > 0,05 

sehingga dapat diperbandingkan. 

Tabel 2 menunjukkan bahwa pada 

kelompok intervensi mengalami penurunan 

nyeri persalinan kala I fase aktif sebanyak 15 

responden (100%) dan pada kelompok kontrol 

sebanyak 13 responden (86,7%). Kemudian 

pada tabel 3 menunjukkan bahwa kelompok 

intervensi sebelum diberikan perlakuan 

responden yang memiliki skala nyeri ringan 

(0%), skala nyeri sedang sebanyak 11 

responden (73,3%)  dan skala nyeri berat 

terkontrol sebanyak 4 responden (26,7%), 

setelah perlakuan  15 responden (100%) 

memiliki skala nyeri ringan. Pada kelompok 

kontrol sebelum perlakuan skala nyeri ringan 

tidak ada (0%), skala nyeri sedang 11  

responden (73,3%) dan skala nyeri berat 

terkontrol sebanyak 4 responden (26,7%). 

Setelah perlakuan, nyeri ringan 9 responden 

(60,0%), nyeri sedang 4 responden (26,7%)  dan 

nyeri berat tidak terkontrol  sebanyak 2 

responden (13,3%). 

Tabel 4  terlihat kombinasi tehnik 

Counter-pressure dan pelvic rocking 

memberikan hasil selisih rerata 4,6 lebih tinggi 

daripada nilai rerata  teknik counter pressure 

yaitu 2,3. Terdapat perbedaan bermakna pre dan 

post perlakuan pada kedua kelompok.  Hal ini 

menunjukkan bahwa kombinasi teknik counter 

pressure dan pelvic rocking lebih bermakna 

dalam penurunan nyeri kala 1 fase aktif 

dibandingkan teknik counter pressure saja. 

Tabel 1  Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden 

Variabel 

Kelompok 

Intervensi 

( n = 15) 

Kontrol 

(n=15) 

Umur 

< 20 – 35 tahun 

>35 Tahun 

Pendidikan 

Pendidikan Dasar 

Pendidikan Tinggi 

 

14 (93,3%) 

1 (6,7%) 

 

1 (6,7%) 

14 (93,3%) 

 

14 (93,3%) 

1 (6,7%) 

 

1 (6,7%) 

14 (93,3%) 

Paritas 

Primipara 

Multipara 

 

4(26,7%) 

11(73,3%) 

 

4(26,7%) 

11(73,3%) 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Penurunan Nyeri Persalinan Kala I Fase Aktif 

pada Kelompok Intervensi dan Kelompok Kontrol 
Penurunan Nyeri 

Persalinan 
Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol Total 

 n % n % N % 

Ya 15 100 13 86,7 28 93,3 

Tidak 0 0 2 13,3 2 6,7 

Jumlah 15 100 15 100 30 100 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan Penilaian Skala  Nyeri sebelum  dan Sesudah 

Perlakuan pada kelompok Intervensi dan Kelompok Kontrol 

Skala Nyeri 

Kelompok Intervensi (n=15) 
Kelompok Kontrol 

(n=15) 

Pre Post Pre Post 

n % n % n % n % 

Nyeri Ringan (1-3) 

Nyeri Sedang(4-6) 

Nyeri Berat terkontrol(7-9) 

0 

11 

4 

0 

73,3 

26,7 

15 

0 

0 

100 

0 

0 

0 

11 

4 

0 

73,3 

26,7 

9 

4 

2 

60,0 

26,7 

13,3 
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Jumlah 15 100 15 100 15 100 15 100 

 

PEMBAHASAN 
Hasil penelitian menunjukkan kelompok 

yang diberikan perlakuan kombinasi teknik 

counter pressure dan pelvic rocking  

menurunkan nyeri persalinan kala I fase aktif 

sebanyak  15 responden (100%) dan  pada  

kelompok kontrol sebanyak 13 responden 

(86,7%). Pada kelompok intervensi sebelum 

diberikan perlakuan responden terbanyak 

memiliki skala nyeri sedang  11 responden 

(73,3%). Setelah perlakuan  15 responden 

(100%) memiliki skala nyeri ringan. Pada 

kelompok kontrol sebelum perlakuan terbanyak 

memiliki  skala nyeri sedang 11  responden 

(73,3%) dan setelah perlakuan, terbanyak 

dengan nyeri ringan 9 responden (60,0%) dan  2 

responden tetap memiliki skala nyeri berat 

terkontrol . Dua responden tersebut adalah 

primipara. Hal ini sejalan dengan teori yaitu ibu 

yang pertama kali melahirkan akan merasakan 

nyeri lebih hebat dibandingan wanita yang 

sudah beberapa kali bersalin. 

Berdasarkan hasil penelitian kombinasi 

teknik counter pressure dan pelvic rocking 

lebih efektif dalam menurunkan nyeri kala I 

fase aktif persalinan normal, ditunjukkan dari 

selisih rerata kelompok intervensi 4,6 yang 

artinya lebih besar dibandingkan dengan nilai 

rerata  kelompok kontrol yaitu 2,3. 

Sejalan dengan penelitian di Kanada 

menyebutkan bahwa massase terapi yang 

dilakukan pada kala I fase aktif pada ibu 

bersalin normal dapat mengurangi nyeri dan 

stres saat persalinan dan dapat mempercepat 

proses persalinan. 91011. Sejalan dengan 

penelitian Pasongli, Rantung dan Pesak (2014), 

Massage Counter pressure efektif  dalam 

menurunkan intensitas nyeri persalinan kala 

I.13.  

Penyebab nyeri pada ibu bersalin adalah 

kelelahan dan kecemasan ibu. Hal ini 

berdampak pada merenggangnya SBR dan 

miometrium sehingga terhalangnya reaksasi 

dari tubuh ibu.16 

Teknik counter pressure yaitu melakukan 

tekanan  pada daerah sumber nyeri pinggang 

pada persalinan sehingga pesan nyeri tidak 

dapat disampaikan karena gerbang nyeri 

tertutup. Keadaan ini dapat melancarkan 

peredaran darah sehingga ketegangan otot 

berkurang, ibu lebih rileks dan tidak cemas 

yang pada akhirnya dapat menurunkan nyeri  

dan melancarkan proses persalinan.17  

Pelvic Rocking yaitu merupakan suatu  

latihan dan mempunyai banyak manfaat.. 

Pelvic Rocking  dapat menguatkan otot – otot 

perut dan pinggang karena melancarkan 

pembuluh darah uterus serta tekanan pada 

uretra berkurang. Teknik Pelvic Rocking  yaitu  

membuat gerakan sementara janin ke depan  

pinggang ibu. Hasil penelitian menunjukkan  

skala nyeri pada pinggang ibu saat persalinan 

dapat diturunkan dengan Pelvic rocking 

exercise. 14. Kombinasi teknik counter pressure 

dan pelvic rocking   bermanfaat bagi ibu 

bersalin dalam menurunkan nyeri persalinan. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN  
Berdasarkan hasil penelitian, kombinasi 

teknik counter pressure dan pelvic rocking 

lebih bermakna dalam penurunan nyeri kala I 

fase aktif persalinan normal dibandingkan 

teknik counter pressure. Bagi bidan diharapkan 

dapat mengikuti pelatihan teknik counter 

pressure dan pelvic rocking, sehingga  nyeri 

kala I fase aktif persalinan normal dapat diatasi 

serta memberikan pengalaman persalinan yang 

baik bagi ibu.  
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