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Abstrak

Latar Belakang: Nyeri kontraksi persalinan pasti dirasakan ibu bersalin saat proses
persalinan apabila tidak diatasi akan menimbulkan masalah kecemasan dan menyebabkan
persalinan lama. Manajemen Nyeri kontraksi persalinan yang dapat dilakukan antara lain
dengan metode effleurage massage dan teknik counterpressure.

Tujuan penelitian: Untuk mengetahui perbedaan efektifitas sebelum dan sesudah pemberian
Effleurage Massage dan Teknik Counterpressure terhadap tingkat nyeri ibu bersalin kala |
fase aktif dari hasil Systematic Literature Review

Desain Penelitian: Penelitian ini adalah Sistematic Literature Riview yang bersifat
sistematis, jelas, menyeluruh, mengidentifikasi, menganalisis, mengevaluasi. Data yang
digunakan 3 jurnal Internasional dan 12 junal Nasional, proses dilakukan melalui website
seperti Sinta Indonesia, GARUDA, Google Scholar, dan Scimago

Hasil Penelitian: Hasil penelitian dari 15 Jurnal rata-rata metode penelitian yang digunakan
adalah quasi eksperimen, uji ststistik yang digunakan rata-rata uji pairet t test, p value yang
digunakan rata-rata adalah p value <0,05. Instrumen penelitian yang di gunakan rata-rata
skalaVDS (Verbal Description Skale).

Kesimpulan: Hasil penelitian berdasarkan 15 jurnal yang telah di review didapatkan bahwa
terdapat bukti effleurage massage dan teknik counterpressure mempunyai efek yang baik
terhadap tingkat nyeri ibu bersalin antara sebelum dan sesudah dilakukan tindakan dimana
keduanya bisa memenuhi kebutuhan ibu bersalin dalam mengatasi nyeri persalinan pada kala
| fase aktif dan efektifitas teknik counterpressure lebih tinggi dari effleurage massage.
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Kata Kunci : effleurage massage”, “counterpressure” “nyeri persalinan”.
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Abstrak

Background: Labor contractions must be felt by the mother during labor if not addressed
will cause anxiety problems and cause prolonged labor. Management of labor contractions
that can be done include effleurage massage methods and counterpressure

Obijective: To determine the differences in effectiveness before and after administration of
Effleurage Massage and Counterpressure Techniques on the level of maternal pain in the
active phase of the results of the Systematic Literature Review

Design: This research is a Systematic Literature Review that is systematic, clear,
comprehensive, identifies, analyzes, evaluates. The data used are 3 international journals
and 12 national journals, the process is done through websites such as Sinta Indonesia,
GARUDA, Google Scholar, and Scimago

Results: Research results from 15 journals. The average research method used was quasi-
experimental, statistical tests used an average paired t-test, p value used on average was p
value <0.05. The research instrument used was an average VDS scale (Verbal Description
Skale).

Conclusion: The results of research based on 15 journals that have been reviewed found that
effleurage massage and counterpressure techniques have a good effect on maternal pain
levels between before and after the action where both can meet the needs of maternity
mothers in dealing with labor pain in the first phase of active and the effectiveness of
counterpressure techniques is higher than effleurage massage.

Keywords: Effleurage massage ”, *“ Counterpressure ”,* Childbirth Pain ”, Sacral massage



Pendahuluan

Persalinan merupakan proses yang
alami dan menimbulkan nyeri, tetapi
masih banyak ibu yang tidak kuat
menghadapi nyeri kontraksi menjelang
persalinan (Inka Puty Larasati & Arief,
2012).

Nyeri kontraksi persalinan

merupakan hal yang biasa dirasakan oleh
ibu hamil saat menjelang proses
persalinan. Tetapi apabila tidak diatasi
dengan menejemen nyeri yang benar akan
menimbulkan masalah lainnya salah
satunya timbulnya kecemasan, stress
perasaaan khawatir. Akibat dari stress ini
menyebabkan ketegangan otot polos dan
vasokontriksi pembuluh darah serta terjadi
penurunan  kontraksi  uterus sehingga
menyebabkan persalinan (Danuadmaja,
2004 dalam Difarissa, Tarigan, & Hadi,
2016)
Selain persalianan lama akibat kecemasan,
stress serta perasaan khawatir juga dapat
mempengaruhi kesejahteraan janin karena
vasokonstriksi dapat mempengaruhi aliran
darah ibu kejanin menurun sehingga
memicu terjadinya gawat janin (Bobak,
Jensen, & Perry, 2012). Persalinan lama
yang dialami oleh klien pada proses
persalinan dapat menyebabkan ibu bersalin
dengan  tindakan  Sectio  Caesare
(Sihombing, Saptarini, & Putri, 2017).

Menurut data World Health
Organization (WHO) standar rata-rata

Sectio Caesare di suatu Negara di dunia
adalah 10 sampai dengan 15 % sedangkan
di tahun 2015 seitar 22,5 % proses
persalinan didunia dilakukan dengan
tindakan Sectio Caesare terutama di
negara berkembang (Gibbons L. et.all,
2010 dalam Sihombing et al., 2017). Di
Indonesia angka kejadian ibu bersalin
dengan Sectio Caesare di Indonesia adalah
17,0 % dan telah melewati standar rata-
rata jumlah Sectio Caesare yang
ditatapkan WHO. Penyebab dilakukan
Sectio Caesare vyaitu atas indikasi,
persalinan lama tidak kuat mengejan,
gelisah atau kesakitan yang hebat dan
tanpa komplikasi (indikasi non medis)
(Riskesdas, 2018).
Manajemen Nyeri kontraksi
menjelang persalinan dapat di terapkan
dengan metode farmakologis dan Non
farmakologis.  Adapun  metode non
farmakologi yang dapat dilakukan yaitu
effleurage massage dan teknik
counterpressure Counterpressure
(Meiliasari,2004 dalam Safitri, 2017).
Penelitian yang dilakukan oleh Seri
Pasongli, dkk tahun 2014 dengan judul
Efektifitas Counterpressure  Terhadap
Penurunan Intensitas Nyeri Kala | Fase
Aktif Persalinan Normal Di Rumah Sakit
Advent Manado” Menunjukkan nyeri
persalinan sebelum dilakukan massage
Counterpressure berada pada skala 9-10.

Setelah dilakukan masase Counterpressure
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nyeri menurun paling besar pada skala 3-6
(Pasongli, Rantung, & Pesak, 2014).

Penelitian yang dilakukan oleh
Retty Nirmala Santiasari, Detty Siti
Nurdiati, Wiwin Lismidi, & Noer Saudah
yang berjudul Effectiveness of Effleurage
and Counter-Pressure  Massages in
Reducing Labor Pain di dapatkan hasil
There was no significant difference
between effleurage and counter-pressure
in reducing labor pain (Santiasari et al.,
2018).

Berdasarkan uraian di atas peneliti
tertarik  untuk melakukan penelitian
tentang Efektifitas Effleurage Massage
dan Teknik Counterpressure terhadap
tingkat nyeri ibu bersalin kala | fase aktif
melalui  metode Systematik Literatur
review. Hali ini dilakukan untuk
mengetahui  efektifitas dari  kedua
intervensi tersebut ditinjau dari hasil
penelitian terdahulu guna membantu
dalam memberikan asuhan sayang ibu dan
menurunkan  rasa  nyeri  kontraksi
menjelang persalinan sehingga ibu dapat

bersalin dengan normal dan nyaman.

Metode

Pendekatan penelitian yang digunakan
dalam penelitian ini adalah sistematic
literature riview (SLR) adalah metode
yang bersifat sistematis, jelas, menyeluruh,

mengidentifikasi, menganalisis, menilai,

mengevaluasi, dan  menginterpretasi
seluruh temuan-temuan pada suatu topik
penelitian (research question)
(Kitchenham & Charters, 2007 dalam
Wahono, 2016). Pencarian

literature  review ini

Systematic
menggunakan
empat database dengan kriteria kualitas
tinggi dan  sedang,  vaitu, Sinta
Indonesia, Garuda, Google Scholar,
Perpustakaan Nasional dan Scimago.
Seluruh literature  diseleksi  kembali
berdasarkan kriteria inklusi dan ekslusi
pada Diagram PRISMA

Hasil Identifikasi kesehuruban sumber jurnal Google Scholer, GARUDA. SIINTA, Scamago, dan
Tepository
n=677)

Artikel
R
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N

fasalah artikel bukan tentang nyer: persalnan
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["Artikel lengkap yang diekshus:

4) Ar tanpa sumber jurnal yang jelas
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6) Bensi tentang p
dan  Telauk

P L TR TEDT DO LTI

metode pyjat; ang

Hasil Penelitian
Systematic Literature Review ini
menjelaskan tentang effektiftas effleurage
massage dan teknik counterpressure
terhadap tingkat nyeri ibu bersalin kala 1
fase aktif Berdasarkan hasil kajian
terhadap 15 jurnal penelitian, maka dapat
ditampilkan dalam tabel ringkasan hasil

penelitian sebagai berikut :



No Penulis, Judul Penelitian Metode, Intervensi Hasil Ringkasan dari Hasil
Tahun Intrumen, Sampel yang Didapatkan
1. (Rahmawati | Efektifitas Teknik | Jenis  Penelitian ~ Quasi | Terdapat efektifitas | Terdapat  effektifitas
& Ningsih, | Counterpressure | Eksperimen dengan  one | Teknik teknik Counterpressure
2019) Dan  Abdominal | group pretest dan post test | counterpressure terhadap  penurunan
Lifting Terhadap de3|gn._ . .| terhadap penurunan | skor nyeri
Pengurangan Populasi seluruh ibu bersalin . . .
Rasa Nyeri Pada | kala | fase Aktif Sampel skor  nyeri  antara | dibandingkan  dengan
Ibu Bersalin Kala | penelitian ini 16 orang ibu | Sebelum dan sesudah | abdominal lifting .
| Fase Aktif Di | bersalin kala | fase aktif, | tindakan dengan hasil p
Bpm Kota | teknik sampling | value 0,000 dan tidak
Padang menggunakan  purposive | terdapat efektifitas
sampling. teknik abdominal
Pengumpulan Qata dengarT lifting terhadap
Skala  Internsitas  Nyeri .
Numeric  Rating  Scale penurunan nyeri antara
sebelum dan sesudah
Ol tindakan dengan p
value 0,110 (P value
<0.01)
2. (Rilyani et Pengaruh counter | Jenis  Penilitian ~ Quasi | Hasil didapatkan | Terdapat pengaruh
al., 2017) pressure terhadap | Eksperimen dengan one | bahwa ada pengaruh | counterpresure
skalal_ nye(;! gro_up - Ipr_epta)st—gostttle_st counterpressure terhqq?)p %enur:J_naEI |
ersalinan i | design. Populasi ibu bersalin . .| nyeri ibu bersalin kala
lh AR Viela | o RS sebanyak 80 | Tadap tingkat. nyeri fase akiif
d5eran May | orang |bu_ bersalin kala I fas_@j
Jend.HM. Sempel  penelitian ini | aktif dengan hasil uji
Ryacudu sebanyak 30 orang. Teknik | statistic t-test dengan p-
Kotabumi sampling yaitu accidental | value = 0,000 (P value
Lampung Utara sampling. Lembar Observasi | <0.05)
Skala  Intensitas  nyeri
Numeric ~ Rating  Scale
(NRS).
3. (Satria, Pengaruh Jenis  penelitian ~ Quasi | Hasil didapatkan | Terdapat pengaruh
2018) sebelum dan | Eksperimen dengan | pahwa teknik | counterpresure
sgsudah B pendekatan one  group counterpressure efektif terhgd_ap penurunan
dilakukan pu_at pretest—_ post_te_st d_e5|gn. o runkad nyeri nyeri |bg bersalin kala |
punggung teknik | Populasi penelitian yaitu ibu . ] .| fase aktif
Counterpressure | bersalin kala | fase aktif | Persalinan ibu bersalin
terhadap pada bulan mei-agustus. kala I fase aktif dengan
pengurangan rasa | Sempel penelitian ini 20 ibu | hasil p-value 0,000 (P
nyeri ibu bersalin | persalin kala | fase aktif | value <0.05)
kala | fase aktif di pada bulan mei-agustus
klm.'k Bt dengan teknik consecutive
Elviana .
sampling
4, (Setyowati, Pengaruh Quasi experiment design | Didapatkan hasil rata- | Didapatkan bahwa ibu
Andayani, & | Effleurage dengan rancangan posttest | rata produksi ASI pada | post  partum  yang
Widayati, Massage terhadap | only design control group. ibu yang tidak | dilakukan  pemijatan
2016) Egleanl IE;s,resa,lél\rll?ir; Pada 24 jam pertama. dilakukan pijat | oksitosin memproduksi
di Praktik | Instumen yang digunakan | oksitosin sebesa 1,267 | ASI lebih banyak jika
Mandiri  Bidan | @dalah  kuisioner, lembar | ml sedangkan pada ibu | dibandingkan  dengan
Nuriman Rafida | observasi dan check list, dan | yang dilakukan pijat | ibu yang tidak
dan Praktik | timbangan. oksitosin sebesar 1,933 | dilakukan  pemijatan
Mandiri ~ Bidan | sampel  melibatkan 30 | ml. oksitosin.
Latifah Kota | responden Dengan nilai Sig p-
Jambi value 0,000 < o (0,05)




Nyeri Persalinan
Kala |

pendekatan pre-test posttest
control design.

dengan nilai p value
0,009 (P value <0.05)

No Penulis, Judul Penelitian Metode, Intervensi Hasil Ringkasan dari Hasil
Tahun Intrumen, Sampel yang Didapatkan
5. (Yulianingsi | Efektifitas Desain  penelitian Pre | Hasil uji  Wilcoxon | Ada pengaruh
hetal., Massage Counter | Eksperimen dengan one | menunjukkan  bahwa | effleurage massage
2019) dalam group  pretest-  posttest | pemberian effleurage terhadap nyeri
menur_unkan _ de3|gr_1._ P_opula5| dal_am massage memiliki persalinan kala | fase
intensitas  nyeri | penelitian ini seluruh ibu | pengaruh yang .
persalinan kala | bersalin kala | fase aktif. | signifikan terhadap aktif
Sempel penelitan ini 20 ibu | nyeri persalinan kala |
bersalin kala | fase aktif. | fase aktif di di Praktik
Teknik  sampling  yaitu | Mandiri Bidan
accidental sampling. Ceklist | Nuriman Rafida dan
dan skala nyeri NRS dalam | Praktik Bidan Mandiri
lembar observasi Latifah  dengan hasil
nilai p- value 0,000
6. (Karuniawat | Pengaruh Counter | Pre  Eksperimen dengan | Hasil Uji Pairet t-tes | Counterpresure efektif
i, 2019) Pressure Massage | menggunkan one group | menunjukan bahwa | menurunkan  tingkat
Terhadap pretest  posttest  design. | Massage Counter | nyeri ibu bersalin kala |
Penurunan Nyeri | Populasi  penelitian  ini | efektif menurunkan | fase aktif.
Bersalin Kala | | adalah ibu bersalin kala | | nyeri pada kala | fase
Fase Aktif Di | fase aktif dengan jumlah | aktif dengan hasil p
Rumah Sakit Pku | sempel 34 responden | value 0,000
Muhammadiyah purposive sampling. Skala
Gamping Intensitas  Nyeri ~ Wajah
(Wong —Baker Face Pain
Rating Scale)
7. (Agustin, Teknik Massage | Penelitian Pre Eksperimen | Hasil uji ~ Wilcoxon | Terdapat pengaruh
2019) Counterpressure dengan rancangan penelitian | diperoleh nilai p = | counterpresure
terhadap one group pretest posttest. | 0,002. Dengan | terhadap intensitas
Penurunan Dalam rancangan ini, tidak | demikian nilai p lebih | nyeri persalinan kala |
Intensitas Nyeri | ada  kelompok  kontrol. | kecil dari 0,05 sehingga | fase aktif.
Kala | Fase Aktif | Populasi  penelitian  ini | dapat disimpulkan
pada lbu Bersalin | adalah seluruh ibu bersalin | terdapat pengaruh
di RSUD. Dr. | di RS PKU Muhammadiyah | Counter Pressure
M.M Dunda | Gamping. Sampel sebanyak | Massage terhadap
Limboto 30 sampel. Dengan teknik | intensitas nyeri
Kabupaten purposive sampling. Skala | persalinan kala I fase
Gorontalo Intensitas Nyeri NSR | aktif di RS PKU
(Numeric Rating Scale) dan | Muhammadiyah
lembar observasi Gamping Tahun 2019.
(P value <0.05)
8. (Purwanings | The Effect Of | Jenis penelitian  Quasy Terdapat perbedaan | Terdapat perbedaan
ih, 2018) Masase Eksperimen | dengan One signifkan antara | nyeri yang dirasakan
Counterpressure | group pretest and post test sebelum dan sesudah | ibu antara sebelum dan
On Labor Pain | design. Populasi penelitan dilakukan sesudah dilakukan
Kala One Active | yaitu semua ibu bersalin kala counterpressure counterpressure  yaitu
Phase In Mother | | fase aktif adapaun besar terhadap tingkat | tingkat nyeri ibu
Birds In Bpm | sempel  penelitan  yaitu nyeri ibu bersdalin | menurun dibandingkan
Setia sebanyak 15 orang. Teknik kala | fase aktif | sebelum dilakukan
Sampling accidental dengan nilai p value | counterpressure
sampling. Skala Intensitas <0,05 (P value
Nyeri  verbal descriptor <0.05)
scale / VDS
9. (Paseno et Massage Counter | Penelitian ini merupakan Masaage 1. Teknik
al., 2019) Pressure Dan penelitian kuantitatif dengan | counterpressure lebih counterpressure
Massage menggunakan desain efektif dalam berpengaruh
Effleurage Efektif | penelitian Quasi Experiment | menurunkan intensitas terhadap nyeri
Mengurangi dan menggunakan nyeri kala | fase Aktif persalianan antara

sebelum dan
sesudah dilakukan
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No Penulis, Judul Penelitian Metode, Intervensi Hasil Ringkasan dari Hasil
Tahun Intrumen, Sampel yang Didapatkan
Teknik pengambilan sampel counterpresure
menggunakan  pendekatan 2. Massage effleurage
Consecutive Sampling, efektif berpengaruh
dengan  jumlah  sampel terhadap nyeri
sebanyak 20 responden, 10 persalianan antara
responden untuk massage sebelum dan
counterpressure  dan 10 sesudah dilakukan
responden untuk massage effleurage
effleurage. Skala Intensitas 3. Tekinik
Nyeri VDS (Verbal counterpressure
Description Skale) lebih efektif
dibandingkan
dengan effleurage
massage terhadap
tingkat nyeri ibu
bersalin kala | fase
aktif
10. | (Rosalinna, Pengaruh Jenis penelitian ini adalah Adanya pengaruh | Terdapat pengaruh
2017) Massage Quasi Eksperimental dengan | massage effleurage | effleurage massage
Effleurage pre and post test without terhadap penurunan | terhadap nyeri
Terhadap control (Kontrol diri skala rasa nyeri pada | persalinan kala | fase
Pengurangan sendiri). Populasi penelitian | persalinan kala | fase | aktif
Rasa Nyeri pada | ini adalah semua ibu bersalin | aktif di Wilayah Kerja
Persalinan Kala | | kala | fase aktif di wilayah Puskesmas Kemalang
Fase Aktif di | kerja Puskesmas Kemalang. | dengan nilai p yang
Wilayah  Kerja | Teknik Sampling yaitu diperoleh 0,001 (P
Puskesmas accidental sampling. value <0.05)
Kemalang skala  nyeri  Numerical
Rating Scale (NRS) dan
kuesioner Wong - Baker
FACES Pain Rating Scale
11. | (Handayani, | Massage Desain  penelitian  yang | Adanya pengaruh | Terdapat pengaruh
2016) Effleurage digunakan dalam penelitian | effleurage massagr | effleurage massage
Terhadap Tingkat | ini adalah pre eksperimental, | terhadap penurunan | antara sebelum dan
Nyeri Kala 1 | dengan menggunakan | skala nyeri pada | sesudah dilakukan
Fase Aktif pendekatan  one  group | persalinan kala | fase | tindakan terhadap nyeri
pretest-postest design. | aktif (P value <0.05) persalinan kala | fase
Teknik pengambilan sampel aktif yaitu nyeri
yang digunakan  adalah sebelum dilakukan
nonprobability ~ sampling, effleurage massage
dan  didapatkan  secara lebih tinggi
incidental. skala nyeri VDS dibandingkan  dengan
(Verbal Description Skale) setelah dilakukan
tindakan.
12. | (Yanti & Effect of | The research design was | It means that there was | There was the effect of
Mardiyana, Effleurage pre-experimental type one | the effect of effleurage | effleurage technique on
2017) techniques to | group  pre-test  posttest | technique on active | active phase of the first

intensity pain on
delivering Baby
at1st Period
active phase of
mothers
delivering baby

design. Its population was
all women giving birth in
BPM Hj.Ninik Artiningsih.,
SST.M.Kes, SST  Blotto
district Mojokerto Regency
amount 17 people. The
sampling technique used
consecutive  sampling to
obtain 15 samples.
Instrument of the form (
check the effleurage

phase of the first stage
of labor pain intensity
on maternal in private

midwife Hj.Ninik
Artiningsih.,

SST.M.Kes Blooto
District Mojokerto

Regency. Wilcoxon test

results show that p =
0.000 (P value <0.05)

stage of labor

intensity

pain




No Penulis, Judul Penelitian Metode, Intervensi Hasil Ringkasan dari Hasil
Tahun Intrumen, Sampel yang Didapatkan
technique), and to know the
intensity of pain  on
delivering baby during the
active phase 1 (checklist
based on Bourbanis scale)

13. | (Akkoz The effect of | This study was conducted as | The latent phase VAS | It was concluded that
Cevik & sacral massage | a randomized controlled | averages (3.57 + 1.43), | sacral massage applied
Karaduman, | on labor pain | experimental study  at | active phase VAS | during labor reduced
2020) and anxiety: A | Ba’gcilar Hospital, | averages women’s labor pain,

randomized Obstetrics and Gynecology | (7.03 + 1.5) and | lowered the levels of
controlled trial Clinic. In all, 60 women, 30 | transition phase VAS | concern and anxiety,
of whom were in the control | averages (8.83 + 1.78) | led to greater feel- ings

group and 30 of whom were | of the experimental of satisfaction among

in the experimental group. | group were found to be | pregnant women in

visual analog scale (VAS) statistically terms of labor,

significantly lower than | positively affected the

those of the control perception of labor and

group (P value <0.05) | had no fetal side effects

14. | (Fitriana & | Effleurage This research is quantitative | The = results of the | That effleurage during
Antarsih, Against  Uterine | research  using  quasi— | research there is a | labour is more effective
2019) Contractions in | experiment with the design | difference in the | than pharmacological

Active Phase | of the pretest-posttest with | duration of uterine | steps to minimize pain
First Stage Labor | control contraction before and | during labour.
group. Independent. | after the intervention
Research ~ conducted in | done by p <0.05, and
Independent Practice | the duration of the
Midwives Bekasi Area in | contractions of the
August until October 2017. | uterus in the
The number of samples from | intervention group
each group was 37 people | longer 10.270 seconds
with a purposive sampling in the control group of
2,297 seconds.
Effleurage massage has
a significant influence
on the duration of
uterine contraction on
at parturient active
phase | (P value <0.05)

15. | (Santiasari et | Effectiveness of | Research ' subjects  were | Based on the result of | Based on the results

al., 2018) Effleurage  and | mothers in stage 1 of active | Mann  Whitney test, | and discussion, it can
Counter-Pressure | labor phase who were | effleurage group had | be concluded that

Massages

in

Reducing Labor

Pain

patients of Bidan Praktik
Mandiri (BPM) Surabaya.
The research subjects were
68 mothers that were divided
evenly into two groups,
effleurage  and  counter-
pressure groups. technique
sampling was consecutive
sampling. Data collection
instrument of labor pain
assessment used VDS.

higher average decline

of labor pain than
counter-pressure
group, with the

numbers were 6.88 and
6.59, respectively
(p=0.74) (P value
<0.05)

effleurage and counter-
pressure massages
reduced labor pain for
mothers in stage 1 of
active labor phase.
There was no
significant  difference
between effleurage and
counter-pressure in
reducing labor pain




Pembahasan

Karakteristik  studi  berdasarkan
hasil dari systematic literature review 15
artikel, yang membahas tentang perbedaan
efektifitas effleurage massage dan teknik
counterpresure terhadap tingkat nyeri ibu
bersalin kala | fase aktif sebagian besar
menggunkan quasy eksperimen dan
beberapa penelitian menggunkan  pre
eksperimen.

Menurut teori Dharma, 2017 Quasy
eksperimen  adalah  penelitian  yang
menguji  coba suatu intervensi pada
sekelompok subjek degan atau tanpa
kelompok pembanding.

Menurut pendapat peneliti desain
penelitian yang digunakan dalam arrtikel
penelitian terdahulu dengan menggunakan
quasi eksperimen sebagai desain penelitian
sangat cocok digunakan pada penelitian
intervensi  sehingga dalam hal metode
penelitan tidak terdapat kesenjangan antara
teori dengan hasil systematic literature
review.

Karakteristik Responden
berdasarkan hasil systematic literature
review 15 artikel penelitian  yaitu
seluruhnya adalah ibu bersalin kala I fase
aktif. Untuk Kkarakteristik  responden
didapatkan sebagian besar mencantumkan
karakteristik, usia, paritas, dan pendidikan.

Menurut teori Danuatmadja, 2004
dalam Rilyani et al., 2017 bahwa faktor

yang mempengaruhi nyeri persainan yaitu
adanya faktor internal yaiatu usia, paritas,
pendidikan, dan faktor eksternal yaitu
penolong/pendamping persalinan, Respon
Ibu terhadap rangsangan, dan posisi ibu.

Menurut pendapat peneliti
berdasarkan hasil systematic literature
review karakteristik usia berkaitan dengan
kondisi psikologis ibu. Ibu dengan usia
muda cenderung memiliki pola fikir yang
labil sehingga memicu terjadi kecemasan
dan intensitas nyeri menjadi lebih kuat.
Sedangkan Kkarakteristik paritas berkaitan
dengan  pengalaman ibu  multipara
memiliki  coping yang baik dalam
merespon nyeri persalinan sehingga antara
ibu primipara dengan ibu multipara
persepsi nyeri yang dirasakan berbeda.
sehingga  dalam  hal  karakteristik
responden  penelitan  tidak terdapat
kesenjangan antara teori dengan hasil
Systematic Literature Review.

Berdasarkan hasil analisis 15
artikel penelitian yang telah dipilih
sebagian besar menggunkan Uji Paired T
tes dan beberapa penelitian menggunakan
uji Wilcoxon untuk mengetahui perbedaan
efektifitas effleurage massage dan teknik
counterpressure terhadap tingkat nyeri ibu
bersalin kala | fase aktif sebelum dan
sesudah tindakan.

Menurut teori Dharma, 2017 Uji
Paired t-test dan Uji Wilcoxon digunakan

untuk menguji beda mean dari 2 hasil
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pengukuran pada kelompok yang sama
(Pretes-Post test).

Menurut peneliti perbedaan jenis
uji statistik yang digunakan pada setiap
artikel penelitian berkaitan dengan hasil uji
normalitas data yang dilakukan oleh
peneliti  sebelumnya dan berdasarkan
artikel ~ penelitian  diketahui ~ bahwa
penelitian bertujuan untuk mengetahui
hasil pengukuran pada 2 kelompok yang
sama Yaitu sebelum dan sesudah (pre-post
test) sehingga dalam hal ini tidak
ditemukan kesenjangan antara teori dan
hasil systematic literature review

Berdasarkan 15 artikel penelitian
yang ditemukan telah dianalisis didapatkan
bukti bahwa effleurage massage dan
teknik counterpresure mempunyai efek
terhadap tingkat nyeri ibu bersalin kala 1
fase aktif.

Hasil penelitian dari 15 artikel
penelitian tersebut sejalan dengan teori
Mander, 2012 dalam Rilyani, Arianti, &
Wiagi, 2017 bahwa teknik counterpresure
adalah salah satu cara untuk menurunkan
tingkat nyeri yang dirasakan oleh ibu saat
persalinan yaitu denganmelakukan pijatan
dengan tekanan kuat dengan meletakkan
tumit tangan atau bagian datar dari tangan.
Teknik counter pressure ini dilakukan
pada daerah lumbal di mana saraf sensorik
rahim dan mulut rahim berjalan bersama
saraf simpatis rahim memasuki sumsum

tulang belakang melalui saraf torakal 10,

11, 12 sampai lumbal 1. Sehingga impuls
rasa nyeri ini dapat diblok dengan cepat
dan rangsangan nyeri tidak dapat
diteruskan ke cortex cerebral.

Selain teori counterpresure adapun
teori effleurage massage dari Maryunani,
2010 dalam Handayani, 2016 yang
mengatakan bahwa Effleurage massage
yang dilakukan pada abdomen ibu secara
perlahan, seirama dengan kontraksi uterus
menstimulasi serabut taktil pada kulit
membuat ibu dapat mengalihkan pikiran
terhadap sensasi nyeri dan tidak
memusatkan perhatiannya pada kontraksi.
Akibatnya sinyal nyeri tidak ditrasmisikan
ke cortex cerebral.dan intensitas nyeri
berkurang.

Hasil penelitian yang dilakukan
Rilyani et al., 2017 yang berkaitan dengan
teknik  counterpressure dengan judul
“Pengaruh counter pressure terhadap
skala nyeri persalinan di rumah sakit
daerah May Jend.HM. Ryacudu Kotabumi
Lampung  Utara”  bahwa  sebelum
dilakukan counterpresure tingkat neri
yang dirasakan ibu pada tingkat nyeri berat
dan setelah dilakukan counterpresure
tingkat yeri menurun menjadi tingkat nyeri
ringan.

Adapun penelitian yang dilakukan
oleh Yanti & Mardiyana, 2017 yang
berkaitan dengan effleurage massage
dengan judul “Effect Of Effleurage
Techniques To Intensity Pain  On

8



Delivering Baby At 1 St Period Active
Phase Of Mothers Delivering Baby
bahwa terdapat perbedaan tingkat nyeri
yang dirasakn oleh ibu antara sebelum dan
sesudah dilakukan tindakan yaitu sebelum
dilakukan effleurage massage nyeri yang
dirakan oleh ibu adalah nyeri sedang dan
setelah dilakukan effleurage massage nyeri
yan dirasakan menurun menjadi nyeri
ringan.

Kedua Penelitian diatas sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Paseno et al., 2019 dengan judul “Massage
Counter Pressure Dan Massage Effleurage
Efektif Mengurangi Nyeri Persalinan Kala
I” bahwa tingkat nyeri yang dirasaakan
kelompok effleurage dan  kelompok
counterpresure antara sebelum dengan
sesudah dilakukan tndakan mengalami
penurunan tingkat nyeri satu tingkat lebih
rendah dari pada sebelum di lakukan
tindakan.

Menurut pendapat peneliti
berdasarkan pembahasan diatas, peneliti
menyimpulkan bahwa terdapat perbedaan
efektifitas antara sebelum dan sesudah
dilakukan effleurage massage dan teknik
counterpresure terhadap tingkat nyeri ibu
bersalin. Bisa dinilai dari adanya
penurunan tingkat skala nyeri yang
dirasakan oleh ibu setelah dilakukan
effleurage massage dan teknik
counterpressure yaitu tingkat skala nyeri

setelah dilakukan tindakan mengalami

penurunan satu tingkat lebih rendah dari
pada sebelum dilakukan tindakan.
Effleurage massage dan teknik
counterpressure terhadap tingkat nyeri ibu
bersalin kala | fase aktif juga dapat
dikombinasikan dengan manajemen nyeri
non farmakologi yang lain seperti teknik
relaksasi, imageri dan visualisasi, teknik
pernafasan, aromaterapi. Sejalan dengan
teori dari Indrayani & Moudy, 2016 yang
mengatakan bahwa teknik non
farmakologu yang dapatdigunakan untuk
menurunkan respon dan intensitas nyeri
ibu bersalin tanpa menggunakan agen
farmakologi yaitu, relaksasi, Imageri dan
visualisasi, teknik pernafasan, aplikasi
panas dan dingin, akupresur dan
akupunktur,  transcutaneous electrical
nerve stimulation (TENS), intradermal
water block , aromaterapi , biofeedback,
terapi air (hidroterapi), water birth

hipnosis , effleurage dan counterpressure.

Simpulan
Berdasarkan hasil review 15 artikel

dengan jumlah 3 artikel Internasional dan
12 artikel Nasional yang telah terindex dan
didukung oleh teori yang ada bahwa
terdapat bukti bahwa effleurage massage
dan teknik counterpressure berpengaruh
baik terhadap tingkat nyeri ibu bersalin
kala | fase aktif antara sebelum dan
sesudah dilakukan tindakan yaitu terdapat

perbedaan tingkat nyeri satu tingkat lebih



rendah  daripada sebelum dilakukan
tidakan, dan efektifitas teknik
counterpressure  lebih  tinggi  dari
effleurage massage.
Berdasarkan  hasil  systematic
literature review ini disarankan untuk
mengembangkan penelitian selanjutnya
berdasarkan variable, metode penelitian,

dan hasil yang berbeda.
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