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ABSTRAK 

 

         Persalinan merupakan peristiwa fisiologis.Keadaan normal yang dialami selama persalinan 

yaitu persalinan akan dimulai saat ibu mulai merasakan mulas di perut secara teratur, durasi 

semakin lama dan rasa sakit meningkat. Nyeri persalinan dirasakan mulai Kala I yang bersifat 

visceral yang terasa pada permukaan perut sebelah bawah dan bervalidasi ke arah panggul dan 

lumbal bawah. Salah satu keluhan yang sering dirasakan ibu bersalin adalah nyeri saat kontraksi. 

Upaya yang dapat dilakukan untuk mengurangi nyeri persalinan yaitu Effleurage Massage. 

Effleurage Massage adalah bentuk teknik pijatan dengan menggunakan telapak tangan yang 

memberikan tekanan lembut pada bagian atas tubuh dengan mengerakan melingkar berulang 

kali.Tujuan penelitian ini untuk mengetahui Pengaruh Effleurage Massage Terhadap Penurunan 

Intensitas Nyeri Persalinan Kala I Fase Aktif di Ruang Bersalin RSD Mangusada.  

         Desain penelitian adalah quasi experiment dengan rancangan nonequivalent control group. 

Sampel dalam penelitian ini yaitu ibu bersalin kala I fase aktif yang mengalami nyeri persalinan 

sebanyak 40 responden. Pengambilan sampel menggunakan teknik accidental sampling. Analisis 

yang digunakan uji mann-whitney.  

          Hasil analisis menggunakan uji mann-whitney didapatkan nilai p-value <0,05 maka Ha 

diterima artinya ada perbedaan Effleurage Massage terhadap penurunan intensitas nyeri pada 

kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Hasil Uji statistic yang dilakukan pada kelompok 

kontrol dan intervensi didapatkan nilai p-value sebesar 0,001 yang artinya terdapat pengaruh 

Effleurage Massage terhadap nyeri persalinan kala I fase aktif di Ruang Bersalin RSD 

Mangusada. Diharapkan ibu bersalin dapat menerapkan Massage Effleurage untuk mengurangi 

intensitas nyeri persalinan kala I fase aktif. 

 

Kata Kunci : Effleurage Massage, Nyeri persalinan, Ibu Bersalin 
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ABSTRACT 

 Labor is a physiological event. A normal condition during labor begins when a 

mother experiences regular abdominal cramps that increase in duration and intensity. Labor pain 

typically starts in the first stage, presenting as visceral pain in the lower abdomen radiating to the 

pelvis and lower back. One of the most common complaints among laboring mothers is pain 

during contractions. One non-pharmacological effort to reduce labor pain is effleurage massage. 

Effleurage massage is a gentle stroking technique using the palms to apply light pressure in 

circular, repetitive motions on the upper body. 

 This study aimed to determine the effect of effleurage massage on reducing labor 

pain intensity during the active phase of the first stage of labor in the delivery room of RSD 

Mangusada. This study employed a quasi-experimental design with a non-equivalent control group 

design. The sample consisted of 40 laboring mothers in the active phase of the first stage of labor, 

selected using accidental sampling. The data were analyzed using the Mann-Whitney test. 

 The results showed a p-value < 0.05, indicating that the alternative hypothesis 

(Ha) was accepted, meaning there was a significant difference in labor pain reduction between the 

intervention and control groups. The statistical test yielded a p-value of 0.001, confirming that 

effleurage massage has a significant effect on reducing labor pain intensity during the active phase 

of the first stage of labor in the delivery room of RSD Mangusada. It is recommended that laboring 

mothers practice effleurage massage as an effective method to alleviate pain during labor. 

Keywords: Effleurage Massage, Labor Pain, Laboring Mothers 
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