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ABSTRAK

Nyeri persalinan adalah kondisi fisiologis yang secara umum akan dialami oleh
hampir semua ibu bersalin. Rasa nyeri adalah manifestasi dari adanya kontraksi otot
rahim. Kontraksi inilah yang menimbulkan rasa sakit pada pinggang, daerah perut dan
menjalar kearah paha. Kontraksi ini menyebabkan adanya pembukaan mulut rahim
(serviks). Dengan adanya pembukaan serviks inilah akan terjadi persalinan.

Penanganan nyeri persalinan merupakan hal yang sangat penting. Salah satunya
dengan tehnik non farmakologi yaitu Teknik counterpresure dan pijat endorfine . Kedua
tehnik tersebut mempunyai perbedaan dalam cara ataupun tempat pemijatan sehingga
mempunyai efek dan sensaasi yang berbeda. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui
efektifitas teknik counterpresure dan pijat endorfin dalam mengatasai nyeri persalinan.

Metode penelitian ini menggunakan eksperimen dengan desain pretest dan
posttest design dengan menggunakan sampel dalam penelitian ini sebanyak 24
responden, 12 responden menggunakan teknik counterpressure, 12 responden
dilakukan teknik counterpresure dan analisa data menggunakan uji t.

Berdasarkan penelitian nilai signifikan dengan perlakuan teknik counterpressure
adalah 0,000, sedangkan dengan teknik pijat endorfin adalah 0,175, hal tersebut
menujukan bahwa teknik counterpressure lebih efektif dibandingkan dengan teknik pijat
endorfin. Ditunjukan pula dengan nilai mean dari teknik counterpressure lebih besar dari
teknik pijat endorfin yaitu 2,25>0,41 sehingga dapat disimpulkan bahwa teknik
counterpressure lebih efektif dibandingkan teknik pijat endorfin. Teknik
counterpressure didapatkan lebih efektif dibandingkan teknik pijat endorfin.

Pijatan bentuk langsung seperti counterpressure sangat efektif untuk mengatasi
nyeri punggung selama persalinan. Counterpressure dapat mengatasi nyeri tajam dan
memberikan sensasi menyenangkan yang melawan rasa tidak nyaman pada saat
kontraksi ataupun di antara kontraksi. Penelitian ini memberikan rekomendasi kepada
perawat atau bidan agar dapat membantu memenuhi kebutuhan ibu akan rasa nyaman
dalam pengontrolan nyeri saat memberikan pertolongan.

Kata Kunci : Teknik Counterpresure, Teknik Pijat endorfine, Nyeri persalinan kala 1
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ABSTRACT

Labor pain is a physiological condition that is generally experienced by almost all
maternity mothers. Pain is a manifestation of uterine muscle contractions. These contractions
cause pain in the waist, abdominal area and radiate to the thighs. These contractions cause
the opening of the mouth of the uterus (cervix). It is with the opening of the cervix that delivery
will occur.

Handling labor pain is very important. One of them is with non-pharmacological
techniques, namely counter pressure techniques and endorphin massage. The two techniques
have differences in the way or place of massage so that they have different effects and
sensations. The purpose of this study was to determine the effectiveness of counter pressure
techniques and endorphin massage in overcoming labor pains.

The research method used an experiment with a pre test and post test design using a
sample in this study of 24 respondents, 12 respondents using a counter pressure technique, 12
respondents using a counter pressure technique and endorphin massage, data analysis used
t-test.

Based on the study, the significant value with the treatment of the counter pressure
technique was 0.000, while with the endorphin massage technique it was 0.175, it showed that
the counter pressure technique was more effective than the endorphin massage technique. It
was also shown that the mean value of the counter pressure technique was greater than
endorphin massage technique, which was 2.25> 0.41 therefore it can be concluded that the
counter pressure technique was more effective than the endorphin massage technique. The
counter pressure technique was found to be more effective than the endorphin massage
technique.

Direct forms of massage such as counter pressure are very effective for dealing with
back pain during labor. Counter pressure can overcome sharp pain and provide a pleasant
sensation that counteracts discomfort during contractions or between contractions.

Keywords: Counter pressure Technique, Endorphin Massage Technique, First stage labor
pain
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