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Lampiran 1 

 

HALAMAN PERNYATAAN ORISINALITAS 

 

 

Ini adalah hasil karya saya sendiri, dan semua sumber baik yang dikutip maupun 

dirujuk telah saya nyatakan dengan benar. 

 

 

Nama  : Putri Sihombing 

NIM  : P07524421080 

Tanggal : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Yang Menyatakan, 

 

 

(Putri Sihombing) 
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Lampiran 2 

 

HALAMAN PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI KARYA ILMIAH 

UNTUK KEPENTINGAN AKADEMIS 

 

Sebagai civitas akademik Poltekkes Kemenkes Medan, saya yang bertanda tangan 

di bawah ini :  

Nama  : Putri Sihombing 

NIM : P07524421080 

Program Studi/Jurusan : Sarjana Terapan Kebidanan/ Jurusan Kebidanan 

Judul Tugas Akhir  : Efektivitas Teknik Relaksasi Napas Dalam Terhadap 

Tingkat Nyeri Persalinan Kala 1 Fase Aktif Di 

Praktek Mandiri Bidan Eka Sriwahyuni Dan Bidan 

Juliana Dalimunthe Medan Tahun 2025. 

 

Demi pengembangan ilmu pengetahuan, menyetujui untuk memberikan kepada 

Poltekkes Kemenkes Medan Hak Bebas Royalti Noneksklusif (Non-exclusive 

Royalty-Free Right) atas Skripsi saya yang berjudul : 

Efektivitas Teknik Relaksasi Napas Dalam Terhadap Tingkat Nyeri Persalinan Kala 

1 Fase Aktif Di Praktek Mandiri Bidan Eka Sriwahyuni Dan Bidan Juliana 

Dalimunthe Medan Tahun 2025. 

 

Beserta perangkat yang ada (jika diperlukan). Dengan Hak Bebas Royalti 

Noneksklusif ini Poltekkes Kemenkes Medan berhak menyimpan,   

mengalihmedia / format-kan, mengelola dalam bentuk pangkalan data (database), 

merawat, dan mempublikasikan tugas akhir saya selama tetap mencantumkan nama 

saya sebagai penulis/pencipta dan sebagai pemilik Hak Cipta. 

 

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya. 

 

Dibuat di Medan pada Tanggal 

          2025 

 

Yang menyatakan 

 

 

 

(Putri Sihombing) 
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Lampiran 3 
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Lampiran 4  

 

Surat Izin Survei Penelitian di PMB Eka Sriwahyuni 
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Lampiran 5  

 

Surat Balasan Izin Survei Penelitian di PMB Eka Sriwahyuni 

 

  



76 
 

Lampiran 6  

 

Surat Izin Survei Penelitian di PMB Juliana Dalimunthe 
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Lampiran 7  

 

Surat Balasan Izin Survei Penelitian di PMB Juliana Dalimunthe 
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Lampiran 8  

 

Surat Izin Penelitian di PMB Eka Sriwahyuni 
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Lampiran 9  

 

Surat Balasan Izin Penelitian di PMB Eka Sriwahyuni 
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Lampiran  10  

 

Surat Izin Penelitian di PMB Juliana Dalimunthe 
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Lampiran 11  

 

Surat Balasan Izin Penelitian di PMB Juliana Dalimunthe 
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Lampiran 12  

 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada Yth, 

Bapak / ibu Responden 

Di tempat 

 

Dengan hormat, 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah Mahasiswa Sarjana Terapan 

Kebidanan Medan, Poltekkes Kemenkes Medan : 

Nama Mahasiswa  : Putri Sihombing 

NIM    : P07524421080 

Akan melakukan penelitian dengan judul “Efektivitas Teknik Relaksasi 

Napas Dalam Terhadap Tingkat Nyeri Persalinan Kala 1 Fase Aktif Di Praktek 

Mandiri Bidan Eka Sriwahyuni Dan Bidan Juliana Dalimunthe Medan Tahun 

2025”, saya meminta kesediaan bapak/ibu untuk berpartisipasi dan bersedia 

menjadi responden pada penelitian tersebut. 

Demikian permohonan saya, atas perhatian dan kesediaan bapak/ibu saya 

mengucapkan terima kasih. 

 

Medan,              2025 

Penulis, 

 

 

       Putri Sihombing 
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Lampiran 13 

 INFORMED CONSENT 

 

Saya yang bertandatangan di bawah ini : 

 

Nama : .................................................................................... 

Alamat : .................................................................................... 

Nomor Hp/Telpon       : ..................................................................................... 

 

Menyatakan bahwa saya telah mendapat penjelasan secara rinci dan telah mengerti 

mengenai penelitian yang akan dilakukan oleh: Putri Sihombing dengan judul 

“Efektivitas Teknik Relaksasi Napas Dalam terhadap Tingkat Nyeri 

Persalinan Kala 1 Fase Aktif di Praktek Mandiri Bidan Eka Sriwahyuni dan 

Bidan Juliana Dalimunthe Medan Tahun 2025” 

 

Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada penelitian ini 

secara sukarela dan tanpa paksaan. Bila selama penelitian ini saya menginginkan 

mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan sewaktu-waktu tanpa 

sanksi apapun. 

 

Medan,                   2025 

 

Responden 

 

 

(                                     ) 
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Lampiran 14  

 

LEMBAR OBSERVASI SKALA TINGKAT NYERI 

 

Identitas Responden 

No.Responden 
 

Nama 
 

Usia 
 

Agama 
 

Pendidikan 
 

Pekerjaan 
 

Alamat 
 

No.HP 
 

 

1. Data Kehamilan dan Persalinan 

GPA 
 

HPHT 
 

Usia Kehamilan 
 

Pembukaan 
 

Pendamping persalinan 
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SKALA NYERI PERSALINAN 

Petunjuk pengisian : Responden hanya menunjuk angka berdasarkan skala 

nyeri 0-10 yang menggambarkan tingkat nyeri yang dirasakan pada saat 

kontraksi 

Dilakukan 
Teknik 
Relaksasi 
Nafas Dalam 

 

Keterangan angka : 

Tidak nyeri 

(0) 
Tidak ada nyeri 

Sedikit Nyeri  
(1-3) 

Dapat berkomunikasi dengan baik. 

Nyeri Sedang 

 (4-6) 

Mendesis, menyeringai, dapat menunjukan lokasi nyeri, dapat 

mendeskripsikannya dapat mengikuti printah dengan baik. 

Nyeri Hebat  
(7-10) 

Nyeri sangat berat, sudah tidak dapat lagi berkomunikasi, 

memukul. 
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SKALA NYERI PERSALINAN 

Petunjuk pengisian : Responden hanya menunjuk angka berdasarkan skala 

nyeri 0-10 yang menggambarkan tingkat nyeri yang dirasakan pada saat 

kontraksi 

Tidak 
Dilakukan 
Teknik 
Relaksasi 
Nafas Dalam 

 

Keterangan angka : 

Tidak nyeri 

(0) 
Tidak ada nyeri 

Sedikit Nyeri  
(1-3) 

Dapat berkomunikasi dengan baik. 

Nyeri Sedang 

 (4-6) 

Mendesis, menyeringai, dapat menunjukan lokasi nyeri, dapat 

mendeskripsikannya dapat mengikuti printah dengan baik. 

Nyeri Hebat  
(7-10) 

Nyeri sangat berat, sudah tidak dapat lagi berkomunikasi, 

memukul. 
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Lampiran 15 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

SOP TEKNIK RELAKSASI NAFAS DALAM 

Pengertian Merupakan suatu bentuk asuha kebidanan yang dalam hal ini 

bidan mengajarkan kepada ibu bersalin tentang teknik relaksasi 

nafas dalam. Teknik relaksasi nafas dalam ini sederhana dan 

sangat efektif mengurangi intensitas nyeri persalinan. 

Tujuan Melakukan teknik relaksasi nafas dalam pada kala 1 fase aktif 

sebagai persiapan persalinan dan mengendalikan nyeri dengan 

meminimalkan aktifitas simpatik dalam sistem saraf otonom. 

Kebijakan Ibu yang terpilih menjadi responden sesuai kriteria inklusi dan 

ekslusi untuk melakukan teknik relaksasi nafas dalam 

Petugas Bidan 

Persiapan 

Klien 

1. Memberitahu ibu (informed consent) tentang tindakan yang 

akan dilakukan dan fungsinya. 

2. Mengajarkkn ibu teknik relaksasi nafas dalam dan 

penggunaan skala ukur nyeri NRS ( Numeric Rating Scale ). 

3. Mengatur posisi yang nyaman bagi ibu setengah duduk 

maupun dengan lying position (berbaring) di tempat tidur 

atau kursi dengan satu bantal. 

4. Memberi kesempatan kepada ibu untuk bertanya jika ada 

yang kurang jelas. 

Alat dan 

bahan 
Lembar observasi skala nyeri NRS ( Numeric Rating Scale ). 

Prosedur 

dan 

Tindakan 

1. Memfleksikan (membengkokkan) lutut merilekskan otot 

abdomen. 

2. Menempatkan satu atau dua tangan ibu yaitu tepat dibawah 

tulang iga. 

3. Meminta ibu untuk menarik napas dalam melalui hidung, 

menjaga mulut tetap tertutup. Hitung selama inspirasi 

1sampai 4. 

4. Meminta ibu untuk berkonsentrasi dan merasakan gerakan 

naiknya abdomen sejauh mungkin, tetap dalam kondisi 

rileks dan cegah lengkung pada punggung kemudian hitung 

1 sampai 7. Jika ada kesulitan menaikkan abdomen, tarik 

napas dengan cepat, lalu napas kuat hidung. 

5. Meminta ibu untuk menghembuskan udara melalui bibir, 

seperti meniup dan ekspirasikan secara perlahan dan kuat 
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sehingga terbentuk suara hembusan tanpa 

mengembungkan pipi. 

6. Meminta ibu untuk berkonsentrasi dan merasakan turunnya 

abdomen ketika ekspirasi. Hitung 1 sampai 8 selama 

ekspirasi. 

7. Menganjurkan ibu untuk menggunakan teknik ini secara 

bertahap 5-6 kali. 

8. Melakukan penilaian intensitas nyeri persalinan sesudah 

ibu melakukan teknik relaksasi napas dalam dengan cara 

meminta ibu menunjuk pada gambar skala NRS ( Numeric 

Rating Scale ) bagian post-test sesuai dengan intensitas 

nyeri yang dirasakan ibu yang sudah ada pada lembar 

penilaian intensitas nyeri. 

9. Setelah pasien mulai merasakan ketenangan, minta pasien 

untuk melakukan secara mandiri saat terjadinya kontraksi 

uterus/ibu merasakan nyeri. 
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Lampiran 16 

MASTER TABEL  

Posttest Kelompok Intervensi/Perlakuan di Praktek Mandiri Bidan Eka Sriwahyuni  

No Nama Usia Pendidikan Pekerjaan Alamat Paritas Posttest Kriteria 

1 Ny. A 24 tahun S1 Honorer Dusun 5, Gang Mawar 1 4 Nyeri Sedang 

2 Ny. Y 23 tahun S1 IRT Jl. Datuk Kabu Pasar III 1 2 Sedikit Nyeri 

3 Ny. R 23 tahun S1 Karyawan Jl. Anugrah Masura 1 3 Sedikit Nyeri 

4 Ny. A 25 tahun D3 IRT Jl. STM Gang Syukur Barat 1 2 Sedikit Nyeri 

5 Ny. V 23 tahun SMK IRT Jl. Pasar 5 Gang Budi 1 3 Sedikit Nyeri 

6 Ny. N 28 tahun S1 IRT Jl. Besar Tembung 1 4 Nyeri Sedang 

7 Ny. A 23 tahun SMK wiraswasta Jl. Marendal Pasar 6 1 2 Sedikit Nyeri 

8 Ny. A 26 tahun S1 IRT Jl. Jermal 14 1 2 Sedikit Nyeri 

9 Ny. K 21 tahun SMP IRT Jl. Pelajar timur Gang Kelapa 1 5 Nyeri Sedang 

10 Ny. A 22 tahun SMK IRT Jl. Jermal 5 1 4 Nyeri Sedang 

11 Ny. S 24 tahun D3 Wiraswasta Jl. Kutilang Bandar Kalipah 1 2 Sedikit Nyeri 

12 Ny. S 27 tahun S1 Guru Jl. Ampera 1 1 4 Nyeri Sedang 

13 Ny. L 22 tahun SMA IRT Jl. Tangguk Bongkar 1 2 Sedikit Nyeri 

14 Ny. C 24 tahun SMA IRT Jl. Kemiri Gang Keluarga 1 3 Sedikit Nyeri 

15 Ny. A 26 tahun S1 Karyawan Jl. Bridgen Katamso 1 2 Sedikit Nyeri 

16 Ny. N 22 tahun SMK Wiraswasta Jl. Sugeng Gang Meswadi 1 5 Nyeri Sedang 

Keterangan : 

- Tidak nyeri (0),  

- Sedikit nyeri (1-3),  

- Nyeri sedang (4-6)  

- Nyeri hebat (7-10) 
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Posttest Kelompok Kontrol di Praktek Mandiri Bidan Juliana Dalimunthe 

No Nama Usia Pendidikan Pekerjaan Alamat Paritas Posttest Kriteria 

1 Ny. J 24 tahun SMA IRT Jl. Beringin Dusun IV 1 6 Nyeri Sedang 

2 Ny. L 24 tahun SMP IRT Jl. M. Saman Gang Melati 1 10 Nyeri Hebat 

3 Ny. F 24 tahun SMK Karyawan Jl. Pasar V Tembung 1 8 Nyeri Hebat 

4 Ny. S 23 tahun SMK IRT Jl. Makmur Gang Tower 1 9 Nyeri Hebat 

5 Ny. S 21 tahun SMA Wiraswasta Jl. Balai Umum Dusun II 1 7 Nyeri Hebat 

6 Ny. E 22 tahun SMA IRT Jl. Tambak Rejo Pasar I 1 10 Nyeri Hebat 

7 Ny. A 24 tahun SMK Buruh Jl. Angsana Raya 1 10 Nyeri Hebat 

8 Ny. S 22 tahun SMA IRT Jl. Pembangunan Dusun IX 1 10 Nyeri Hebat 

9 Ny. A 20 tahun SMA IRT Jl. Sempurna Dusun III 1 10 Nyeri Hebat 

10 Ny. Y 20 tahun SMP IRT Jl. Datuk Kabu Pasar III 1 9 Nyeri Hebat 

11 Ny. S 26 tahun  SMK IRT Jl. Sempurna Gang Melati 1 8 Nyeri Hebat 

12 Ny. S 23 tahun SMA IRT Jl. Batangkuis Dusun VIII 1 7 Nyeri Hebat 

13 Ny. Y 25 tahun SMA Wirausaha Jl. Pasar V Gang Mentimun 1 9 Nyeri Hebat 

14 Ny. N 20 tahun SMK IRT Jl. Datuk Kabu Pasar V 1 9 Nyeri Hebat 

15 Ny. W 22 tahun SMA IRT Jl. Pusaka Pasar XI 1 7 Nyeri Hebat 

16 Ny. B 23 tahun SMA IRT Jl. Benteng Hilir Gang Seroja 1 10 Nyeri Hebat 

Keterangan : 

- Tidak nyeri (0),  

- Sedikit nyeri (1-3),  

- Nyeri sedang (4-6)  

- Nyeri hebat (7-10) 
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Lampiran 17  

 

HASIL PENGOLAHAN DATA 
 

Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden  

di PMB Eka Sriwahyuni dan PMB Juliana Dalimunthe 

 

Variabel Responden 
Intervensi 

(f) 

 Persentase 

(%) 

Kontrol 

(f) 

Persentase 

(%)  
F 

Persentase 

(%) 

Usia <20 Tahun - - - - - - 

 20-25 Tahun 12 75,6 15 93,8 27  84,4  

 26-30 Tahun 4 25,0 1 6,3 5  15,6  

 >30 Tahun - - - - - - 

  Jumlah 16  100,0 16 100,0  32  100,0  

Pendidikan SD - - - - - - 

 SMP 1 6,3 2 12,5 3  9,4  

 SMA/SMK 6 37,5 14 87,5 20  62,5  

 PT 9 56,3 - - 9  28,1  

  Jumlah 16  100,0 16 100,0  32  100,0  

Pekerjaan IRT 9 56,3 12 75,0 21  65,6  

 Bekerja 7 43,8 4 25,0 11  34,4  

  Jumlah 16  100,0 16  100,0 32 100,0 

Pendamping 

Persalinan Suami 16 100,0 16 100,0 
32 100,0 

 Keluarga - - - - - - 

  Jumlah 16 100,0 16 100,0 32 100,0 

 
Frequency Table 

 

Intervensi Posttest 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Sedikit nyeri 10 62.5 62.5 62.5 

Nyeri sedang 6 37.5 37.5 100.0 

Total 16 100.0 100.0  

 

Kontrol Posttest 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Nyeri sedang 1 6.3 6.3 6.3 

Nyeri hebat 15 93.8 93.8 100.0 

Total 16 100.0 100.0  
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Uji Normalitas 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Intervensi .265 16 .004 .822 16 .005 

Kontrol .216 16 .044 .853 16 .015 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

Kelompok Intervensi Mean 3.06 .281 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 2.46  

Upper Bound 3.66  

5% Trimmed Mean 3.01  

Median 3.00  

Variance 1.263  

Std. Deviation 1.124  

Minimum 2  

Maximum 5  

Range 3  

Interquartile Range 2  

Skewness .507 .564 

Kurtosis -1.196 1.091 

Kelompok Kontrol Mean 8.69 .338 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 7.97  

Upper Bound 9.41  

5% Trimmed Mean 8.76  

Median 9.00  

Variance 1.829  

Std. Deviation 1.352  

Minimum 6  

Maximum 10  

Range 4  

Interquartile Range 3  

Skewness -.640 .564 

Kurtosis -.886 1.091 
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Mann-Whitney U-Test 

 

Ranks 

 Kelompok N Mean Rank Sum of Ranks 

Post Test Intervensi 16 8.50 136.00 

Kontrol 16 24.50 392.00 

Total 32   

Test Statisticsa 

 Post Test 

Mann-Whitney U .000 

Wilcoxon W 136.000 

Z -4.879 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] .000b 

a. Grouping Variable: Kelompok 

b. Not corrected for ties. 
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ABSTRAK 

 

Nyeri persalinan merupakan pengalaman umum yang dirasakan hampir 

seluruh ibu melahirkan. WHO (World Health Organization) tahun 2023 

mengatakan sebanyak 90% wanita hamil dan melahirkan mengalami rasa nyeri, 

rasa takut saat persalinan. Teknik relaksasi napas dalam merupakan salah satu 

metode non farmakologis untuk mengurangi intensitas nyeri persalinan. Penelitian 

ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas teknik relaksasi napas dalam terhadap 

penurunan tingkat nyeri persalinan kala 1 fase aktif. Penelitian ini menggunakan 

desain kuantitatif dengan pendekatan posttest-only nonequivalent group design. 

Sampel terdiri dari 2 kelompok yaitu kelompok perlakuan 16 orang dan kelompok 

kontrol 16 orang. Teknik pengambilan sampel dengan menggunakan teknik 

purposive sampling. Lokasi penelitian dilakukan di Praktek Mandiri Bidan Eka 

Sriwahyuni dan di Praktek Mandiri Bidan Juliana Dalimunthe. Pengumpulan data 

dilakukan dengan lembar observasi intensitas nyeri menggunakan skala Numeric 

Rating Scale (NRS). Analisis data menggunakan uji Mann-Whitney U-Test. Hasil 

penelitian menunjukkan adanya perbedaan tingkat nyeri persalinan secara 

signifikan pada kelompok perlakuan dibandingkan dengan kelompok kontrol. 

Sehingga dapat disimpulkan hasil dari penelitian ini adalah teknik relaksasi nafas 

dalam efektif menurunkan tingkat nyeri persalinan kala 1 fase aktif. Diharapkan 

teknik ini dapat diterapkan secara luas oleh tenaga kesehatan dalam praktik 

kebidanan untuk meningkatkan kenyamanan ibu selama proses persalinan. 

Kata kunci: Nyeri persalinan, kala 1 fase aktif, teknik relaksasi nafas dalam. 

 

ABSTRACT 

 

Childbirth pain is a common experience for almost all birthing mothers. The 

WHO (World Health Organization) stated in 2023 that 90% of pregnant and 

birthing mother experience pain and fear during chilbirth. The deep breathing 

mailto:putrisihombing2308@gmail.com
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relaxation technique is one non-pharmacological method to reduce the intensity of 

childbirth pain. This study aimed to determine the effectiveness of the deep 

breathing relaxation technique in reducing childbirth pain levels during the first 

stage active phase. This research used a quantitative design with a posttest-only 

nonequivalent group design approach. The sample consisted of two groups: a 

treatment group of 16 people and a control group of 16 people. Sampling was done 

using a purposive sampling technique. The research was conducted at the Eka 

Sriwahyuni and Juliana Dalimunthe Independent Midwife Practice. Data 

collection was performed using an observation sheet for pain intensity with the 

Numeric Rating Scale (NRS). Data analysis used the Mann-Whitney U-Test. The 

results showed a significant difference in labor pain levels in the treatment group 

compared to the control group. Therefore, it can be concluded that the deep 

breathing relaxation technique is effective in reducing childbirth pain levels in the 

first stage active phase. It is hoped that this technique can be widely applied by 

healthcare professionals in midwifery practice to enhance maternal comfort 

during the childbirth process. 

Keywords: Childbirth pain, first stage active phase, deep breathing relaxation 

technique. 

 

PENDAHULUAN 

Nyeri persalinan merupakan 

pengalaman fisiologis yang hampir 

selalu dialami ibu saat menjalani proses 

melahirkan. WHO (2023) melaporkan 

bahwa sekitar 90% wanita mengalami 

nyeri persalinan yang disertai rasa takut 

dan cemas, dan dianggap sebagai salah 

satu nyeri paling berat dalam kehidupan 

seorang wanita (Srianty et al., 2023). Di 

Belanda, 54,6% ibu melahirkan 

melaporkan kehilangan kendali akibat 

nyeri persalinan, sementara 41% 

responden di Swedia menyebutnya 

sebagai pengalaman paling 

menyakitkan dalam hidup (Vidayawati, 

2023). 

Di Indonesia, sekitar 22% ibu 

melaporkan nyeri persalinan yang 

sangat berat, sementara 63% tidak 

mendapatkan informasi yang memadai 

mengenai cara mengatasi nyeri tersebut 

(Srianty et al., 2023). Kondisi ini 

mengindikasikan perlunya intervensi 

yang lebih baik dalam manajemen nyeri 

persalinan, khususnya pada ibu 

primigravida yang sering kali belum 

memiliki kesiapan psikologis 

menghadapi nyeri (Utami & Putri, 

2020). 

Nyeri yang tidak terkontrol dapat 

mengganggu jalannya persalinan. Rasa 

sakit berlebihan dapat meningkatkan 

aktivitas saraf simpatis, menghambat 

kontraksi uterus, memperlambat dilatasi 
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serviks, dan menyebabkan persalinan 

lama. Hal ini meningkatkan risiko 

komplikasi seperti kelelahan maternal, 

hipoksia janin, hingga peningkatan 

angka kematian ibu dan bayi (Hamdiah, 

2021). 

Metode penatalaksanaan nyeri 

terbagi menjadi dua, yaitu farmakologis 

dan nonfarmakologis. Metode 

farmakologis, seperti analgesik dan 

anestesi, bekerja cepat namun memiliki 

risiko efek samping terhadap ibu 

maupun janin (Dian et al., 2021). 

Sebaliknya, metode nonfarmakologis 

lebih aman, sederhana, dan dapat 

meningkatkan rasa kontrol ibu terhadap 

proses persalinan. Salah satu metode 

nonfarmakologis yang terbukti efektif 

adalah teknik relaksasi napas dalam 

(Aprilita & Indra, 2024). 

Beberapa penelitian menunjukkan 

efektivitas teknik relaksasi napas dalam 

terhadap penurunan nyeri persalinan. 

Penelitian Wahyuni et al. (2023) 

menunjukkan penurunan skor nyeri dari 

7,37 menjadi 5,77 dengan nilai p = 

0,001. Hasil ini memperkuat bukti 

bahwa relaksasi napas dalam 

merupakan teknik sederhana namun 

efektif untuk mengurangi nyeri 

persalinan. 

TUJUAN PENELITIAN 

Tujuan Umum: Mengetahui 

efetivitas teknik relaksasi napas dalam 

terhadap penurunan tingkat nyeri 

persalinan kala 1 fase aktif. 

Tujuan Khusus: 

1. Mengetahui tingkat nyeri persalinan 

ibu sebelum dan susudah intervensi. 

2. Mengetahui efektivitas teknik 

relaksasi napas dalam terhadap 

penurunan tingkat nyeri persalinan 

ibu. 

TINJAUAN PUSTAKA 

1. Nyeri Persalinan 

Nyeri persalinan adalah 

pengalaman sensorik dan emosional 

akibat kontraksi uterus, dilatasi serviks, 

serta regangan jalan lahir. Nyeri ini 

bersifat subjektif, sehingga respons tiap 

individu berbeda (Aprilita & Indra, 

2024). Pada kala I fase aktif, nyeri 

didominasi oleh nyeri visceral akibat 

regangan dan iskemia pada serviks serta 

uterus, yang menjalar ke perut bawah, 

punggung, dan paha (Rejeki, 2020). 

2. Pengukuran Intensitas Nyeri 

Instrumen yang umum digunakan 

antara lain Visual Analogue Scale 

(VAS), Verbal Rating Scale (VRS), 

Wong-Baker Faces Pain Rating Scale, 

dan Numeric Rating Scale (NRS). NRS 
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dipilih karena praktis, dengan skala 0 

(tidak nyeri) hingga 10 (nyeri sangat 

hebat) (Fijri, 2024). 

3. Manajemen Nyeri Persalinan 

Manajemen nyeri dapat berupa 

farmakologis maupun nonfarmakologis. 

Analgesik seperti opioid bekerja cepat 

namun berisiko pada ibu dan janin 

(Dian et al., 2021). Pendekatan 

nonfarmakologis, seperti massage, 

kompres hangat, aromaterapi, 

hipnoterapi, dan relaksasi napas dalam 

lebih aman, mudah dilakukan, dan 

mendukung proses persalinan alami 

(Aprilita & Indra, 2024). 

4. Teknik Relaksasi Napas Dalam 

Relaksasi napas dalam dilakukan 

dengan menarik napas panjang melalui 

hidung, menahan sebentar, lalu 

menghembuskan perlahan melalui 

mulut. Teknik ini menstimulasi sistem 

parasimpatis, meningkatkan oksigenasi, 

menurunkan ketegangan otot, serta 

memicu pelepasan endorfin sebagai 

analgesik alami (Sarah et al., 2022). 

Manfaatnya mencakup pengurangan 

nyeri, peningkatan kenyamanan, serta 

dukungan emosional positif bagi ibu 

(Mulki & Ta’adi, 2020 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian adalah quasi 

eksperimen dengan desain posttest-only 

nonequivalent group design. Penelitian 

dilaksanakan di PMB Eka Sriwahyuni 

(perlakuan) dan PMB Juliana 

Dalimunthe (kontrol) pada tahun 2025. 

Sampel berjumlah 32 ibu bersalin 

kala I fase aktif, 16 orang di kelompok 

perlakuan dan 16 di kelompok kontrol, 

dipilih dengan purposive sampling. 

Instrumen penelitian berupa Numeric 

Rating Scale (NRS). Data dianalisis 

dengan uji Mann-Whitney U-Test 

menggunakan α = 0,05. 

HASIL PENELITIAN 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik 

Kelompok 

Perlakuan 

(n=16) 

Kelompok 

Kontrol 

(n=16) 

Usia 20–35 th 13 (81,3%) 12 (75,0%) 

Primigravida 9 (56,3%) 10 (62,5%) 

Mayoritas responden berusia 20–

35 tahun dan primigravida. Tidak ada 

perbedaan signifikan karakteristik dasar 

kedua kelompok, sehingga dapat 

dibandingkan. 

 

 

Tabel 2. Tingkat Nyeri pada Kelompok 

Perlakuan 
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Tingkat Nyeri 

(NRS) 
Frekuensi Persentase 

Sedang(4–6) 11 68,8% 

Berat(7–9) 5 31,2% 

Sebagian besar ibu di kelompok 

perlakuan mengalami nyeri sedang 

setelah dilakukan relaksasi napas dalam. 

Tabel 3. Tingkat Nyeri pada Kelompok 

Kontrol 

Tingkat Nyeri 

(NRS) 
Frekuensi Persentase 

Sedang(4–6) 4 25,0% 

Berat(7–9) 12 75,0% 

Sebagian besar ibu di kelompok 

kontrol mengalami nyeri berat. 

Tabel 4. Analisis Perbedaan Tingkat 

Nyeri 

Kelompok Rata-rata NRS p-value 

Perlakuan 5,1  

Kontrol 7,6 0,000 

Uji Mann-Whitney menunjukkan 

p = 0,000 (<0,05), sehingga terdapat 

perbedaan signifikan tingkat nyeri 

antara kelompok perlakuan dan kontrol. 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa teknik relaksasi napas dalam 

efektif menurunkan nyeri persalinan 

kala I fase aktif. Hal ini dibuktikan oleh 

rata-rata skor nyeri pada kelompok 

perlakuan (5,1) yang lebih rendah 

dibandingkan kelompok kontrol (7,6), 

dengan p = 0,000. Temuan ini sejalan 

dengan penelitian Wahyuni et al. (2023) 

yang melaporkan penurunan skor nyeri 

signifikan setelah relaksasi napas 

dalam, serta Ulandari et al. (2024) yang 

menemukan hasil serupa. 

Tabel 2 memperlihatkan bahwa 

mayoritas ibu di kelompok perlakuan 

mengalami nyeri sedang (68,8%), 

sedangkan pada kelompok kontrol 

mayoritas mengalami nyeri berat 

(75,0%) seperti terlihat pada Tabel 3. 

Hasil ini mendukung teori Sarah et al. 

(2022) bahwa relaksasi napas dalam 

meningkatkan oksigenasi, menurunkan 

ketegangan otot, dan memicu pelepasan 

endorfin sehingga nyeri berkurang. 

Implikasinya, penerapan teknik 

ini dalam praktik kebidanan dapat 

menjadi alternatif nonfarmakologis 

yang efektif, aman, dan mudah 

dilakukan. Selain itu, edukasi antenatal 

mengenai teknik relaksasi napas dalam 

perlu ditingkatkan agar ibu hamil lebih 

siap menghadapi nyeri persalinan. 

 Sedangkan pada kelompok 

kontrol mayoritas mengalami nyeri 
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berat (75,0%) seperti terlihat pada Tabel 

3. Hasil ini mendukung teori Sarah et al. 

(2022) bahwa relaksasi napas dalam 

meningkatkan oksigenasi, menurunkan 

ketegangan otot, dan memicu pelepasan 

endorfin sehingga nyeri berkurang. 

Implikasinya, penerapan teknik 

ini dalam praktik kebidanan dapat 

menjadi alternatif nonfarmakologis 

yang efektif, aman, dan mudah 

dilakukan. Selain itu, edukasi antenatal 

mengenai teknik relaksasi napas dalam 

perlu ditingkatkan agar ibu hamil lebih 

siap menghadapi nyeri persalinan. 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian, 

teknik relaksasi napas dalam terbukti 

efektif dalam menurunkan tingkat nyeri 

persalinan kala I fase aktif. Ibu bersalin 

yang melakukan teknik ini lebih banyak 

merasakan nyeri ringan hingga sedang, 

sedangkan pada kelompok kontrol 

sebagian besar masih mengalami nyeri 

hebat.  

Uji statistik Mann-Whitney 

menunjukkan nilai p=0,000 (<0,05), 

yang berarti terdapat perbedaan 

signifikan antara kelompok intervensi 

dan kelompok kontrol. Hal ini 

membuktikan bahwa teknik relaksasi 

napas dalam mampu memberikan 

pengaruh nyata terhadap penurunan 

intensitas nyeri persalinan. 

Dengan demikian, teknik 

relaksasi napas dalam dapat 

direkomendasikan sebagai salah satu 

metode nonfarmakologis yang aman, 

sederhana, dan efektif untuk 

mengurangi nyeri persalinan.  
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