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Persalinan merupakan suatu proses alami yang dialami
oleh ibu bersalin. Ibu hamil, ibu melahirkan, serta ibu nifas
adalah kelompok yang rentan mengalami
kecemasan.Terdapat salah satu terapi pijat yang mudah
untuk membantu mengurangi kecemasan, yaitu dengan
melakukan pijat endorphin yang dapat membuat ibu
menjadi rileks dan tenang. Fenomena yang ditemukan di
UPTD Psukesmas Toapaya 10 orang ibu didapatkan 3
orang mengatakan masih khawatir dan cemas seperti
saat persalinan yang lalu. 4 orang ibu bersalin yang
mengatakan takut akan rasa nyeri yang sangat hebat
sampai ibu merasa trauma untuk melahirkan secara
normal kembali, 3 orang ibu hamil trimester ketiga
mengatakan mereka tidak ingin melahirkan secara
normal, mereka lebih memilih persalinan dengan cara
operasi dikarenakan mereka takut merasakan rasa nyeri
saat proses persalinan dan takut ada komplikasi.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh
endorphin massase terhadap tingkat kecemasan pada ibu
bersalin kala | di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas
Toapaya. Rancangan penelitian ini adalah pra
eksperimental design dengan one grup pretest-posttest
desain. Sampel dalam penelitian ini adalah pasien inpartu
di wilayah kerja UPTD Puskesmas Toapaya berjumlah 15
orang dan dianalisa menggunakan uji wicoxon. Hasil
diketahui terdapat pengaruh endorphin massase terhadap
tingkat kecemasan pada ibu bersalin kala | di Wilayah
Kerja UPTD Puskesmas Toapaya dengan nilai p value
sebesar 0,001<0,05 maka ha diterima. Kesimpulannya
adanya pengaruh endorphin massase terhadap tingkat
kecemasan pada ibu bersalin kala | di Wilayah Kerja
UPTD Puskesmas Toapaya. Saran bagi pelayanan
keperawatan yaitu mengadakan pelatihan endorphin
massase sehingga memperkaya kajian keperawatan
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maternitas tentang praktik endorphin massase dan

pengaruhnya terhadap tingkat kecemasan

I. INTRODUCTION

Persalinan merupakan suatu proses
alami yang dialami oleh ibu bersalin dan
berlangsung dengan normal dalam
kehidupan. Persalinan dapat
didefinisikan sebagai proses pergerakan
keluarnya janin, plasenta, dan membran
dari dalam rahim melalui jalan lahir.
Proses ini berawal dari pembukaan dan
dilatasi serviks akibat kontraksi uterus
dengan frekuensi, durasi dan kekuatan
yang teratur (Rohani & Wahyuni, 2019).

Prevalensi tingkat kecemasan ibu post
partum masih relatif tinggi dan bervariasi

di setiap negara. Tercatat tingkat
kecemasan ibu post partum di Portugal
(18,2%), di Banglades (29%), di
Hongkong (54%), dan di Pakistan

sebesar (70%) (Agustin dan Septiyana,
2018). Data mengenai jumlah ibu post
partum di Indonesia pada didapatkan
hasil bahwa terdapat 373.000.000 orang
ibu post partum yang mengalami
gangguan proses laktasi akibat
kecemasan sebanyak 107.000.000 orang
(28,7%). lbu primipara yang mengalami
kecemasan tingkat berat mencapai
83,4% dan kecemasan sedang sebesar
16,6%, sedangkan pada ibu multipara
didapatkan kecemasan tingkat berat 7%,
kecemasan sedang 71,5%, dan cemas
ringan 21,5% (Kemenkes, 2016).
Sedangkan Kepulauan Riau pada tahun
2019 jumlah persalinan sebanyak 94,8%.
Berdasarkan data Dinas Kesehatan
Kabupaten Bintan tahun 2020 jumlah
persalinan di Kabupaten Bintan sebanyak
94,2%. Jumlah persalinan tertinggi yaitu
Puskesmas Kijang sebanyak 45 orang
(73,4%), Puskesmas Tanjunguban

sebanyak 41 orang (89,3%) dan
Puskesmas Toapaya sebanyak 35 orang
(85,5%). Berdasarkan data UPTD
Psukesmas Toapaya jumlah persalinan
sebanyak 254 orang dengan komplikasi
yang sudah ditangani sebanyak 93%.

Kecemasan yang dialami oleh ibu post
partum bisa berdampak kepada ibu dan
bayinya. Dampak buruk dari kecemasan
ibu hamil memicu terjadinya rangsangan

kontraksi rahim. Akibat dari kondisi
tersebut dapat meningkatkantekanan
darah sehingga mampu  memicu

terjadinya preeklamsi dan keguguran
(Novriani, 2017). Kecemasan tersebut
berdampak pada mood ibu, saat
mengalami kecemasan, ibu mengalami
perubahan mood yang tidak menentu
sehingga mengakibatkan ibu tidak dapat
mengasuh bayinya dengan benar dan
gangguan lainnya seperti produksi ASI
yang tidak lancar. Selain itu akan
kecemasan pada ibu berdampak juga
pada bayinya, akibatnya bayi tidak
mendapat asupan ASI yang cukup
sehingga perkembangan bayi pun
terganggu (Sri Wahyuningsih, 2019).
Rasa cemas yang berlebihan dapat
menghambat dilatasi serviks normal,
mengakibatkan  partus lama dan
meningkatkan persepsi nyeri, sehingga
kemajuan kala | juga terhambat,
khususnya fase laten sebagai fase
pembukaan awal. Fase laten diartikan
lama jika berlangsung lebih dari 20 jam
atau lebih lama pada ibu primigravida
(Prawirohardjo, 2016).

Menurut penelitian Arianti & Restipa,
(2019) didapatkan nilai p value 0,003
(p<0,05) yang berarti terdapat penurunan
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tingkat kecemasan sebelum dan sesudah
dilakukannya Endorphine massage pada
ibu postpartum. Endorphine massage
biasanya bisa dilakukan di dua tempat,
yaitu bagian tangan yaitu dengan memijat
lembut tangan hingga ke lengan bawah
dan punggung dengan cara mengelus
dan memijat lembut bagian ruas cervical
vertebrae (tulang leher) sampai dengan
lumbal vertebrae L2 (tulang pinggang)
dengan gerakan naik turun dan
membentuk huruf V. ( Lanasari, 2018)
Penelitian lain yang dilakukan Maesaroh
et al (2019), rata-rata tingkat kecemasan
ibu bersalin multipara sebelum diberikan
perlakuan  endorphin massage dari 28
ibu bersalin mengalami kecemasan
ringan. Rata- rata tingkat kecemasan ibu
bersalin multipara sesudah dilakukan
endorphin massage tidak mengalami
kecemasan. Ada pengaruh endorphin
massage terhadap kecemasan ibu
bersalin kala | fase aktif diperoleh nilai p
value 0,000.

Berdasarkan survey pendahuluan yang
dilakukan peneliti di UPTD Puskesmas
Toapaya terhadap 10

orang ibu dengan metode wawancara
didapatkan ada 3 orang mengatakan
masih khawatir dan cemas seperti saat
persalinan yang lalu. Kemudian ada 4
orang ibu bersalin yang mengatakan
takut akan rasa nyeri yang sangat hebat

sampai ibu merasa trauma untuk
melahirkan secara normal kembali, dan 3
orang ibu hamil trimester Kketiga
mengatakan mereka tidak  ingin

melahirkan secara normal, mereka lebih
memilih persalinan dengan cara operasi
dikarenakan mereka takut merasakan
rasa nyeri saat proses persalinan dan
takut ada komplikasi.
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Berdasarkan latar belakang diatas, maka
peneliti  tertarik  untuk  melakukan
penelitian tentang “Pengaruh Endorphin
Massase Terhadap Tingkat Kecemasan
Pada Ibu Bersalin Kala | di Wilayah Kerja
UPTD Puskesmas Toapaya”.

IIl. METHODS

Jenis penelitian ini adalah penelitian pra
eksperimental design. Bentuk desain
yang digunakan yaitu one grup pretest-
posttest desain  (Sugiyono, 2019).
Penelitan  ini untuk  menganalisa
pengaruh endorphin massase terhadap
tingkat kecemasan pada ibu bersalin kala
| di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas
Toapaya. Populasinya adalah semua
pasien in partu di wilayah kerja UPTD
Puskesmas Toapaya. Data dari UPTD
Puskesmas Toapaya menunjukkan
jumlah pasien inpartu Januari 2022
sampai dengan Juni 2022 sebanyak 180
orang. Jumlah pasien inpartu di wilayah
kerja UPTD Puskesmas Toapaya rata-
rata per bulan sebanyak 30 orang.
Sampel dalam penelitian ini adalah 15
orang.Hasil  analisis  menggunakan
uji wilcoxon rank test

. RESULT

Berdasarkan hasil penelitian, diperoleh
karakteristik responden yang meliputi
umur, pendidikan terakhir, dan pekerjaan
dapat dilihat pada tabel dibawabh ini:

Karakteristik Responden
Tabel 4.1 Distribusi
Karakteristik Responden  Berdasarkan
Usia, Pekerjaan dan Pendidikan Ibu
Bersalin Kala | di Wilayah Kerja UPTD
Puskesmas Toapaya

Frekuensi
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Responden
1 Usia
a. <20 Tahun 2 13,3
b. 20-35 Tahun 12 80,0
€. >35 Tahun 1 6,7
2 Pekerjaan
a. IRT 15 100,0
b. Petani 0 0,0
c. Wiraswasta 0 0,0
d. Pegawai 0 0,0
Swasta
e. Pegawai 0 0.0
Negeri
3 Sipil
Pendidikan
a. Tidak Sekolah 0 0,0
b. SD 3 20,0
c. SMP 8 53,3
d. SMA 4 26,7
Perguruan Tinggi 0 0,0
Total 15 100

Berdasarkan hasil penelitian dapat dilihat
bahwa responden yang diberikan
endorphin massase sebanyak 15 orang.
Usia responden tertinggi adalah berusia
20 sampai dengan 35 tahun dengan
jumlah 12 responden (80,0%). Dengan
pekejerjaan responden terbanyak adalah
ibu rumah tangga dengan jumlah 15
responden (100%).Pendidikan
responden sebagian besar SMP , yaitu 8
responden (53,3%).

ANALISA UNIVARIAT

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Tingkat
Kecemasan lbu Bersalin Kala | Sebelum

Pemberian Endorphin  Massase di
Wilayah Kerja UPTD Puskesmas
Toapaya
No Tingkat Kecemasan f %
1 Tidak Cemas 0 0,0
2 Ringan 0 0,0
3 Sedang 9 60,0
4 Berat 6 40,0
Total 15 100,0

Berdasarkan hasil penelitian dapat dilihat
bahwa dari 15 responden sebagian besar
tingkat kecemasan sebelum diberikan
endorphin massase adalah kecemasan
sedang sebesar 9 responden (60,0%)
dan sebagian kecil kecemasan berat
sebesar 6 responden (40,0%)

Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Tingkat
Kecemasan Ibu Bersalin Kala | Sesudah

Pemberian Endorphin  Massase di
Wilayah Kerja UPTD Puskesmas
Toapaya
Tingkat o
Kecemasan 0
1 Tidak Cemas 0 0,0
2 Ringan 11 73,3
3 Sedang 4 26,7
4  Berat 0 0,0
Berdasarkan hasil penelitian dapat
diketahui bahwa bahwa dari 15
responden sebagian besar tingkat

kecemasan sesudah diberikan endorphin
massase adalah kecemasan ringan
sebesar 11 responden (73,3%) dan
sebagian kecil kecemasan sedang
sebesar 4 responden (26,7%)

ANALISIS BIVARIAT
Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi Pengaruh

Endorphin Massase Terhadap Tingkat
Kecemasan Pada Ibu Bersalin Kala | di

Wilayah Kerja UPTD Puskesmas
Toapaya

. P
Kelompok Mean Min  Max SD value
Pretest 24,67 21 30 3,478 0,001
Post test 20,13 15 29 3,662

Uji Wilcoxon rank test menunjukan nilai p
value sebesar 0,001 <0,05 sehingga
dapat disimpulkan bahwa Ho ditolak dan
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Ha diterima, berarti terdapat adanya
perbedaan yang signifikan antara skor
rata-rata  dari  sebelum  dilakukan
intervensi dan setelah dilakukannya
intervensi maka Ha diterima.

V. DISCUSSION

Berdasarkan hasil penelitian menunjukan
nilai p value sebesar 0,001 <0,05
sehingga dapat disimpulkan bahwa Ho
ditolak dan Ha diterima, berarti terdapat
adanya perbedaan yang signifikan antara
skor rata-rata dari sebelum dilakukan
intervensi dan setelah dilakukannya
intervensi maka Ha diterima. Dari hasil
observasi dilapangan setelah
dilakukannya endorphin massase tingkat
kecemasan ibu bersalin kala I menurun
dikarenakan sudah mejadi rileks.
Endorphin merupkan sistem penekanan
nyeri yang dapat diaktifkan dengan
merangsang daerah reseptor endorphin
di zat kelabu periaqueduktus otak tengah.
Pemberian stimulus pada daerah
thorakal 10 sampai lumbal 1 vyang
merupakan sumber persarafan pada
uterus dan cervik dapat merangsang
reseptor syaraf asenden, dimana
rangsangan tersebut akan dikirimkan

ke hipotalamus dengan perjalanan
melalui spinal cord, diteruskan ke bagian
pons dilanjutkan ke bagian kelabu pada
otak tengah (periaqueduktus),
rangsangan yang diterima  oleh
periagueduktus ini disampaikan kepada
hipotalamus, dari hipotalamus inilah
melalui alur saraf desenden hormon
endorphin dikeluarkan melalui pembuluh
darah (Darmawan, 2019).

Endorfin dikenal sebagai zat yang banyak
manfaatnya. Beberapa diantarnya adalah
mengatur produksi hormon pertumbuhan
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dan seks, mengendalikan rasa nyeri serta
sakit yang menetap mengendalikan
perasaan stress, serta meningkatkan
sistem kekebalan tubuh. Munculnya
endorfin dalam tubuh bisa dipicu melalui
berbagai kegiatan, seperti pernafasan
yang dalam dan relaksasi, serta meditasi.
Karena diproduksi oleh tubuh manusia
sendiri, endorfin dianggap zat penghilang
rasa sakit terbaik. Endorphin massase
sebaiknya dilakukan pada ibu hamil yang
usia kehamilanya sudah memasuki 36
minggu, karena pada usia ini endorphin
massase dapat merangsang keluarnya
hormon oksitosin yang bisa memicu

datangnya proses persalinan
(Darmawan, 2019).

Endorphin massase ini sangat
bermanfaat karena memberikan
kenyamanan, rileks dan juga tenang

pada wanita yang sedang hamil dan

melahirkan. Selain itu juga, terapi
endorphin  massase ini juga bisa
mengembalikan denyut jantung juga

tekanan darah pada keadaan vyang
normal. Endorphin  dapat
meningkatkan pelepasan zat oksitosin,
sebuah hormon yang memfasilitasi
persalinan sehingga dapat mengurangi
rasa nyeri. Endorphine massase dapat
mengatur

produksi hormon pertumbuhan dan seks,
mengendalikan rasa nyeri serta sakit
yang menetap, mengendalikan perasaan
stres, serta meningkatkan sistem
kekebalan tubuh. Hal ini yang membuat
terapi ini  bisa membantu serta
melancarkan proses pada persalinan
(Handayani, 2018).

Dalam hal ini peneliti melakukan pijatan
selama 30 menit. Rangsangan persalinan
kala | ditransmisikan dari serabut saraf
aferen melalui pleksus hipogastrik
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superior, inferior dan tengah ke medula
spinalis. Melalui rantai simpatik torakal
bawah dan lumbal, keganglia akar saraf
posterior pada thorakal 10 sampai lumbal
1. Nyeri dapat disebar dari area pelvis ke
umbilikus, paha atas, area midsakral.
Rasa nyeri pada kala | disebabkan oleh
munculnya kontraksi otot-otot uterus,
peregangan  serviks pada  waktu
membuka, iskemia rahim (penurunan
aliran darah sehingga oksigen lokal
mengalami defisit) akibat kontraksi arteri
miometrium. Impuls nyeri ditransmisikan
oleh segmen saraf spinalis T11-12 dan
saraf-saraf asesori torakal bawah serta
saraf simpatik lumbal atas. Saraf- saraf ini
berasal dari korpus uterus dan serviks.
Ketidaknyamanan dari perubahan serviks
dan iskemia uterus adalah nyeri viseral
yang berkontraksi dibawah abdomen
menyebar kedaerah lumbal punggung
dan menurun ke paha. Biasanya nyeri
dirasakan padaa saat kontraksi saja dan
hilang pada saat relaksasi. Sesudah
diberikan massase endorphin, merupkan
sistem penekanan nyeri yang dapat
diaktitkan dengan merangsang daerah
reseptor endorphin di zat kelabu
periaqueduktus otak tengah.

Pemberian stimulus massase endorphin
dengan sentuhan ringan pada daerah
thorakal 10 sampai lumbal 1 yang
merupakan sumber persarafan pada
uterus dan cervik dapat merangsang
reseptor syaraf asenden, dimana
rangsangan tersebut akan dikirimkan ke
hipotalamus dengan perjalanan melalui
spinal cord, diteruskan ke bagian pons
dilanjutkan ke bagian kelabu pada otak
tengah (periaqueduktus), rangsangan
yang diterima oleh periaqueduktus ini
disampaikan kepada hipotalamus, dari
hipotalamus inilah melalui alur saraf
desenden hormon endorphin dikeluarkan

melalui pembuluh darah. Molekul protein
yang diproduksi sel-sel dari sistem syaraf
dan beberapa bagian tubuh vyang
berguna untuk bekerja bersama reseptor
sedativa untuk mengurangi rasa sakit dan
menimbulkan relaksasi. Rangsangan
massase ini menyebabkan impuls yang
bergerak cepat dari reseptor saraf perifer
mencapai pintu gerbang terlebih dahulu
daripada impuls nyeri berjalan lebih
lambat sepanjang serat nyeri. Kemudian
otak menerima dan menginterprestasikan
secara umum sensasi pesan dan tidak
menerima pesan nyeri. Sesuai dengan
teori Gate Control, sistem syaraf yang

dipengaruhi pengeluaran hormon
endorphin mampu mengendalikan
transmisi  nyeri.  Sehingga terjadi

penurunan ketegangan otot, penurunan
kecemasan dan pada  akhirnya
penurunan atau berkurangnya rasa
nyeri. Dengan demikian keberadaan
endorfin pada sinaps sel saraf
menyebabkan penurunan sensasi nyeri
(Nida’an Khofia, 2015).

Penelitian ini sesuai dengan penelitian
Tuti Meihartati dkk tahun 2017, uji
alternatif wilcoxon didapatkan nilai P
value (Exact. Sig/2 tailed) 0,003 <0,05
artinya terdapat perbedaan penurunan
tingkat kecemasan sebelum dan sesudah
diberikan endorphin massage. Oleh
karena itu HO ditolak dan H1 diterima
yang berarti ada efektivitas endorphin
massage terhadap tingkat kecemasan
ibu bersalin primipara. Menurutnya
bahwa endorphin massage dapat
mengurangi kecemasan, ketegangan dan
ketidaknyamanan yang dialami ibu
bersalin akan dapat berkurang karena
sentuhan atau endorphin massage
memberi pengaruh positif terhadap
kesejahteraan fisik dan psikis ibu.
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Berdasarkan penelitian terdahulu yang
dilakukan Maya Putri, dkk (2017) hasil
analisis bivariat dengan menggunakan uji
T berpasangan diperoleh hasil t hitung
sebesar 15,39 sedangkan t tabel pada
jumlah 35 responden dengan derajat
kebebasan (df-1) pada tingkat
kepercayaan 95% diperoleh t table
1,68957 yang dibulatlan menjadi 1,691.
Sehingga t hitung 15,39 > t table 1,691
maka keputusannya adalah menerima
Ha dan menolak Ho, sehingga dapat
disimpulkan bahwa ada pengaruh
pemberian endorphine massage
terhadap penurunan tingkat kecemasan.
Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan Sukmaningtyas and Windiarti
nd (2017) bahwa teknik massage
membantu ibu hamil merasa nyaman,
rileks, dam lebih segar selama proses
persalinan. Pada penelitian ini peneliti
menggunakan alat pijat yang diberi nama
endorphin, dimana alat ini sangat
membantu dalam hal memberi massage/
pijatan. Karena pijatan dapat
merangsang tubuh untuk melepaskan
endorphin yang menormalkan denyut
jantung dan mengurangi rasa sakit,
mengendalikan perasaaan stress dan
menciptakan perasaan nyaman dan
merileks kondisi tubuh dengan memicu
perasaan nyaman melalui permukaan

kulit (Rahayu, Widyawati, and Dewi
2018).

Berdasarkan asumsi peneliti, bahwa
endorphine massage sangat

berpengaruh untuk menurunkan tingkat
kecemasan ibu primigravida kala 1 dalam

menghadapi persalinan. Teknik
endorphine  massage juga dapat
mengontrol diri individu ketika rasa

ketidaknyamanan atau cemas, emosi
labil yang disebabkan kecemasan.
Endorphin massage dapat mengurangi
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kecemasan, ketegangan dan
ketidaknyamanan yang dialami ibu
bersalin akan dapat berkurang karena
sentuhan atau endorphin massage
memberi pengaruh positif terhadap

kesejahteraan fisikk dan psikis ibu.
kecemasan dalam persalinan
dipengaruhi oleh faktor nyeri atau sakit
pada saat proses persalinan kala 1 yang
menyebabkan ibu sangat cemas karena
takut akan peningkatan nyeri, ketika
diberikan endorphin massage selama 30
menit dalam satu jam selama proses
persalinan dapat mengurangi kecemasan
ibu, karena dengan dilakukannya
massage endorphin dapat membantu ibu
menjadi lebih rileks dan nyaman serta
dapat mengurangi rasa nyeri dan rasa
sakit saat proses persalinan. Teknik
endorphin massage juga  dapat
memberikan individu kontrol diri ketika

terjadi rasa ketidaknyamanan atau
cemas, stres fisik dan emosi yang
disebabkan oleh kecemasan. Hal itu

terjadi karena massage merangsang
tubuh melepaskan senyawa endorphin
yang merupakan pereda sakit alami.

V. CONCLUSION

1.Sebelum diberikan endorphin massase,
15 responden yang peneliti temui adalah
kecemasan sedang sebesar 9 responden
(60,0%) dan sebagian kecil kecemasan
berat sebesar 6 responden (40,0%)
2.Setelah diberikan endorphin massase
pada 15 responden, di dapati hasilnya
yaitu, kecemasan ringan sebesar 11
responden (73,3%) dan sebagian kecil
kecemasan sedang sebesar 4 responden
(26,7%)

3.Ada pengaruh endorphin massase
terhadap tingkat kecemasan pada ibu
bersalin kala | di Wilayah Kerja UPTD
Puskesmas Toapaya.
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