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BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Persalinan merupakan suatu proses alamiah. Pada proses ini terjadi
peregangan dan pelebaran mulut rahim sebagai akibat dari kontraksi otot-otot
rahim untuk mendorong bayi keluar. Kebanyakan ibu mulai merasakan sakit atau
nyeri persalinan pada saat kala | fase aktif dimana pada tahap ini ibu merasakan
sakit yang hebat karena rahim berkontraksi semakin lama semakin sering untuk
mengeluarkan hasil konsepsi. Nyeri dalam persalinan adalah bagian yang tidak
dapat dihindari dalam proses persalinan. Intensitas nyeri selama persalinan
mempengaruhi keadaan psikologis ibu, kelancaran proses persalinan serta keadaan
janin (Nurchandra Pramudianti, 2020).

Nyeri persalinan kala 1 merupakan proses yang fisiologis, dimana nyeri
persalinan pada kala 1 ini disebabkan oleh adanya dilatasi serviks, sel-sel otot
uterus yang memendek (effacement), hipoksia otot uterus yang berkontraksi,
iskemia korpus uteri dan peregangan segmen bawah rahim sehingga
menyebabkan kontraksi. Adanya kontraksi pada uterus inilah yang menyebabkan
pembuluh saraf dan pembuluh darah tertekan, sehingga Tekanan pada pembuluh
ini yang akan menyebabkan rasa sakit atau nyeri (Mayang, 2021).

Nyeri persalinan dapat menyebabkan stres, yang menyebabkan ketegangan
otot polos dan vasokonstriksi pembuluh darah, sehingga mempengaruhi kontraksi
pada uterus yang disalurkan melalui sekresi katekolamin dan kortisol. Hal ini

mengakibatkan perubahan tekanan darah, pernapasan, denyut jantung,



meningkatkan kinerja saraf simpatis dan perasaan cemas yang berlebih. Dampak
tersebut akan mempengaruhi lamanya persalinan yang berlangsung. Selain itu,
nyeri persalinan akan mengakibatkan kinerja rahim tak terkoordinir sehingga
membuat proses persalinan menjadi panjang. Nyeri persalinan yang berlangsung
dengan durasi yang cukup lama dan berat, mampu mempengaruhi sirkulasi dan
metabolisme yang membutuhkan penanganan segera. Persalinan dengan durasi
yang lama akan meningkatkan resiko terjadinya perdarahan pasca persalinan
(Muldaniyah, 2022).

Berbagai cara dilakukan agar ibu melahirkan tidak selalu merasa sakit dan
akan merasakan nyaman. Dalam beberapa tahun terakhir, persalinan tanpa rasa
nyeri semakin diminati oleh ibu hamil. Hal ini dipengaruhi oleh meningkatnya
akses informasi, kesadaran akan hak ibu dalam menentukan pengalaman
persalinan, serta keinginan untuk menghindari trauma fisik dan psikologis akibat
nyeri persalinan. Persalinan yang nyaman dan minim nyeri terbukti dapat
meningkatkan kepuasan ibu, memperbaiki pengalaman melahirkan, serta
mendukung konsep asuhan kebidanan yang berpusat pada perempuan (woman-
centered care) (Alchalidi, 2023).

Usaha yang dapat dilakukan untuk menurunkan rasa nyeri pada
berlangsungnya proses persalinan yaitu ada yang secara farmakologi maupun non
farmakologi. Manajemen nyeri secara farmakologi sebagian besar menggunakan
obat-obatan yang sebenarnya jauh ebih efektif dibandingkan dengan metode non
farmakologi. Namun, ada dampak negatif yang ditimbulkan dari upaya

farmakologi tersebut, yaitu berpotensi memberikan efek yang kurang baik untuk



ibu maupun janin dan biayanya lebih mahal. Sedangkan, jika menggunakan
metode non farmakologi akan memberikan manfaat yaitu mempermudah, murah,
dan tanpa efek samping. Metode non farmakologi bersifat noninstrusive dan
noninvasif. Selain itu, jika menggunakan metode non farmakologi akan
meningkatkan kepuasan selama proses persalinan karena ibu dapat mengontrol
kekuatannya dan perasaannya. Ada beberapa cara yang bisa dilakukan untuk
menurunkan rasa nyeri saat persalinan dengan metode non farmakologi yaitu
imajinasi, homeopati, terapi musik, akupuntur, aromaterapi, relaksasi, hipnoterapi,
hidroterapi, massage counter pressure, pergerakan dan perubahan posisi,
abdominal lifting, effleurage, umpan balik biologis, dan self-healing (Sri Rejeki,
2020).

Menurut beberapa studi, prevalensi penggunaan aromaterapi dalam konteks
klinis cenderung meningkat, terutama di kalangan ibu hamil yang mencari metode
pengobatan alami atau komplementer untuk mengatasi nyeri, kecemasan, dan
stres. Studi tentang aromaterapi untuk nyeri persalinan menunjukkan bahwa
metode ini cukup populer. Beberapa penelitian di bidang kebidanan
memperkirakan bahwa sekitar 30-50% wanita hamil yang menjalani persalinan
alami di beberapa rumah sakit menggunakan aromaterapi untuk mengurangi nyeri
persalinan (Ratih Puspita, 2020).

Lavender merupakan jenis aromaterapi paling umum digunakan karena
memiliki banyak efek yang dapat meningkatkan kualitas hidup, seperti sifat
analgesiknya yang membantu meredakan nyeri. Aromaterapi lavender berfungsi

dengan mengaktifkan sel saraf penciuman dan mempengaruhi sistem limbik.



Sistem limbik sebagai pusat pemprosesan nyeri, kesenangan, kemarahan,
ketakutan, depresi, dan berbagai emosi lainnya (Oktavia, 2022).

Penelitian Musmundiroh, dkk (2025) “efektifitas penggunaan aromaterapi
lavender terhadap nyeri persalinan pada ibu hamil kala I fase aktif” Hasil
penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar ibu mengalami penurunan
tingkat nyeri setelah diberikan aromaterapi lavender, dari 88,6% yang
sebelumnya mengalami nyeri sedang atau berat menjadi hanya 11,4% yang
masih merasakan nyeri tersebut setelah intervensi. Nilai signifikansi yang
diperoleh adalah p = 0,001 (p < 0,05), yang mengindikasikan adanya pengaruh
yang bermakna antara pemberian aromaterapi lavender dan penurunan nyeri
persalinan kala | fase aktif. Berdasarkan hasil wawancara dan observasi awal, di
RSUP dr. Rivai Abdullah telah menerapkan beberapa teknik non-farmakologis
dalam mengurangi nyeri persalinan, seperti afirmasi positif dan relaksasi napas
dalam. Meskipun demikian, penggunaan aromaterapi sebagai metode pendukung
pengelolaan nyeri persalinan belum pernah dilakukan.

Berdasarkan uraian diatas, penulis tertarik untuk meneliti pengaruh
aromaterapi lavender terhadap nyeri persalinan kala | fase aktif di RSUP dr. Rivai

Abdullah Banyuasin.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang diatas, penulis dapat merumuskan apakah ada
pengaruh aromaterapi lavender terhadap nyeri persalinan kala | fase aktif di RSUP

dr. Rivai Abdullah Banyuasin?



C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Diketahuipengaruh aromaterapi lavender terhadap nyeri persalinan kala I fase
aktif di RSUP dr. Rivai Abdullah Banyuasin.
2. Tujuan khusus
a. Diketahui nyeri persalinan kala 1 fase aktif sebelum penggunaan
aromaterapi lavender di RSUP dr. Rivai Abdullah Banyuasin.
b. Diketahui nyeri persalinan kala | fase aktif setelah penggunaan aromaterapi
lavender di RSUP dr. Rivai Abdullah Banyuasin.
c. Diketahui pengaruh aromaterapi lavender terhadap nyeri persalinan kala |

fase aktif di RSUP dr. Rivai Abdullah Banyuasin.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Penelitianinidiharapkanmampumenambahilmupengetahuandan ~ wawasan
yang berkaitan dengan pengaruh aromaterapi lavender terhadap nyeri
persalinan kala | fase aktif.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Peneliti
Diharapkan dengan penelitian ini dapat dijadikan sebagai alternatif untuk
pengelolaan nyeri persalinan serta diaplikasikan dalam pelayanan asuhan

kebidanan pada ibu bersalin kala I fase aktif.



b. Bagi Instansi (Poltekkes Kemenkes Palembang)

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan tambahan informasi dan
referensi perpustakaan Poltekkes Kemenkes Palembang terutama tentang
pengaruh aromaterapi lavender terhadap nyeri persalinan kala | fase aktif.

c. Bagi RSUP dr. Rivai Abdullah

Dapat dijadikan sebagai alternatif untuk pengelolaan nyeri persalinan serta

diaplikasikan dalam pelayanan asuhan kebidanan pada ibu bersalin kala | fase

aktif.
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