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ABSTRAK

Saputri, Shelvy Juneka. 2025. Penerapan Endorphin Dan Effleurage Massage
Untuk Mengurangi Nyeri Punggung Pada Ibu Hamil Trimester III Di
Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau Tahun 2025. Program Diploma III
Keperawatan, Jurusan Keperawatan, Poltekkes Kemenkes Palembang.
Pembimbing (1) : Ns. Indah Dewi Ridawati, S.Kep.,M.Kep. Pembimbing (2) :
Zuraidah S, SKM.,S.Kep.,MKM

Latar Belakang: Ibu hamil trimester III sering mengalami nyeri punggung akibat
peningkatan berat janin, perubahan postur, dan peregangan ligamen. Nyeri yang
tidak tertangani dapat mengganggu tidur, meningkatkan kecemasan, dan
berdampak pada persalinan. Pijat endorphin dan effleurage merupakan terapi
komplementer nonfarmakologis yang aman dan efektif dalam meredakan nyeri
serta meningkatkan relaksasi.

Tujuan: Mengetahui efektivitas kombinasi pijat endorphin dan eftfleurage terhadap
penurunan nyeri punggung, ansietas, dan peningkatan kualitas tidur pada ibu hamil
trimester II1.

Metode: Studi kasus deskriptif observasional terhadap dua ibu hamil trimester III
dengan nyeri punggung akut. Intervensi dilakukan selama tiga hari berturut-turut
tanpa teknik relaksasi lain. Evaluasi dilakukan melalui skala nyeri, tanda vital,
ekspresi wajah, dan pola tidur.

Hasil: Kedua subjek mengalami penurunan nyeri dari skala 5 menjadi 2, disertai
berkurangnya ekspresi nyeri dan peningkatan kualitas tidur. Ansietas berkurang,
dan pasien menunjukkan sikap lebih tenang serta percaya diri menjelang persalinan.
Kesimpulan: Kombinasi pijat endorphin dan effleurage efektif mengurangi nyeri
punggung, menurunkan ansietas, dan memperbaiki pola tidur ibu hamil trimester
III. Intervensi ini dapat diterapkan dalam keperawatan maternitas sebagai
pendekatan holistik berbasis terapi komplementer.

Kata Kunci: Pijat Endorphin, Pijat Effleurage, Nyeri Punggung, Kehamilan

Trimester III, Terapi Komplementer, Keperawatan Maternitas
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ABSTRACT

Saputri, Shelvy Juneka. 2025. The Application of Endorphin and Effleurage
Massage to Reduce Back Pain in Third Trimester Pregnant Women at
Perumnas Public Health Center, Lubuklinggau City in 2025. Diploma Il
Nursing Program, Department of Nursing, Health Polytechnic of the Ministry
of Health Palembang.Supervisor (1): Ns. Indah Dewi Ridawati, S.Kep.,
M.Kep. Supervisor (2): Zuraidah S., SKM., S.Kep., MKM.

Background: Pregnant women in the third trimester often experience back pain due
to increased fetal weight, postural changes, and ligament stretching. If left
untreated, this pain can affect sleep quality, increase anxiety, and complicate the
labor process. Endorphin massage and effleurage are non-pharmacological
complementary therapies that are safe and effective in relieving pain and promoting
muscle relaxation.

Objective: To identify the effectiveness of combining endorphin massage and
effleurage in reducing back pain, lowering anxiety levels, and improving sleep
quality in third-trimester pregnant women.

Methods: This study used a descriptive observational case study design involving
two third-trimester pregnant women with acute back pain. The intervention was
conducted for three consecutive days without additional relaxation techniques.
Evaluation was carried out using pain scale assessment, vital signs, facial
expressions, and sleep patterns.

Results: Both subjects experienced a gradual decrease in pain from a scale of 5 to
2, along with reduced signs of discomfort and significant improvement in sleep
quality. Anxiety levels also decreased, and the participants showed a calmer and
more confident attitude toward the upcoming labor.

Conclusion: The combination of endorphin massage and effleurage is effective in
reducing back pain, lowering anxiety, and improving sleep quality in third-trimester
pregnant women. This intervention can be integrated into maternity nursing care
as a holistic, complementary therapy to enhance maternal comfort and well-being.

Keywords: Endorphin Massage, Effleurage Massage, Lower Back Pain, Third
Trimester Pregnancy, Complementary Therapy, Maternity Nursing
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Kehamilan merupakan suatu proses fisiologis yang terjadi dimana terdapat
penyatuan dari spermatozoa dan ovum lalu dilanjutkan dengan nidasi dan berakhir
dengan keluarnya bayi dan plasenta melalui jalan lahir. Bila dihitung dari saat
fertilisasi hingga lahirnya bayi, kehamilan normal akan berlangsung dalam waktu
40 minggu atau 9 bulan menurut kalender internasional. Sepanjang kehamilan,
ibu hamil mengalami perubahan fisiologis yang disebabkan oleh kebutuhan
anatomi dan fungsional (Mardiani & Resna, 2022).

Hasil Survey Kesehatan Indonesia (SKI) 2023, menunjukan estimasi jumlah
kehamilan di Indonesia sebanyak 232,524 jiwa, sedangkan jumlah di Sumatera
Selatan pada tahun 2023 prevalensi kehamilan di dilaporkan sebanyak 6581 jiwa
dengan jumlah ibu hamil trimester III sebanyak 618 jiwa (Kemenkes, 2023). dengan
rata-rata usia ibu hamil yaitu 21 tahun (Badan Pusat Statistik, 2022). Berdasarkan
data profil Dinas Kesehatan Kota Lubuklinggau menunjukan jumlah total estimasi
ibu hamil trimester 111 pada tahun 2023 sebanyak 4.578 jiwa dan pada tahun 2024
sebanyak 4.209 jiwa (Profil Dinas Kesehatan Kota Lubuklinggau 2024)..

Proses kehamilan akan menimbulkan berbagai perubahan pada seluruh
sistem tubuh. Dampak perubahan pada sistem muskuloskeletal seperti
besarnya perut karena adanya janin yang sering menyebabkan ibu hamil merasakan
nyeri pada daerah punggung bawah. Membesarnya rahim berpengaruh pada pusat
gravitasi, membentang keluar dan melemahkan otot- otot abdomen, mengubah
postur tubuh serta memberikan tekanan pada punggung, selain itu kelebihan berat
badan tentunya akan mempengaruhi otot untuk lebih banyak bekerja sehingga
mengakibatkan stres pada sendi, hal ini yang menyebabkan nyeri punggung. Nyeri
punggung bawah pada ibu hamil merupakan masalah yang paling sering
dilaporkan dalam kehamilan (Astri 2019). Diperkirakan sekitar 6 dari 10 wanita

hamil akan mengalami nyeri punggung.
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Nyeri punggung saat hamil biasanya terjadi pada sendi dan otot di bagian
tulang panggul dan punggung bagian bawah. Rasa nyeri dapat muncul ketika
membungkukkan badan ke depan, mengangkat beban, bangun dari tempat tidur,
atau berdiri dari posisi duduk (Ruliati, 2019).

Ibu hamil trimester III akan mengalami keluhan seperti sering BAK,
konstipasi, sulit tidur, nyeri punggung. Nyeri punggung merupakan nyeri yang
terjadi pada area lumbal sakral. Nyeri punggung biasanya akan meningkat
intensitasnya seiring pertambahan usia kehamilan karena nyeri ini merupakan
akibat membesarnya uterus dan perubahan postur tubuhnya. Idealnya keluhan nyeri
punggung selama periode kehamilan terjadi akibat perubahan anatomis tubuh
(Wulandari & Wantini, 2021)

Nyeri punggung merupakan keluhan yang umum dialami oleh ibu hamil,
terutama pada trimester kedua dan ketiga kehamilan. Berdasarkan data dari
berbagai penelitian, prevalensi nyeri punggung pada ibu hamil bervariasi antara
50% hingga 70% di beberapa negara. Di Inggris, diperkirakan 50% ibu hamil
mengalami nyeri punggung, sedangkan di Australia angka ini hampir mencapai
70% (Mardiani & Resna, 2022). Di Indonesia, penelitian yang dilakukan pada ibu
hamil di beberapa daerah menunjukkan bahwa antara 60% hingga 80% ibu hamil
mengalami nyeri punggung, terutama pada trimester kedua dan ketiga. Prevalensi
nyeri punggung bawah pada usia kehamilan 20 minggu tercatat sebesar 76%, dan
pada usia kehamilan 32 minggu mencapai 90%. Pada usia kehamilan 20 minggu,
39% ibu hamil melaporkan nyeri ringan, 20% nyeri sedang, dan 17% melaporkan
nyeri hebat. Pada usia kehamilan 32 minggu, 38% ibu hamil melaporkan nyeri
ringan, 23% nyeri sedang, dan 29% melaporkan nyeri hebat (Khairunnisa et al.,
2022).

Di wilayah kerja Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau, jumlah ibu
hamil trimester III tercatat mengalami perubahan jumlah dari tahun ke tahun. Pada
tahun 2022, jumlah ibu hamil trimester III mencapai 420 orang, sementara pada
tahun 2023 jumlahnya meningkat menjadi 433 ibu hamil. Namun, pada tahun 2024,
jumlah ibu hamil trimester III mengalami penurunan menjadi 407 ibu hamil (Profil

Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau, 2024).
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Berdasarkan data yang tercatat di Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau
menunjukkan adanya masalah signifikan terkait dengan keluhan nyeri punggung
pada ibu hamil, terutama pada trimester III. Berdasarkan data yang tercatat, total
407 ibu hamil melakukan pemeriksaan ANC dari Januari 2024 hingga Desember
2024. Dari jumlah tersebut menunjukkan bahwa sebagian besar ibu hamil yang
menjalani pemeriksaan ANC berada pada fase kehamilan yang lebih rentan
terhadap berbagai keluhan Kesehatan seperti nyeri punggung, data menunjukan
sebanyak 204 atau 50% ibu hamil menngalami nyeri punggung. Mengingat
tingginya prevalensi nyeri punggung di kalangan ibu hamil baik di tingkat global
maupun lokal. Keluhan nyeri punggung yang sering terjadi selama kehamilan
berpotensi mengganggu kualitas hidup ibu hamil, bahkan dapat berisiko terhadap
kesehatan ibu dan janin jika tidak ditangani dengan baik (Prananingrum, 2022).

Jika nyeri punggung pada masa kehamilan tidak segera diatasi akan
berakibat pada nyeri punggung jangka waktu yang panjang, hal tersebut tentunya
mengganggu aktivitas sehari-hari seperti berdiri setelah duduk, bangun dari tempat
tidur, posisi duduk terlalu lama, berdiri terlalu lama, mengangkat serta
memindahkan benda yang melibatkan pergerakan dari punggung, bahkan dapat
meningkatkan kecenderungan nyeri punggung pascapartum (ibu yang baru
melahirkan). Dampak lainnya juga dapat terjadi nyeri punggung kronis karena tidak
diberikannya intervensi saat nyeri punggung timbul pada ibu hamil, hal ini akan
lebih sulit untuk diobati atau disesmbuhkan (Prananingrum, 2022). Nyeri punggung
dapat diatasi dengan terapi farmakologis dan nonfarmakologis (Restu Amalia &
Pristiana Dewi, 2020).

Pengendalian nyeri punggung ibu hamil secara farmakologis memang lebih
efektif dibandingkan dengan metode nonfarmakologis, namun demikian
farmakologis lebih mahal dan berpotensi mempunyai efek samping. Metode
farmakologis juga mempunyai pengaruh bagi ibu, janin, maupun bagi kemajuan
persalinan. Sementara itu, metode non farmakologis lebih murah, mudah, efektif
dan tanpa efek samping yang merugikan serta dapat dilakukan melalui kegiatan
tanpa obat antara lain dengan teknik distraksi, relaksasi, massage/pemijatan,

dan kompres panas (Restu Amalia & Pristiana Dewi, 2020).
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Massage/pijat adalah terapi yang digunakan untuk melakukan
pelepasan endorphin yang merupakan penghilang rasa sakit alami. Selain itu, pijat
akan mengurangi ketegangan otot dan rasa sakit, meningkatkan mobilitas serta
melancarkan peredaran darah. Pijat dilakukan untuk membantu dalam mengatasi
fisik, emosional, transformasi psikologis. Pijatan digunakan untuk membantu
relaksasi dan menurunkan nyeri melalui peningkatan aliran darah pada
daerah-daerah yang terpengaruh, merangsang reseptor-reseptor raba kulit sehingga
merilekskan otot-otot, mengubah suhu kulit dan secara umum memberikan
perasaan nyaman yang berhubungan dengan keeratan hubungan manusia
(Rahareng, 2021).

Salah satu pijatan yang dapat digunakan untuk menurunkan nyeri punggung
pada ibu hamil yaitu endorphin massage. Endorphin massage merupakan salah
satu bagian teknik nonfarmakologi adalah jenis massage dengan sentuhan ringan
yang dapat diberikan pada ibu hamil di waktu menjelang hingga saatnya
melahirkan. Endorphin adalah salah satu bahan kimia otak yang dikenal sebagai
neurotransmitter yang berfungsi untuk mengirimkan sinyal-sinyal listrik dalam
sistem saraf. Endorphin sudah dikenal sebagai zat yang banyak manfaatnya
diantaranya adalah mengatur produksi hormon pertumbuhan dan seks,
mengendalikan rasa nyeri serta sakit yang menetap, mengendalikan perasaan stress,
serta munculnya melalui berbagai kegiatan, seperti pernafasan yang dalam dan
relaksasi, serta meditasi. Sesuai dengan namanya, terapi sentuhan ringan atau
endorphin massage ini dapat memicu keluarnya hormon endorphin (Septiana,
2023). Pijatan ini dapat merangsang tubuh untuk melepaskan senyawa endorphin
yang merupakan pereda rasa sakit alami dan dapat menciptakan perasaan nyaman
(Handayani et al., 2021)

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Handayani et al., (2021), melaporkan
bahwa sebelum endorphin massage, hampir setengah dari responden hamil hingga
9 orang melaporkan mengalami sakit punggung yang parah. Namun, setelah
endorphin massage, tidak ada yang melaporkan kejadian skala nyeri hebat, hampir
sebagian pada semua responden hingga 6 orang melaporkan tidak merasakan nyeri.

Diikuti oleh penelitian yang dilakukan (Rini et al., 2023) bahwa terdapat perbedaan
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nyeri punggung ibu hamil trimester III sebelum dan sesudah endorphin massage
dengan p-value 0,003<0,05 bahwa pijat endorphin berdampak pada pengurangan
skala nyeri punggung ibu hamil selama kehamilan.

Effleurage massage adalah teknik pemijatan berupa usapan lembut, lambat
dan panjang atau tidak putus-putus, teknik ini menimbulkan efek relaksasi pada
daerah punggung dengan menggunakan pangkal telapak tangan (Suryani et al.,
2022). Massage ini merupakan salah satu terapi non farmakologis yang dapat
menurunkan nyeri punggung ibu hamil, massage akan mengurangi ketegangan otot
dan rasa sakit, meningkatkan mobilitas serta melancarkan peredaran darah. Hal ini
sesuai dengan teori Gate Control yang mengatakan bahwa nyeri akan berkurang
setelah dilakukan Effleurage massage karena sentuhan dan nyeri dirangsang
bersama sensasi sentuhan berjalan ke otak dan menutup gerbang dalam otak dan
terjadi pembatasan intensitas nyeri di otak, effleurage massage merupakan suatu
metode non farmakologi yang merupakan salah satu teknik menghilangkan rasa
sakit yang paling efektif (Magtirah & Idwar, 2020).

Berdasarkan penelitian (Pratiwi et al., 2023). Intervensi pijat effleurage
dapat memiliki nilai klinis yang mungkin untuk meningkatkan gangguan tidur,
meredakan rasa sakit, kelelahan, dan mengurangi kecemasan. Berdasarkan analisis
menunjukkan bahwa perlakuan Effleurage massage memiliki kontribusi lebih besar
dalam mengurangi nyeri punggung bagian bawah pada ibu hamil trimester III
karena pasien langsung merasakan sentuhan ataupun pijatan yang mampu
mengurangi nyeri ke sumber rasa sakit.

Penelitian ini sangat penting untuk dilakukan, mengingat data yang tercatat
di Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau menunjukkan adanya masalah
signifikan terkait dengan keluhan nyeri punggung pada ibu hamil, terutama pada
trimester III. Berdasarkan data yang tercatat, total 407 ibu hamil melakukan
pemeriksaan ANC dari Januari 2024 hingga Desember 2024. Dari jumlah tersebut
menunjukkan bahwa sebagian besar ibu hamil yang menjalani pemeriksaan ANC
berada pada fase kehamilan yang lebih rentan terhadap berbagai keluhan Kesehatan
seperti nyeri punggung sebanyak 204 orang atau sebanyak 50%. Pada periode

Febuari 2025 tercatat sebanyak 28 ibu hamil trimester III mengalami keluhan nyeri
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punggung. data ini menunjukkan bahwa nyeri punggung masih menjadi masalah
yang cukup signifikan di kalangan ibu hamil trimester III.

Pentingnya masalah nyeri punggung pada ibu hamil harus mendapatkan
perhatian khusus, mengingat dampak yang dapat ditimbulkan pada kesehatan ibu
dan janin. Mengabaikan atau menunda penanganan nyeri ini dapat menyebabkan
komplikasi jangka panjang yang dapat mempengaruhi kesejahteraan ibu dan
perkembangan janin (Wulandari & Wantini, 2021).

Meskipun telah dilakukan berbagai intervensi, salah satunya berupa senam
hamil yang bertujuan untuk mengurangi keluhan nyeri punggung, masih banyak ibu
hamil yang merasakan keluhan tersebut. Hal ini menunjukkan bahwa meskipun
senam hamil memiliki manfaat dalam mengurangi nyeri, sebagian ibu hamil masih
membutuhkan penanganan lebih lanjut untuk mengatasi nyeri punggung yang
mereka alami

Melalui wawancara dengan 6 ibu hamil trimester III yang datang untuk
pemeriksaan, ditemukan keluhan nyeri punggung yang mengganggu aktivitas
seperti bekerja, beraktivitas di luar, dan berbelanja., meskipun masih bisa
beraktivitas, nyeri sering hilang timbul, terutama saat bekerja atau berdiri lama.
Saat ditanya apa yang dilakukan untuk mengurangi nyeri punggung, sebagian besar
responden hanya berbaring dan menahan rasa nyeri, karena mereka tidak tahu cara
mengatasinya. Dari hasil wawancara dengan perawat yang bergugas di klinik,
didapat bahwa belum pernah dilakukan penelitian mengenai intervensi Endorphin
massage dan Effleurage massage pada ibu hamil trimester III.

Berdasarkan penjelasan di atas terkait Endorphin Massage dan Effleurage
Massage vyang sudah dijelaskan, maka peneliti tertarik untuk meneliti
“Pengaruh Endorphin dan Effleurage massage terhadap Intensitas Nyeri Punggung
Bawah Ibu Hamil Trimester III di Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau tahun

2025~
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1.1 Rumusan Masalah

Bagaimanakah penerapan Endorphin dan Effleurage massage dalam
penurunan intensitas nyeri punggug bawah pada ibu hamil trimester III di

Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau tahun 2025

1.2 Tujuan Studi Kasus

1.3.1 Tujuan Umum
Diketahuinya deskripsi penerapan Endorphin dan Effleurage
massage dalam penurunan intensitas nyeri punggug bawah pada ibu hamil
trimester III Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau di Puskesmas

Perumnas Kota Lubuklinggau tahun 2025.

1.3.2 Tujuan Khusus
a. Diketahuinya penerapan Endorphin dan Effleurage Massage (edukatif,
observasi, terapeutik) efektif menurunkan nyeri pada ibu hamil
trimester III di Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau tahun 2025
b. Diketahuinya analisis hasil implementasi Endorphin dan Effleurage
Massage (observasi, edukatif, terapeutik) efektif menurunkan nyeri
pada ibu hamil trimester III di Puskesmas Perumnas Kota

Lubuklinggau tahun 2025

1.3 Manfaat Studi Kasus

1.4.1 Bagi Masyarakat
Membantu masyarakat dalam meningkatkan kemampuannya
mengatasi tekanan darah serta meningkatkan pemahaman tentang pijat
Endorphin dan Effleurage_dalam mengatasi nyeri punggung pada ibu hamil

trimester I11.

1.4.2 Bagi perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi keperawatan
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1.4.3

Memberikan kerangka penelitian selanjutnya dan pengembangan

tindakan komplementer untuk tatalaksana pada ibu hamil trimester III.

Bagi Puskesmas Perumnas Kota Lubuklinggau
Memberikan informasi dan meningkatkan pemahaman bagi perawat
untuk meningkatkan kinerja dalam tatalaksana asuhan perawatan dengan

ibu hamil trimester I11.
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