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PENGARUH MASSAGE EFFLEURAGE SAAT HIS TERHADAP PEMBUKAAN 
SERVIKS PADA IBU BERSALIN DI WILAYAH  

KERJA DI  PUSKESMAS JEMBATAN KEMBAR 
 

Wiwien Trisnawati1*, Supriadi2, Eka Mustika Yanti3 
 

 

ABSTRAK 
 

Latar Belakang : Jumlah kasus komplikasi ibu partus lama di Kabupaten Lombok Barat tahun 2021 
berdasarkan laporan Pemantauan Wilayah Setempat (PWS) dari seluruh puskesmas yang ada di wilayah 
Kabupaten Lombok Barat sebanyak 166 kasus partus lama. Salah satu upaya mengefektifkan frekuensi his  agar 
adekuat untuk mempercepat pembukaan serviks sehingga menghindari partus lama, dapat dipercepat dengan 
beberapa metode antara lain dengan massage effluerage di fundus uteri 
Tujuan : Untuk mengetahui pengaruh massage effleurage pada saat his terhadap pembukaan serviks pada ibu 
bersalin yang dilakukan oleh suami di UPT BLUD Puskesmas Jembatan Kembar. 
Metode : Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan bentuk Quasi experimental design. Sampel 
pada penelitian ini sebanyak 30 orang responden yang dipilih menggunakan teknik Quota Sampling  dari 30 
orang responden yang memiliki hari tapsiran persalinan pada tanggal 20 Januari 2023 – 20 Februari 2023. Data 
dianalisis secara univariat dan bivariat dengan Uji F tabel. 
Hasil : Dari 30 Sampel pada uji bivariat uji F tabel didapatkan nilai signifikan didapatkan hasil 0,040 yang lebih 
kecil dari 0,05 yang berarti bahwa adanya pengaruh yang signifikan pada perubahan pembukaan servik antara 
kelompok kasus yang diberikan perlakuan terhadap kelompok kontrol yang tidak diberikan perlakuan. 
Simpulan : Ada pengaruh massage effleurage pada saat his terhadap pembukaan serviks pada ibu bersalin yang 
dilakukan oleh suami di UPT BLUD Puskesmas Jembatan Kembar 
 
Kata Kunci  : Massage Effleurage, Pembukaan Serviks 
Kepustakaan  : 5 buku, (2010-2015), 25 Karya Ilmiah (2014-2020) 
Halaman  : 85 halaman, 9 tabel, 4 gambar 
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HE EFFECT OF EFFLEURAGE MASSAGE AT HIS ON CERVICAL OPENING IN 
LABOR WOMEN IN THE REGION  

PUBLIC HEALTH CENTER 
 
 

Wiwien Trisnawati1*, Supriadi2, Eka Mustika Yanti3 
 
 

ABSTRACT 
Background: The number of cases of complications for long-term mothers in West Lombok Regency in 2021 
based on Local Area Monitoring /PWS reports from all puskesmas in the West Lombok Regency were 166 
cases of prolonged labor. One of the efforts to make his frequency more effective so that it is adequate to speed 
up the opening of the cervix so as to avoid prolonged labor, can be accelerated by several methods, including 
effluerage massage in the fundus uteri 
Objective: To determine the effect of effleurage massage during his his time on the opening of services for 
mothers in labor performed by husbands at the Public Health Center Jembatan Kembar. 
Methods: This research is a quantitative study in the form of a quasi-experimental design. The sample in this 
study were 30 respondents who were selected using the Accidental Sampling technique from 30 respondents 
who had an estimated delivery day in 20 January 2023- 20 February 2023. Data were analyzed univariately and 
bivariately using the F Table. 
Results: Of the 30 samples in the bivariate T-Test test, a significant value was obtained, the result was 0.04 
which was smaller than 0.05, which means that there was a significant effect on changes in cervical opening 
between the case group that was given treatment to the control group that was not given treatment 
Conclusion: There is an effect of effleurage massage during his hys on the opening of the cervix in mothers 
who give birth by their husbands at thePublic Health Center Jembatan Kembar 
 
Keywords: Massage Effleurage 
Literature : 5 books, (2010-2015), 25 Scientific Works (2014-2020) 
Pages: 85 pages, 9 tables, 4 pictures 
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PENDAHULUAN 
 

Pada tahun 2030 World Health 
Organization (WHO) memprediksi 
rasio kematian ibu secara global 
menjadi kurang dari 70 per 100.000 
kelahiran hidup, tahun 2015 sekitar 830 
wanita meninggal setiap hari karena 
komplikasi kehamilan atau melahirkan 
dengan rasio kematian ibu dari 216 per 
100.000 kelahiran hidup (WHO, 2017).  

Angka Kematian Ibu (AKI) 
atau maternal di Indonesia yang 
merupakan indikator keberhasilan 
upaya kesehatan ibu, diantaranya dapat 
dilihat dari indikator AKI selama masa 
kehamilan, persalinan dan nifas yang 
disebabkan oleh kehamilan, persalinan, 
dan nifas. Penurunan AKI di Indonesia 
terjadi sejak tahun 2010 sebanyak 214 
per 100.000 kelahiran hidup, tahun 
2012 menunjukkan peningkatan AKI 
yang signifikan yaitu menjadi 359 
kematian ibu per 100.000 kelahiran 
hidup. Tahun 2015 AKI menjadi 305 
kematian ibu per 100.000 kelahiran 
hidup berdasarkan hasil Survei 
Penduduk Antar Sensus (SUPAS) 
(Kemenkes RI, 2017).  

Menurut Data Profil Dinas 
Kesehatan Kabupaten Lombok Barat 
bulan 12 tahun 2021, jumlah kasus 
komplikasi ibu partus lama di 
Kabupaten Lombok Barat tahun 2021 
berdasarkan laporan Pemantauan 
Wilayah Setempat (PWS) dari seluruh 
puskesmas yang ada di wilayah 
Kabupaten Lombok Barat sebanyak 
166 kasus partus lama. Untuk kasus 
partus lama di Wilayah Puskesmas 
Jembatan Kembar 3 kasus.  

Persalinan yang terlalu lama 
bisa disebabkan oleh banyak hal, mulai 
dari kontraksi yang tidak terlalu kuat 
hingga rasa takut yang dialami oleh ibu 
bersalin.  Persalinan normal umumnya 
memakan waktu sekitar 12–18 jam bagi 
ibu yang baru pertama kali melahirkan. 
Sementara itu, ibu yang sudah pernah 
melahirkan lebih dari satu kali 

persalinannya bisa beberapa jam lebih 
cepat dari waktu tersebut. 

Menurut  Brain (2018)  dalam  
penelitian  yang  dilakukan Handayani 
et   al,  mengatakan   bahwa massage  
effleurage memiliki beberapa  efek lain  
yaitu, diantaranya menambah kondisi 
relaksasi, memiliki aksi obat    
penenang    dan sangat  bermanfaat  
untuk  menenangkan  saraf,  stres  dan 
ketegangan  bisa dikurangi, sakit 
kepala tegang dan mencegah insomnia. 
Massage   effleurage dapat  
menghidupkan kembali  dan  
merangsang  sistem  saraf  pusat,  
menghangatkan  tubuh,  dan 
memperlancar   peredaraan   darah,   
aliran   getah bening 
meningkat,membantu untuk 
menyingkirkan limbah dan zat    racun 
serta memperbaiki  kulit  dan  
mendorong  kulit  lebih sehat ( 
Wulandari dan Putri, 2018). 

Menurut Wulandari  dan  Putri  
(2018)  menyebutkan  bahwa pijatan  
dapat  memberikan  manfaat  bagi  
wanita hamil dan wanita bersalin.  
Kelompok yang mendapat pijatan juga 
memiliki lebih sedikit komplikasi  pada  
persalinan  dan  memiliki  lebih sedikit   
kadar   hormon   stres.   Wanita   yang  
mendapat pijatan  selama  persalinan  
mengalami penurunan  kecemasan,  
pengurangan  nyeri  dan waktu 
persalinan pendek secara bermakna. 

Berdasarkan studi pendahuluan 
yang dilakukan oleh peneliti di wilayah 
kerja Puskesmas Jembatan Kembar 
pada tanggal 14 November 2022 
diperoleh data tiga bulan terakhir yaitu 
bulan Agustus- Oktober 2022 mencapai 
132 persalinan. Dimana pada Desa 
Jantung terdapat 26 persalinan, di Desa 
Jakem Timur terdapat 28 persalinan, di 
Desa Jakem terdapat 13 persalinan, di 
Desa Lembar terdapat 17 persalinan, di 
Desa Lembar Selatan terdapat 48 
Persalinan. 

Berdasarkan latar belakang 
diatas, peneliti merasa bahwa penelitian 
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dengan judul Pengaruh Effleurage 
Massage saat His dengan pembukaan 
serviks pada ibu bersalin di Wilayah 
Kerja Puskesmas Jembatan Kembar 
yang diberikan oleh Suami atau 
keluarga perlu untuk dilakukan.  

 
METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan 
adalah penelitian kuantitatif dengan 
bentuk Quasi experimental design 
bertujuan untuk mencari tahu antar 
variabel yang melibatkan kelompok 
kontrol dan kelompok eksperimen. 
Dengan the non-equivalent grup design 

mengharuskan adanya kelompok 
eksperimen dan kontrol. 

Populasi dalam penelitian ini 
yaitu ibu yang bersalin normal pada 
tanggal 20 Januari sampai tanggal 20 
Februari 2023 di wilayah kerja UPT 
BLUD Puskesmas Jembatan Kembar 
Kecamatan Lembar Kabupaten 
Lombok Barat berjumlah 30 orang. 

Sampel pada penelitian ini 
berjumlah 30 orang dengan jumlah 
sampel pada masing masing kelompok 
yang digunakan ialah sebanyak 15 
Sampel 

Teknik pada penelitian ini 
menggunakan teknik probability 
sampling dengan jenis Quota sampling. 
Teknik quota sampling yaitu 
pengambilan sampel yang didasarkan 
pada target tertentu, jika target tertentu 
sudah diperoleh maka penelitian 
selesai. 

Instrumen yang digunakan 
dalam penelitian ini untuk massage 
effleurage saat his menggunakan 
SOP/cheklist kemudian dicatat dalam 
lembar observasi, pengumpulan data 
dengan cara primer yaitu peneliti 
melakukan pengamatan langsung 
kepada responden untuk mencari 
perubahan atau hal-hal yang akan 
diteliti (Notoatmodjo, 2018). 
Sedangkan untuk pengukuran 
penambahan pembukaan serviks 

menggunakan rekam medik dan 
partograph. 

Uji statistik yang digunakan 
adalah Uji T-Test dengan ketentuan Uji 
T-Test : 
a. Jika nilai sig (2-tailed ) < 0.005 

maka terdapat perbedaan yang 
signifikan antara hasil sebelum dan 
sesudah melakukan effleurage 
massage. 

b. Jika nilai sig (2-tailed ) > 0.005 
maka terdapat perbedaan yang 
signifikan antara hasil sebelum dan 
sesudah melakukan effleurage 
massage. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil Penelitian 

1. Analisis Univariat 
a. Distribusi frekuensi karakteristk 

(usia, pendidikan, dan paritas) 
responden 

1) Distribusi frekuensi usia responden 
Tabel 4.1 Tabel distribusi 
Frekuensi Berdasarkan Usia 
Responden 

Umur Frequency Percent (%) 

Resiko (<20 thn dan 
>35 thn) 

10 33,3 

Tidak Beresiko (20-
35thn) 

20 66,7 

Total 30 100.0 

Berdasarkan tabel 4.1 
didapatkan hasil bahwa dari 
30 responden paling banyak 
pada ibu yang berumur tidak 
beresiko (20 – 35 tahun) 
sebanyak 66,7 % dan pada 
umur beresiko (<20 thn dan 
>35 thn) sebanyak 33,33%. 
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2) Distribusi frekuensi pendidikan 
responden 

Tabel 4.2 Tabel Distribusi 
Frekuensi Berdasarkan 
Pendidikan Responden 

Pendidikan Frequency 
Percent 

(%) 

SD 4 13,3 

SMP 9 30 

SMA 10 33,4 

Sarjana 7 23,3 

Total 30 100% 

Berdasarkan tabel 4.2 
didapatkan hasil bahwa dari 
30 responden paling banyak 
pendidikan responden pada 
kelompok pendidikan SMA 
sebanyak 33,4%, kemudian 
pada kelompok pendidikan 
SMP sebanyak 30%, 
sedangkan pada pendidikan 
sarjana sebanyak 23,3% dan 
paling sedikit pada 
pendidikan SD sebanyak 
13,3%. 

3) Distribusi frekuensi paritas 
responden 

Tabel 4.3 Distribusi 
frekuensi Berdasarkan 
Paritas Responden 
  Paritas Frequency Percent (%) 

Primigravida 9 30 

Multigravida 14 46,7 

Grandemultigr
avida 

7 23,3 

Total 30 100 

Berdasarkan tabel 4.3 
didapatkan hasil bahwa dari 
30 responden paling banyak 
pada ibu dengan paritas 
multigravida sebanyak 
46,7%, kemudian pada 
paritas primigravida 
sebanyak 30% dan paling 
sedikit pada paritas 
grandemultigravida sebanyak 
23,3%. 

b. Distribusi frekuensi 
pembukaan serviks pada ibu 
bersalin yang diberikan  
massage effleurage oleh suami 

Tabel 4.4 Distribusi frekuensi 
pembukaan serviks 
pada ibu bersalin 
yang diberikan  
massage effleurage 
oleh suami 

 
 

Pembukaan 
Awal 

Pembukaan Akhir    
Total Fase 

Akseleras
i 

Fase 
Dilatasi 

Fase 
Deselerasi 

N % n % N % N % 
Fase Akselerasi 0 0 3 20 6 40 9 60 
Fase Dilatasi 0 0 0 0 6 40 6 40 

Fase Deselerasi 0 0 0 0 0 0 0 0 
Total 0 0 3 20 12 80 15 100 

Berdasarkan tabel 4.4 
didapatkan hasil bahwa dari 15 
responden kasus yang diberikan 
perlakuan paling banyak 
perubahan pembukaan pada fase 
akselerasi menjadi deselerasi 
sebanyak 6 kasus (40%) dan 
pada fase dilatasi menjadi fase 
deselerasi sebanyak 6 kasus 
(40%), sedangkan pada fase 
akselerasi berubah menjadi fase 
dilatasi sebanyak 3 kasus (20%). 

c. Distribusi frekuensi 
pembukaan serviks pada ibu 
bersalin yang tidak diberikan 
massage effleurage oleh suami 

Tabel 4.5 Distribusi frekuensi 
pembukaan serviks pada ibu 
bersalin yang tidak diberikan 
massage effleurage oleh suami 

Pembukaan 
Awal 

Pembukaan Akhir   Total 

Fase 
Akselerasi 

Fase 
Dilatasi 

Fase 
Deselerasi 

N % n % N % N % 
Fase 

Akselerasi 
0 0 10 100 0 0 10 66,

7 
Fase Dilatasi 0 0 0 0 5 100 5 33,

3 
Fase 

Deselerasi 
0 0 0 0 0 0 0 0 

Total 0 0 10 100 5 100 15 10
0 
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Dari tabel 4.5 didapatkan 
hasil bahwa dari 15 responden 
kontrol paling banyak yang 
mengalami perubahan 
pembukaan pada fase akselerasi 
menjadi fase dilatasi sebanyak 
10 kasus dan berikutnya pada 
perubahan fase dilatasi berubah 
menjadi fase deselerasi sebanyak 
5 kasus. 

2. Analisis Bivariat 
a. Analisis pengaruh massage 

effleurage saat his terhadap 
pembukaan serviks pada ibu 
bersalin 

Tabel 4.6  Analisis pengaruh 
massage effleurage 
saat his terhadap 
pembukaan 
serviks pada ibu 
bersalin 

 Kelomp
ok 

N Mean Std. 
Deviation 

Sig
. 

d
f 

t 
hitun
g 

t 
tabe
l 

Pembu
kaan 
Akhir 

Kasus 1
5 

9.066
70 

.88372 0,0
01 

2
8 

3.568 1.7
01 

 Kontrol 1
5 

8.333
3 

1.04654     

 

Berdasarkan tabel 4.6 didapatkan 
hasil bahwa dari 30 responden 
terdapat 15 kelompok kasus dan 
15 kelompok kontrol dimana rata-
rata pada kelompok kasus yaitu 
9,0667 sedangkan rata-rata pada 
kelompok kontrol 8.3333 dengan 
demikian secara deskriptif statistik 
dapat disimpulkan ada perbedaan 
rata-rata pada kelompok kasus dan 
kontrol. Sedangkan pada nilai 
signifikan didapatkan hasil 0,001 
yang lebih kecil dari 0,05 yang 
berarti bahwa adanya pengaruh 
yang signifikan pada perubahan 
pembukaan serviks antara 
kelompok kasus yang diberikan 
perlakuan terhadap kelompok 
kontrol yang tidak diberikan 
perlakuan. Dan untuk nilai t hitung 
3.568 lebih besar daripada t tabel 

1.701 yang berarti bahwa adanya 
pengaruh yang positif terhadap 
perubahan pembukaan serviks 
antara kelompok kasus dan 
kelompok kontrol. 

  
 

B. PEMBAHASAN 
1. Analisis Univariat  

a. Karakteristik (usia, 
pendidikan, dan paritas) 
responden 

Berdasarkan tabel 4.1 
didapatkan hasil bahwa dari 30 
responden paling banyak pada 
ibu yang berumur tidak 
beresiko (20 – 35 tahun) 
sebanyak 66,7 % sedangkan 
pada tabel 4.2 didapatkan hasil 
bahwa dari 30 responden 
paling banyak pendidikan 
responden pada kelompok 
pendidikan SMA sebanyak 
33,4% dan pada tabel 4.3 
didapatkan hasil bahwa dari 30 
responden paling banyak pada ibu 
dengan paritas multigravida sebanyak 
46,7%. 

Usia seseorang 
sedemikian besarnya akan 
mempengaruhi perilaku, karena 
semakin lanjut umurnya, maka 
semakin lebih bertanggung 
jawab, lebih tertib, lebih 
bermoral, lebih berbakti dari 
usia muda. Usia ibu yang 
menjadi indikator dalam 
kedewasaan dalam setiap 
pengambilan keputusan untuk 
melakukan sesuatu yang 
mengacu pada setiap 
pengalamannya (Notoatmodjo, 
2012). 

Pendidikan dapat 
mempengaruhi seseorang 
termasuk juga perilaku akan 
pola hidup, semakin tinggi 
tingkat pendidikan seseorang 
maka semakin mudah 
menerima informasi 
(Notoatmodjo, 2012).  
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Paritas adalah jumlah 
anak yang pernah dilahirkan 
hidup yaitu kondisi yang 
menggambarkan kelahiran 
sekelompok atau kelompok 
wanita selama masa 
reproduksi. Paritas dapat 
dibedakan menjadi primipara, 
multipara dan grandemultipara. 
(BKKBN, 2018) 

Sehingga dari data 
diatas maka peneliti dapat 
berasumsi bahwa karakteristik 
ibu sangat mempengaruhi 
kesiapan mental ibu dalam 
persiapan menghadapi proses 
persalinan. Semakin matang 
usia ibu serta makin tinggi 
tingkat pendidikan ibu maka 
semakin siap ibu untuk 
menghadapi proses persalinan 
serta pada paritas pun bila ibu 
sudah pernah mengalami 
proses persalinan maka ibu 
semakin siap untuk 
menghadapi proses persalinan 
karena sudah ada pengalaman 
sebelumnya. 

b. Pembukaan serviks pada ibu 
bersalin yang diberikan  
massage effleurage oleh 
suami 

Berdasarkan tabel 4.4 
didapatkan hasil bahwa dari 15 
responden kasus yang 
diberikan perlakuan paling 
banyak perubahan pembukaan 
pada fase akselerasi menjadi 
deselerasi sebanyak 6 kasus 
(40%) dan pada fase dilatasi 
menjadi fase deselerasi 
sebanyak 6 kasus (40%) 
sedangkan paling sedikit pada 
perubahan fase akselerasi 
menjadi dilatasi sebanyak 3 
kasus (20%). 

Kala I disebut juga kala 
pembukaan berlangsung antara 
pembukaan nol sampai 
pembukaan lengkap. Pada 

permulaan his, kala pembukaan 
berlangsung tidak terlalu kuat 
sehingga parturient (pasien) 
masih dapat berjalan seperti 
biasa (Oktarina, 2016). 

Dukungan adalah faktor 
penting yang dibutuhkan 
seseorang ketika menghadapi 
masalah (kesehatan). 
Dukungan suami dapat 
mengurangi kecemasan 
sehingga ibu hamil dapat 
merasa tenang dan memiliki 
mental yang kuat dalam 
menghadapi persalinan 
(Shodiqoh, 2014). 

Dukungan emosional 
yang didapatkan ibu hamil 
menjelang persalinan akan 
mengalami waktu persalinan 
yang lebih pendek, penanganan 
medis yang sedikit dan 
menghasilkan persalinan yang 
baik (Murray & Huelsman, 
2013). 

Sehingga dari 
pemaparan hasil dan teori 
diatas maka peneliti dapat 
berasumsi bahwa massage 
effleurage merupakan salah 
satu bentuk dukungan suami 
terhadap proses persalinan dan 
ibu dapat melewati proses 
persalinan dengan hati yang 
menyenangkan. Pada data 
diatas juga ada 1 kasus yang 
dimana ibu difase akselerasi 
dan diberikan massage 
effleurage oleh suaminya dan 
kemajuan persalinannya sangat 
pesat sampai pada fase 
deselerasi sehingga massage 
serta dukungan suami sangat 
mempengaruhi proses 
persalinan dan faktor lain yang 
mendukung yaitu ibu pada 
paritas grandemultigravida. 
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c. Pembukaan  serviks pada ibu 
bersalin yang tidak diberikan 
massage effleurage oleh 
suami 

Dari tabel 4.5 
didapatkan hasil bahwa dari 15 
responden kontrol paling 
banyak yang mengalami 
perubahan pembukaan pada 
fase akselerasi menjadi fase 
dilatasi sebanyak 10 kasus dan 
berikutnya pada perubahan fase 
dilatasi berubah menjadi fase 
deselerasi sebanyak 5 kasus. 

Menurut teori 
persalinan bisa berjalan normal 
apabila ketiga faktor fisik dapat 
bekerjasama dengan baik yaitu 
3 P :  power, passage, dan 
passanger. Ada faktor lain 
yang mempengaruhi jalannya 
persalinan yaitu 2 P : psikologi 
dan penolong (Sari & 
Rimandini, 2014). 

Faktor power meliputi 
kekuatan HIS atau kontraksi 
uterus dan otot abdomen serta 
tenaga mengejan ibu (Sari & 
Rimandini, 2014).  

Tenaga ibu sangat 
mempengaruhi untuk 
percepatan kelahiran karena itu 
ibu membutuhkan nutrisi 
menjadi sumber energi, 
didapatkan melalui proses 
metabolisme yang begitu 
kompleks yang mampu 
memberikan tenaga bagi 
manusia untuk beraktivitas 
(Hasdianah, dkk. 2013). 

Sehingga dari data di 
atas maka peneliti dapat 
berasumsi bahwa his atau 
kontaksi sangat mempengaruhi 
terjadinya pembukaan servis 
sehingga seorang ibu harus 
mempertahankan asupan gizi 
selama bersalin agar his tetap 
koat dan saat ibu kala II dapat 
mengejan dengan cepat. 

2. Analisis Bivariat 
Pengaruh massage effleurage 
saat his terhadap pembukaan 
serviks pada ibu bersalin 

Berdasarkan tabel 4.6 
didapatkan hasil bahwa dari 30 
responden terdapat 15 
kelompok kasus dan 15 kasus 
kelompok kontrol yang dimana 
rata-rata pada kelompok kasus 
yaitu 9,0667 sedangkan rata-
rata pada kelompok kontrol 
8.3333 dengan demikian secara 
deskriptif statistik dapat 
disimpulkan ada perbedaan 
rata-rata pada kelompok kasus 
dan kontrol. Sedangkan pada 
nilai signifikan didapatkan 
hasil 0,001 yang lebih kecil 
dari 0,05 yang berarti bahwa 
adanya pengaruh yang 
signifikan pada perubahan 
pembukaan serviks antara 
kelompok kasus yang diberikan 
perlakuan terhadap kelompok 
kontrol yang tidak diberikan 
perlakuan. Dan untuk nilai t 
hitung 3.568 lebih besar 
daripada t tabel 1.701 yang 
berarti bahwa adanya pengaruh 
yang positif terhadap 
perubahan pembukaan serviks 
antara kelompok kasus dan 
kelompok kontrol. 

Massage Effleurage 
adalah pijatan lambat perut 
atau bagian tubuh lain selama 
kontraksi berlangsung. 
Massage effleurage 
memperlakukan pasien dalam 
posisi setengah duduk atau 
supine, lalu letakkan kedua 
telapak tangan pada perut 
dan secara bersamaan 
digerakkan melingkar kearah 
pusat ke simpisis atau dapat 
juga menggunakan satu 
telapak tangan dengan 
gerakkan melingkar atau 
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satu arah (Maemunah, 2009 
dalam Pane, 2014). 

Massage effleurage 
dapat dikaitkan dengan teori 
gate control, dimana teori 
ini mengatakan bahwa 
sentuhan dan nyeri jika 
dirangsang bersamaan, 
sensasi sentuhan akan 
berjalan ke otak dan 
menutup pintu gerbang pada 
otak, sehingga ada 
pembatasan persepsi pada 
nyeri. Sentuhan ringan ini 
juga mempunyai efek distraksi 
dan meningkatkan hormon 
endhorphin sehingga ibu yang 
mengalami nyeri pada 
persalinan merasakan 
kenyamanan karena adanya 
relaksasi otot (Monsdragon, 
2004 dalam Pane, 2014). 

Sehingga dari data di 
atas maka peneliti dapat 
berasumsi bahwa Massage 
Effleurage sangat 
mempengaruhi kemajuan 
persalianan karena rasa nyeri 
ibu akan sedikit berkurang dan 
ibu lebih rileks serta nyaman 
karena massage dilakukan oleh 
suami. Dukungan suami dalam 
bentuk massage selama 
bersalin sangat mempengaruhi 
psikilogis ibu dan merasa aman 
serta nyaman selama proses 
persalinan. 

 
KESIMPULAN 
1. Dari 30 responden paling banyak pada 

ibu yang berumur tidak beresiko (20 – 
35 tahun) sebanyak 66,7 % sedangkan 
pada tabel 4.2 didapatkan hasil bahwa 
dari 30 responden paling banyak 
pendidikan responden pada kelompok 
pendidikan SMA sebanyak 33,4% dan 
pada tabel 4.3 didapatkan hasil bahwa dari 
30 responden paling banyak pada ibu 
dengan paritas multigravida sebanyak 
46,7%. 

2. Dari 15 responden kasus yang 
diberikan perlakuan paling banyak 
perubahan pembukaan pada fase 
dilatasi berubah menjadi fase deselerasi 
sebanyak 9 kasus (90%), kemudian 
pada fase akselerasi berubah menjadi 
fase diltasi sebanyak 5 kasus (100%) 
dan paling sedikit pada perubahan fase 
akselerasi berubah menjadi deselerasi 1 
kasus (10%). 

3. Dari 15 responden kontrol paling 
banyak yang mengalami perubahan 
pembukaan pada fase akselerasi 
menjadi fase dilatasi sebanyak 10 kasus 
dan berikutnya pada perubahan fase 
dilatasi berubah menjadi fase deselerasi 
sebanyak 5 kasus. 

4. Adanya  pengaruh yang signifikan pada 
perubahan pembukaan serviks antara 
kelompok kasus yang diberikan 
perlakuan terhadap kelompok kontrol 
yang tidak diberikan perlakuan dengan 
hasil signifikan 0,001 yang berarti lebih 
kecil dari 0,005. 
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