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Abstract

Received: 06 April 2026 Nyeri punggung merupakan keluhan umum pada ibu hamil trimester 111

Revised: 16 April 2026 akibat perubahan postur tubuh, hormon, dan peningkatan beban

Accepted: 28 April 2026 kehamilan. Kondisi ini dapat menurunkan kualitas hidup dan kenyamanan
ibu menjelang persalinan. Pijat endorphin, yaitu teknik sentuhan lembut
yang merangsang pelepasan hormon analgesik alami, merupakan salah
satu metode nonfarmakologis untuk mengurangi nyeri. Subyek dan
Metode dalam Penelitian ini merupakan studi pra-eksperimen dengan
desain one group pretest-posttest yang dilaksanakan di TPMB X,
Kabupaten Bekasi, tahun 2025. Sampel berjumlah 30 ibu hamil trimester
111 yang dipilih dengan teknik total sampling. Pengukuran nyeri dilakukan
menggunakan Visual Analog Scale (VAS). Data dianalisis menggunakan
uji paired t-test. Hasil dari penelitian ini yaitu hasil univariat
menunjukkan bahwa sebelum dilakukan pijat endorphin, ibu hamil yang
tidak mengalami nyeri sebanyak 16,7%, nyeri ringan 43,3%, nyeri sedang
30,0%, dan nyeri berat 10,0%. Setelah intervensi, proporsi ibu hamil yang
tidak mengalami nyeri meningkat menjadi 60,0%, nyeri ringan 30,0%, dan
nyeri sedang 10,0%, sementara kategori nyeri berat tidak ditemukan.
Hasil bivariat menunjukkan nilai Z = -5,292 dengan p-value < 0,01.
Kesimpulan dalam penelitian ini adalah Pijat endorphin efektif
mengurangi nyeri punggung pada ibu hamil trimester IIl dan dapat
direkomendasikan sebagai terapi nonfarmakologis rutin dalam pelayanan
antenatal.
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PENDAHULUAN

Kehamilan terjadi ketika ovum dibuahi oleh spermatozoa dan berhasil
mengalami implantasi (nidasi) di dalam rahim, lalu berkembang hingga janin
dilahirkan. Masa kehamilan normal berlangsung selama 280 hari atau sekitar 40
minggu, dihitung sejak hari pertama haid terakhir (HPHT). Secara umum,
kehamilan dibagi menjadi tiga tahap, yaitu trimester I, II, dan III. Trimester ketiga
mencakup usia kehamilan antara 28 hingga 42 minggu, atau sekitar bulan ketujuh
hingga kesembilan. Pada masa ini, ibu hamil sering mengalami berbagai
ketidaknyamanan, salah satunya keluhan nyeri punggung yang sangat umum terjadi
(Baryanti, 2022).

Selama kehamilan trimester III, ibu hamil mengalami berbagai perubahan
fisiologis maupun psikologis. Keluhan yang sering muncul meliputi kecemasan,
nyeri, konstipasi, varises, gangguan berkemih, hemoroid, pembengkakan pada
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tungkai, hingga nyeri punggung bawah. Nyeri punggung bawah dilaporkan terjadi
pada 60-90% ibu hamil dan bahkan menjadi salah satu penyebab meningkatnya
angka persalinan sesar (Ratnasari & Rohmah, 2023).

Secara global, nyeri punggung pada ibu hamil merupakan masalah kesehatan
yang signifikan. WHO mencatat bahwa sekitar 24%-90% ibu hamil mengalami
nyeri punggung selama masa kehamilan, dengan sekitar 25% keluhan berlanjut
hingga masa postpartum. Di Indonesia, prevalensi nyeri punggung pada ibu hamil
juga cukup tinggi, mencapai 60%-80%. Penelitian di Jawa Barat menunjukkan
bahwa dari 100 responden, sebanyak 55% mengalami nyeri ringan, 30% nyeri
sedang, dan 15% tidak mengalami nyeri sama sekali (Wanti, & Fatmarizka, 2022).

Nyeri punggung yang tidak ditangani dengan baik berisiko berkembang
menjadi kondisi kronis akibat perubahan biomekanik tubuh selama kehamilan dan
persalinan. Oleh karena itu, diperlukan intervensi yang efektif. Salah satu metode
nonfarmakologis yang dapat digunakan adalah pijat endorphin, yaitu pijatan lembut
dari area bahu hingga tulang ekor yang mampu merangsang pelepasan hormon
endorphin sebagai analgesik alami. Teknik ini mudah dipelajari, tidak
membutuhkan alat khusus, minim risiko, dan bisa dilakukan secara mandiri
sehingga praktis diterapkan dalam pelayanan antenatal. Beberapa penelitian
sebelumnya menunjukkan pijat endorphin mampu menurunkan intensitas nyeri
secara signifikan, termasuk pada ibu hamil trimester III (Fajrin & Simbolon, 2024).

Berdasarkan studi pendahuluan di TPMB X pada 10 Maret—10 April 2025,
ditemukan bahwa 70% ibu hamil trimester III mengalami nyeri punggung. Hal ini
dipengaruhi oleh faktor usia ibu, usia kehamilan, paritas, dan aktivitas, serta
kurangnya pemahaman mengenai manfaat pijat endorphin. Kondisi ini mendorong
perlunya penelitian lebih lanjut untuk membuktikan efektivitas pijat endorphin
sebagai metode nonfarmakologis dalam mengurangi nyeri punggung. Tujuan
penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pijat endorphin terhadap nyeri
punggung pada ibu hamil trimester 11l di TPMB X Kabupaten Bekasi Tahun 2025.

METODE

Metode penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan
pre-eksperimental tipe One Group Pretest—Posttest yang dilakukan di TPMB X
Kabupaten Bekasi pada Mei—Juli 2025. Populasi penelitian adalah seluruh ibu
hamil trimester III sebanyak 30 orang, dengan teknik pengambilan sampel
menggunakan total sampling sesuai kriteria inklusi (usia kehamilan 28—40 minggu,
mengalami nyeri punggung, dan bersedia menjadi responden) serta eksklusi
(memiliki penyakit penyerta, trauma, atau tidak mengalami nyeri punggung),
sehingga diperoleh 30 responden. Variabel independen adalah pijat endorphin,
sedangkan variabel dependen adalah nyeri punggung. Data dikumpulkan melalui
kuesioner dan skala Visual Analog Scale (VAS) sebelum dan sesudah intervensi
pijat endorphin, kemudian dianalisis menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test
dengan tingkat kepercayaan 95% (a = 0,05).

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil Analisis Univariat

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Ibu Hamil Berdasarkan Tingkat Nyeri Sebelum
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dilakukan Pijat Endorphine

Variabel Frekuensi Persentase

® (%)
Tidak Nyeri 5 16.7
Nyeri Ringan 13 43.3
Nyeri Sedang 9 30.0
Nyeri Berat 3 10.0
Sumber Data Total 30 100.0 Primer, 2025

Berdasarkan tabel 1, sebelum dilakukan pijat endorphin dari 30 responden,
diketahui bahwa ibu hamil yang tidak mengalami nyeri punggung sebanyak 5 orang
(16,7%). Selanjutnya, ibu hamil yang mengalami nyeri ringan berjumlah 13 orang
(43,3%), sedangkan yang mengalami nyeri sedang terdapat 9 orang (30,0%).
Adapun ibu hamil yang mengalami nyeri berat tercatat sebanyak 3 orang (10,0%).

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Ibu Hamil Berdasarkan Tingkat Nyeri Punggung
Sesudah Melakukan Pijat Endorphin

Sumber Data Primer, 2025

Frekuensi Persentase

Variabel ) (%)
Tidak Nyeri 18 60.0
Nyeri Ringan 9 30.0
Nyeri Sedang 3 10.0

Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 2, dari 30 responden, sesudah ibu hamil melakukan pijat
endorphin frekuensi ibu hamil yang tidak ada nyeri sebanyak 18 orang (60.0%), ibu
hamil yang mengalami tingkat nyeri ringan sebanyak 9 orang (30.0%), dan pada
tingkat nyeri sedang 3 orang (10.0%) sedangkan nyeri berat dan berat sekali tidak
ada (0%).

Hasil Analisis Bivariat
Tabel 3 Analisis Perbandingan Nyeri Punggung Ibu Hamil Sebelum dan Sesudah
dilakukan Pijat Endorphine di TPMB X tahun 2025.

Nyeri Punggung P-
Endorphine i ]
Median Min Max value
Sebelum 2 1 4
Sumber Sesudah 1 1 3 292 <0.01 Data
Primer, 2025

Berdasarkan Tabel 3 diketahui bahwa median nyeri punggung sebelum
dilakukan pijat endorphine adalah 2, dengan rentang nilai antara 1 hingga 4,
sedangkan setelah intervensi, median nyeri menurun menjadi 1, dengan rentang
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nilai 1 hingga 3. Hasil uji statistik menunjukkan nilai Z = -5,292 dan p-value <0,01,
yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan secara statistik antara tingkat nyeri
punggung sebelum dan sesudah dilakukan pijat endorphine. Dengan demikian,
dapat disimpulkan bahwa pijat endorphine efektif dalam menurunkan tingkat nyeri
punggung pada ibu hamil.

Pembahasan Penelitian

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebelum dilakukan pijat endorphin
sebagian besar ibu hamil trimester III mengalami nyeri ringan hingga sedang,
namun setelah intervensi sebagian besar responden tidak lagi merasakan nyeri dan
tidak ada yang mengalami nyeri berat. Hal ini menggambarkan bahwa pijat
endorphin mampu memberikan efek terapeutik yang nyata terhadap penurunan
nyeri punggung ibu hamil. Temuan ini sesuai dengan teori yang menyatakan bahwa
pelepasan hormon endorfin berfungsi sebagai analgesik alami yang mampu
menghambat transmisi impuls nyeri ke otak serta menimbulkan rasa nyaman dan
relaksasi otot. Dengan demikian, secara fisiologis pijat endorphin terbukti
mendukung adaptasi kehamilan pada trimester akhir yang rentan terhadap nyeri
akibat perubahan postural, peregangan ligamen, dan tekanan janin.

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian Prasetya et al. (2021) yang
menyatakan bahwa pijat endorphin efektif meningkatkan kadar hormon endorfin
dalam tubuh yang berfungsi mengurangi nyeri dan kecemasan pada ibu hamil.
Demikian pula, penelitian Lestari & Rahmawati (2023) menemukan bahwa pijat
endorphin dapat menurunkan intensitas nyeri punggung melalui stimulasi hormon
endorfin yang bekerja menyerupai morfin alami. Selain itu, Putri et al. (2022)
melaporkan bahwa lebih dari separuh ibu hamil trimester III mengalami
ketidaknyamanan punggung bawah akibat perubahan fisiologis kehamilan, dan
pyat endorphin terbukti mampu mengatasi kondisi tersebut secara signifikan.
Dengan adanya kesamaan hasil penelitian ini dengan temuan sebelumnya, dapat
dipastikan bahwa pijat endorphin merupakan intervensi non-farmakologis yang
efektif, sederhana, dan aman.

Berdasarkan hasil analisis statistik, baik uji Wilcoxon maupun Paired Sample
T-Test menunjukkan perbedaan bermakna antara nyeri sebelum dan sesudah
intervensi (p < 0,001). Hal ini membuktikan bahwa pijat endorphin memberikan
pengaruh signifikan dalam menurunkan intensitas nyeri punggung ibu hamil
trimester III. Temuan ini tidak hanya memperkuat teori mengenai peran endorfin
sebagai analgesik alami, tetapi juga mendukung praktik kebidanan berbasis bukti
(evidence-based practice) dalam memberikan alternatif penanganan nyeri yang
aman dan tanpa efek samping. Dengan demikian, pijat endorphin dapat
direkomendasikan sebagai salah satu strategi promotif dan preventif yang
bermanfaat untuk meningkatkan kenyamanan ibu selama kehamilan, sekaligus
memperkuat hubungan emosional antara ibu dan janin melalui sentuhan
(Simanjuntak, H. 2024).

KESIMPULAN

1. Tingkat nyeri punggung ibu hamil trimester III sebelum dilakukan pijat
endorphin dari 30 responden yang diteliti memiliki median sebesar 2,00 dengan
nilai minimum — maksimum sebesar 1-4. Mayoritas responden mengalami nyeri
ringan hingga sedang.
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2. Tingkat nyeri punggung ibu hamil setelah dilakukan pijat endorphin dari 30
responden yang diteliti memiliki median sebesar 1,00 dengan nilai minimum —
maksimum sebesar 1-3. Mayoritas responden mengalami penurunan tingkat
nyeri hingga tidak merasakan nyeri sama sekali.

3. Berdasarkan hasil uji statistik parametrik menggunakan Paired Sample T-Test
diperoleh nilai p-value sebesar < 0,001 (p-value < 0,05), yang berarti terdapat
pengaruh yang signifikan antara pijat endorphin terhadap penurunan nyeri
punggung pada ibu hamil trimester III di TPMB X Kabupaten Bekasi tahun
2025.
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