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ABSTRAK

Nyeri punggung bawah merupakan salah satu keluhan ibu hamil trimester I1I yang dapat mengganggu aktivotas sehari-
hari akibat perubahan biomekanik tubuh, pertambahan berat badan, dan pergeseran pusat gravitasi. Metode
nonfarmakologi yang dapat digunakan untuk mengurangi nyeri adalah teknik rebozo, yakni suatu teknik tradisional
dari Meksiko yang dapat memberikan relaksasi pada otot-otot panggul dan punggung. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui perbedaan skala nyeri punggung bawah sebelum dan sesudah dilakukan teknik rebozo pada ibu hamil
trimester III. Penelitian ini menggunakan desain pre-eksperimental dengan pendekatan one group pretest-posttest.
Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling sebanyak 28 responden. Instrumen penelitian
menggunakan Numeric Rating Scale (NRS) sebelum dan sesudah dilakukan intervensi. Teknik rebozo shake the apple
tree yang dilakukan satu kali selama 5 menit, yang kemudian diukur kembali menggunakan NRS di hari yang sama
15 menit setelah dilakukan teknik rebozo. Hasil analisis menunjukkan bahwa rata-rata nyeri sebelum intervensi adalah
4,8571 dan setelah intervensi menurun menjadi 2,5357. Hasil uji Wilcoxon menunjukkan adanya penurunan skala
nyeri yang signifikan dengan nilai Z = -4,744 dan p < 0,001. Kesimpulannya, teknik rebozo efektif dalam menurunkan
nyeri punggung bawah sehingga dapat dimanfaatkan sebagai alternatif untuk menangani nyeri punggung bawah ibu
hamil trimester II1.

Kata Kunci: Nyeri punggung bawah, ibu hamil, trimester III, teknik rebozo, skala nyeri.
ABSTRACT

Lower back pain is one of the common complaints among third-trimester pregnant women, which can interfere with
daily activities due to biomechanical changes in the body, weight gain, and a shift in the center of gravity. A non-
pharmacological method that can be used to reduce pain is the rebozo technique, a traditional method from Mexico
that provides relaxation to the pelvic and back muscles. This study aims to determine the difference in lower back
pain scale before and after the application of the rebozo technique in third-trimester pregnant women. This study used
a pre-experimental design with a one-group pretest-posttest approach. The sampling technique used was purposive
sampling, with a total of 28 respondents. The research instrument used the Numeric Rating Scale (NRS) before and
after the intervention. The "rebozo shake the apple tree" technique was performed once for 5 minutes, and the pain
level was re-measured using the NRS on the same day, 15 minutes after the rebozo technique was applied. The analysis
results showed that the average pain score before the intervention was 4.8571 and decreased to 2.5357 after the
intervention. The Wilcoxon test results showed a significant decrease in the pain scale with a Z value = -4.744 and p
< 0.001. In conclusion, the rebozo technique is effective in reducing lower back pain and can be used as an alternative
to manage lower back pain in third-trimester pregnant women.

Keywords: Low back pain, pregnant women, third trimester, rebozo technique, pain scale
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PENDAHULUAN

Kehamilan adalah suatu proses yang
terjadi antara pertemuan sel sperma dan ovum
didalam ovarium atau yang disebut dengan
konsepsi hingga tumbuh menjadi zigot kemudian
menempel didinding rahim, hingga hasil konsepsi
tumbuh dan berkembang sampai lahirnya janin.
Lamanya kehamilan normal adalah 280 hari (40
minggu atau 9 bulan 7 hari), dihitung dari hari
pertama haid terakhir. Kehamilan merupakan
masa yang melibatkan perubahan fisik. Selama
masa kehamilan wanita mengalami perubahan
fisiologis yang disebabkan oleh kebutuhan
anatomi dan fungsional. Perubahan fisiologis
dapat memengaruhi sistem musculoskeletal dan
biasanya menimbulkan rasa tidak nyaman, salah
satunya yaitu nyeri pungung bawah (Carvalho
dkk., 2017b).

Secara global, prevalensi low back pain
selama kehamilan berkisar 20% hingga 90%, dan
sebagian besar penelitian melaporkan prevalensi
>50% ibu hamil yang mengalami /ow back pain
(Casagrande dkk., 2015). Prevalensi tertinggi
nyeri punggung bawah saat kehamilan terjadi di
Eropa, Australia, Amerika dan Cina. Berdasarkan
hasil penelitian di Brazil 68% dari 97 ibu hamil
mengalami nyeri punggung bawah (Carvalho
dkk., 2017a). Menurut penelitian Salari (2023),
prevalensi nyeri punggung pada trimester ketiga
kehamilan di Asia khususnya di Iran sebanyak
63,3%. Nyeri punggung bawah di Indonesia
adalah salah satu masalah kesehatan yang sering
dialami oleh ibu hamil, dari data survei angka

prevalensi nyeri punggung bawah pada ibu hamil
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sebesar 18%, sedangkan di Bali mencapai 19,3%
(Marnevi, 2024). Sekitar 70% ibu hamil yang
mengalami nyeri punggung bawah saat kehamilan
terutama pada trimester ketiga (Purnamasari dan
Widyawati, 2019). Berdasarkan hasil studi
pendahuluan yang dilakukan di PMB Yan Mona
Fridayanthi terdapat 49 orang ibu hamil trimester
III dan sebanyak 22 orang ibu hamil yang
mengalami nyeri punggung bawah
atau sebesar 44,9%.

Penyebab terjadinya nyeri punggung
bawah (low back pain) pada kehamilan yang
paling umum adalah karena perubahan hormonal,
mekanik, sirkulasi atau kombinasi ketiganya.
Perubahan hormonal menyebabkan kelonggaran
sendi ligament di punggung serta panggul.
Perubahan postur dalam keseimbangan terjadi
dari peningkatan volume uterus sehingga terjadi
pergeseran pusat gravitasi yang menyebabkan
hiperlordosis  tulang belakang lumbar dan
kemiringan panggul ke depan. Signifikansi
terhadap low back pain adalah efek berat janin
pada akar saraf lumbosacral dan pengurangan
aliran darah karena kompresi pembuluh darah
besar oleh uterus (Arummega dkk., 2022). Faktor
predisposisi lainnya yang menyebabkan nyeri
punggung berkaitan dengan penambahan berat
badan, nyeri punggung terdahulu, peregangan
berulang. Nyeri punggung bawah pada ibu hamil
juga dapat disebabkan oleh aktivitas sehari-hari
terutama pada kesalahan postur tubuh saat berdiri,
jongkok, duduk, berbaring, aktivitas rumah
ataupun saat aktivitas di tempat kerja (Alfianti

dkk., 2024)
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Pemerintah  Indonesia mengeluarkan
Peraturan Menteri Kesehatan (Permenkes) no 21
tahun 2021, sebagai salah satu cara untuk
menurunkan angka kesakitan dan kematian ibu
dan janin. Salah satu upaya konkret yang
dilakukan pemerintah dalam hal mendukung
peraturan ini adalah dengan menyelenggarakan
kelas ibu hamil. Kelas ibu hamil biasanya yang
terdiri atas beberapa kegiatan, salah satu aspek
pentingnya adalah kegiatan yang dirancang untuk
mengurangi ketidaknyamanan fisik salah satunya
nyeri punggung bawah. Beberapa kegiatan yang
umum dilakukan misalnya seperti senam ibu
hamil dan prenatal yoga yang merupakan cara
non-farmakologi  untuk mengurangi nyeri
punggung dalam kehamilan. Salah satu metode
yang mulai digunakan dalam prenatal gentle yoga
adalah teknik rebozo (Ariyanti, 2020).

Teknik rebozo yang merupakan teknik
non-farmakologis dari Meksiko yang dapat
meringankan rasa nyeri. Teknik ini menggunakan
kain panjang yang dibalutkan sekitar pinggul dan
menggoyangkan pinggul dengan lembut (Bahrum
et al., 2023). Teknik rebozo adalah teknik yang
aman serta efektif untuk digunakan dikarenakan
dapat merileksasi otot panggul dengan pemijatan
menggunakan kain sehingga dapat mengurangi
rasa sakit ataupun nyeri pada ibu hamil dengan
nyeri punggung bawah (low back pain) (Sales
dkk., 2020). Dibandingkan dengan teknik lain,
rebozo memiliki beberapa kelebihan, yaitu tidak
memerlukan peralatan khusus selain kain, serta
dapat digunakan sebagai teknik persiapan

persalinan untuk membantu posisi janin yang
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optimal khususnya pada ibu hamil trimester I1I
dengan usia kehamilan cukup bulan yaitu >37
minggu — 40 minggu (Ariyanti, 2020).

Penelitian ~ oleh ~ Rendo (2024),
menunjukkan efektivitas teknik rebozo dalam
mengurangi nyeri punggung bawah. Penelitian
dilakukan pada ibu hamil di BPM Heddi Kota
Bekasi dari responden didapatkan rata-rata tingkat
nyeri punggung bawah dengan skala nyeri sedang
sebanyak 30% serta dengan skala nyeri punggung
bawah berat sebanyak 70% sebelum dilakukan
teknik rebozo. Skala nyeri menurun menjadi 30%
dengan skala nyeri sedang dan 70% dengan skala
nyeri ringan setelah dilakukan teknik rebozo, yang
artinya teknik ini efektif untuk mengurangi rasa
nyeri punggung bawah pada ibu hamil. Penelitian
ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
Hidayati (2024), yang menyatakan bahwa teknik
rebozo dapat menurunkan tingkat nyeri punggung
bawah pada ibu hamil trimester III dan dapat
meningkatkan fleksibilitas tubuh dan memberikan
efek rileksasi bagi ibu hamil.

Masih belum banyak penelitian yang
meneliti terkait perbedaan skala nyeri punggung
bawah pada ibu hamil trimester 11l sebelum dan
sesudah dilakukan teknik rebozo. Hal ini
menunjukkan bahwa literatur ilmiah mengenai
teknik rebozo dalam mengurangi nyeri punggung
bawah masih sangat terbatas. Diperlukan
penelitian yang mengkaji secara mendalam
apakah teknik rebozo memberikan pengaruh
signifikan terhadap nyeri punggung bawah ibu
hamil (Rendo dkk., 2024). Maka dari itu, peneliti

tertarik untuk melakukan penelitian yang

136 |



Jurnal Berita Kesehatan : Jurnal Kesehatan, Vol. 18 No. 2 (Desember, 2025)

mendalam untuk mengevaluasi perbedaan skala
nyeri punggung bawah pada ibu hamil trimester
III sebelum dan sesudah dilakukan teknik rebozo,
dengan tujuan mengidentifikasi apakah intervensi
ini dapat secara signifikan mengurangi keluhan
nyeri punggung bawah yang dialami ibu hamil.
Praktik Mandiri Bidan Yan Mona
Fridayanthi telah melakukan teknik rebozo untuk
optimalisasi posisi janin pada ibu hamil dengan
usia kehamilan cukup bulan (>37 minggu — 40
minggu), dikarenakan telah dilakukan teknik
rebozo di Praktik Mandiri Bidan Yan Mona
Fridayanthi peneliti tertarik untuk mengevaluasi
apakah teknik rebozo dapat menjadi salah satu
solusi alternatif yang efektif dalam mengurangi
nyeri punggung bawah pada ibu hamil. Mengingat
persentase ibu hamil dengan keluhan nyeri
punggung bawah di Praktik Mandiri Bidan Yan
Mona Fridayanthi sebesar 44,9%. Penelitian ini
juga dapat memberikan bukti alamiah yang dapat
mendukung praktik bidan dalam memberikan
pelayanan yang lebih baik kepada ibu hamil

dengan keluhan nyeri punggung bawah.

METODE

Metode penelitian ini menggunakan
pendekatan kuantitatif, dengan memilih desain
pre-eksperimental yaitu pretest-posttest satu
kelompok. Penelitian dilakukan di Praktik
Mandiri Bidan Yan Mona Fridayanthi pada bulan
April-Mei dengan populasi target dari penelitian
ini terdiri dari 49 orang ibu hamil. Teknik
pengambilan sampel yang digunakan dalam

penelitian ini adalah non probability sampling
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dengan bentuk purposive sampling. Sampel terdiri
dari 28 ibu hamil yang memenubhi kriteria inklusi
dan eksklusi yang ditetapkan serta menyetujui
untuk berpartisipasi dalam penelitian. Kriteria
inklusi mensyaratkan partisipan adalah ibu hamil
trimester IIl yang bersedia menjadi responden
yang melakukan pemeriksaan di PMB Yan Mona
Fridayanthi, Ibu hamil trimester III dengan
kehamilan tunggal (singleton) dengan tafsiran
berat badan janin normal sesuai usia kehamilan
(>2500 — 4000 gram) dengan ukuran panggul
normal., ibu hamil trimester III yang saat itu
sedang mengalami nyeri punggung bawah, ibu
hamil trimester Il yang tidak mendapatkan terapi
farmakologi atau intervensi lain, ibu hamil
trimester III yang bersedia mengikuti intervensi
yang diberikan sesuai dengan ketentuan. Kriteria
Eksklusi mensyaratkan ibu hamil trimester III
yang memiliki luka pada daerah punggung atau
fraktur, Ibu hamil trimester III dengan kehamilan
kembar (gemelli), ibu hamil trimester Il dengan
riwayat plasenta previa, ibu hamil trimester 111
dengan riwayat solusio plasenta, ibu hamil
trimester III dengan riwayat perdarahan, anemia
dan hipertensi. Data primer dikumpulkan dalam
penelitian ini, diperoleh langsung dari responden
melalui kuesioner atau wawancara. Data sekunder
dalam penelitian ini adalah buku KIA dan hasil
pemeriksaan ibu hamil trimester III yang
melakukan pemeriksaan di Praktik Mandiri Bidan
Yan Mona Fridayanthi.

Analisis data mencakup penentuan
distribusi frekuensi berdasarkan usia responden,

usia kehamilan, paritas, dan pekerjaan. Selain itu,
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dilakukan pengukuran skala nyeri punggung
bawah sebelum dan sesudah dilakukan intervensi
teknik rebozo. Hasilnya disajikan sebagai nilai
median, minimum, dan maksimum, karena data
tidak terdistribusi normal. Normalitas data
diperiksa menggunakan uji Shapiro-Wilk, yang
sesuai untuk sampel dengan kurang dari 50
responden. Analisis menunjukkan bahwa data
tidak terdistribusi normal (p < 0,05). Akibatnya,
uji Wilcoxon diterapkan untuk mengevaluasi
perbedaan skala nyeri punggung bawah ibu hamil
trimester III sebelum (prefest) dan sesudah
(posttest) dilakukan intervensi teknik rebozo,
menggunakan tingkat kepercayaan 95% (p <
0,05).

HASIL
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik
Ibu Hamil Trimester III di PMB Yan Mona
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Jumlah 28
100

Tabel 1 menunjukkan dari 28 responden
didapatkan bahwa sebagian besar berusia 26
hingga 30 tahun yaitu 57,1%. Berdasarkan usia
kehamilan didapatkan bahwa sebagian responden
dengan usia kehamilan 37 minggu yaitu sebesar
53,6% dan sebagian besar adalah nulipara yaitu
sebesar 50,0%. Berdasarkan pekerjaan sebagian
besar responden tidak bekerja yaitu sebesar

67,9%.

Tabel 2. Skala Nyeri Punggung Bawah
Sebelum Dilakukan Intervensi Teknik Rebozo

Tahun 2025

Skala (Pretest) Min Maks Median
Nyeri
Punggung f
Bawah %
4 11 39,3 4,00 6,00 5,00
5 10 35,7
6 7 250

Total 28 100

Fridayanthi Tahun 2025
Karakteristik Frekuensi (%)
®
Umur 21-25 10 35,7
26-30 16 57,1
31-35 2 7,1
Jumlah 28
100
Usia 37 Minggu 15 53,6
Kehamilan
38 Minggu 7 25,0
39 Minggu 4 14,3
40 Minggu 2 7,1
Jumlah 28
100
Paritas Nulipara 14 50,0
Primipara 11 39,3
Multipara 3 10,7
Jumlah 28
100
Pekerjaan  Tidak bekerja 19 67,9
Bekerja 9 32,1

Penyajian data tabel 2, diketahui bahwa
skala nyeri punggung bawah sebelum dilakukan
teknik rebozo pada 28 responden didapatkan skala
nyeri minimal 4, skala nyeri maksimum 6,dan
median 5. Dapat disimpulkan bahwa sebelum
dilakukan teknik rebozo, ibu hamil trimester III
mengalami nyeri punggung bawah dengan

median 5.
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Tabel 3 Skala Nyeri Punggung Bawah pada
Ibu Hamil Trimester III Setelah Diberikan
Intervensi Teknik Rebozo di PMB Yan Mona

Fridayanthi Tahun 2025
Skala (Posttest) Min Maks Median
Nyeri
Punggung f %
Bawah
1 2 7,1 1,00 5,00 2,00
2 13 46,4
3 10 35,7
4 2 7,1
5 1 3,6

Total 28 100

Penyajian data tabel 3, diketahui bahwa
skala nyeri punggung bawah setelah dilakukan
teknik rebozo pada 28 responden didapatkan skala
nyeri minimal 1, skala nyeri maksimum 5, median
2. Dapat disimpulkan bahwa dilakukan intervensi
teknik rebozo, skala nyeri punggung bawah ibu

hamil menurun, dengan median 2.

Tabel 4. Uji normalitas data

Hasil uji normalitas data menggunakkan
uji shapiro wilk menunjukkan data tidak
berdistribusi normal, didapatkan nilai pretest
<0,001 dan posttest 0,001 sehingga data disajikan
dalam bentuk nilai median, minimum, dan

maksimum.

Tabel 5. Skala Nyeri Punggung Bawah Ibu
Hamil Trimester III Sebelum dan Sesudah
Dilakukan Intervensi Teknik Rebozo Tahun
2025
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Posttest ~ Ranks 0
Positif ob 0,00
Ranks 0,00
Ties 0°
Total 28

Tabel 5 menjelaskan bahwa hasil uji
Wilcoxon menunjukkan bahwa seluruh responden
sebanyak 28 orang berada pada kategori negative
ranks yang berarti seluruh responden mengalami
penurunan skala nyeri setelah dilakukan
intervensi teknik rebozo dan tidak terdapat
positive ranks maupun ties, yang berarti tidak ada
responden yang mengalami peningkatan atau
tanpa perubahan nyeri setelah intervensi. Nilai
mean rank atau rata-rata peringkatnya sebesar
14,50 dan nilai sum of ranks atau jumlah rangking
terdapat peningkatan sebesar 406,00. Hasil
analisis bivariat menggunakan uji Wilcoxon
didapatkan nilai Z sebesar -4,744° dan nilai p-
value <0,001 (p < 0,05) yang artinya terdapat
perbedaan bermakna pada skala nyeri punggung
bawah sebelum dan sesudah dilakukan teknik
rebozo. Hal ini juga mengindikasikan bahwa
intervensi teknik rebozo dapat menurunkan skala
nyeri punggung bawah pada ibu hamil trimester

I11.

PEMBAHASAN

Skala nyeri punggung bawah ibu hamil

trimester III sebelum dilakukan teknik rebozo
Hasil penelitian ini menunjukan bahwa

sebelum dilakukan intervensi teknik rebozo,

Skala Ranks N Mean Sum  Nilai Z
Nyeri Rank of

Punggu Rank

ng s

Bawah

mayoritas ibu hamil trimester IIl mengalami nyeri
punggung bawah dengan nilai median sebesar 5.

Temuan ini mengindikasikan bahwa nyeri

Pretest-  Negative 282 14,50 406.0 -4,744°
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punggung bawah ibu hamil merupakan keluhan
yang sering dikeluhkan oleh ibu hamil khususnya
ibu hamil trimester III. Nyeri punggung bawah
adalah penyebab paling sering kecacatan jangka
panjang di seluruh dunia (Lima dkk, 2018)
dengan prevalensi sebanyak 6 dari 10 orang ibu
hamil di dunia mengalami nyeri punggung bawah
selama kehamilan (Golob, 2015).

Nyeri punggung bawah pada ibu hamil
trimester III dapat dipengaruhi oleh beberapa
faktor antara lain umur ibu, usia kehamilan,
paritas, dan aktivitas sehari hari. Berdasarkan
data, responden berusia 26-30 tahun (57,1%),
berada pada usia kehamilan 37 minggu (53,6%),
merupakan nulipara (50%) dan berprofesi sebagai
ibu rumah tangga (67,9%). Usia yang relatif muda
belum menjamin terbebas dari nyeri punggung
bawah, terutama bila disertai aktivitas fisik yang
tinggi di rumah. Ibu yang baru pertama kali hamil
(nulipara) belum memiliki pengalaman dalam
menyesuaikan tubuh terhadap perubahan selama
kehamilan, sehingga lebih rentan mengeluhkan
nyeri punggung bawah. Aktivitas fisik dalam
posisi tidak ergonomis juga menjadi faktor risiko
tambahan adanya nyeri punggung bawah pada ibu
hamil  trimester III.  Perubahan sistem
muskuloskeletal terjadi seiring bertambahnya
usia kehamilan. Adaptasi tersebut meliputi
peningkatan berat badan, pergeseran pusat
gravitasi, akibat pembesaran rahim, serta
peningkatan relaksasi dan mobilitas sendi. Hal ini
meningkatkan risiko terjadinya ketidakstabilan
pada sendi sakroiliaka dan memperparah lordosis

lumbal, yang kemudian dapat menimbulkan rasa
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nyeri (Carvalho dkk., 2017b).

Hal ini dapat dijelaskan secara fisiologis
karena pada trimester III terjadi peningkatan berat
badan janin yang dapat menyebabkan tekanan
lebih besar pada tulang belakang dan juga
peningkatan hormon relaksin yang menyebabkan
pelunakan ligamen yang menjadi salah satu faktor
dalam peningkatan ketidaknyamanan pada area
punggung bawah ibu hamil (Hutabarat dan
Marini, 2022). Menurut penelitian Bryndal
(2020), usia kehamilan merupakan salah satu
faktor yang mempengaruhi terjadinya nyeri
punggung bawah pada kehamilan. Mogren dan
Pohjanen menyatakan bahwa rasa nyeri punggung
bawah biasanya mulai terjadi pada trimester akhir
kehamilan. Bertambahnya usia kehamilan ibu
beriringan dengan bertambahnya berat badan ibu
yang menyebabkan titik berat ibu hamil
mengalami perubahan sehingga ibu mengalami
ketidaknyamanan akibat perubahan fisik (Amalia
dkk., 2020).

Skala nyeri punggung bawah ibu hamil
trimester III sesudah dilakukan teknik rebozo

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
setelah dilakukan intervensi teknik rebozo,
didapatkan nilai median sebesar 2. Hal ini
menunjukkan terdapat penurunan yang signifikan
pada skala nyeri punggung bawah ibu hamil
trimester III. Penurunan skala nyeri ini
menunjukkan teknik rebozo efektif dalam
mengurangi nyeri punggung bawah ibu hamil
trimester III. Teknik rebozo bekerja melalui
gerakan ayunan dan pelonggaran otot-otot

panggul serta punggung bawah, yang dapat
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meningkatkan sirkulasi darah, melemaskan
jaringan otot tegang, serta memperbaiki posisi
janin. Mekanisme inilah yang berperan dalam
mereduksi persepsi nyeri pada ibu hamil. Gerakan
lembut dan ritmis dalam teknik rebozo
merangsang aliran darah ke area punggung bawah
dan panggul. Peningkatan aliran darah ini
memberikan manfaat seperti jaringan otot yang
tegang mendapatkan lebih banyak oksigen, yang
membantu proses penyembuhan. Pembuangan
limbah metabolik akumulasi asam laktat di otot
yang tegang sering menyebabkan nyeri.
Peningkatan aliran darah membantu
mengeluarkan limbah ini, sehingga mengurangi
peradangan dan rasa nyeri (Sales dkk., 2020).
Hasil ini sejalan dengan teori manajemen
nyeri non-farmakologis yang menyatakan bahwa
stimulasi ritmis, relaksasi otot, dan perasaan
nyaman secara psikologis dapat membantu
mengurangi sensasi nyeri. Teknik rebozo
membantu menyeimbangkan tekanan di area
panggul dan punggung bawah, sehingga
mengurangi dampak negatif dari kelonggaran
ligamen akibat hormon relaksin. Hal ini dapat
memberikan rasa nyaman dan mengurangi nyeri
yang diakibatkan oleh ketegangan struktur
pendukung tubuh (Hutabarat dan Marini, 2022).
Temuan ini juga konsisten dengan penelitian-
penelitian terdahulu yang menyebutkan bahwa
teknik rebozo merupakan salah satu pendekatan
efektif dalam mengurangi nyeri punggung bawah

pada ibu hamil.
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Perbedaan skala nyeri sebelum dan sesudah

dilakukan intervensi

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa dari 28
responden ibu hamil trimester III dengan nyeri
punggung bawah, seluruhnya mengalami
penurunan tingkat nyeri punggung bawah setelah
dilakukan teknik rebozo, yang ditandai dengan 28
responden berada pada kategori negative rank.
Tidak terdapat responden dengan nilai positif
ranks maupun ties (tidak ada perubahan nyeri),
yang menunjukkan bahwa intervensi berdampak
pada seluruh subjek penelitian. Nilai Z yang
dihasilkan  sebesar -4,744 dengan nilai
signifikansi p < 0,001, menandakan bahwa
perbedaan yang terjadi sangat signifikan secara
statistik.

Temuan ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Hidayati dkk (2024), yang
menunjukkan bahwa teknik rebozo efektif dalam
menurunkan tingkat nyeri punggung bawah pada
ibu hamil trimester III. Terjadi penurunan skala
nyeri dari kategori sedang (skala 4-6) menjadi
kategori ringan (1-3) setelah dilakukan intervensi
teknik rebozo. Penelitian tersebut menunjukkan
hasil uji statistic Mann-Whitney menghasilkan
nilai signifikansi 0,0020 (p < 0,05) yang
menegaskan adanya perbedaan bermakna
sebelum dan sesudah dilakukan intervensi.
Efektivitas tersebut memperkuat temuan dalam
penelitian ini, yang juga mencatat penurunan
nyeri punggung bawah pada ibu hamil setelah
diberikan intervensi yang serupa.

Penurunan skala nyeri yang signifikan ini tidak

hanya penting dari sisi statistik, tetapi juga dari
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sisi klinis dan praktis. Nyeri punggung bawah
yang dialami ibu hamil trimester III merupakan
kondisi yang umum terjadi dan sering
mengganggu aktivitas harian, kualitas tidur, serta
persiapan menghadapi persalinan. Menurut
Hutabarat dan Marini (2022), secara fisiologis
teknik rebozo mampu memberikan relaksasi pada
otot-otot lumbal dan panggul, membantu
pelurusan postur tubuh ibu, serta meningkatkan
fleksibelitas dan kenyamanan. Gerakan lembut
dan ritmis yang dilakukan saat teknik ini
diberikan juga dapat merangsang sistem
parasimpatis, yang berperan dalam menurunkan
persepsi nyeri dan memberikan efek relaksasi.
Teknik rebozo ini juga memiliki efek psikologis
positif yang mendukung kesejahteraan ibu hamil.
Oleh karena itu, teknik rebozo dapat
dimanfaatkan sebagai intervensi sederhana, non-
invasif, dan tidak memerlukan alat mahal, yang
dapat menjadi solusi efektif dalam pelayanan

kebidanan.

SIMPULAN DAN SARAN

Ada perbedaan yang signifikan antara
skala nyeri punggung bawah ibu hamil trimester
I sebelum dan setelah dilakukan teknik rebozo
Diharapkan bagi responden Dapat mulai
mempertimbangkan penggunaan terapi
nonfarmokologi seperti salah satunya yaitu teknik
rebozo sebagai alternatif dalam mengatasi nyeri
punggung bawah pada ibu hamil trimester III,
tentunya dengan bimbingan dari tenaga

kesehatan. Peneliti selanjutnya dapat dapat

mengembangkan penelitian dengan desain
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eksperimental yang melibatkan kelompok
kontrol, memperluas jumlah sampel, serta
melakukan pengamatan jangka waktu yang lebih
panjang untuk mengevaluasi efektivitas dan
keamanan  teknik rebozo secara lebih
komprehensif.

Disarankan bagi institusi dapat dijadikan
sebagai sumber referensi dan evidence based
mengenai upaya non farmakologi dalam alternatif
penanganan nyeri punggung bawah ibu hamil
trimester III. Bagi tempat penelitian dapat
dijadikan untuk mendukung pengembangan
pelayanan berbasis teknik non-farmakologi, yang
dapat meningkatkan kepuasan pasien dan kualitas
layanan Kesehatan. Bagi tenaga kesehatan
khususnya bidan, disarankan untuk menguasai dan
mengintegrasikan  pelayanan nonfarmakologi
salah satunya teknik rebozo sebagai bagian dari
pelayanan antenatal care, terutama pada ibu hamil
trimester Il yang mengalami keluhan nyeri

punggung bawah dalam upaya menurunkan angka

kesakitan pada ibu hamil.
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