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ABSTRAK 

Latar Belakang : Nyeri persalinan merupakan nyeri yang berasal dari gerakan 

(kontraksi) Rahim yang bersifat subyektif, ritmik dengan peningkatan frekuensi 

dan keparahan yang digunakan untuk mengeluarkan bayi. Salah satu upaya untuk 

mengurangi adalah tehnik metode murottal. Relaksasi ini dilakukan dengan 

mendengarkan lantunan murottal ar-Rohman. 

Tujuan :mampu melaksanakan asuhan kebidanan dan manajemen kebidanan pada 

Ny.S umur 35 tahun G4P3A0 kala 1 fase aktif dengan metode tehnik murottal di 

Klinik RB Rahayu , menggunakan manajemen 7 langkah varney. 

Metode : metode penulisan yang digunakan penulis dengan mengumpulkan data 

dengan cara wawancara, pemeriksaan fisik, observasi, dan studi kepustakaan. 

Hasil : Asuhan pada Ny.S setelah dilakukan pengkajian dari awal ibu dating 

diruang bersalin sebelum dilakukan tehnik metode murottal skala nyeri yang 

dialami ibu diangka 6,setelah dilakukan tehnik metode murottal skala nyeri yang 

dialami ibu turun di angka 5, sampai bayi lahir pada tanggal 7 februari 2018. 

Evaluasi hasil yang diperoleh setelah dilakukan asuhan kebidanan pada iu dan 

bayi tidak terjadi komplikasi selama persalinan. TD 120/70 mmHg, suhu 36,5°C 

,BB :2200 gram, PB 41 cm,LK 31 cm,LD 30 cm, Lila 9,5 cm. 

Kesimpulan : Diharapkan tenaga kesehatan terus berperan aktif dalam memberi 

pelayanan kebidanan yang berkualitas kepada ibu bersalin dan bisa diterapkan 

tehnik metode murottal untuk penurunan nyeri yang dialami ibu bersalin. 

Kata Kunci : Ibu bersalin kala I fase aktif tehnik ,metode murottal 
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MIDWIFERY CARE ON NORMAL, DELIVERY, MOTHER TO Mrs. S 
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METHOD TECHNIQUE TO REDUCE PAIN ON FIRST STAGE ACTIVE 

PHASE AT RB RAHAYU CLINIC 

 

 

ABSTRACT 

 

Background: Birth pain is a pain derived from a subjective, rhythmically 

subjective, uterine (contraction) uterine motion with increased frequency and 

severity used to deliver babies. One attempt to reduce the pain is the technique of 

murottal methods. Relaxation is done by listening to ar-rohman murottal. 

Method : the writer had collected data by interview, physical examination, 

observation, and literature studi. 

Result : the initial assessment of mother before given breathing technique 

indicated that the anxiety scale was 6, and after given by listening to ar-rohman 

murottal the scale decreased to 5, until the baby was born on 7 february, 2018. 

The evaluation of result obtained after midwifery care performed on the mother 

and the baby there was no complication during labor. Blood pressure 120/70 

mmHg, temperature 36,5°C ,body weight :2200 gram, leghth 41 cm, head 

circumference :31 cm, chest circumference 30 cm,and mid-upper arm 

circumference 9,5 cm.  

Conclusion : it is expected that heath workers continue to play an active role in 

providing quality midwifery services to delivery mothers and can be applied 

breathing techniques to reduce anxiety level experienced by them. 

 

Keywords : first stage-active phase of labor, murottal method technique. 

 



Pendahuluan 

Proses persalinan merupakan peristiwa 

atletik yang paling besar yang mungkin 

dialami ibu baik secara fisik maupun 

emosional. Ibu akan merasa takut dan 

cemas tentang rasa nyeri yang mungkin 

timbul pada saat persalinan, tentang 

keselamatannya dan keselamatan bayinya 

(Brayshaw, 2008). 

 

Nyeri persalinan merupakan nyeri 

yang berasal dari gerakan (kontraksi) 

rahim yang bersifat subyektif, ritmik 

dengan peningkatan frekuensi dan 

keparahan yang digunakan untuk 

mengeluarkan bayi. Intensitas nyeri 

sebanding dengan kekuatan kontraksi dan 

tekanan yang terjadi, nyeri bertambah 

ketika mulut rahim dalam dilatasi penuh 

akibat tekanan bayi terhadap struktur 

panggul diikuti regangan dan perobekan 

jalan lahir (Potter & Perry, 2005). Nyeri 

persalinan unik dan berbeda pada setiap 

individu karena nyeri tidak hanya 

dikaitkan dengan kondisi fisik semata, 

tetapi berkaitan juga dengan kondisi 

psikologis ibu pada saat persalinan. 

Kondisi psikologis yang dimaksud adalah 

rasa takut dan cemas yang berlebihan yang 

akan menimbulkan atau bahkan 

memperparah nyeri akibat kondisi fisik 

(Handayani dkk, 2014). 

 

Murottal dapat didefinisikan sebagai 

rekaman suara Al-Qur'an yang dilagukan 

oleh seorang qori atau pembaca Al-Qur'an 

(Purna, 2006). Membaca dan mendengar 

Al-Qur’an dapat mempengaruhi fisik 

maupun psikologis dan spiritual. 

Mendengar lantunan Al-Qur’an dengan 

khusuk setelah berwudlu kemudian 

mengambil sikap yang nyaman dan 

mengikuti lantunan bacaan ayat suci Al-

Qur’an dalam hati dapat menenangkan 

fikiran. Membaca atau mendengarkan Al-

Qur’an bukan saja amal ibadah, namun 

juga menjadi obat dan penawar. Bagi jiwa 

yang gelisah, pikiran kusut, nurani tidak 

tentram, dan sebagainya (Syarifuddin, 

2008).  

Banyak penelitian yang 

membuktikann bahwa terapi lantunan surat 

ar-rohman mampu menurunkan nyeri saat 

persalinan. Lantunan surat ar-rohman 

merupakan bagian dari suara manusia yang 

merupakan instrumen penyembuhan yang 

menakjubkan.Suara lantunan Al-Qur’an 

dapat menurunkan hormon setress, 

mengaktifkan hormon endophin alami 

(Widayarti, 2011). Terapi surah ar-rohman 

dengan keteraturan irama, tempo lambat, 

lembut penuh penghayatan dan bacaannya 

yang benar juga merupakan sebuah musik 

yang mampu mendatangkan ketenangan, 

meminimalkan kecemasan dan dapat 

menimbulkan suatu respon relaksasi. 

 

Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui apakah tehnik metode 

murottal dapat mengurangi nyeri 

persalinan kala I fase aktif dengan 

pendekatan studi kasus yang dilaksanakan 

penulis melalui pendekatan manajemen 

kebidanan. 

 

Studi kasus yang digunakan penulis 

dalam membuat karya tulis ilmiah ini 

adalah dengan menggunakan asuhan 

kebidanan menurut tujuh langkah varney 

dalam pengkajian sampai 

antisipasi/tindakan segera, untuk 

perencanaan dan evaluasi dan 

perkembangan menggunakan SOAP pada 

asuhan kebidanan ibu bersalin normal 

dengan tehnik metode murottal. 

Pembahasan 

Setelah penulis melaksanakan asuhan 

kebidanan pada ibu bersalin fisiolgis pada 

Ny. S umur 36 tahun G4P3A0 hamil 38 

minggu dengan manajemen kebidanan, 

maka penulis menemukan kesamaan antara 

teori dan kasus pada Ny. S.Dalam 

pembahasan ini dapat sesuai dengan 

langkah asuhan kebidanan yang terdiri dari 

7 langkah varney.  

Pada langkah perencanaan tugas 

bidan adalah merumuskan rencana asuhan 

sesuai dengan hasil pembahasan rencana 

asuhan bersama klien kemudian membuat 



keputusan bersama sebelum 

melaksanakannya (Muslihatun dkk, 2009). 

Sedangkan intervensi atau 

perencanaan yang disusun penulis pada 

Ny.S dilahan praktek antara lain : 

a. Disuntik oksitosin 

b. Penanganan nyeri 

Kesenjangan diberikan sunti oksitosin : 

 Seharusnya tidak perlu diberikan 

suntik oksitosin karena kemajuan 

persalinan berjalan dengan baik.Tetapi 

pemberian suntik oksitosin diberikan 

karena merupakan prosedur dari klinik. 

Reaksi nyeri terhadap rasa nyeri 

persalinan tergantung dari sikap dan 

keadaan mental pasien. Pendidikan tentang 

fisiologis persalinan, latihgan otot-otot 

perut, perineal, melakukan reaksi, dan 

menghadirkan suami atau orang yang 

memberikan dukungan dalam proses 

persalinan ( Hackerr, 2010). 

Penulis tidak mendapatkan 

hambatan dalam menentukan rencana 

tindakan pasien, karena adanya kerjasama 

yang baik antara penulis,pasien, dan tenaga 

meduis yang lain. Dan pada langkah ini 

penulis tidak menemukan kesenjangan 

antara teori dan lahan praktek, karena 

penulis membuat rencana kebidanan ini 

sesuai dengan teori (Hacker, 2010). 

 

Simpulan 

Tehnik metode murottal dilakukan 

pada Ny.S selama 13 menit 07 detik. Ny.S 

bersedia untuk mendengarkan dan 

menghayati bacaan surat Ar-rohman 

dengan baik. Pengukuran nyeri dilakukan 

dengan NRS (Numerical Rating Scale) 

semula nilai skor yang diperoleh 6 dan 

setelah diterapkan tehnik metode murottal 

turun dengan skor 5. 
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