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Efektivitas Teknik Slow Deep Breathing terhadap Respons
Psikologis Ibu Bersalin Kala I di RSD Idaman Banjarbaru
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Abstrak:

Proses persalinan tidak hanya melibatkan perubahan fisiologis, tetapi juga
respons psikologis yang dapat memengaruhi pengalaman persalinan ibu.
Kecemasan dan ketegangan selama persalinan diketahui dapat
meningkatkan persepsi nyeri serta berpotensi memengaruhi kemajuan
persalinan. Salah satu pendekatan non-farmakologis yang dapat digunakan
untuk membantu ibu mengelola respons psikologis selama persalinan
adalah teknik relaksasi pernapasan, seperti slow deep breathing. Penelitian
ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh teknik slow deep breathing
terhadap kondisi psikologis ibu bersalin di RSD Idaman Banjarbaru.
Penelitian ini menggunakan desain quasi experimental dengan
pendekatan posttest-only control group design. Sampel penelitian
berjumlah 30 ibu bersalin yang dibagi menjadi dua kelompok, yaitu
kelompok intervensi (n = 15) dan kelompok kontrol (n = 15) yang dipilih
menggunakan teknik purposive sampling. Kelompok intervensi diberikan
latihan teknik slow deep breathing selama proses persalinan, sedangkan
kelompok kontrol menerima perawatan standar. Kondisi psikologis ibu
diukur menggunakan kuesioner skala Likert yang telah melalui uji validitas
dan reliabilitas (Cronbach’s alpha = 0,82). Analisis data dilakukan
menggunakan uji independent t-test dengan tingkat signifikansi 0,05. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa rata-rata skor kondisi psikologis pada
kelompok intervensi lebih tinggi dibandingkan kelompok kontrol (55,93 vs
34,80). Sebagian besar responden pada kelompok intervensi berada pada
kategori kondisi psikologis baik (66,7%) dan sangat baik (33,3%),
sedangkan pada kelompok kontrol mayoritas responden berada pada
kategori sedang (60%) dan buruk (20%). Hasil uji statistik menunjukkan
perbedaan yang signifikan antara kedua kelompok (p < 0,001). Temuan ini
menunjukkan bahwa teknik slow deep breathing berpotensi membantu
meningkatkan kondisi psikologis ibu selama proses persalinan. Oleh karena
itu, teknik ini dapat dipertimbangkan sebagai salah satu intervensi non-
farmakologis yang dapat diterapkan oleh tenaga kesehatan dalam
mendukung kenyamanan psikologis ibu selama persalinan.

Kata kunci: ibu bersalin, kondisi psikologis, relaksasi, slow deep
breathing, teknik pernapasan

Pendahuluan

Proses persalinan merupakan peristiwa fisiologis yang kompleks yang tidak hanya melibatkan
perubahan fisik, tetapi juga perubahan psikologis pada ibu. Selama proses persalinan, ibu sering mengalami
berbagai respons emosional seperti kecemasan, ketakutan, stres, dan ketegangan. Kondisi psikologis
tersebut dapat memengaruhi pengalaman persalinan serta berpotensi memengaruhi proses fisiologis
persalinan itu sendiri. Kondisi psikologis yang tidak stabil dapat meningkatkan persepsi nyeri,
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memperlambat kemajuan persalinan, serta meningkatkan kemungkinan terjadinya intervensi medis selama
proses persalinan (Muller, 1998)

Kondisi psikologis ibu selama persalinan merupakan aspek penting yang perlu diperhatikan dalam
pelayanan kebidanan, karena tingkat kecemasan dan ketegangan yang tinggi dapat memengaruhi
kenyamanan ibu serta jalannya proses persalinan. Kecemasan yang tinggi selama proses persalinan dapat
memicu peningkatan hormon stres seperti kortisol dan katekolamin. Peningkatan hormon stres tersebut
dapat menyebabkan vasokonstriksi pembuluh darah, yang pada akhirnya dapat memengaruhi kontraksi
uterus serta menurunkan aliran darah ke janin (Field, 2017). Kondisi ini tidak hanya berdampak pada
kenyamanan ibu, tetapi juga dapat memengaruhi kesejahteraan ibu dan bayi selama proses persalinan.

Secara global, masalah kecemasan pada ibu hamil dan ibu bersalin masih menjadi perhatian dalam
pelayanan kesehatan maternal. World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa gangguan
kecemasan selama kehamilan dan persalinan cukup tinggi dan dapat memengaruhi kualitas pengalaman
persalinan serta kesehatan mental ibu setelah melahirkan Oleh karena itu, diperlukan pendekatan yang
efektif untuk membantu ibu mengelola stres dan kecemasan selama proses persalinan (World Health
Organization, 2017).

Salah satu pendekatan yang dapat digunakan adalah metode nonfarmakologis berupa teknik
relaksasi. Teknik relaksasi banyak digunakan dalam praktik kebidanan karena relatif aman, mudah
diterapkan, serta tidak menimbulkan efek samping bagi ibu maupun bayi. Salah satu teknik relaksasi yang
dapat digunakan adalah slow deep breathing, yaitu teknik pernapasan yang dilakukan secara perlahan dan
dalam untuk membantu meningkatkan relaksasi tubuh serta menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis
(Jerath, 2016)

Slow deep breathing diketahui dapat memberikan berbagai manfaat fisiologis dan psikologis. Teknik
ini dapat meningkatkan oksigenasi jaringan, menurunkan tekanan darah, memperlambat denyut jantung,
serta memberikan efek menenangkan pada sistem saraf pusat. Selain itu, teknik pernapasan dalam juga
dapat membantu ibu mengontrol pernapasan selama kontraksi sehingga membantu mengurangi ketegangan
dan meningkatkan rasa kontrol selama proses persalinan (Brown & Gerbarg, 2005)

Beberapa penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa latihan pernapasan dan teknik relaksasi dapat
membantu menurunkan tingkat kecemasan serta meningkatkan relaksasi pada ibu selama kehamilan
maupun persalinan (Smith et al., 2018). Meskipun beberapa penelitian telah menunjukkan bahwa teknik
relaksasi berbasis pernapasan dapat membantu menurunkan kecemasan serta meningkatkan kenyamanan
ibu selama proses persalinan, sebagian besar penelitian tersebut masih membahas teknik relaksasi secara
umum. Penelitian yang secara khusus mengevaluasi efektivitas teknik slow deep breathing terhadap kondisi
psikologis ibu bersalin selama proses persalinan masih relatif terbatas, khususnya pada konteks pelayanan
kebidanan di fasilitas kesehatan daerah.. Selain itu, penerapan teknik relaksasi dalam praktik kebidanan di
fasilitas pelayanan kesehatan masih belum dilakukan secara optimal.

RSD Idaman Banjarbaru merupakan salah satu rumah sakit rujukan yang memberikan pelayanan
persalinan bagi masyarakat di wilayah Banjarbaru dan sekitarnya. Berdasarkan hasil observasi awal yang
dilakukan di ruang bersalin RSD Idaman Banjarbaru, masih ditemukan ibu bersalin yang menunjukkan
tanda-tanda kecemasan dan ketegangan selama proses persalinan. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa
intervensi yang dapat membantu meningkatkan kenyamanan serta stabilitas kondisi psikologis ibu selama
persalinan masih diperlukan dalam praktik pelayanan kebidanan. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa
intervensi yang dapat membantu meningkatkan kondisi psikologis ibu selama persalinan masih diperlukan.

Berdasarkan uraian tersebut, dapat diketahui bahwa kesehatan mental ibu selama persalinan
merupakan aspek penting yang perlu mendapatkan perhatian dalam pelayanan kebidanan. Namun
demikian, penelitian mengenai penggunaan teknik slow deep breathing sebagai intervensi untuk
meningkatkan kesehatan mental ibu bersalin masih terbatas, khususnya di RSD Idaman Banjarbaru. Oleh
karena itu, Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh teknik slow deep breathing terhadap
kondisi psikologis ibu bersalin di RSD Idaman Banjarbaru.
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Studi Literatur

Kesehatan Mental pada Ibu Bersalin

Kesehatan mental merupakan kondisi kesejahteraan emosional, psikologis, dan sosial yang
memengaruhi cara individu berpikir, merasakan, dan bertindak dalam menghadapi berbagai situasi
kehidupan. Pada masa persalinan, kesehatan mental ibu sangat dipengaruhi oleh perubahan fisiologis,
hormonal, serta faktor lingkungan yang terjadi selama proses persalinan (World Health Organization, 2017)
Proses persalinan sering kali menimbulkan berbagai respons emosional seperti kecemasan, ketakutan, dan
stres. Kondisi ini dapat dipicu oleh beberapa faktor, antara lain rasa nyeri yang dirasakan selama kontraksi,
ketidakpastian mengenai proses persalinan, serta kekhawatiran terhadap keselamatan ibu dan bayi. Tingkat
kecemasan yang tinggi selama persalinan dapat meningkatkan ketegangan otot yang pada akhirnya
memperburuk persepsi nyeri serta memperlambat kemajuan persalinan (Penny Simkin, Lisa Hanson, 2017)
Selain itu, kecemasan yang dialami ibu selama persalinan juga dapat memicu peningkatan hormon stres
seperti kortisol dan katekolamin. Peningkatan hormon stres ini dapat menyebabkan vasokonstriksi
pembuluh darah yang berdampak pada penurunan aliran darah ke uterus dan plasenta, sehingga berpotensi
memengaruhi kesejahteraan janin (Field, 2017). Oleh karena itu, upaya untuk menjaga stabilitas kondisi
psikologis ibu selama proses persalinan menjadi salah satu aspek penting dalam pelayanan
kebidanan.Beberapa penelitian menunjukkan bahwa dukungan emosional, teknik relaksasi, serta
pendekatan nonfarmakologis dapat membantu meningkatkan kesehatan mental ibu selama persalinan.
Intervensi tersebut terbukti dapat menurunkan tingkat kecemasan, meningkatkan rasa nyaman, serta
memperbaiki pengalaman persalinan secara keseluruhan (Dennis et al., 2017; Dona et al., 2022; Dona &
Rahmawati, 2023; Lowe, 2000; Muslimah et al., 2024)

Teknik Slow Deep Breathing

Slow deep breathing merupakan salah satu teknik relaksasi yang dilakukan dengan cara menarik
napas secara perlahan dan dalam melalui hidung, kemudian menghembuskannya secara perlahan melalui
mulut. Teknik ini bertujuan untuk meningkatkan aktivitas sistem saraf parasimpatis sehingga menghasilkan
efek relaksasi pada tubuh (Jerath, 2016)

Secara fisiologis, slow deep breathing dapat membantu menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis
yang berperan dalam respons stres. Penurunan aktivitas sistem saraf simpatis dapat menyebabkan
penurunan denyut jantung, penurunan tekanan darah, serta meningkatkan perasaan tenang dan relaksasi
pada individu (Brown & Gerbarg, 2005) Selain itu, teknik pernapasan dalam juga dapat meningkatkan
oksigenasi jaringan sehingga membantu memperbaiki fungsi fisiologis tubuh selama proses persalinan.
Dalam praktik kebidanan, teknik slow deep breathing sering digunakan sebagai salah satu metode
nonfarmakologis untuk membantu ibu mengelola nyeri dan kecemasan selama persalinan. Teknik ini
membantu ibu mengontrol pola pernapasan selama kontraksi sehingga dapat mengurangi ketegangan otot
serta meningkatkan rasa kontrol terhadap proses persalinan (Smith et al., 2018)

Beberapa penelitian juga menunjukkan bahwa teknik pernapasan dalam memiliki efek positif
terhadap kondisi psikologis ibu selama persalinan. Latihan pernapasan terbukti dapat menurunkan tingkat
kecemasan, meningkatkan relaksasi, serta membantu ibu menghadapi proses persalinan dengan lebih
tenang (Field, 2017; Melnyk & Fineout-Overholt, 2015).0leh karena itu, teknik slow deep breathing dapat
menjadi salah satu intervensi nonfarmakologis yang efektif untuk meningkatkan kesehatan mental ibu
bersalin.

Metode Penelitian

Penelitian ini menggunakan desain quasi experimental dengan pendekatan posttest-only control
group design untuk menganalisis pengaruh teknik slow deep breathing terhadap kondisi psikologis ibu
bersalin di RSD Idaman Banjarbaru.
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Penelitian dilaksanakan di RSD Idaman Banjarbaru pada periode Januari-Maret 2025. Populasi
dalam penelitian ini adalah seluruh ibu bersalin yang menjalani proses persalinan di RSD Idaman
Banjarbaru selama periode penelitian. Sampel penelitian berjumlah 30 responden yang dibagi menjadi dua
kelompok, yaitu kelompok intervensi (n = 15) dan kelompok kontrol (n = 15) yang dipilih menggunakan
teknik purposive sampling berdasarkan kriteria inklusi yaitu ibu dalam proses persalinan kala I fase aktif,
bersedia menjadi responden, serta tidak mengalami komplikasi persalinan.

Variabel independen dalam penelitian ini adalah teknik slow deep breathing, sedangkan variabel
dependen adalah kondisi psikologis ibu bersalin selama proses persalinan. Instrumen penelitian
menggunakan kuesioner yang disusun dalam bentuk skala Likert untuk mengukur kondisi psikologis ibu
selama proses persalinan. Kuesioner terdiri dari beberapa pernyataan yang menggambarkan tingkat
kecemasan, ketegangan, dan kenyamanan psikologis ibu selama persalinan. Setiap item dinilai
menggunakan skala Likert sehingga menghasilkan skor total yang menggambarkan kondisi psikologis
responden selama proses persalinan. Uji validitas instrumen dilakukan menggunakan korelasi Pearson
Product Moment, sedangkan uji reliabilitas menggunakan Cronbach Alpha dengan nilai reliabilitas sebesar
0,82, sehingga instrumen dinyatakan valid dan reliabel.

Prosedur penelitian dilakukan dengan membagi responden ke dalam dua kelompok, yaitu kelompok
intervensi dan kelompok kontrol. Kelompok intervensi diberikan latihan teknik slow deep breathing selama
proses persalinan sesuai dengan prosedur yang telah ditetapkan, sedangkan kelompok kontrol mendapatkan
perawatan standar yang diberikan oleh tenaga kesehatan. Setelah intervensi dilakukan, kondisi psikologis
ibu bersalin pada kedua kelompok diukur menggunakan kuesioner yang telah disiapkan. Data yang
diperoleh kemudian dianalisis menggunakan analisis univariat untuk menggambarkan karakteristik
responden dan analisis bivariat menggunakan uji independent t-test untuk mengetahui perbedaan skor
kondisi psikologis antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol dengan tingkat signifikansi 0,05.

Hasil Penelitian
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden

No Karakteristik Intervensi Kontrol
Umur
1 Berisiko (<20 dan > 35 Tahun) 1 (6,7%) 1 (6,7%)
Tidak Berisiko (20-35 tahun) 14 (93,3%) 14 (93,3%)
Jumlah 15 (100%) 15 (100%)
Paritas
1 Primipara 5 (33,3%) 6 (40%)
2 Multipara 10 (66,7%) 9 (60%)
Jumlah 15 (100%) 15 (100%)

Berdasarkan Tabel 1, sebagian besar responden pada kedua kelompok berada pada rentang usia tidak
berisiko (2035 tahun), yaitu masing-masing sebesar 93,3%. Berdasarkan paritas, mayoritas responden
pada kelompok intervensi merupakan multipara (66,7%), sedangkan pada kelompok kontrol sebagian besar
juga multipara (60%). Hal ini menunjukkan bahwa karakteristik responden pada kedua kelompok relatif
serupa.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kondisi Kesehatan Mental

No Kesehatan mental Intervensi Kontrol
1 Sangat Buruk 0(0%) 0(0%)

2 Buruk 0(0%) 3 (20%)
3 Sedang 0(0%) 9 (60%)
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4 Baik 10 (66,7%) 3 (20%)
5 Sangat Baik 5 (33,3%) 0(0%)
Total 15 (100%) 15 (100%)

Berdasarkan Tabel 2, pada kelompok intervensi sebagian besar responden menunjukkan kondisi
psikologis dalam kategori baik (66,7%) dan sangat baik (33,3%), serta tidak ditemukan responden dengan
kategori buruk maupun sangat buruk. Sebaliknya, pada kelompok kontrol sebagian besar responden berada
pada kategori sedang (60%) dan buruk (20%), sedangkan hanya 20% responden yang berada pada kategori
baik. Temuan ini menunjukkan adanya perbedaan distribusi kondisi psikologis antara kelompok intervensi
dan kelompok kontrol.

Tabel 3. Analisis Bivariat Kondisi Kesehatan Mental

Statistik Intervensi | Kontrol
Mean 55,93 34,80
Minimum | 50 24
Maximum | 64 49
p-value 0,0001

Berdasarkan Tabel 3, rata-rata skor kondisi psikologis pada kelompok intervensi adalah 55,93,
dengan nilai minimum 50 dan maksimum 64. Sementara itu, rata-rata skor pada kelompok kontrol adalah
34,80, dengan nilai minimum 24 dan maksimum 49. Hasil uji statistik menggunakan independent t-test
menunjukkan nilai p = 0,0001 (p < 0,05), yang menunjukkan terdapat perbedaan yang signifikan antara
kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Hal ini menunjukkan bahwa pemberian teknik slow deep
breathing berhubungan dengan kondisi psikologis yang lebih baik pada ibu bersalin dibandingkan dengan
kelompok kontrol. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa teknik slow deep breathing berpotensi
memberikan efek positif terhadap kondisi psikologis ibu selama proses persalinan.

Pembahasan

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian intervensi teknik slow deep breathing berhubungan
dengan kondisi psikologis ibu bersalin yang lebih baik dibandingkan kelompok yang tidak mendapatkan
intervensi. Perbedaan ini terlihat dari nilai rata-rata skor kondisi psikologis pada kelompok intervensi yang
lebih tinggi dibandingkan kelompok kontrol. Hal ini ditunjukkan oleh perbedaan rata-rata skor kondisi
psikologis antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol, di mana kelompok intervensi memiliki skor
yang lebih tinggi. Temuan ini menunjukkan bahwa teknik slow deep breathing dapat membantu
meningkatkan kenyamanan psikologis ibu selama proses persalinan.

Peningkatan kondisi psikologis ibu bersalin setelah penerapan teknik slow deep breathing dapat
dijelaskan melalui mekanisme fisiologis yang terjadi pada sistem saraf otonom. Teknik pernapasan yang
dilakukan secara perlahan dan dalam dapat meningkatkan aktivitas sistem saraf parasimpatis serta
menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis yang berperan dalam respons stres. Aktivasi sistem saraf
parasimpatis menghasilkan respons relaksasi yang ditandai dengan penurunan denyut jantung, penurunan
tekanan darah, serta peningkatan rasa tenang pada individu (Jerath, 2016). Kondisi tersebut membantu
menurunkan ketegangan fisik maupun psikologis yang dialami ibu selama proses persalinan.

Selain memengaruhi sistem saraf otonom, latihan pernapasan dalam juga berperan dalam
meningkatkan oksigenasi jaringan serta menurunkan produksi hormon stres seperti kortisol dan
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katekolamin. Hormon stres yang meningkat selama persalinan dapat memperburuk kondisi kecemasan serta
meningkatkan ketegangan otot. Ketegangan otot yang tinggi dapat meningkatkan persepsi nyeri serta
menghambat kemajuan persalinan. Dengan menurunnya kadar hormon stres, ibu menjadi lebih rileks
sehingga mampu menghadapi kontraksi dengan lebih baik serta memiliki kondisi psikologis yang lebih
stabil selama proses persalinan (Brown & Gerbarg, 2005)

Dari sisi psikologis, teknik slow deep breathing juga membantu ibu dalam meningkatkan
kemampuan kontrol diri selama persalinan. Kemampuan ibu untuk mengontrol pola pernapasan selama
kontraksi dapat memberikan rasa percaya diri serta meningkatkan rasa kontrol terhadap proses persalinan.
Rasa kontrol ini sangat penting dalam mengurangi kecemasan yang sering muncul akibat ketidakpastian
selama proses persalinan. Ketika ibu mampu mengatur pernapasan dengan baik, ketegangan otot akan
berkurang dan tubuh menjadi lebih rileks sehingga proses persalinan dapat berlangsung dengan lebih
optimal (Penny Simkin, Lisa Hanson, 2017)

Hasil penelitian ini sejalan dengan beberapa penelitian sebelumnya yang menunjukkan bahwa teknik
relaksasi berbasis pernapasan memiliki manfaat dalam meningkatkan kondisi psikologis ibu selama proses
persalinan. Penelitian yang dilakukan oleh Smith et al. (2018) menunjukkan bahwa latihan pernapasan
selama persalinan dapat menurunkan tingkat kecemasan serta meningkatkan relaksasi pada ibu bersalin
(Smith et al., 2018). Selain itu, penelitian lain juga menyatakan bahwa teknik relaksasi nonfarmakologis
dapat meningkatkan kesejahteraan psikologis ibu serta membantu ibu menghadapi proses persalinan
dengan lebih tenang (Field, 2017)

Selain memberikan manfaat terhadap kondisi psikologis ibu, penerapan teknik slow deep breathing
juga memiliki implikasi penting dalam praktik kebidanan. Teknik ini merupakan metode nonfarmakologis
yang relatif mudah dilakukan, tidak memerlukan alat khusus, serta dapat diterapkan oleh tenaga kesehatan
selama proses pendampingan persalinan. Penerapan teknik ini juga dapat meningkatkan kualitas pelayanan
kebidanan dengan memberikan dukungan psikologis kepada ibu selama proses persalinan.

Berdasarkan hasil penelitian ini, teknik slow deep breathing dapat direkomendasikan sebagai salah
satu intervensi nonfarmakologis yang dapat diterapkan oleh tenaga kesehatan dalam membantu
meningkatkan kesehatan mental ibu bersalin. Intervensi ini tidak hanya membantu menurunkan tingkat
kecemasan, tetapi juga dapat meningkatkan rasa nyaman, relaksasi, serta pengalaman persalinan yang lebih
positif bagi ibu.

Kesimpulan

Penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan kondisi psikologis ibu bersalin antara
kelompok yang mendapatkan intervensi slow deep breathing dan kelompok kontrol di RSD Idaman
Banjarbaru. Kelompok intervensi menunjukkan skor kondisi psikologis yang lebih baik dibandingkan
kelompok kontrol, yang mengindikasikan bahwa teknik slow deep breathing berpotensi membantu
meningkatkan kenyamanan dan stabilitas psikologis ibu selama proses persalinan. Temuan ini
menunjukkan bahwa teknik slow deep breathing dapat dipertimbangkan sebagai salah satu intervensi non-
farmakologis untuk membantu ibu mengelola kecemasan dan ketegangan selama persalinan.

Berdasarkan hasil tersebut, tenaga kesehatan, khususnya bidan, dapat mempertimbangkan penerapan
teknik slow deep breathing sebagai bagian dari pendampingan persalinan untuk mendukung kenyamanan
psikologis ibu. Penelitian selanjutnya disarankan melibatkan jumlah sampel yang lebih besar,
menggunakan instrumen pengukuran yang lebih terstandar, serta menerapkan desain penelitian yang lebih
kuat agar diperoleh hasil yang lebih komprehensif dan memiliki daya generalisasi yang lebih baik.
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