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Lampiran 6 

  



 
 

 
 

Lampiran 6 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)  

PENERAPAN TEKNIK COUNTER PRESSURE DALAM MENGURANGI 

INTENSITAS NYERI PERSALINAN KALA 1 FASE AKTIF PADA 

PRIMIGRAVIDA NY. D DI PMB USMALANAH, Amd. Keb  

BANDAR LAMPUNG TAHUN 2022 

1. Pengertian  Teknik counter pressure adalah pijatan yang 

dilakukan dengan memberikan tekanan yang terus 

menerus pada tulang sakrum pasien dengan pangkal 

atau kepalan salah satu telapak tangan, teknik counter 

pressure dapat diberikan dalam gerakan lurus atau 

lingkaran kecil. 

2. Tujuan  

 

1. Menurunkan  rasa nyeri saat kontraksi pada daerah 

pinggaang bagian belakang. 

2. Meminimalisir ketegangan otot. 

3.  Kebijakan  Klien dengan gangguan rasa tidak nyaman yaitu nyeri 

pada ibu bersalin kala satu fase aktif . 

4. Petugas  Bidan  

5. Peralatan  1. Baby oil 

2. Bantal  

3. Tisu 

6. Persiapan penolong Mencuci tangan dengan 6 langkah 

7. Persiapan ruangan  1. Menutup gorden/jendela dan  pintu 

2. Pastikan privasi klien terjaga 

8. Prosedur 

pelaksanaan 

1. Memberitahu ibu bahwa tindakan akan  segera 

dimulai 

2. Menganjurkan ibu untuk memilih posisi yang 

nyaman seperti duduk atau berbaring miring 

kiri 

3. Berikan baby oil pada daerah tulang sakrum 

4. Lakukan pijatan tekanan kuat dengan cara 

meletakkan tumit tangan atau kepalan salah 

satu tangan dan lakukan tekanan pada tulang 

sacrum ibu, selama 20 menit dan istirahat jika 

tidak ada kontraksi, dan dengan selang waktu 

10 menit 



 
 

 
 

5. Mengevaluasi teknik counter pressure tersebut 

pada akhir proses teknik counter pressure 

6. Lakukan teknik counter pressure selama 

kontraksi berlangsung dalam proses persalinan 

kala I fase aktif. 

7. Rapikan pasien. 

8. Memberitahu pasien bahwa tindakan telah 

selesai dilakukan. 

9. Membereskan alat. 

10. Memcuci tangan dan dokumentasi. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 7 

LEMBAR SKALA PENGUKURAN INTENSITAS NYERI  

A. Kuesioner Nyeri 

Bagaimana nyeri his yang di rasakan oleh ibu bersalin kala 1 fase 

aktif, lingkarilah salah satu angka berikut yang menggambarkan nyeri 

yang sesungguhnya pada ibu. 

 

Keterangan: 

0 : Tidak nyeri. 

1-3 : Nyeri ringan (Klien masih dapat berkomunikasi dengan 

baik). 

4-6  : Nyeri sedang (Klien tampak mendesis, menyeringai, dapat 

menunjukkan lokasi nyeri dapat mendeskripsikannya, dapat 

mengikuti printah dengan baik). 

7-10 : Nyeri berat (klien terkadang tidak dapat mengikuti printah 

tapi masih respon terhadap tindakan, dapat menunjukkan 

lokasi nyeri, tidak dapat mendeskripsikkan. 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 8 

      LEMBAR SKALA PENGUKURAN INTENSITAS NYERI 

Keterangan: 

0 : Tidak nyeri. 

1-3 : Nyeri ringan (Klien masih dapat berkomunikasi dengan 

baik). 

4-6  : Nyeri sedang (Klien tampak mendesis, menyeringai, dapat 

menunjukkan lokasi nyeri dapat mendeskripsikannya, dapat 

mengikuti printah dengan baik). 

7-10 : Nyeri berat (klien terkadang tidak dapat mengikuti printah 

tapi masih respon terhadap tindakan, dapat menunjukkan 

lokasi nyeri, tidak dapat mendeskripsikkan). 

Hasil Skala Pemantauan Nyeri 

 

Waktu 

Intensitas Nyeri Penurunan 

Nyeri Sebelum Sesudah 

05.00-05.20 WIB 7 5 2 

05.30-05.50 WIB 7 5 2 

06.00-06.20 WIB 7 6 1 

06.30-06.50 WIB 8 5 3 

07.00-07.20 WIB 8 7 1 

07.30-07.50 WIB 8 6 2 

08.00-08.20 WIB 9 7 2 

08.30-08.50 WIB 9 6 3 

Hasil ∑ 7,875 ∑ 5,875 ∑ 2 
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