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ABSTRAK

Beberapa pilihan terapi non-farmakologi yang dapat diaplikasikan dalam asuhan ke-
bidanan holistik diantaranya adalah Spiritual Emotional Freedom Technique (SEFT) dan
penggunaan Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation (TENS). Tujuan dari peneli-
tian ini adalah untuk mengukur pengaruh pemberian SEFT dan TENS secara berurutan
terhadap kemampuan resiliensi pada ibu bersalin kala 1 fase aktif. Uji normalitas pada
penelitian ini menggunakan Shapiro-Wilk dan analisis hasil penelitian didapat dengan uji
Wilcoxon. Saat intensitas nyeri menurun, individu lebih mampu menggunakan kemam-
puan kognitifnya untuk mengambil keputusan tindakan serta mengatur rangsangan yang
dirasakan oleh tubuh (koping) sehingga terjadi peningkatan resiliensi terhadap stress fisik
maupun mental saat menghadapi persalinan. Hasil analisis menunjukan bahwa terdapat
pengaruh aplikasi SEFT dan TENS terhadap tingkat resiliensi responden dengan nilai
p-value < 0,05. Diharapkan penelitian ini dapat menjadi dasar pengembangan penelitian
selanjutnya dengan menambah variabel atau metodologi yang berbeda dengan hasil yang
lebih bermakna. Penelitian ini mekomendasikan durasi pemberian TENS tidak kurang
dari 40 menit dengan intensitas pijatan 40 — 120 hz.

Kata kunci : Asuhan kebidanan, Holistik, SEFT, TENS

THE INFLUENCE OF HOLISTIC MIDWIFE CARE ON THE PSYCHOLOGICAL
RESILIENCY OF CLIENTS IN SELF-MIDDLE PRACTICES

Abstract

Several non-pharmacological therapies are applied in holistic midwifery care, includ-
ing the Spiritual Emotional Freedom Technique (SEFT) and the use of Transcutaneous
Electrical Nerve Stimulation (TENS). The purpose of this study was to measure the effect
of giving SEFT and TENS sequentially toward the resilience ability of women in the first
active phase of labour. The normality test used in this study was Shapiro-Wilk, and Wil-
coxon analyzed the results of the before-after treatment. When pain intensity decreases,
individuals cannot use their cognitive abilities to make decisions about their actions and
to regulate their coping ability, increasing their resilience towards physical and mental
stress in labour. This study s results show an effect of using SEFT and TENS on the level
of respondents’ resilience with a p-value <0.05. Hopefully, this research can become the
basis for further research development by adding different variables or methodologies
with more meaningful results. This study recommends that the duration of TENS admin-
istration should be no less than 40 minutes with a massage intensity of 40 — 120 Hz

Keywords: Holistic, Midwifery care, SEFT, TENS
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PENDAHULUAN

Kesehatan adalah merupakan hak dasar
setiap warga negara yang harus dipenuhi bersama
baik oleh individunya sendiri, keluarga, kelom-
pok masyarakat, tenaga kesehatan, pemegang
kebijakan dan pemerintah secara bersama-sama
sebagaimana tercantum di dalam Undang-Un-
dang Dasar 1945 pasal 28H, ayat 1. Kesehatan
yang dimaksud di dalam pasal tersebut dijelas-
kan dalam Undang-undang kesehatan no 36 ta-
hun 2009, yaitu berupa sehat fisik, mental, sosial
maupun spiritual. kondisi tersebut dinamakan se-
hat secara holistik (DPR RI & Presiden RI, 2009,
p. 36). Pelayanan kesehatan yang dimaksud da-
lam undang-undang dasar 1945 adalah asuhan
yang diberikan oleh tenaga kesehatan terampil
dan profesional seperti Perawat, dokter maupun
bidan (MPR, 2002).

Bidan, sebagaimana definisi yang ter-
cantum dalam undang-undang Kebidanan No 4
tahun 2019, Bidan adalah seorang perempuan
yang telah menyelesaikan program pendidikan
kebidanan baik di dalam negeri maupun di luar
negeri yang diakui secara sah oleh Pemerintah
Pusat dan telah memenuhi persyaratan untuk
melakukan praktik Kebidanan. Ada beberapa
jenjang pendidikan kebidanan di Indonesia, mu-
lai dari D3, D4, S1, S2 dan Profesi Bidan. Jenjang
pendidikan bagi bidan senantiasa diupayakan
untuk meningkatkan kualitas tenaga kebidanan.
Selain perbaikan sumber daya tenaga kebidanan,
kualitas pelayanan juga ditingkatkan melalui
perbaikan asuhan yang diberikan kepada klien.
Namun, upaya ini mengalami hambatan di lapa-
ngan karena permasalahan batasan kompetensi
dan lingkup area asuhan (Presiden RI, 2019).

Walaupun kesehatan secara holistik su-
dah sejak lama dikenal dan menjadi tujuan dari
pelayanan kesehatan sebagaimana amanah un-
dang-undang, namun pada pelaksanaannya di
lapangan asuhan yang diberikan kepada klien

belum memenuhi harapan. Pemenuhan kebutu-
han kesehatan yang diberikan di Indonesia ma-
sih bersifat fisik/biologis, hal ini terlihat dari
daftar keterampilan dalam Standar Profesi Bidan
yang diberlakukan, seluruhnya terbatas pada pe-
menuhan kebutuhan fisik. Dalam Standar Profesi
Bidan, Kompetensi yang diperlukan dari 47 daft-
ar keterampilan asuhan kehamilan, 53 keterampi-
lan asuhan persalinan dan 27 keterampilan asu-
han masa nifas, tidak satupun menyentuh ranah
mental maupun spiritual. Sehingga terdapat ke-
senjangan antara amanah undang-undang untuk
memberikan pelayanan kesehatan secara holistik
kepada masyarakat dengan teknis pelaksanaan
di lapangan. Dewasa ini terdapat beberapa in-
stitusi pelayanan maupun pendidikan kesehatan
yang sudah menyentuh pemenuhan kebutuhan
holistik namun jumlahnya masih sangat terbatas
(Kemenkes RI, 2020). Padahal pemenuhan kebu-
tuhan kesehatan holistik sangatlah penting. Da-
lam beberapa kasus, keluhan mental merupakan
masalah yang dapat mengakibatkan gangguan
fisik (psikosomatis). Bagi klien bidan baik dalam
fase kehamilan, persalinan maupun nifas, kondi-
si mental dan fisik tidak hanya menyebabkan
gangguan psikologis/mental pada ibu, tetapi juga
pada kesejahteraan janin maupun bayi (Ganesan
et al., 2022; von der Warth et al., 2022).

Asuhan kebidanan holistik baik yang
diberikan kepada ibu maupun anaknya sangat
terbuka terhadap metode-metode kesehatan atau
pengobatan komplementer. Selama ini telah
banyak integrasi asuhan komplementer yang dit-
erapkan di dalam asuhan kebidanan dan keper-
awatan, namun sangat sedikit sekali menyentuh
sisi spiritual klien. Padahal beberapa penelitian
menunjukkan tingkat spiritual klien berpengaruh
terhadap peningkatan resiliensi (ketahanan) klien
dalam menyikapi ketidaknyamanan atau kesaki-
tan yang dialaminya (Mohamad Karimi & Shari-
atnia, 2018; Roberto et al., 2020).

Hambatan atau permasalahan dalam ter-
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penuhinya kebutuhan mental spiritual yang diala-
mi klien bidan salah satunya adalah pengetahuan,
sikap dan kompetensi bidan yang masih kurang.
Selain itu sarana dan fasilitas untuk meningkat-
kan pengetahuan dan kompetensi bidan dalam
pemenuhan kebutuhan spiritual itu sendiri masih
kurang memadai. Sebuah penelitian di Puskes-
mas wilayah Jawa barat menggambarkan, dari
5 orang bidan yang melayani asuhan kehami-
lan, hanya satu bidan yg memenuhi 9 komponen
standar pelayanan (Hendarwan, 2018).

Jawa Barat merupakan provinsi dengan
populasi penduduk terpadat di Indonesia, yaitu
kurang lebih sebanyak 48 juta jiwa, memiliki
karakteristik penduduk sopan, ramah, religius
serta terbuka dalam menerima perubahan. Pen-
duduk Jawa Barat, terutama Kabupaten Bandung
mayoritas merupakan suku sunda dan beragama
Islam. Islam dengan pokok akidah tauhid men-
jadi agama mayoritas penduduk Jawa Barat dan
dapat diterima dengan mudah oleh suku sunda
pada jaman dahulu sebab memiliki kemiripan
dengan kepercayaan masyarakat sunda jaman
dahulu, Sunda Wiwitan, yaitu monotheisme. Ke-
butuhan spiritual menjadi sesuatu yang penting
bagi individu dengan tingkat religiusitas yang
tinggi. Terdapat banyak sekali penelitian yang
menemukan adanya hubungan antara riligiusitas
dan spiritualitas. Oleh sebab itu asuhan spiritual
Islam dapat mudah diaplikasikan ke dalam pe-
layanan untuk memenuhi kebutuhan kesehatan
holistik (Astrachan et al., 2020).

Terdapat berbagai asuhan terapan atau
komplementer yang dapat diaplikasikan ke da-
lam pelayanan kebidanan baik untuk memenuhi
kebutuhan fisik, mental maupun spiritual dalam
rangka memberikan asuhan yang bersifat ho-
listik. Salah satu terapi yang dapat digunakan
untuk memulihkan kesehatan jiwa atau mental
dan spiritual adalah Spiritual Emotional Free-
dom Technique (SEFT). Lebih spesifik lagi, bagi
masyarakat muslim SEFT dapat menjadi pilihan
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yang baik sebagai salah satu metode penyem-
buhan dan peningkatan kualitas asuhan spiritual
yang telah banyak diteliti (Puspita Dewi & Tri
Widiyanti, 2018).

Pada beberapa penelitian, penggunaan
SEFT terbukti dapat meningkatkan koping religi-
us positif pada pasien-pasien yang mendapatkan
hemodialisa. Tingkat koping religius seseorang
dapat meningkatkan resiliensi seseorang terha-
dap rasa nyeri maupun stress dan kondisi spiri-
tual yang baik berhubungan dengan kondisi fisik
(Akar, 2020). Selain peningkatan pemenuhan ke-
butuhan mental spiritual, pemenuhan kebutuhan
fisik melalui terapi-terapi komplementer seper-
ti penggunaan alat Transcutaneous Electrical
Nerve Stimulation (TENS) untuk meringankan
keluhan pada ibu bersalin dapat menjadi alterna-
tif (Velvizhi, 2019). Bagaimana efek SEFT dapat
meningkatkan spiritualitas seseorang sehingga
memengaruhi koping responden dan secara teori
dapat meningkatkan resiliensi individu terhadap
situasi yang tidak nyaman atau rasa sakit telah
banyak diteliti. Demikian pula dengan penggu-
naan TENS dalam mengurangi rasa sakit, telah
banyak diteliti. (Nuraeni et al., 2020; Puspita
Dewi & Rifa’atul Fitri, 2021). Namun, berbagai
penelitian mengenai bagaimana efek SEFT dan
penggunaan TENS tersebut diukur secara bersa-
maan dengan durasi yang lebih lama belum ada
studi yang mengkajinya.

Penelitian ini bertujuan melakukan pen-
gukuran Tingkat Resiliensi Psikologi Klien pre
dan post intervensi pemberian SEFT dan TENS
secara berurutan di Tempat Praktik Mandiri Bidan
Wilayah Kabupaten Bandung. Adapun manfaat
dari penelitian ini diantaranya dapat menjadi
dasar untuk pengembangan penelitian-penelitian
terkait manajemen rasa nyeri dalam persalinan
(pain relief) yang hasilnya dapat memperkaya
terapan asuhan komplementer dalam pelayanan
kebidanan holistik.
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METODOLOGI

Penelitian ini  merupakan penelitian
kuantitatif dengan menggunakan metode One
Group Pretest-Posttest Design (Pre-Experimen-
tal Designs). Populasi dalam penelitian ini ber-
jumlah 66 orang responden dengan sampel 33
orang. Sampel diambil dengan metode consec-
utive, yaitu setiap klien yang datang memenuhi
kriteria inklusi dijadikan responden hingga ku-
run waktu yang telah ditentukan. Adapun kriteria
inklusi dalam penelitian ini adalah ibu bersalin
usia kehamilan aterm, berada dalam kala 1 fase
aktif tanpa komplikasi dan bersedia menjadi re-
sponden. Kriteria eksklusi ditentukan adalah
responden yang tidak tuntas mendapatkan treat-
ment dan responden yang dirujuk. Lokasi peneli-
tian bertempat di Tempat Praktik Mandiri Bidan
Wilayah Kabupaten Bandung. Peneliti melaku-
kan sebuah observasi awal untuk mengetahui
tingkatan kemampuan resiliensi psikologi yang
dirasakan oleh ibu bersalin sebelum mendapa-
tkan perlakuan (freatment). Pengambilan data
dilakukan oleh surveyor tenaga bidan yang tel-
ah menyelesaikan pelatihan penggunaan TENS
maupun SEFT. Saat klien memasuki kala 1 fase
aktif saat pembukaan 4-5 cm. Observasi resiliensi
psikologi pre-treatment menggunakan instrumen
yang telah baku, yaitu The Connor-Davidson
Resilience Scale (CD-RISC) terdiri dari 25 per-
tanyaan dengan 5 pilihan, yaitu sangat tidak setu-
Jju, tidak setuju, ragu-ragu, setuju, sangat setuju.
Hasil pengambilan data dari responden diolah
dan dilakukan kategorisasi menggunakan SPSS
26 menjadi resiliensi rendah, sedang dan tinggi.
Tingkat resiliensi ini diukur kembali setelah per-
lakuan dengan cara maupun prosedur yang sama.
Terapi SEFT dilaksanakan setelah pengukuran
resiliensi pre-treatment dengan langkah pelak-
sanaan sesuai daftar tilik dalam instrumen SEFT
yang telah baku sebanyak 1 kali. Setelah itu treat-
ment dilanjutkan dengan pemasangan alat TENS

saat pembukaan sekitar 5-6 cm. Aplikasi TENS
dilakukan setelah pelaksanaan SEFT selama 15
menit sebanyak 2 kali dengan kekuatan pijatan
40-100 Hz. Elektroda TENS dipasang sejajar
T10 (Torakal 10), L1 (Lumbal 1), S2 (Sakrum
2) sampai S4 (Sakrum 4). akan memberikan
perlakuan (treatment) kepada ibu bersalin den-
gan SEFT dan TENS, dan peneliti melakukan
observasi akhir untuk mengetahui tingkatan rasa
nyeri yang dirasakan oleh ibu bersalin setelah
mendapatkan perlakuan (treatment), sehingga
peneliti dapat mengetahui bagaimana pengaruh
aplikasi SEFT dan Tramscutaneous Electrical
Nerve Stimulation (TENS) terhadap resiliensi
psikologi responden ibu bersalin kala I fase aktif
di TPMB Wilayah Kabupaten Bandung.

HASIL

Tabel 1. Hasil Uji Normalitas Menggunakan
Uji Shapiro-Wilk

Shapiro Wilk
Kel k
COmPOX TStatisik Df.  Sig
Pre test 0.779 33 0.000
Post test 0.567 33 0.000

Tabel 1 menunjukan bahwa hasil uji nor-
malitas dengan menggunakan uji Shapiro Wilk,
didapatkan nilai p < 0.05. Hal ini menunjukan
bahwa data dalam penelitian ini berdistribusi ti-
dak normal (non-parametrik), sehingga selanjut-
nya uji statistik akan menggunakan uji Wilcoxon.

Tabel No 2. Karakteristik responden

Karakteristik f %

Usia

20-34 32 97,0
>35 1 3,0
Paritas

Primigravida 11 33,3
Multigravida 22 66,7
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Karakteristik f Y%
Pendidikan
SD 1 3,0
SMP 0 0
SLTA 28 84,8
Sarjana 4 12,1
Pekerjaan
IRT 27 81,8
Karyawan 6 12,8

Tabel 2 menunjukkan hampir seluruh
responden berusia di bawah 35 tahun, yaitu se-
banyak 32 orang (97,0%), multigravida 22 orang
(73,3%) dengan tingkat pendidikan mayoritas
SLTA, 28 orang (84,8%) serta jenis pekerjaan ibu
rumah tangga sebanyak 27 orang (81,8%).

Tabel 3. Tingkat Resiliensi

Resiliensi f % X SD
Pre treatment

Rendah 3 9,1 2,69 0,63
Sedang 4 12,1

Tinggi 26 78,8

Post treatment

Rendah 0 0 2,96 0,17
Sedang 1 3,0

Tinggi 32 97,0

Pada tabel 3 sebelum dilakukan interven-
si terdapat 3 orang responden atau 9,1% yang
berada pada kategori rendah. Hasil berubah
setelah dilakukan intervensi, tidak ada responden
yang memiliki tingkat resiliensi rendah. Jum-
lah responden dengan kategori resiliensi tinggi
saat sebelum intervensi adalah sebesar 26 orang
(78,0%). Setelah dilakukan intervensi, jumlahn-
ya meningkat menjadi 32 orang (97,0%) atau
hampir seluruh responden berada pada kategori
memiliki tingkat resiliensi tinggi.

Bivariate

Tabel 4. Pengaruh SEFT dan TENS

Variabel Z p value

Pre Intervensi vs

_ b
Post Intervensi 2.251

024

15

Pada tabel 4 menampilkan hasil uji Wil-
coxon dengan p-value < dari a (0,05), bermakna
terdapat pengaruh pemberian SEFT terapi dan
pemasangan TENS terhadap tingkat resiliensi re-
sponden dalam persalinan kala 1 fase aktif

PEMBAHASAN

Hampir seluruh responden dalam pene-
litian (97%) ini berada pada rentang usia 20 —
35 tahun. Periode ini merupakan masa seorang
wanita berada pada puncak reproduksi. Pada
usia tersebut juga fungsi organ reproduksi telah
matang sempurna.

Beberapa  penelitian  neuroscience
menunjukkan bahwa bagian otak prefrontal cor-
tex yang terlibat dalam logika dan pengambilan
keputusan benar salah matang sempurna di usia
24 tahun (Arain et al., 2013; Dumontheil, 2014.
Dalam rentang usia 20 — 25 tahun dengan ke-

mampuan logika benar salah yang matang mem-
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buat seseorang lebih dapat mengendalikan diri
dalam merespon datangnya stressor. Selain usia,
penelitian ini juga mengukur distribusi frekuensi
paritas responden dengan sebagian besar berada
pada kelompok multipara (melahirkan lebih dari
satu kali), yaitu sebanyak 66,7%.

Pengalaman melahirkan membuat ses-
eorang mengenali karakteristik nyeri dan keti-
daknyamanan saat dalam proses melahirkan.
Pengalaman tersebut menumbuhkan koping me-
kanisme dalam diri seseorang saat sakit sehingga
ia dapat mengendalikan rasa sakit tersebut (Deng
et al., 2021). Dalam kondisi demikian, indivi-
du tersebut memegang kontrol akan tubuhnya
sendiri dan meningkatkan kemampuan resiliensi
dalam menghadapi permasalahannya.

Pemberian SEFT secara mandiri memen-
garuhi penurunan tingkat kecemasan baik pada
pasien umum maupun ibu bersalin (Asmawati et
al., 2020; Susilowati et al., 2019). Pada ibu ber-
salin, perasaan cemas selalu ada walaupun inten-
sitasnya bervariasi dari ringan hingga berat. Saat
perasaan cemas berkurang, otot menjadi lebih
relaks, pembuluh darah melebar sehingga me-
mengaruhi distribusi dan suplai oksigen dalam
darah ke jaringan. Dalam kondisi tenang, kondi-
si emosi dan mental individu cenderung lebih
stabil sehingga mampu mengendalikan tekanan
dalam masa persalinan. Pemasangan alat TENS
selama proses persalinan menurunkan rasa nyeri
dan memperpendek durasi kala 1 fase aktif. Saat
rasa sakit berkurang serta proses persalinan yang
berlangsung lebih lama membuat ibu bersalin
lebih siap melalui proses melahirkan. Kondisi ini
sekaligus meningkatkan ketahanan (resiliensi)
ibu baik secara fisik maupun psikologis (Njogu
et al., 2021; Velvizhi, 2019). Rasa nyeri persali-
nan disebabkan karena kekurangan oksigen pada
otot rahim dan serabut saraf sebagai akibat va-
sokontriksi pada pembuluh darah saat kontrak-
si yang disebabkan adanya tekanan dari bagian
terendah janin, peregangan pada segmen bawah

rahim maupun serviks (Utami et al., 2019). Pe-
masangan TENS dengan intensitas yang mem-
buat individu nyaman akan mengaktivasi serabut
saraf tipe Ad dan AP dan selanjutnya memfasil-
itasi interneuron substansia gelatinosa sehingga
nyeri akan diblokir oleh stimulasi listrik lewat
penutupan gerbang nyeri sehingga berakibat ter-
hentinya masukan afferent diameter kecil (Fitz-
gerald, 2021).

Pada penelitian yang menghasilkan kesi-
mpulan bahwa TENS tidak bekerja mengurangi
rasa nyeri persalinan diketahui mengelola pijatan
selama 15 menit saja(Nuraeni et al., 2020). Pada-
hal TENS dapat bekerja sebagai pain relief sela-
ma proses persalinan jika diberikan dalam durasi
yang lebih lama (Anibal Baez- et al., 2018).
TENS tidak memiliki efek samping yang mem-
bahayakan bahkan jika diberikan dalam durasi
60 menit.

Pemberian SEFT yang merupakan metode
untuk afirmasi mental dan spiritual secara bersa-
maan dengan TENS yang dapat menurunkan rasa
nyeri (keluhan fisik) meningkatkan konsentrasi
individu dan kemampuannya terkait pengambi-
lan keputusan dan logika (Akbari & Hossaini,
2018). Dalam kondisi seperti demikian, indivi-
du dapat lebih mengendalikan dirinya sehingga
meningkatkan kemampuan resiliensinya dalam
menghadapi permasalahan atau stressor fisik
maupun psikologi selama masa persalinan.

SIMPULAN DAN SARAN

Terdapat perbedaan nilai mean sebelum
dilakukan treatment pada responden ibu bersa-
lin dalam kala 1 fase aktif, yaitu sebesar 2,69.
Sementara nilai mean setelah treatment sebesar
2,96, bermakna terdapat peningkatan kemam-
puan resiliensi pada responden. Pemberian terapi
non-farmakologi SEFT dan TENS terbukti efek-
tif meningkatkan kemampuan resiliensi ibu ber-
salin pada kala 1 fase aktif.

Disarankan bagi Tempat Praktik Mandi-
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ri Bidan (TPMB) untuk menerapkan SEFT dan
TENS mengingat biaya yang murah dan efektif
serta minim risiko untuk membantu ibu agar siap
melalui proses persalinannya. Durasi pemberian
TENS direkomendasikan tidak kurang dari 30
menit.
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