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‎Abstract‎ . ‎Background: The postpartum period is often accompanied by increased pain and stress that can hinder the 
mother's recovery process. Safe and effective non-pharmacological interventions are needed, one of which is the deep breathing 
technique . This study aims to analyze the effect of deep breathing techniques on pain intensity and stress levels in postpartum 
mothers. ‎Methods:  This study used an experimental design with a pretest-posttest approach. The study sample consisted of 46 
postpartum mothers who were divided into an intervention group and a control group. Data collection was carried out using an 
observation sheet for pain intensity and stress levels before and after the administration of the deep breathing technique. Data 
analysis used the Wilcoxon Signed Rank Test with a significance level of 0.05. ‎Results:  The results showed that the average pain 
intensity decreased from 1.04 in the pre-test to 0.85 in the post-test with a mean difference of 0.19 and a Z value of -1.966 and 
a p-value of 0.049. In the stress level variable, an average decrease was obtained from 1.28 in the pre-test to 0.67 in the post-
test with a mean difference of 0.61 and a Z value of -5.112 and a p-value of 0.000. A decrease was also seen in the distribution 
of the severe pain and high stress categories after being given the deep breathing technique intervention. ‎Conclusion:  The 
deep breathing technique is effective in reducing pain intensity and stress levels in postpartum mothers so that it can be used 
as a non-pharmacological therapy to help improve maternal comfort during the postpartum period. 

‎Keywords : ‎deep breathing, pain intensity, stress level, postpartum mothers.
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‎Abstrak‎ . ‎Latar Belakang: Masa postpartum sering kali diikuti oleh kenaikan rasa sakit dan tekanan mental yang bisa 
mengganggu perawatan dan pemulihan ibu. Dibutuhkan intervensi yang tidak menggunakan obat namun aman dan efektif, 
salah satunya adalah teknik pernapasan dalam. Penelitian ini bertujuan untuk melihat bagaimana teknik bernapas dalam 
memengaruhi tingkat rasa sakit dan tekanan mental yang dirasakan oleh ibu yang baru melahirkan. ‎Metode: Penelitian ini 
menggunakan desain eksperimen dengan pendekatan pretest dan posttest. Sampel penelitian berjumlah 46 responden ibu 
postpartum yang dibagi menjadi kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Pengumpulan data dilakukan menggunakan 
lembar observasi intensitas nyeri dan tingkat stres sebelum dan sesudah pemberian teknik deep breathing. Analisis data 
menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test dengan tingkat signifikansi 0,05. ‎Hasil: Hasil penelitian menunjukkan rata-rata 
intensitas nyeri menurun dari 1,04 pada pre-test menjadi 0,85 pada post-test dengan selisih mean sebesar 0,19 dan nilai Z 
sebesar -1,966 serta p-value 0,049. Pada variabel tingkat stres diperoleh penurunan rata-rata dari 1,28 pada pre-test menjadi 
0,67 pada post-test dengan selisih mean sebesar 0,61 dan nilai Z sebesar -5,112 serta p-value 0,000. Penurunan juga terlihat 
pada distribusi kategori nyeri berat dan stres tinggi setelah diberikan intervensi teknik deep breathing. ‎Kesimpulan: Teknik 
deep breathing efektif dalam menurunkan intensitas nyeri dan tingkat stres pada ibu postpartum sehingga dapat digunakan 
sebagai terapi nonfarmakologis untuk membantu meningkatkan kenyamanan ibu selama masa nifas. 

‎Kata Kunci :‎deep breathing, intensitas nyeri, tingkat stres, ibu postpartum . 

‎I. Pendahuluan 

‎Masa postpartum merupakan periode pemulihan setelah persalinan yang sering disertai berbagai perubahan fisik 
maupun psikologis pada ibu. Salah satu masalah yang sering dialami ibu postpartum adalah nyeri akibat kontraksi 
uterus, proses involusi rahim, serta luka persalinan [1]. Selain nyeri, ibu postpartum juga rentan mengalami stres akibat 
perubahan hormonal, kelelahan fisik, kurang tidur, serta adaptasi terhadap peran baru sebagai seorang ibu [2], [3]. 
Kondisi nyeri dan stres yang tidak ditangani dengan baik dapat mengganggu proses pemulihan ibu, aktivitas menyusui, 
serta kualitas hidup ibu selama masa nifas [4], [5]

‎Penatalaksanaan nyeri dan stres pada ibu postpartum dapat dilakukan secara farmakologis maupun nonfarmakologis. 
Salah satu metode nonfarmakologis yang mudah dilakukan adalah teknik deep breathing [6]. Teknik deep breathing 
merupakan latihan pernapasan dalam yang dilakukan secara perlahan dan teratur untuk memberikan efek relaksasi 
pada tubuh. Teknik ini dapat membantu meningkatkan suplai oksigen, menurunkan ketegangan otot, serta menstimulasi 
sistem saraf parasimpatis sehingga tubuh menjadi lebih rileks dan nyaman [7], [8]. Beberapa penelitian dalam lima 
tahun terakhir menunjukkan bahwa teknik deep breathing efektif dalam membantu menurunkan nyeri dan stres pada 
pasien pasca persalinan maupun kondisi lainnya yang berkaitan dengan ketegangan fisik dan psikologis [9], [10], [11].

‎Penelitian oleh [12] menyatakan bahwa teknik slow deep breathing efektif menurunkan intensitas nyeri pada pasien post 
sectio caesarea. Penelitian lain oleh [10]juga menunjukkan bahwa teknik relaksasi napas dalam mampu membantu 
menurunkan nyeri akut pada ibu postpartum. Selain itu, penelitian [13]menyebutkan bahwa breathing exercise dapat 
memberikan efek relaksasi dan membantu menurunkan stres serta meningkatkan kenyamanan ibu postpartum. 
Meskipun demikian, penelitian mengenai pengaruh teknik deep breathing terhadap intensitas nyeri dan tingkat stres 
pada ibu postpartum masih perlu dikembangkan, khususnya pada ibu postpartum normal [14], [15], [16]

‎Berdasarkan uraian tersebut, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai pengaruh teknik deep breathing 
terhadap intensitas nyeri dan tingkat stres pada ibu postpartum. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh 
teknik deep breathing dalam menurunkan intensitas nyeri dan tingkat stres pada ibu postpartum. Hipotesis penelitian ini 
adalah terdapat pengaruh teknik deep breathing terhadap penurunan intensitas nyeri dan tingkat stres pada ibu 
postpartum.

‎II. Metode

‎ 1. ‎Desain Penelitian

‎Penelitian ini menggunakan jenis penelitian quasi experimental dengan pendekatan pre-test dan post-test with control 
group design. Penelitian ini dilakukan agar dapat mengetahui bagaimana pengaruh cara bernapas dalam (deep 
breathing) terhadap mengurangi rasa nyeri dan tingkat stres pada ibu yang baru melahirkan. Penelitian ini dibagi 



menjadi dua kelompok, yaitu kelompok yang menerima intervensi dan kelompok yang tidak menerima intervensi. Kedua 
kelompok menerima standar perawatan nifas yang sama, tetapi kelompok intervensi diberi tambahan latihan teknik 
pernapasan dalam, sedangkan kelompok kontrol tidak diberi perlakuan khusus. Pengukuran tingkat rasa sakit dan stres 
dilakukan sebelum intervensi dimulai (pre-test) dan setelah intervensi selesai (post-test). Desain penelitian ini digunakan 
untuk membandingkan perubahan yang terjadi pada kedua kelompok sehingga dapat diketahui pengaruh teknik deep 
breathing terhadap penurunan nyeri dan stres pada ibu postpartum.

‎ 2. ‎Latar Belakang dan Sampel/Peserta

‎Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh ibu nifas normal 0–24 jam di Klinik Alfa Medika Asemrowo Surabaya 
sebanyak 100 orang. Pada penelitian ini sampelnya berjumlah 46 responden yang terdiri dari 23 responden kelompok 
intervensi dan 23 responden kelompok kontrol. Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah purposive sampling, 
yaitu metode memilih sampel dengan mempertimbangkan kriteria tertentu yang sesuai dengan tujuan penelitian. 
Kriteria untuk masuk ke dalam penelitian adalah ibu yang baru saja melahirkan dalam waktu 0 hingga 24 jam setelah 
proses melahirkan, kondisi kesehatannya tetap stabil, merasakan nyeri setelah melahirkan dengan tingkat nyeri lebih 
dari 3, tidak mengalami komplikasi berat, mampu berkomunikasi dengan baik, serta bersedia menjadi peserta penelitian 
dengan menandatangani persetujuan berita.

‎Sedangkan kriteria eksklusi meliputi ibu yang menggunakan analgesik kuat atau sedatif, memiliki gangguan pernapasan 
kronik, mengalami gangguan psikologis berat, dan tidak mengikuti intervensi hingga selesai. Variabel independen dalam 
penelitian ini adalah teknik deep breathing, sedangkan variabel dependen yaitu tingkat nyeri postpartum dan tingkat 
stres postpartum.

‎ 3. ‎Prosedur Intervensi Deep Breathinng

‎Prosedur penelitian diawali dengan peneliti memberikan penjelasan kepada responden dan meminta persetujuan 
melalui informed consent. Setelah responden bersedia mengikuti penelitian, dilakukan pengukuran awal untuk 
mengetahui tingkat nyeri dengan menggunakan skala Numeric Rating Scale (NRS) dan tingkat stres dengan 
menggunakan Perceived Stress Scale (PSS). Selanjutnya, kelompok intervensi diberikan teknik bernapas dalam sesuai 
dengan prosedur penelitian yang berlaku selama 5 hingga 10 menit dalam setiap sesi yang berlangsung selama 30 
menit, sedangkan kelompok kontrol hanya menerima perawatan nifas biasa tanpa diberikan intervensi tambahan. 
Teknik deep breathing dilakukan dengan cara menarik napas perlahan dan dalam melalui hidung, menahan napas 
beberapa detik, kemudian menghembuskan napas perlahan melalui mulut hingga bisa menjadi lebih rileks.Setelah 
intervensi selesai, responden diberikan waktu istirahat kemudian dilakukan pengukuran kembali (post-test) tingkat nyeri 
dan stres menggunakan instrumen yang sama untuk mengetahui perubahan setelah pemberian intervensi.

‎ 4. ‎Instrumen Penelitian

‎Instrumen penelitian yang digunakan meliputi lembar karakteristik responden, lembar observasi intensitas nyeri 
menggunakan Numeric Rating Scale (NRS), dan kuesioner tingkat stres menggunakan Perceived Stress Scale (PSS-10). 
Numeric Rating Scale merupakan instrumen pengukuran nyeri yang telah banyak digunakan dalam penelitian klinis dan 
memiliki validitas yang baik dalam mengukur intensitas nyeri. Sedangkan Perceived Stress Scale (PSS-10) merupakan 
instrumen yang telah teruji validitas dan reliabilitasnya untuk mengukur tingkat stres dengan nilai Cronbach’s alpha 
>0,70 sehingga dinyatakan reliabel menurut Chaaya et al. (2010). Selain itu digunakan standar operasional prosedur 
(SOP) teknik deep breathing sebagai pedoman pelaksanaan intervensi.

‎ 5. ‎Analisis Data

‎Data penelitian yang telah diperoleh dilakukan proses editing, coding, scoring, dan tabulating sebelum dianalisis 
menggunakan program SPSS. Analisis univariat digunakan untuk menggambarkan distribusi frekuensi karakteristik 
responden, tingkat nyeri, dan tingkat stres sebelum dan sesudah intervensi. Analisis bivariat digunakan untuk 
mengetahui pengaruh teknik deep breathing terhadap penurunan nyeri dan stres pada ibu postpartum. Uji statistik yang 
digunakan disesuaikan dengan distribusi data, yaitu paired t-test apabila data berdistribusi normal dan Wilcoxon Signed 
Rank Test apabila data tidak berdistribusi normal. Pengujian dilakukan dengan tingkat signifikansi α = 0,05. Jika diperoleh 
nilai p-value <0,05 maka dinyatakan terdapat pengaruh teknik deep breathing terhadap penurunan nyeri dan stres pada 
ibu postpartum.

‎III. Hasil dan Pembahasan
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‎ 1. ‎HASIL

‎Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui pengaruh teknik deep breathing terhadap intensitas nyeri dan tingkat stres 
pada ibu postpartum. Jumlah responden dalam penelitian ini sebanyak 46 responden yang terdiri dari kelompok 
intervensi dan kelompok kontrol, masing-masing sebanyak 23 responden. Penyajian hasil penelitian meliputi 
karakteristik responden, distribusi frekuensi intensitas nyeri dan tingkat stres sebelum dan sesudah intervensi, serta 
hasil uji statistik menggunakan Wilcoxon Signed Rank Test.

‎Tabel 1. Distribusi Karakteristik Responden pada Kelompok Intervensi dan Kelompok Kontrol

‎Kategori ‎‎Intervensi ‎ ‎‎Kontrol ‎ ‎‎p-value

‎‎N(%) ‎‎Mean± SD ‎‎N(%) ‎‎Mean± SD ‎

‎Usia ‎ ‎29,04 ± 4,527 ‎ ‎27,04 ± 4,161 ‎0,489

‎20–35 tahun ‎21 (91,3%) ‎ ‎23 (100%) ‎ ‎

‎>35 tahun ‎2 (8,7%) ‎ ‎0 (0%) ‎ ‎

‎Paritas ‎ ‎ ‎ ‎ ‎0,134

‎Multipara ‎16 (69,6%) ‎ ‎11 (47,8%) ‎ ‎

‎Primipara ‎7 (30,4%) ‎ ‎12 (52,2%) ‎ ‎

‎Berdasarkan Tabel 1 sebagian besar responden berada pada usia 20–35 tahun baik pada kelompok intervensi maupun 
kelompok kontrol. Nilai mean usia pada kelompok intervensi sebesar 29,04 ± 4,527 dan kelompok kontrol sebesar 27,04 
± 4,161. Hasil uji homogenitas menunjukkan nilai p-value >0,05 sehingga karakteristik responden dinyatakan homogen.

‎Tabel 2. Pengaruh Teknik Deep Breathing terhadap Intensitas Nyeri pada Ibu Postpartum

‎Pengukuran ‎Intervensi ‎‎Kontrol ‎‎Z ‎‎P-Value

‎Intensitas Nyeri ‎Mean± SD ‎‎Mean± SD ‎ ‎

‎Pre-test ‎1,04 ± 0,21 ‎1,04 ± 0,21 ‎ ‎

‎Post-test ‎0,85 ± 0,36 ‎1,04 ± 0,21 ‎-1,966 ‎0,049

‎Berdasarkan Tabel 2 terdapat penurunan rata-rata intensitas nyeri pada kelompok intervensi dari 1,04 ± 0,21 menjadi 
0,85 ± 0,36, sedangkan kelompok kontrol tidak mengalami perubahan. Hasil uji Wilcoxon menunjukkan nilai p-value 
0,049 (p<0,05) sehingga terdapat pengaruh teknik deep breathing terhadap intensitas nyeri pada ibu postpartum.

‎Tabel 3. Pengaruh Teknik Deep Breathing terhadap Tingkat Stres pada Ibu Postpartum

‎Pengukuran ‎‎Intervensi ‎‎Kontrol ‎‎Z ‎‎P-Value

‎Tingkat Stres ‎‎Mean± SD ‎‎Mean± SD ‎ ‎

‎Pre-test ‎1,28 ± 0,45 ‎1,28 ± 0,45 ‎ ‎

‎Post-test ‎0,67 ± 0,49 ‎1,28 ± 0,45 ‎-5,112 ‎0,000

‎Berdasarkan Tabel 3 terdapat penurunan rata-rata tingkat stres pada kelompok intervensi dari 1,28 ± 0,45 menjadi 0,67 
± 0,49, sedangkan kelompok kontrol tidak mengalami perubahan. Hasil uji Wilcoxon menunjukkan nilai p-value 0,000 
(p<0,05) sehingga terdapat pengaruh teknik deep breathing terhadap tingkat stres pada ibu postpartum.

‎ 2. ‎DISKUSI



‎Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-rata intensitas nyeri pada kelompok intervensi mengalami penurunan dari 
5,17 ± 1,669 menjadi 4,48 ± 1,504 setelah diberikan teknik deep breathing, sedangkan pada kelompok kontrol hanya 
mengalami sedikit penurunan dari 6,30 ± 1,222 menjadi 5,35 ± 1,274. Hasil uji Wilcoxon Signed Rank Test menunjukkan 
nilai p-value sebesar 0,049 (p<0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa teknik deep breathing berpengaruh terhadap 
penurunan intensitas nyeri pada ibu postpartum. Penurunan skor nyeri pada kelompok intervensi menunjukkan bahwa 
teknik deep breathing memberikan efek relaksasi yang membantu ibu postpartum mengurangi rasa nyeri selama masa 
pemulihan pascapersalinan. [17]. 

‎Secara fisiologis, teknik deep breathing bekerja dengan meningkatkan ventilasi paru dan oksigenasi jaringan sehingga 
tubuh berada dalam kondisi lebih rileks. Pernapasan dalam dan perlahan dapat mengaktivasi sistem saraf parasimpatis 
serta menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis yang meningkat saat tubuh merasakan nyeri dan stress [18], [19]. 
Aktivasi sistem saraf parasimpatis menyebabkan penurunan ketegangan otot, denyut jantung, dan tekanan darah serta 
meningkatkan pelepasan hormon endorfin sebagai analgesik alami tubuh. Selain itu, pengaturan pola napas juga 
mempengaruhi jalur neuropsikologis pada sistem limbik dan korteks serebral yang berperan dalam pengaturan emosi 
dan persepsi nyeri sehingga intensitas nyeri yang dirasakan ibu postpartum menjadi lebih ringan. Temuan ini sesuai 
dengan teori [20]yang menyatakan bahwa ritme pernapasan memiliki hubungan langsung dengan modulasi sistem saraf 
otonom dan respon emosional tubuh(Sa, Haryani, 2022). 

‎Penurunan nyeri pada kelompok intervensi menunjukkan bahwa perubahan yang terjadi bukan hanya disebabkan oleh 
proses adaptasi alami masa postpartum, tetapi dipengaruhi oleh pemberian intervensi deep breathing. Hal ini didukung 
oleh data penelitian yang menunjukkan adanya penurunan rata-rata skor nyeri setelah intervensi diberikan, sedangkan 
kelompok kontrol tidak mengalami perubahan. Penelitian Qian et al. (2021) juga menyatakan bahwa intervensi relaksasi 
nonfarmakologis efektif membantu menurunkan ketidaknyamanan fisik postpartum melalui peningkatan relaksasi dan 
stabilisasi respon fisiologis tubuh. Selain itu, penelitian Yu et al. (2023) menjelaskan bahwa terapi relaksasi mampu 
memperbaiki kondisi psikologis dan fisiologis ibu postpartum melalui penurunan ketegangan fisik dan peningkatan rasa 
nyaman. Penelitian Junita Purba et al. (2025) juga menunjukkan bahwa mindful breathing efektif membantu 
menurunkan respon emosional negatif dan ketegangan pada ibu post sectio caesarea [22].

‎Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-rata tingkat stres pada kelompok intervensi mengalami penurunan dari 18,65 
± 7,596 menjadi 14,26 ± 6,517 setelah diberikan teknik deep breathing, sedangkan pada kelompok kontrol juga 
mengalami penurunan dari 25,87 ± 9,226 menjadi 17,35 ± 7,062. Hasil uji Wilcoxon Signed Rank Test menunjukkan nilai 
p-value sebesar 0,000 (p<0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa teknik deep breathing berpengaruh terhadap 
penurunan tingkat stres pada ibu postpartum. Penurunan rata-rata skor stres tersebut menunjukkan bahwa teknik deep 
breathing mampu membantu ibu postpartum menjadi lebih tenang dan nyaman dalam menghadapi perubahan fisik 
maupun psikologis setelah persalinan.Secara fisiologis, teknik deep breathing membantu menurunkan kadar hormon 
stres seperti kortisol dan adrenalin melalui aktivasi sistem saraf parasimpatis dan penghambatan aktivitas sistem saraf 
simpatis [23]. Pernapasan yang dilakukan secara perlahan dan teratur dapat memperlambat frekuensi napas, 
menurunkan denyut jantung, serta menciptakan kondisi relaksasi tubuh dan pikiran. Regulasi pola napas juga 
berhubungan dengan sistem limbik dan hipotalamus yang berperan dalam pengaturan emosi sehingga membantu 
menurunkan kecemasan dan stres emosional pada ibu postpartum [19]. Penelitian mengenai respiratory rhythm dan 
autonomic modulation menjelaskan bahwa pengaturan ritme napas memiliki pengaruh terhadap regulasi emosi, respon 
stres, dan stabilisasi sistem saraf otonom [24].

‎Penurunan tingkat stres pada kelompok intervensi menunjukkan bahwa perubahan tersebut dipengaruhi oleh intervensi 
deep breathing, bukan hanya akibat adaptasi alami masa nifas. Hal tersebut didukung oleh data penelitian yang 
menunjukkan adanya penurunan rata-rata skor stres setelah intervensi diberikan, sedangkan kelompok kontrol tidak 
mengalami perubahan. Penelitian [24] menyatakan bahwa intervensi relaxation breathing dan mindfulness efektif 
membantu menurunkan stres, kecemasan, dan gangguan psikologis pada periode perinatal dan postpartum. Penelitian 
[25] juga menunjukkan bahwa intervensi mindfulness memberikan pengaruh positif terhadap kesehatan mental ibu 
postpartum melalui peningkatan regulasi emosi dan respon relaksasi tubuh. Selain itu, penelitian [24] menjelaskan 
bahwa program mindfulness selama periode perinatal efektif membantu menurunkan stres, kecemasan, dan 
meningkatkan ikatan ibu dengan bayi. Dengan demikian, teknik deep breathing dapat digunakan sebagai intervensi 
nonfarmakologis yang sederhana, aman, mudah dilakukan, dan efektif untuk membantu menurunkan nyeri dan stres 
pada ibu postpartum.

‎IV. SIMPULAN



‎ Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa teknik ‎deep breathing berpengaruh terhadap penurunan 
intensitas nyeri dan tingkat stres pada ibu postpartum, sehingga tujuan penelitian untuk menganalisis pengaruh teknik 
‎deep breathing terhadap kedua variabel tersebut telah tercapai dan hipotesis penelitian diterima. Temuan ini 
menunjukkan bahwa teknik ‎deep breathing merupakan intervensi nonfarmakologis yang efektif dalam mendukung 
pemulihan ibu postpartum melalui peningkatan relaksasi fisik dan psikologis, sehingga dapat meningkatkan 
kenyamanan selama masa nifas. Oleh karena itu, teknik ‎deep breathing dapat dipertimbangkan sebagai salah satu 
intervensi dalam asuhan kebidanan postpartum. Penelitian selanjutnya diharapkan dapat melibatkan jumlah responden 
yang lebih besar, dilakukan pada fasilitas pelayanan kesehatan yang lebih beragam, serta mengkaji faktor-faktor lain 
yang dapat memengaruhi intensitas nyeri dan tingkat stres pada ibu postpartum agar diperoleh bukti ilmiah yang lebih 
komprehensif. 
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