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ABSTRAK 

 

IMPLEMENTASI AROMATERAPI MAWAR DAN FOOT MASSAGE UNTUK 

MENURUNKAN INTENSITAS NYERI PADA IBU POST SECTIO CAESAREA DI 

RUANG TERATAI 2 RSUD BANJAR 

 

Grace Veronika Murliana Pasaribu¹ 

Sofia Februanti² 

Dr. Tetet Kartilah³ 

 

Persalinan melalui tindakan Sectio Caesarea (SC) meninggalkan luka insisi yang 

memicu nyeri akut. Nyeri yang tidak tertangani dapat mengganggu mobilisasi, 

istirahat, dan proses pemulihan ibu pasca operasi. Oleh karena itu diperlukan 

pendekatan nonfarmakologis yang aman dan efektif untuk optimalisasi penurunan 

rasa nyeri. Aromaterapi mawar mengandung senyawa yang merangsang pelepasan 

endorfin, sementara foot massage bekerja melalui mekanisme gate control untuk 

menghambat impuls nyeri. Tujuan penelitian ini untuk menggambarkan 

implementasi kombinasi aromaterapi mawar dan foot massage dalam menurunkan 

intensitas nyeri pada ibu post SC. Metode penelitian menggunakan desain kualitatif 

dengan pendekatan studi kasus terhadap seorang ibu post SC yang mengalami nyeri 

akut dengan skala 6 (skala 0–10). Intervensi diberikan sebanyak 2 kali sehari selama 

3 hari berturut-turut, masing-masing selama 15 menit, dengan pengukuran nyeri 

menggunakan Numeric Rating Scale (NRS) sebelum dan sesudah tindakan. Hasil 

penelitian menunjukkan terjadinya penurunan skala nyeri secara bertahap dari 6 

(nyeri sedang) menjadi 1 (nyeri ringan) pada akhir hari ketiga. Responden juga 

melaporkan peningkatan rasa rileks, kenyamanan, serta kemampuan tidur dan 

bergerak yang lebih baik tanpa efek samping. Hasil penelitian inimenujukan bahwa 

kombinasi aromaterapi mawar dan foot massage efektif dalam menurunkan 

intensitas nyeri ibu post SC secara progresif, sehingga dapat dijadikan sebagai 

terapi komplementer dalam asuhan keperawatan maternitas. 

Kata Kunci: aromaterapi mawar, foot massage, nyeri akut, sectio caesarea 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya¹,²,³ 
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ABSTRACT 

 

IMPLEMENTATION OF ROSE AROMATHERAPY AND FOOT 

MASSAGE TO REDUCE PAIN INTENSITY IN POST-CESAREAN 

MOTHERS IN THE TERATAI 2 ROOM OF BANJAR REGIONAL 

HOSPITAL 

 

Grace Veronika Murliana Pasaribu¹ 

Sofia Februanti² 

Dr. Tetet Kartilah³ 

Childbirth via Caesarean section (C-section) leaves an incision wound that causes 

acute pain. If this pain is not properly managed, it can interfere with the mother's 

ability to mobilize, rest, and recover after surgery. Therefore, a safe and effective 

non-pharmacological approach is needed to optimize pain reduction. Rose 

aromatherapy contains compounds that stimulate the release of endorphins, while 

foot massage works through the gate control mechanism to inhibit pain impulses. 

The aim of this study was to describe the implementation of a combination of rose 

aromatherapy and foot massage in reducing pain intensity in post-C-section 

mothers. The research method used a qualitative design with a case study approach 

focusing on one post-C-section mother experiencing acute pain rated at 6 on a 0–

10 scale. The intervention was given twice a day for three consecutive days, 15 

minutes per session, with pain measured using the Numeric Rating Scale (NRS) 

before and after each session. The results showed a gradual reduction in pain score 

from 6 (moderate pain) to 1 (mild pain) by the end of the third day. The participant 

also reported improved relaxation, greater comfort, and better sleep and mobility, 

with no side effects. The findings of this study indicate that the combination of rose 

aromatherapy and foot massage is effective in progressively reducing pain intensity 

in post-C-section mothers,and can therefore be used as a complementary therapy 

in maternity nursing care. 

 

Keywords: rose aromatherapy, foot massage, acute pain, section caesarea 
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