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Abstrak 

 

Nyeri lordotic merupakan permasalahan ibu hamil yang serius dan masih tinggi di Indonesia terutama di Klinik 

Kusuma Samarinda. Nyeri lordotic pada ibu hamil berdampak pada terganggunya aktivitas sehari-hari. Kegiatan 

ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dan menurunkan, lordotik, serta nyeri lordotik pada ibu hamil. 

Peserta yang mengikuti kegiatan ini adalah ibu hamil sejumlah 70 orang. Pelaksanaan kegiatan ini dilakukan 

melalui fisioterapi  dengan cara treatment kinesio tapping dan exercise disertai konsultasi. Hasil dari kegiatan 

menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan pada post-test diseluruh indikator pengetahuan tentang nyeri. 

Adapun dari tingkat nyeri, intervensi ini dapat menurunkan nyeri lordotic pada ibu hamil trisemester I sebesar 1.4 

± 2.0, trisemester II sebesar 2.7 ± 2.3, trisemester III sebesar 2.8 ± 2.2, serta menurunkan lordotic, namun demikian 

secara statistik tidak menunjukkan perbedaan yang signifikan (p>0.05). Maka dapat disimpulkan bahwa fisioterapi 

muskuloskeletal disertai konsultasi ini dapat meningkatkan pengetahuan tentang indikator tingkat nyeri lordotic 

serta menurunkan nyeri, dan lordotic pada ibu hamil. 

 

Kata kunci:  Ibu hamil, kinesio tapping, latihan. 

 

 

 

Abstract  

 

Lordotic pain is a serious problem for pregnant women and is still high in Indonesia, especially at the Kusuma 

Samarinda Clinic. Lordotic pain in pregnant women impacts the disruption of daily activities. This activity was 

expected to increase knowledge and reduce lordotic and lordotic pain in pregnant women. The participants who 

participated in this activity were pregnant women of a number of 70. This activity was implemented through 

physiotherapy using Kinesio tapping treatment and exercise accompanied by consultation. The activity results 

showed an increase in knowledge on the post-test on all indicators of knowledge about pain. As for the level of 

pain, this intervention can reduce lordotic pain in pregnant women in the first trimester by 1.4 ± 2.0, in the second 

trimester by 2.7 ± 2.3, in the third trimester by 2.8 ± 2.2, and reduce lordoticism, however, statistically, there was 

no significant difference (p >0.05). So it can be concluded that musculoskeletal physiotherapy accompanied by 

this consultation can increase knowledge about indicators of lordotic pain levels and reduce lordotic pain in 

pregnant women. 

Keywords: Pregnancy, kinesio tapping, exercise. 
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Pendahuluan 

Kehamilan adalah peristiwa yang berhubungan dengan perubahan hormonal, anatomi 

hingga fisiologi yang dapat memicu ibu hamil sering mengalami nyeri punggung bawah dan 

nyeri panggul. Berbagai masalah yang timbul pada ibu hamil seperti nyeri lordotic. Nyeri 

lordotic saat ini masih belum diketahui secara baik penyebabnya. Namun, beberapa penelitian 

menjelaskan bahwa penyebab nyeri lordotic pada ibu hamil bisa disebabkan seperti berat badan 

bertambah di satu sisi hingga menekan tulang belakang. Selama kehamilan, berat badan wanita 

meningkat 15 sampai 25 persen hal ini menandakan bahwa beban tubuh lebih besar daripada 

tendon, ligamen, dan sendi. Sehingga hormon relaksin dan estrogen bertujuan untuk 

mengendurkan ligamen sehingga ibu hamil rentan mengalami cedera (Schröder et al., 2016) 

Prevalensi nyeri lordotic pada ibu hamil, tertinggi pada trimester ketiga kehamilan. 

Berdasakan penelitian yang dilakukan oleh Mette G. Backhausen tahun (2018) di Denmark, 

prevalensi nyeri lordotic sebesar 76% pada usia kehamilan 20 minggu dan 90% pada usia 

kehamilan 32 minggu. Dalam 20 minggu kehamilan 39% melaporkan nyeri lordotic tingkat 

ringan, 20% sedang dan 17% berat. Serta 32 minggu kehamilan, 38% melaporkan nyeri 

lordotic tingkat ringan, 23% sedang, dan 29% melaporkan nyeri hebat. 

Fisioterapi adalah tenaga kesehatan yang memberikan bentuk pelayanan kesehatan 

kepada masyarakat untuk mengembangkan, memelihara dan memulihkan gerak dan fungsi 

tubuh sepanjang daur kehidupan dengan manual terapi, terapi latihan serta menggunakan 

peralatan (elektroterapeutik) (PERMENKES, 2015). Berdasarkan definisi tersebut, Fisioterapi 

berperan aktif untuk memelihara dan memulihkan gerak dan fungsi tubuh pada pasien hernia 

nucleus pulposus. Peran Fisioterapi Musculoskeletal pada ibu hamil yaitu memberikan 

intervensi sesuai dengan kebutuhan ibu hamil. Berdasarkan manajemen fisioterapi pada 

subjective, objective, asesstment dan plan of care fisioterapi intervensi yang dapat diberikan 

pada pasien ibu hamil yaitu kinesio tapping dan exercise. 

Pengabdian kepada masyarakat program studi sarjana Fisioterapi ITKES Wiyata 

Husada Samarinda bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat pada 

ibu hamil mengenai peran Fisioterapi terutama pada kasus nyeri lordotic di Klinik Kusuma 

Samarinda. Perencanaan program pengabdian kepada masyarakat bertujuan untuk mengubah 

perilaku masyarakat kearah perilaku sehat tanpa nyeri lordotic pada ibu hamil. Peran fisioterapi 
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musculoskeletal dalam mengurangi nyeri lordotic pada ibu hamil adalah usaha terencana dan 

terarah untuk menciptakan kualitas hidup seseorang atau kelompok masyarakat ibu hamil agar 

bebas cedera terutama pada lordotic. 

Metode 

Metode pengabdian ini merupakan hasil tindak lanjut penelitian sebelumnya yang 

menggunakan studi kohort prospektif. Pengabdi mengambil semua masyarakat ibu hamil di 

Klinik Kusuma Samarinda sampai dengan sampel terpenuhi. Kegiatan pelatihan ini memiliki 

beberapa tahapan, dimulai tanggal 27 – 30 Desember 2022. Adapun tahapan kegiatan diuraikan 

sebagai berikut: 1) Tahap persiapan terdiri dari survey tempat, persiapan materi dan perizinan 

kegiatan; 2) Materi yang digunakan dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat bersifat 

promotif, preventif, kuratif dan rehabilitatif kepada ibu hamil mengenai nyeri lordotic. Durasi 

sesi tanya-jawab berlangsung selama 30 menit setiap hari. Ibu hamil dipersilahkan untuk 

bertanya secara keseluruhan agar peran fisioterapi dapat dipahami dalam perspektif 

masyarakat. Beberapa saran antara lain peralatan yang dibutuhkan dalam pelaksanaan kegiatan 

seperti mic dan sound system dapat diganti dengan yang baru. Karena pada saat menjelaskan 

materi mic dan sound system mati. Namun, teratasi dengan baik dengan suara pemateri yang 

cukup keras dan lantang; 2) Tahap pelaksanaan. Hari pertama pelatihan berlangsung, diawali 

dengan pretest pengetahuan tentang nyeri lordotic pada ibu hamil. Metode yang digunakan 

adalah kombinasi ceramah, diskusi dan pemberian konsul hingga treatment gratis seperti 

pemasangan kinesio tapping serta exercise. Pengabdian kepada masyarakat memberikan flyer 

diakhir kegiatan agar masyarakat dapat menggerakan exercise tersebut dengan aman dan 

nyaman saat dirumah. Ibu hamil yang hadir mengikuti kegiatan pengabdian kepada masyarakat 

pada hari pertama ini berjumlah 25 orang. Hari kedua dilaksanakan pada tanggal 28 Desember 

2022, diawali dengan pretest pengetahuan tentang nyeri lordotic pada ibu hamil. Metode yang 

digunakan adalah kombinasi ceramah, diskusi dan pemberian konsul hingga treatment gratis 

seperti pemasangan kinesio tapping serta exercise. Pengabdian kepada masyarakat 

memberikan flyer diakhir kegiatan agar masyarakat dapat menggerakan exercise tersebut 

dengan aman dan nyaman saat dirumah. Ibu hamil yang hadir mengikuti kegiatan pengabdian 

kepada masyarakat pada hari kedua, ibu hamil dinyatakan 5 orang drop out karena iritasi kulit 

saat pemasangan kinesio tapping sehingga tersisa 15 orang.  
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Hari ketiga pelaksanaan, diawali dengan pretest pengetahuan tentang nyeri lordotic 

pada ibu hamil. Metode yang digunakan adalah kombinasi ceramah, diskusi dan pemberian 

konsul hingga treatment gratis seperti pemasangan kinesio tapping serta exercise. Pengabdian 

kepada masyarakat memberikan flyer diakhir kegiatan agar masyarakat dapat menggerakan 

exercise tersebut dengan aman dan nyaman saat dirumah. Ibu hamil yang hadir berjumlah 20 

orang. Hari keempat pelaksanaan, diawali dengan pretest pengetahuan tentang nyeri lordotic 

pada ibu hamil. Metode yang digunakan adalah kombinasi ceramah, diskusi dan pemberian 

konsul hingga treatment gratis seperti pemasangan kinesio tapping serta exercise. Pengabdian 

kepada masyarakat memberikan flyer diakhir kegiatan agar masyarakat dapat menggerakan 

exercise tersebut dengan aman dan nyaman saat dirumah. Ibu hamil yang hadir berjumlah 10 

orang.  

Hasil  

Hasil pengabdian kepada masyarakat merupakan hasil integrasi data penelitian yang 

ditindak lanjuti untuk kegiatan pengabdian kepada masyarakat. Model penyajian data tidak 

dilakukan secara duplikasi. Pengabdian kepada masyarakat ini dilakukan agar peran Fisioterapi 

mengurangi nyeri lordotic pada ibu hamil dapat dilakukan secara optimal. Untuk itu 

pengetahuan tentang nyeri lordotic pada ibu hamil perlu ditingkatkan serta penanganan nya. 

Dari tabel 1 tampak data karakteristik ibu hamil yang meliputi trisemester I terdiri dari 10 orang 

dengan persentase 10%, trisemester II terdiri 30 orang dengan persentase 45%, trisemester III 

terdiri dari 30 orang dengan persentase 45%. 

Tabel 1. Karakteristik Ibu Hamil 

Variabel Frekuensi Persentase 

Trisemester I 10 orang 10% 

Trisemester II 30 orang 45% 

Trisemester III 30 orang 45% 

Sumber : Data Pengabdian Kepada Masyarakat Klinik Kusuma Samarinda 

Dari tabel 2 tampak data wawasan pengetahuan ibu hamil menunjukkan ada perbedaan yang 

bermakna (p < 0,05).  

Tabel 2. Pengetahuan tentang Nyeri Lordotic pada Ibu Hamil 

No. Pertanyaan Pre test Persentase Post test Persentase 
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1. Nyeri lordotic terjadi 

diawali sebelum 

kehamilan 

35 50% 70 100% 

2. Lokalisasi nyeri 

lordotic berada di 

lumbal 

30 42.85% 70 100% 

3. Adanya penurunan 

pada range of motion 

(ROM) lumbal 

55 78.57% 70 100% 

4. Palpasi otot lumbal 

terjadi elastistas 

5 7.14% 70 100% 

5. Seringkali tidak ada 

masalah dengan 

berjalan atau berdiri 

50 71.42% 70 100% 

6. Rasa sakit nyeri 

lordotic bersifat 

konstan 

10 14.28% 70 100% 

7. Hasil tes provokasi 

pada nyeri panggul 

adalah negatif 

30 42.85% 70 100% 

Sumber : Data Pengabdian Kepada Masyarakat Klinik Kusuma Samarinda 

Dari tabel 3 tampak data nyeri lordotic pada ibu hamil menunjukkan ada kecenderungan 

perbedaan pada pre-test dengan post-test, namun secara statistik menunjukkan hasil perbedaan 

tersebut tidak bermakna (p > 0,05).  Data ini merujuk pada data sebelum diberikan kinesio 

tapping dan exercise dan sesudah diberikan kinesio tapping dan exercise. Perbedaan nyeri 

lordotic pada kelompok trisemester I, II, III. 

Tabel 3. Nyeri Lordotic pada Ibu Hamil 

Nyeri Lordotic Pre test  Post test  

Trisemester I 1.6 ± 2.4 1.4 ± 2.0 

Trisemester II 3.8 ± 4.4 2.7 ± 2.3 

Trisemester III 4.6 ± 4.9 2.8 ± 2.2 

Mean difference 1.03±0.463 

P value 0.155 

Sumber : Data Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat 

Dari tabel 4 tampak data lordotic pada ibu hamil menunjukkan ada kecenderungan 

antara pre-test dan post-test, meskipun secara statistik perbedaan tersebut tidak bermakna 

(p>0,05) sebelum diberikan kinesio tapping dan exercise dan sesudah diberikan kinesio tapping 

dan exercise. 

Tabel 4. Lordotic pada Ibu Hamil 
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Lordotic Pre test  Post test  

Trisemester I 77.6 ± 6.8 77.4 ± 6.6 

Trisemester II 51.8 ± 9.5 51.1 ± 9.3 

Trisemester III 52.6 ± 9.9 52.8 ± 9.6 

Mean difference 0.233±0.26 

P value 0.463 

Sumber : Data Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat 

 

Pembahasan  

Berdasarkan pengabdian kepada masyarakat yang kami lakukan di Klinik Kusuma 

Samarinda selama 4 hari sejumlah 70 peserta ibu hamil mengalami nyeri lordotic. Nyeri 

lordotic adalah penyebab utama yang paling sering menyebabkan kecacatan jangka panjang di 

seluruh dunia dengan prevalensi sebanyak 6 dari 10 orang ibu hamil di dunia mengalami nyeri 

lordotic selama kehamilannya. Penderita nyeri lordotic pada ibu hamil diakibatkan perubahan 

patologis pada diskus intervertebralis, sendi, tulang belakang, ligament saraf, otot dan fascia. 

Adapun, efek samping dari nyeri lordotic pada ibu hamil dapat menyebabkan perubahan pada 

tonus otot hingga histologi otot. 

 

Gambar 1. Ceramah dan Diskusi 

Sumber : Foto Pribadi 

 

Kemudian, sebelum melakukan konsultasi dan pemberian treatment gratis kepada 

seluruh peserta ibu hamil, panitia pengabdian kepada masyarakat memberikan sesi pre-test 

terlebih dahulu mengenai sudut pandang nyeri lordotic atau cedera lordotic, setelah itu para 

peserta diberikan materi terkait nyeri lordotic. Berikut gambar 1 merupakan dokumentasi 

pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat di Klinik Kusuma Samarinda. 
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Setelah, pemberian materi diberikan, acara selanjutnya yaitu konsultasi dan pemberian 

treatment gratis seperti kinesio tapping dan exercise. Pemberian treatment bertujuan agar 

peserta yang mengalami nyeri lorodotic dapat mengalami perbaikan secara pemulihan yang 

tepat. 

Postur wanita hamil tidak teratur, bahkan sebelum pembesaran volume dari rahim 

hamil. Seluruh tubuh terlempar ke belakang, kompensasi. Sikap diadopsi kemudian adalah, 

tanpa sadar, seseorang yang membawa benda berat sambil memegangnya, dengan kedua 

tangan di depan perut. Munculnya nyeri punggung saat hamil bisa jadi karena karena beberapa 

alasan, seperti berat janin, faktor hormonal, kelebihan beban pada tulang belakang akibat 

bertambahnya berat badan, yang akan menyebabkan perubahan lekukan tulang belakang tulang 

belakang (peningkatan lordosis lumbal dan kyphosis toraks, serta kemiringan panggul), dan 

ligamen relaksasi. 

Menurut Okanishi (Okanishi et al., 2012) bahwa perubahan postural selama hamil dapat 

terjadi peningkatan lordosis lumbal dapat mengalami postural yang tidak seimbang karena 

adanya peningkatan kurva lumbal dan kemiringan panggul ke depan serta geser ke belakang. 

Keseimbangan tidak disadari pada ibu hamil, sehingga tulang dada dapat terjadi kelengkungan 

pada semester terakhhir, kemudian ibu hamil mengalami pembebanan saat berat janin dan 

kompensasi peningkatan lumbal mengakibatkan tingkat keparahan lordosis. 

Beberapa penelitian menjelaskan bahwa kinesio tapping dan exercise berfungsi untuk 

meredakan nyeri, sebagai rehabilitasi, limfatik drainase dan memperbaiki postur agar tidak 

terjadinya hipermobilitas atau hipomobilitas. Pemberian kinesio tapping bertujuan untuk 

mencegah terjadinya dislokasi sendi dan mengobati adanya kongesti dan efusi (Morris D et al., 

2013). Adapun, tujuan pemberian kinesio tapping menghambat adanya overekstensi otot, 

meningkatkan stabilitas sendi dengan adanya aktivasi pemberian stimulasi sensorimotor, 

transmisi ke korteks serebral dan merangsang mechanoreceptors untuk meningkatkan umpan 

balik sensorik dan proprioseptif serta manfaat lainnya (Alahmari KA et al., 2020) Selain 

pemberian kinesio tapping, fisioterapi memberikan exercise pada ibu hamil bertujuan untuk 

sirkulasi oksigen janin agar pertumbuhan janin dapat mencegah terjadinya hipertermia janin 

terhadap trisemester I, II dan III (Mirzakhani K et al., 2015).  
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Gambar 2. Kinesio Tapping dan Exercise 

Sumber : Foto pribadi 

Exercise merupakan olahraga yang jarang dilakukan pada ibu hamil karena kesibukan dalam 

melakukan kegiatan rutin di rumah. Memperhatikan sekali hal tersebut sangat diperlukan 

pengetahuan yang cukup dari setiap orang agar melakukan aktifitas fisik secara benar yaitu 

dengan cara melakukan exercise setiap hari minimal 30 menit. Exercise yang teratur dengan 

menggunakan gymball dapat meningkatkan aktifitas fisik. Hasil pengabdian kepada 

masyarakat (Rosidin et al., 2019) melaporkan bahwa penyuluhan tentang aktifitas fisik dapat 

menurunkan risiko status kesehatan pada ibu hamil (7.4). Besarnya penurunan nyeri lordotic 

tergantung pada beban atau aktivitas fisik yang dilakukan. 

Pengabdi menyadari kelemahan saat penyuluhan dilakukan. Berdasarkan kekurangan 

saat penyuluhan perlu adanya pendampingan di whatsapp chat yang terbukti bisa dijadikan alat 

komunikasi untuk mendiskusikan tindak lanjut penanganan nyeri lordotic pada ibu hamil yang 

membutuhkan pengambilan keputusan klinis yang dilakukan multidisiplin secara cepat dan 

tepat. Seperti hasil pengabdian (Hermayanti H et al., 2021) melaporkan bahwa whatsapp chat 

dianggap sebagai media atau aplikasi untuk keputusan yang baik, dapat meningkatkan 

perawatan pasien, dan mengatasi kesenjangan otonomi professional, dan dapat membuat 

masyarakat ibu hamil mengetahui sesuatu yang sulit dengan cepat, dan dapat meningkatkan 

pengetahuan dengan membaca informasi yang diberikan melalui whatsapp. 

Simpulan  

Kegiatan fisioterapi musculoskeletal disertai dengan konsultasi ini menunjukkan hasil 

adanya kecenderungan peningkatan pengetahuan ibu hamil terkait indikator nyeri lordotic, 

namun demikian secara statistik tidak menunjukkan perbedaan yang signifikan. Selain itu 
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melalui kegiatan fisioterapi menggunakan treatment kinesio tapping menunjukkan penurunan 

lordotik, dan, nyeri lordotic pada ibu hamil di Klinik Kusuma Samarinda.  
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