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BAB1
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Menurut  Organisasi  Kgsehatan Dunia (WHO), kehamilan
merupakan sebuah proses alami di mana seorang Wanita membawa dan
mengembangkan embrio atau janin di dalam rahimnya. Umumnya,
kehamilan berlangsung selama sekitar Sembilan bulan atau kurang lebih 40
minggu, dimulai dari saat pembuahan hingga proses persalinan. Periode
kehamilan ini terbagi menjadi tiga taha}wama, yakni trimester pertama
yang berlangsung hingga usia kehamilan 12 minggu, trimester kedua yang
mencakup minggu ke-13 hingga ke-27 (sekitar 15 minggu), serta trimester
ketiga yang dimulai dari minggu ke-28 sampai dengan minggu ke-40
(sekitar 13 minggu). Berdasarkan pengertian tersebut kehamilan dapat
disimpulkan sebagai proses yang diawali dengan pembuahan sel telur oleh
sperma, kemudian hasil pembuahan tersebut menempel pada dinding rahim
dan berkembang secara bertahap menjadi janin hingga waktu persalinan
tiba.

Ibu hamil mengalami perubahan secara fisiologis maupun
psikologis yang dipengaruhi oleh peningkatan kadar hormone esterogen dan
progesterone selama masa kehamilan, hal ini menyebabkan terjadinya
peregangan pada ligament, khususnya di area tulang pubis, yang kemudian
memicu munculnya nyeri pada bagian pinggang serta nyeri sekitar sympisis
pubis. Perubahan yang terjadi selama kehamilan dapat menimbulkan
berbagai ketidaknyamanan bagi ibu hamil, seperti napas terasa sesak.
gangguan tidur, peningkatan frekuensi berkemih, rasa tertekan dan tidak
nyaman pada daerah perineum, serta keluhan nyeri di area punggung
merupakan gejala yang umum dialami. Oleh karena itu, penanganan
terhadap berbagai keluhan fisik, emosional, mental, serta rasa nyeri yang
muncul sejak masa kehamilan hingga proses persalinan menjadi hal yang

sangat penting (Nerlita, 2022).
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Salah satu keluhan umum yang dialami oleh ibu hamil adalah Pelvic

Girdle Pain (PGP). Nyeri pelvic girdle pain (PGP) umumnya berkaitan
dengan kehamilan dan dilaporkan sebagai salah satu masalah yang paling
umum ditemui dengan sekitar 50% pasien menyatakan mengalami gejala
tersebuut. Prevalensi kejadian Pelvic Girdle Pain (PGP) pada ibu hamil
mencapai 23%-65% (Wuytack et al., 2020). Nyeri pelvic girdle pain (PGP)
merupakan nyeri yang terjadi diantara crista iliaca posterior hingga lipatan
gluteal, dan dapat menjalar ke bagian belakang paha hingga ke area simfisis,
umumnya dialami oleh ibu hamil sejak trimester pertama hingga akhir
kehamilan. Intensitas nyeri ini cenderung meningkat seiring bertambahnya
usia kehamilan (Zelveci, 2020). Faktor psikologis seperti stress akibat
kekhawatiran, tekanan emosional, dan pengaruh mental lainnya selama
kehamilan turut berperan dalam munculnya nyeri ini. Respon tubuh
terhadap stress dapat memicu ketegangan otot, yang kemudian
menimbulkan rasa nyeri (Malinda, 2024). Jika kondisi nyeri tidak segera
ditangani, ibu hamil berisiko mengalami gangguan tidur, bahkan insomnia
(Irmawati.S et al., 2024).

Ibu hamil cenderung lebih rentan mengalami kecemasan
dibandingkan ibu postpartum, dengan prevelensi sebesar 29.2% pada masa
kehamilan dan 16,5% pada periode setelah melahirkan (Siregar et al., 2021).
Kecemasan selama masa kehamilan diperkirakan mempengaruhi sekitar 15-
23% di negara maju, dan lebih dari 20% pada negara berkembang kondisi
tersebut memicu peningkatan risiko terhadap Kesehatan ibu maupun anak.
Di Indonesia sendiri, angka kejadian kecemasan pada ibu hamjl dilaporkan
mencapai sekitar 28,7%, dengan sekitar 107.000.000 dari total 373.000.000
ibu hamil mengaami kecemasan, terutama menejelang proses persalinan
(Sutriningsih et al., 2024). Data dari Dinas Kesehatan Bantul mencatat
bahwa pada Januari hingga pertengahan Oktober 2024, terdapat 80 ibu
hamil yang mengalami masalah k esehatan jiwa, yang terdeteksi melalui
skrining kesehatan jiwa yang dilakukan terhadap setiap ibu hamil yang ada

di Bantul.




Kecemasan dan stres selama kehamilan memicu pelepasan hormone
stress seperti Adreno Cortico Tropin Hormone (ACTH), kortisol, dan
kotekolamin melalui sistem Hipotalamo-pituitary-Adrenal (HPA), yang
menyebabkan vasokonstriksi sistemik, termasuk pada vasa utero plasenta.
Kondisi ini dapat menghambat aliram darah menuju rahim serta mengurangi
oksigenasi pada myometrium, yang pada akhirnya menyebabkan kontraksi
otot rahim menjadi lemah dan memperlambat jalannya proses persalinan.
Akibatnya, ibu berisiko mengalami persalinan yang berlangsung lebih lama.
Berdasrkan data Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia, persalinan
lama merupakan komplikasi persalinan yang paling sering dilaporkan,
dengan prevalensi mencapai 45%, sementara bayi berisiko mengalami
kelainan bawaan, kelahiran prematur, BBLR, fetal distres, serta gangguan
perilaku dan emosi jangka Panjang (Nurianto & Nurul Amalia Tanjung,
2023).

Tingkat kecemasan pada ibu hamil dapat dikurangi melalui
pendekatan non-farmakologi. Salah satu metode efektif untuk mengatasi
kecemasan, khususnya dalam menghadapi pelvic girdle pain (PGP), adalah
melalui praktik prenatal yoga. Prenatal yoga ini melibatkan latihan postur
tubuh, teknik pernapasan, dan meditasi, terbukti dapat mendukung
peningkatan berat badan bayi serta menurunkan risiko terjadinya
komplikasi saat persalinan. Selain itu, yoga membantu menjaga
keseimbangan kesehatan emosional dan fisik ibu hamil, meredakaan stress,
memeperkuat otot, meningkatkan cadangan energi, serta meningkatkan
kelenturan tubuh. Seebuah penelitian juga menunjukan adanya hubungan
antara praktik yoga dengan penurunan hormone stres yaitu kortisol, yang
berdampak positif pada peningkatan daya tahan tubuh dan penurunan
tingkat kecemasan (History & Education, 2020).

Berdasarkan temuan dari penelitian yang dilakukan oleh (Malinda,
2024) mengindikasikan adanya penurunan kecemasan pada ibu hamil
setelah diberikan intervensi berupa prenatal yoga. Penelitian (Qamarya,

2022) ditemukan bahwa intervensi prenatal gentle yoga yang diberikan dua




kali dalam satu minggu selamaéminggu, dengan durasi 60 menit setiap
sesi, secara signifikan mampu menEnkan tingkat kecemasan pada ibu
hamil. Hal ini menunjukan bahwa prenatal yoga merupakan salah satu
pendekatan non-farmakologis yang efektif dalam mengelola tingkat
kecemasan pada masa kehamilan. Berdasrkan data kunjungan ANC pada
bulan Januari dan Februari, tercatat sebanyak 55 ibu hamil menjalani
pemeriksaan kehamilan. Dari jumlah tersebut, sebanyak 12 orang (21,81%)
berada pada trimester I, 34 orang (61.81%) berada pada trimester 11, 9
orang (16.36%) berada pada trimester III. Selain itu, melalui studi
pendahuluan yang dilakukan terhadap 10 ibu hamil, diketahui bahwa
sebanyak 7 (70%) responden yang mengalami kecemasan dalam
menghadapai Pelvic Girdle Pain (PGP) dan 3 (30%) ibu hamil tidak
mengalami kecemasan dalam menghadapi Pelvic Girdle Pain (PGP).
Dalam rangka memfasilitasi kebutuhan ibu hamil, Puskesmas Pleret rutin
mengadakan kelas ibu hamil yang di dalamnya terdapat prenatal yoga.
Mengingat pentingnya prenatal yoga, pendekatan ini dapat dijadikan pilihan
dalam membaptu mengurangi berbagai keluhan fisik dan ketidaknyamanan
yang dialami oleh ibu hamil, sekaligus berperan dalam menurunkan t'ﬁgkat
kecemasan selama masa kehamilan, maka hal ini sebagai peluang untuk
melakukan penelitian lebih lanjut terkait “Pengaruh prenatal yoga terhadap
kecemasan ibu hamil menghadapi Pelvic Girdle Pain (PGP) di Puskesmas

Pleret Kabupaten Bantul”.
B. Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian di atas, maka rumusan masalah dalam penelitian
ini adalah sebagai berikut: “Apakah terdapat pengaruh prenatal yoga
terhadap kecemasan ibu hamil menghadapi pelvic girdle pain (PGP) di

Puskesmas Pleret Kabupaten Bantul™.




C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum

Untuk mengetahui “Pengaruh prenatal yoga terhadap kecemasan ibu

hamil menghadapi pelvic girdle pain (PGP) di Puskesmas Pleret

Kabupaten Bantul”.

2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui tingkat Kecemasan ibu hamil menghadapi pelvic girdle
pain (PGP) sebelum melakukan prenatal yoga

b. Mengetahui tingkat Kecemasan ibu hamil menghadapi pelvic girdle
pain (PGP) setelah melakukan prenatal yoga

c. Mengidentifikasi perbedaan tingkat Keggmasan ibu hamil
menghadapi pelvic girdle pain (PGP) sebelum dan setelah

melakukan prenatal yoga

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis

Diharapkan temuan penelitian ini memberikan dampak yang berguna

bagi ibu hamil, serta menjadi landasan dalam pengembangan ilmu

pengetahuan dan peningkatan kualitas pelayanan Kesehatan maternal

di masa yang akan dating.

. Manfaat Praktis

a. Bagi Universitas Jenderal Achmad Yani Yogyakarta
Penelitian ini diharapkan memberikan kontribusi dalam memperluas
koleksi referensi ilmiah di lingkungan Universitas Jenderal Achmad
Yani Yogyakarta.

b. Bagi Puskesmas Pleret
Penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan pertirﬁmgan dalam
penerapan terapi non-farmakologis, khususnya prenatal yoga,
sebagai upaya untuk mengurangi kecemasan pada ibu hamil

menghadapi pelvic girdle pain (PGP).




C.

Bagi Bidan / Tenaga Kesehatan

Penelitian ini diharapkan dapat membantu ibu hamil dalam
mengurangi kecemasan yang berkaitan dengan pelvic girdle pain
(PGP), serta mendukung peningkatan kenyamanan dan kualitas
hidup selama masa kehamilan.

Bagi Ibu Hamil

Penelitian ini diharapkan berperan dalam memfasilitasi ibu hamil
dalam mengurangu kecemasan yang berkaitan dengan pelvic girdle
pain (PGP), sertamendukung peningkatan kenyamanan dan kualitas
hidup selama masa kehamilan.

Bagi Peneliti Selanjutnya

Penelitian ini dapat menjadi landasan atau sumber referensi bagi
studi-studi  berikutnya, khususnya dalam mengembangkan
penelitian lebih lanjut yang mencakup metode, variabel, atau

pendekatan yang lebih luas.




E. Keaslian Penelitian
Berikut ini beberapa penelitian yang melakukan riset mengenai

topik yang berkaitan dengan judul penelitian:
Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

atau Cross-

Sectional.

pelvic girdle pain (PGP)
p value 0,000.

No Peneliti Judul Metodelogi Hasil Perbedaan Penelitian
Dan Judul Penelitian Penelitian Penelitian
Penelitian

1.  Sulistiyani  Pengaruh Penelitian  ini asil penelitian menunjukan 1) Sampel dari
ngsih, 8. prenatal yoga berjenis Pre- bahwa prenatal yoga Penelitian
H., &  terhadap eksperimental  memiliki pengaruh 2) Tempat Penelitian
Rofika, A.  tingkat design  (one gignifikan terhadap tingkat 3) Waktu Penelitian
(2020) kecemasan ibu  group pretest kecemasan pada ibu hamil 4) Teknik
hamil posttest). primigravida trimester 1III, Pengambilan
Primigravida Proses anal@ ﬂng dibuktikan dengan nilai sampel. Pada
trimester 111 dengan uji  p-value sebesar 0,000, lebih penelitian ini
Wilcoxon. kecil dari batas signifikansu menggunakan
0,05. teknik total
sampling.

2. Ningsih, S. Hubungan Penelitian ini Penelitian ini menunjukan 1) Sampel dari

A., Afrika, prenatal yoga, menggunakan adanya  korelasi  antara penelitian,
E, & Nyeri metode aktik prenatal yoga, tingkat  2)  Variabel
Riski, M. Punggung dan pendekatan nyeri  punggung,  serta independent yakni
(2022). kualitas  tidur cross sectional  kualitas tidur dengan nyeri punggung
terhadap serta  survey kecemasan pada ibu hamil dan kualitas tidur,
kecemasan analitik. trimester II1, yang 3) Tempat penelitian,
pada ibu hamil Teknik menunjukan bahwa faktor 4) Waktu penelitian.
Trimester 111 sampling tersebut  saling  berkaitan
accidental dalam memengaruhi kondisi
sampling. psikologis ibu selama
kehamilan.

3. Sidiq, T.R. Hubungan Penelitian ini  Hasil Penelitian ini 1) Metode penelitian
M.. &  Karakteristik menggunakan  menunjukan bahwa terdapat yang digunakan
Putri,R. A. ibu hamil dan metode hubungan yang signifikan 2) Sampe dari
N. H. Pelvic Girdle pendekatan antara usia kehamilan dan penelitian
(2024). Pain (PGP) potong lintang  aktivitas olahraga dengan 3) Waktu penelitian

4) Tempat penelitian




BAB III
METODE PENELITIAN
A. Desain Penelitian

Penelitian ini berjudul “Pengaruh Prenatal yoga terhadap Kecemasan Ibu
Hamil Menghadapi pelvic girdle pain (PGP) di Puskesmas Pleret
Kabupaten Bantul”. Penelitian ini menerapkan pendekatan kuantitatif
dengan rancangan pra-eksperimental jenis one group pretest-positest. Pada
desain ini, gwali dengan pengukuran awal (pretest) terhadap tingkat
kecemasan ibu hamil, yang kemudian dilanjutkan dengan pemberian
perlakuan berupa prenatal yoga, dan selanjutnya dilakukan pengukuran
kembali setelah perlakuan (postest) untuk mengetahui adanya perubahan.
Desain ini bertujuan untuk melihat pengaruh perlakuan terhadap variabel
dependen tanpa adanya kelompok komtrol. Berikut adalah rancangan desain

penelitian yang digunakan:

O T X - (0]

Tabel 3.1 Desain Penelitian
(Sumber: Primer)
Keterangan:

O1 : Kecemasan (sebelum diberikan perlakuan prenatal yoga)
X : Intervensi berupa pelaksanaan prenatal yoga

O, : Kecemasan (setelah diberikan perlakuan prenatal yoga)

B. Lokasi dan Waktu

1. Lokasi Penelitian
Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Pleret (JI. Imogiri Tim.
No KM, RW.9, Jati, Wonokromo, Kec. Pleret, Kabupaten Bantul, Derah
Istimewa Yogyakarta 5519).

2. Waktu Penelitian
Studi pendahuluan dilakukan di bulan Maret 2025 dengan data yang
diambil pada bulan Januari-Februari 2025. Penelitian dilakukan pada
bulan Juni-Juli 2025.
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C. Populasi dan Sampel
Populasi
Populasi pada penelitian ini terjadi dari seluruh individu yang
menjadi focus pengamatan. Adapun totEubjek yang dijadikan sumber
data oleh peneliti adalah sebanyak 43 ibu hamil pada usia kehamilan
trimester dua dan tiga yang memperoleh layanan pemeriksaan Antenal
care (ANC) di Puskesmas Pleret.
Sampel
Sampel adalah sejumlah individu yang dipilih dari populasi dengan
pertimbangan tertentu untuk merepresentasikan karakteristik populasi
secara keselu%an dalam suatu penelitian. Pada penelitian ini, teknik
pengambilan sampel menggunakan metode purvosive sampling, yaitu
metode seleksi sampel berdasarkan pertimbangan atau kriteria tertentu
yang berkaitan langsung dengan tujuan penelitian. Jumlah sampel
ditentukan berdasarkan rumus Slovin yang dikemukakan oleh
(Sugiyono, 2021) menggunakan rumus slovin maka peneliti mampu
menentukan besara sampel yang akan di perlukan. Rumus slovin yang
digunakan peneliti adalah:
N
"TTENE?
N
"TT+N (07
43
"= 13a30,0D)
)
1,43
n = 30,07

Keterangan:

n = Jumlah sampel yang di butuhkan

N = Jumlah populasi

e = Tingkat kesalahan sampel (sampling eror) sebanyak 10%
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Setelah dilakukan perhitungan, Penelitian ini melibatkan 30 responden
sebagai jumlah sampel. Namun, sebagai langkah antisipasi terhadap
kemungkinan adanya responden yang tidak dapat menyelesaikan proses
penelitian (drop out), jumlah tersebut djtambahkan sebesar 10%.
Kriteria yang digunakan sebagai dasar dalam penelitian ini dapat diuraikan
sebagai berikut:
1. Kriteria inklusi
a. Ibu hamil Trimester Il dan Il menghadapi Pelvic Girdle Pain
(PGP).
b. Tidak memiliki komplikasi selama kehamilan
c. Ibu hamil trimester II dan IIl yang menyatakan kesediannya
berpartisipasi sebagai responden dan telah memberikan
persetujuan tertulis melalui penandatanganan informed consent.
2. Kriteria eksklusi
h Ibu hamil trimester I
b. Ibu hamil trimester II dan I1I yang melakukan massage hamil
c. Ibu hamil trimester II dan 11l dengan beberapa penyakit penyerta
seperti tekanan darah tinggi

d. Ibu hamil dengan penyulit seperti preeeklampsia

D. Variabel Penelitian

Variabel utama yang menjadi fokus penelitian ini ditetapkan oleh peneliti
agai berikut:

1. Variabel bebas (independen) adalah variabel yang di asumsikan dapat
memengaruhi variabel lain. Pada penelitian ini, variabel bebas yang
dimaksud adalah prenatal yoga.

Variabel terikat (dependen) adalah variabel yang dipengaruhi oleh
variabel bebas dan mencerminkan hasil atau respons terhadap intervensi

yang diberikan. Dalam penelitian ini, variabel terikat yang digunakan

adalah tingkat kecemasan pada ibu hamil.
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responden dan jumlah populasi diperoleh dari data rekam medis yang

tersedia di Puskesmas Pleret sebagai lokasi penelitian.

2. Instrumen Penelitian

Metode pengambilan data dalam penelitian ini dilakukan dengan
menggunakan instrumenn berupa kuesioner, yaitu metode yang digunakan untuk
mengumpulkan informasi  dengan menyajikan rangkaian pertanyaan atau
pernyataan tertulis yang terorganisir secara sistematis sesuai dengan tujuan
penelitian (Irawati.S et al., 2024). Dalam penelitian ini, penelitian
menggunakan instrumen Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS) dikembangkan
oleh Max Hamilton pada tahun 1956. Validitas dan reabilitas instrument ini tidak
diuji Kembali karena telah diakui secara luas sebagai alat ukur standar yang

terpercaya. Kuesioner HARS terdiri atas 14 item pertanyaan yang mengukur

berbagai aspek kecemasan secara spesifik.

3
G. Metode Pengelolaan dan Analisis Data

1. Metode Pengolahan Data

Proses pengolahan data dalam penelitian ini dilakukan secara berurutan

melalui tahapan-tahapan berikut:

a. Editing
Editing data merupakan kegiatan untuk melakukan pengecekan
kelengkapan data pada kuesione nyang berisikan karakteristik
responden dan lembar observasi pre-test dan post-test intervensi.

b. Codding
Codding yaitu memebrikan kode setiap pertanyaan yang bertujuan
untuk menyederhanakan data yang diperoleh agar memudahkan

untuk pengolahan data.




1) Codding karakteristik Responden

No
1.

2
Tabel 3. 3 Codding Karakteristik Responden

Unit Data
Usia

Paritas

Pendidikan

Pekerjaan

Aktivitas
Olahraga
dalam
Seminggu

Usia
Kehamilan

Kriteria
tahun
20 - 35 tahun
> 35 tahun

Primigravida
Multigravida

SD

SMP

SMA

Perguruan Tinggi

IRT
Karyawan Swasta
PNS

Ada
Tidak Ada

Trimester 11
Trimester 11T

Kode

Ll b =

b =

T

(S

43

2) Codding Tingkat Kecemasan

c. Scoring

Tabel 3. 4 Codding Tingkat Kecemasan

s Unit Data Kriteria Kode
1. Tidak cemas <14 1
2. Kecemasan ringan 14 - 20 2
3. Kecemasan sedang 21-27 3
4. Kecemasan berat 28 - 41 4
5.  Panik 42 - 56 5

Penilaian terhadap variabel terikat dalam penelitian ini dilakukan

melalui proses pemberian skor, yakni dengan menjumlahkan nilai

dari setiap butir pertanyaan dalam kuesioner Hamilton Anxiety

Rating Scale (HARS).
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Tabel 3. 5 Skala responde kuesioner HARS

Pernyataan Scoring
Tidak ada kecemasan
Kecemasan Ringan
Kecemasan Sedang
Kecemasan Berat
Panik

e raf= o

d. Processing

Proses pengolahan data dilakukan dengan memasukkan data dari

kusioner yang telah diisi oleh responden, dilanjutkan dengan

tahapan pengkodean, kemudian data tersebut diinput ke dalam

program SPSS untuk selanjutnya dianalisis.

e. Cleaning

Cleaning merupakan tahap verifikasi data yang sudah diinput ke

dalam program SPSS guna memastikan data tersebut bebas dari

kesalahan maupun ketidaksesuaian.

2. Analisis Data

a.

Analisis Univariat

Menurut Fujianto (2020), analisis univariat adalah metode
analisis yang digunakan untuk menggambarkan karakteristik
responden dalam suatu penelitian. Dengan menggunakan
pendekatan ini, memungkinkan peneliti untuk mendapatkan
distribusi frekuensi sertaﬁresentase dari dari variabel-variabel
yang diteliti, termasuk variabel independent seperti prenatal
yoga dan variabel dependen, yaitu tingkat kecemasan pada ibu

hamil dalam menghadapi pelvic girdle pain (PGP).

. Analisis Bivariat

Menurut Fujianto (2020). analisis bivariat rﬁupakan
metode analisis yang digunakan untuk mengevaluasi hubungan
antara dua variable yang diduga saling terkait. Dalam penelitian
ini, analisis bivariat diterapkan untuk mengukur perubahan

tingkat kecemasan pada ibu hamil yang menghadapi pelvic
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girdle pain (PGP) diPuskesmas pleret sebelum dan setelah
mendapatkan iﬁrvensi prenatal yoga. Metode analisis yang
dipilih adalah uji non-parametrik Wilcoxon signed-rank test,
yaitu uji statistik yang dipakai untuk menguji signifikansi
perbedaan dua sampel berpasangan atau berkorelasi, terutama
jika data bergkala ordinal.

Perhitungan dilakukan dengan bantuan perangkat lunak SPSS
(Statistical_Product and Service Solutions) versi 27 untuk
Windows, dengan tingkat signifikansi sebesar 5% (0.05). Hasil
uji dianggap signifikan secara statistic apabila nilai p=< 0,05.
Sebaliknya, jika p=005 maka hasil tidak menunjukkan

signifikansi.
H. Pelaksanaan Penelitian

Pelaksanaan penelitian yaitu:

1. Tahap Persiapan

a.

Melakukan identifikasi permasalahan serta merumuskannya
sebagai dasar pelaksanaan penelitian.

Mengusulkan jﬁlul atau topik penelitian serta melakukan
konsultasi awal dengan dosen pembimbing.

Mengajukan pengurusan surat izin untuk melakukan studi
pendahuluan dengan Nomor surat KTL085/Keb-S1/11/2025
Mengumpulkan data awal dan literatur yang relevan sebagai
dasar penyusunan proposal serta melakukan studi pendahuluan
di Puseksmas Pleret.

Melakukan penyusunan proposal penelitian dengan konsultasi
secara berkala kepada dosen pembimbing

Melaksanakan ujian proposal skripsi sebagai bagian dari tahap
evluasi awal.

Melakukan revisi proposal skripsi sesuai dengan masukan dari

dosen pembimbing dan penguji.
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Melakukan pengajuan dokumen untuk memperoleh surat
kelayakan etik sebagai syarat pelaksanaan penelitian
Mengajukan permohonan izin penelitian dari kampus ke
instansi Dinas Kesehatan Kabuypaten Bantul.

Melanjutkan proses perizinan penelitian dari Dinas Kesehatan

Kabupaten Bantul ke Puskesmas Pleret.

2. Tahap Pelaksanaan

Penelitian dilakukan di Puskesmas Pleret.

a.

Surat izin penelitian diserahkan oleh peneliti kepada kepala
Puskesmas Pleret sebagai syarat untuk mendapatkan izin
pelaksanaan kegiatan penelitian.

Peneliti melakukan komunikasi dan koordinasi dengan kepala
Puskesmas serta bidan Koordinator di Puskesmas Pleret untuk
membahas penggunaan tempat, jadwal pelaksanaan, serta
penyampaian informasi kepada ibu hamil mengenai
pelaksanaan kelas prenatal yoga. Penentuaﬁampel dilakukan
dengan teknik purvosive sampling. Berdasarkan studi
pendahuluan, terdapat 43 ibu hamil trimester duaﬂan tiga yang
memperoleh layanan ANC, kemudian di daptkan jumlah sampel
sebanyak 33 ibu hamil sebagai sampel yang sesuai dengan
ketentuan inklusi dan eksklusi. Sebagai Langkah alternatif
terhadap kemungkinan drop out, jumlah sampel di tambah
sehingga diperoleh total sebanyak 33 orang.

Memberikan penjelasan menyeluruh mengenai prosedur
penelitian kepada seluruh responden, serta meminta persetujuan
tertulis melalui pengisian informed consent.

Ibu hamil yang telah menandatangani lembar persetujuan
menjadi responden penelitian, akan menerima lembar identitas

responden sebagai data pendukung penelitian.
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Sebelum intervensi prenatal yoga di berikan, dilakukan
pengukuran tekanaﬁarah terhadap seluruh responden.

Pretest dilakukan menggunakan kuesioner Hamilton Anxiety
Rating Scale (HARS) pada pertemuan kesatu. Kuesioner diisi
oleh responden dengan pendampingan dari peneliti untuk
memastikan pemahaman.

Kegiatan intervensi berupa prenatal yoga diberikan kepada
setiap responden sebanyak empat kali sesi.

Selama pelaksanaan prenatal yoga, peneliti secara aktif
memantau  kondisi umum responden dan melakukan
komunikasi untuk mengetahui keluhan atau ketidaknyamanan
yang dirasakan.

Setelah seluruh s%prenatal yoga selesai, dilakukan posttest
Kembali dengan menggunakan kuesioner Hamilton Anxiety
Rating Scale (HARS) untuk menilai perubahan tingkat
kecemasan. Kuesioner diisi oleh responden dengan
pendampingan dari peneliti.

Peneliti memberikan souvenir kepada seluruh responden
sebagai bentuk apresiasi atas partisipasi mereka.

Pada setiap sesi yoga, responden juga diberikan snack dan gift
sebagai bentuk dukungan kegiatan berlangsung.

Selanjutnya, dilakukan analisis terhadap tingkat kecgmasan

responden sebelum dan setelah mengikuti kegiatan prenatal

yoga.

3. Tahap Penyelesaian laporan

a.

Peneliti merekap seluruh data hasil pengumpulan selama
penelitian untuk dianalisis lebih lanjut.

Data yang sudah terkumpul kemudian diolah dan dianalisis
menggunakan uji statistic dengan bantuan perangkat lunak
SPSS.
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c. Langkah terakhir adalah penyusunan laporan penelitian ini

bertumpu pada hasil analisis data yang telah dilaksanakn.

I. Etika Penelitian
Etika mengacu pada kepatuhan terhadap aturan perilaku yang ditetapkan oleh
profesi atau kelompok tertentu, dalam konteks penelitian, etika berfungsi
sebagai standar untuk menilai kepatutan suatu tindakan diterima atau tidak
(Saidi & Jailani, 2023). Dalam melakukan sebuah penelitian terdapat empat

prinsip yaitu, respect for human dignity, right to juctice, beneficience.
1. Respect for human dignity

a. Hak untuk berpartisipasi atau menolak menjadi responden
Responden wajib untuk di perlakukan secara manusiawi. Mereka
memiliki hak apakah siap untuk menjadi responden atau tidak serta
tidak akan memberikan sanksi apapun apabila responden tidak mau
menjadi responden.

b. Hak untuk memperoleh perlindungan atas intevensi yang diberikan.
Peneliti berkewajiban untuk menyampaikan penjelasan mengenai
intervensi yang akan dilakukan serta memiliki tanggung jawab apabila
terdapat kejadian tidak baik terhadap responden.

c. Informed concet
Peneliti berkewajiban memberikan penjelasan secara menyeluruh
sebelum memutuskan untuk berpartisipasi dalam penelitian.
Responden juga berhak untuk menyetujui atau menolak p@isipasi
dalam penelitian tersebut. Dalam lembar persetujuan (informed
consent), harus dijelaskan bahwa data yang dikumpulkan akan
digunakan untuk kepentingan pengembangan ilmu pengetahuan.

2. Right to justice

a. Hak atas kerahasiaan data pribadi.

Responden mempunyai hak untuk meminta dirahasiakan atau privasi
untuk data yang didapatkan, maka dari itu penulis akan menulis nama

berupa inisial.
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b. Hak untuk mendapatkan intervensi secara adil

Peneliti harus bersikap adil dalam proses penelitian baik itu sebelum
dilakukan intervensi ataupun sesudah intervensi. penelitian dilakukan

tanpa diskriminasi.

3. Benefience.

a.

Bebas dari eksploitasi

Peneliti harus menjelaskan bahwa dalam penelitian tidak akan
dilakukan tindakan yang berpotensi memberikan dampak negative
terhadap responden dalam bentuk apa pun.

Risiko

Peneliti memiliki kewajiban untuk mempertimbangkan secara cermat

potensi resiko dan manfaat yang mungkin di terima oleh responden.




a
BAB 1V
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Hasil Penelitian

1. Gambaran Umum Lokasi Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Pleret, yang bertempat di
Kabupaten Bantuhpada periode juni hingga juli 2025. Puskesmas Pleret
termasuk salah satu dari 27 fasilitas Puskesmas yang terdapat di
Kabupaten Bantul. Lokasinya berada di jalan Imogiri Timur No KM, Rw9,
Desa Jati, Wookromo, Kecamatan Pleret, Kabupaten Bantul, Daerah
Istimewa Yogyakarta, sekitar 10 kilometer sebelah timur laut dari pusat
kota Kabupaten Bantul. Cakupan wilayah kerja Puskesmas Pleret meliputi
seluruh desa dan dusun di Kecematan Pleret yaitu Iﬁsa Wonokromo
dengan 12 dusun, Desa Pleret sebanyak 11 dusun, Desa Segoroyoso
dengan 9 dusun, Desa Bawuran terdiri dari 7 dusun, dan Desa Wonolelo
dengan 8 dusun. Batas wilayah Kecematan Pleret yaitu, disebalah utara
wilayah ini berbatasan dengan Kecamatan Banguntapan disebelah timur
berbatasan dengan kecamatan Piyungan dan Kecematan Dlingo, di bagian
selatan wilayah ini berbatasan dengan Kecematan Imogiri dan Jetis,
sedangkan di sebelah barat berbatasan dengan Kecamatan Sewon.

Layanan yang tersedia di Puseksmas Pleret meliputi pemeriksaan
umum, fasilitas rawat inap untuk persalinan, pelayanan Kesehatan mulut
dan gigi, serta layanan Kesehatan ibu dan anak, termasuk keluarga
berencana (KB), pelayanan gizi, konsultasi psikolog, fisioterapi,
laboratorium, pelayanan farmasi, klinik batuk. klinik MTBS, serta gawat
darurat. Dalam rangka memfasilitasi kebutuhan ibu hamil, Puskesmas
Pleret rutin mengadakan kelas ibu hamil yang di clala.nﬁa terdapat
prenatal yoga. Berdasarkan pertimbangan akan pentingnya prenatal yoga
sebagai salah satu metoode untuk mengurangi keluhan fisik serta

ketidaknyamanan yang dialami oleh ibu hamil, sekaligus berperan dalam
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menurunkan tingkat kecemasan selama masa kehamilan, maka hal ini
sebagai peluang untuk melakukan penelitian di Puskesmas Pleret.

Dalam mengatasi keluhan kecemasan, yang berkaitan dengan pelvic
girdle pain (PGP) masih terbatas pada pelayanan antenatal care (ANC).
Jika di temukan ibu hamil yang mengalami kecemasan yang sangat berat
atau panik, umumnya akan dilakukan rujukan ke psikolog yang bertugas
di Puseckesmas Pleret. Di Puskesmas Pleret belum terdapat intervensi
preventif atau promotive secara khusus terutama yang bersifat non
farmakologi seperti prenatal yoga secara rutin. Intervensi ini tidak hanya
bermanfaat secara fisik untuk mengurangi keluhan nyeri pelvic girdle pain
(PGP), tetapi juga secara psikologis membantu ibu hamil lebih tenang dan
percaya diri. Sehingga, pengembangan program prenatal yoga di
Puskesmas Pleret sangat direckomendasikan sebagai bagian strategi

pelayanan kesehatan ibu berbasis holistik dan promotif.

Analisis Univariat
Analisis univariat pada penelitian ini digunakan untuk menguraikan
distribusi frekuensi dan persentase masing-masing variabel yang
menggambarkan karakteristik responden. Adapun karakteristik yang
dianalisis meliputi usia, paritas, pendidikan, pekerjaan, aktivitas olahraga,

usia kehamilan.

a. Karakteristik Responden

Tabel 4. 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden

No Karakteristik Frekuensi ()  Presentase (%)
1. Usia
20-35 tahun 28 84 8
>35 tahun 5 152
2. Paritas
Primigravida 10 303
Multigravida 23 69.7
3. Pendidikan
SMP 6 18,2
SMA 23 69.7

Perguruan Tinggi 4 12,1
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4. Pekerjaan
IRT 30 909
Karyawan Swasta 3 9.1

5. Aktivitas Olahraga
dalam Seminggu

Ada 10 303

B@ak Ada 23 69,7
6. Usia Kehamilan

Trimester [I 18 54.5

Trimester II1 15 455

Sumber: Data Primer, 2025

rdasarkﬂ.n Tabel 4.1 diatas, dikahui bahwa dari 33 responden
ibu hamil trimester Il dan I1I, mayoritas berada dalam renta sia 20-35
tahun sebanyak 28 responden (84%). Karakteristik paritas menunjukan
bahwa Sebagian besar merupakan multigravida, yaitu sebanyak 23
(69,7%) responden. Dari segi Pendidikan, mayoritas responden
merupakan lﬂusan SMA sebanyak 23 (69,7%) responden. Semtara itu,
berdasarkan jenis pekerjaan, Sebagian besar responden berprofesi sebagai
ibu rumah tangga (IRT) yang berjumlah 30 (909%) responden.
Sedangkan, untuk aktivitas olahraga dalam seminggu 23 (69,7%) ibu
hamil tidak memiliki aktivitas olahraga yang dilakukan dalam seminggu.
Dan untuk usia kehamilan Sebagian besar ibu hamil yang mengikuti
kegiatan yoga ini sebanyak 18 (54.5%) ibu hamil trimester Il dan 15
45,5%) ibu hamil trimester I11.

b. Tingkat Kecemasan Sebelum Diberikan Intervensi Prenatal Yoga

Tabel 4. 2 Tingkat Kecemasan Sebelum diberikan Intervensi Yoga

Kategori Frekuensi (f) Presentase
(%)
Ringan (14-20) 11 333
Sedang (21-27) 15 45,5
Berat (28 7 212

Sumber: Data Primer,2025

Berdasarkan Tabel 4.2 diketahui bahwa tingkat kecemasan ibu
hamil sebelum diberikan intervensi prenatal yoga bervariasi. Mayoritas

responden berada pada kategori kecemasan sedang dengan skor (21-27),
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yaitu sebanyak 15 (45,5%) responden. Hal ini menunjukan bahwa hampir
setengah dari ibu hamil mengalami kecemasan pada tingkat sedang
sebelum di berikan intervensi yoga. Sebanyak 11 (33,3%) responden
dengan skor (14-20) mengalami kecemasan ringan, sedangkan 7 (21.2%)

responden dengan skor (28-41) berada pada kategori kecemasan berat.
c. Tingkat Kecemasan Setelah Diberikan Intervensi Yoga

Tabel 4. 3 Tingkat Kecemasan Setelah diberikan Intervensi Yoga

Kategori Frekuensi (f) Presentase (%)
Tidak Cemas (<14) 4 12,1
Ringan (14-20) 24 72,7
Sedang (21- 5 15,2

Sumber: Data Primer, 2025

Berdasarkan Tabel 4.3 diketahui bahwa setelah diberikan intervensi
prenatal yoga, Sebagian besar responden mengalami penurunan tingkat
kecemasan, dimana 24 (72,7%) responden dengan skor (14-20) berada
pada kategori kecemasan ringan. Sebanyak 5 (15,2%) responden dengan
skor (21-27) berada pada kategori kecemasan sedang, dan 4 (12,1%)

responden dengan skor (>14) termasuk dalam kategori tidak cemas.

d. Tabulasi Silang Tingkat Kecemasan Sebelum dan Setelah Intervensi
Yoga

Tabel 4. 4 Tabulasi Silang Tingkat Kecemasan Sebelum dan Setelah
Intervensi Yoga

Kategori Sebelum Setelah P-
f % f % Value
Tidak Cemas (<14) 0 0 4 12.1
Ringan (14—20) 11 33.3 24 72,7 0_001
Sedang (21-27) 15 455 5 152
Berat (28-41) 7 212 0 0

Sumber: Data Primer,2025

Berdasarkan Tabel 4.4 Tabulasi silang menunjukkan adanya
penurunan tingkat kecemasan yang signifikan setelah dilakukan intervensi
prenatal yoga. Sebelum diberikan intervensi, Sebagian besar responden

berada pada kategori kecemasan sedang sebanyak 15 (45,5%) responden,
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kecemasan ringan 11 (33,3%) responden, kecemasan at 7 (21.2%)
responden. Intervensi yang diberikan menyebabkan Sebagian besar
responden mengalami kecemasan ringan sebanyak 24 (72,7%) responden,
kecemasan sedang sebanyak 5 (15,2%) responden, dan terdapat 4 (12,1%)
yang su tidak mengalami kecemasan sama sekali. Selain itu, tidak
terdapat responden yang mengalami kecemasan berat setelah intervensi
dilakukan, menunjukkan adanya pergeseran kearah kondisi psikologi yang

lebih baik.

Tabel 4. 5 Crosstab Tingkat Kecemasan Sebelum dan Setelah Intervensi

Prenatal Yoga
Karakteristik Sebelum Intervensi Yoga Setelah Intervensi Yoga
R S B Total TC R S Tota
1
Usia
20-35 Tahun 9 13 6 28 2 22 4 28
>35 Tahun 2 2 1 5 2 2 1 5
Total 11 15 7 33 4 24 5 33
Paritas
Primigravida 2 4 4 10 0 8 2 10
Multigravida 9 11 3 23 4 16 3 23
Total 11 15 7 33 4 24 3 33
Pendidikan
SMP 1 5 0 6 1 5 0 6
SMA 9 8 6 23 3 16 4 23
Perguruan Tinggi 1 2 1 4 0 3 1 4
Total 11 15 7 33 4 24 5 33
Pekerjaan
IRT 9 14 7 30 4 21 5 30
Karyawan Swasta 2 1 0 3 0 3 0 3
Total 11 15 7 33 4 24 5 33
Aktivitas  olahraga
dalam Seminggu
Ada 2 5 3 10 1 7 2 10
Tidak Ada 9 10 4 23 3 17 3 23
Total 11 15 7 33 4 24 5 33
Usia Kehamilan
Trimester 11 7 10 1 18 4 14 0 18
Trimester 111 4 5 6 15 0 10 5 15
Total nugy 1s 7 33 4 24 5 33

Sumber: Data Primer, 2025

Berdasarkan tabel 4.5 terlihat bahwa seluruh kelompok karakteristik
mengalami penurunan tingkat kecemasan setelah diberikan intervensi prenatal

yoga. Karakteristik yang paling menunjukan penurunan signifikan adalah usia
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kehamilan trimester II. Dari total 18 responden yang berada pada trimester 11,
sebanyak 4 (22.,2%) responden mengalami penurunan kecemasan hingga masuk
ke kategori tidak cemas. Hal ini menunjukan bahwa prenatal yoga cenderung
lebih efektif jika di berikan pada usia kehamilan trimester 11, saat kondisi fisik
ibu hamil lebih stabil dan belum mengalami tekanan emosional menjelang
proses persalinan. Trimester II merupakan masa kehamilan dengan risiko
kehamilan yang relative rendah, sehingga ibu lebih terbuka dan focus mengikuti
program relaksasi seperti yoga. Kemudian, kelompok multigravida juga
menunjukan hasil yang cukup baik, sebanyak 4 dari 23 responden multigravida
(17.4%) berpindah ke kategori tidak cemas setelah diberikan intervensi, hal ini
menyatakan bahwa pengalaman kehamilan sebelumnya membuat ibu lebih
mampu mengikuti dan memanfaatkan intervensi seperti yoga secara lebih
optimal untuk mengelola kecemasan. Karakteristik lain seperti usia, Pendidikan,
pekerjaan, aktivitas olahraga sebelumnya, juga menunjukan respon positif
terhadap intervensi yoga. Artinya, prenatal yoga bersifat inklusif (terbuka) dan
dapat diikuti oleh ibu hamil dari berbagai latar belakang baik dari segi usia,
Pendidikan, pekerjaan, dan aktivas olaharaga sebelumnya selama

pelaksanaanya dilakukan secara tepat dan berulang.

3. Analisis Bivariat

Analisis  bivariaf__ pada penelitian ini digunakan untuk
menidentifikasi dampak prenatal yoga tethadap tingkat kecemasan ibu
hamil menghadapi pelvic girdle pain(PGP) di Puskesmas Pleret Kabupaten
Bantul. Uji yang digunakan adalah uji Wilcoxon Signed Rank Test, karena
data yang digunﬂkawersifat ordinal dan berasal dari dua pengukuran
berpasangan yaitu sebelum dan setelah pemberian intervensi pada
kelompok yang sama.

Tabel 4. 6 Hasil Uji %CDIDH Signed Rank Test
N Mean Median Std.Deviation Min Max Nilai p
Sebelum 33 21,82 21,00 5997 15 41 <0.001
Setelah 33 15,61 15,00 3499 8 24 ’
Sumber: Data Primer,2025
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20
Berdasrkan Tabel 4.6 terihat nilai mean (rata-rata) skor kecemasan

sebelum intervensi prenatal yoga diberikan adalah 21.82 dengan median
(nilai tengah) 21,00, yang termasuk dalam kategori kecemasan sedang dan

ilai minimum atau skor kecemasan terendah berubah dari 15 menjadi 8.
Setelah diberikan intervensijmean (rata-rata) skor kecemasan menurun
menjadi 15,61 dengan nilai median (nilai tengah) 1500 yang termasuk
dalam kategori kecemasan ringan dan nilai maksimum atau skor kecemasan

tertinggi menurun dari 41 menjadi 24.

Berdasarkan data yang diperoleh dan hasil analisis menggunakan uji
statistik Wilcoxon Signed-Rank Test melalui prggram SPSS versi 27 dengan
tingkat signifikansi 5%, dilakukan pengujian untuk mengetahui pengaruh
antara variabel indgpendent dan variabel dependen. Hasil uji menunjukan
nilai signifikansi (p-value) sebesar 0,001 < 0,05 vyang berarti terdapat
pengaruh yang sia'fikﬂn antara prenatal yoga terhadap tingkat kecemasan
pada ibu hamil. Dengan demikian, hipotesis alternatif (Ha&itcrima dan
hipotesis nol (Hp) di tolak. Dapat disimpulkan bahwa prenatal yoga
memberikan dampak yang signifikan dalam mengurangu tingkat kecemasan
ibu hamil menghadapi pelvic girdle pain (PGP) di Puskesmas Pleret
Kabupaten Bantul.

B. Pembahasan

1. Tingkat Kecemasan ibu hamil menghadapi pelvic girdle pain (PGP)
sebelum melakukan prenatal yoga.

Berdasarkan table 4.2 hasil penelitian memperlihatkan bahwa
sebelum intervensi prenatal yoga diberikan, tingkat kecemasan ibu hamil
menghadapi pelvic girdle pain (PGP) umumnya berada dalam kategori
kecemasan sedang hingga berat. sebanyak 15 (45,5%) responden
mengalami kecemasan sedang, dan 11 (33,3%) responden mengalami

kecemasan ringan sedangkan sejumlah responden mengalami kecemasan
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berat banyak 7 (21,2%) responden dan tidak terdapat responden yang
termasuk kategori tidak cemas.

Temuan ini menunjukan bahwa mayoritas ib mil mengalami
kecemasan yang cukup tinggi dalam menghadapi pelvic girdle pain
(PGP). Pelvic girdle pain (PGP) merupakan kondisi umum selama
kehamilan yang ditandai dengan nyeri pada daerah panggul, terutama di
sekitar sendi panggul dan tulang kemaluan bahkan bisa menjalar ke
bagaian paha. Kondisi ini dapat mengganggu aktivitas sehari-hari pada ibu
hamil, menganggu kualitas tidur, hingga menurunkan rasa percaya diri
terhadap kemampuan menjalani proses kehamilan dan persalinan. Keluhan
fisik yang dialami ibu hamil ini da;ﬁt berdampak langsung pada kondisi
psikologis, termasuk meningkatnya kecemasan pada ibu hamil.

Kecemasan pada ibu hamil yang mengalami pelvic girdle pain
(PGP) dipicu oleh rasa takut akan nyeri yang semakin hebat, kekhawatiran
tidak mampu bergerak dengan leluasa, serta kecemasan akan proses
persalinan yang mungkin lebih sulit. Kondisi ini dapat diperburuk apabila
ibu tidak memiliki cukup dukungan emosional atau informasi yang

madai mengenai cara mengelola nyeri dan kecemasan secara aman.
Sebagian besar responden ibu hamil pada penelitian ini mengalami
kecemasan pada tingkat sedang, yakni sebanyak 15 (45,5%) responden.
Temuan ini menunjukkan bahwa kecemasan tingkat sedang memiliki
prevelensi yang cukup tinggi di kalangan ibu hamil yang menjadi
responden di Puskesmas Pleret Kabupaten Bantul.
a. Usia
Berdasrkan tabel 4.1 terlihat bahwa Sebagian besar
responden yaitu sebanyak 28 (84.8%) responden berada pada
rentang usia 20% tahun, sedangkan sisanya 5 (15,2%) responden
berusia di atas 35 tahun. Usia 20-35 tahun dianggap sebagai usia
reproduksi yang ideal dan aman untuk kehamilan karena kondisi
fisik dan kesehatan yang relatif optimal. Pada rentang usia ini,

kemampuan tubuh untuk beradaptasi terhadap perubahan fisiologis
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selama kehamilan, termasuk perubahan yang berhubungan dengan
pelvic girdle pain (PGP) cenderung lebih baik dibandingkan
dengan kelompok usia lebih tua. Selain itu, usia lebih muda dalam
rentang reproduksi ini juga bisa berkaitan dengan tingkat energi
dan kemampuan pemulihan yang lebih tinggi, sehingga potensi
untuk mengalami kecemasan yang berlebihan saat menghadapi
masa kehamilan seperti pelvic girdle paian (PGP) bisa lebih
rendah. Sedangkan ibu hamil dengan usia diatas 35 tahun yang
termasuk kelompok usia rentan, memiliki resiko lebih tinggi
mengalami komplikasi serta gangguan musculoskeletal, yang
dapat memperburuk keluhan meningkatnya kecemasan dalam
menghadapi  pelvic  girdle pain (PGP)Hasil penelitian
mengindikasikan bahwa intervensi prenatal yoga berperan dalam
mengurangi tingkat kecemasan pada ibu hamil dari berbagai

rentang usia.

. Parita;

Berdasarkan Tabel 4.1 menunjukkan bahwa sebagian besar
responden sejumlah 23 (69,7%), berada pada kehamilan kedua atau
lebih (multigravida), sedangkan sebanyak 10 (30.,3%) responden
mengalami kehamilan pertama (primigravida). Temuan ini
mengindikasikan bahwa mayoritas ibu hamil yang menjadi
partisipan dalam penelitian ini telah memiliki pengalaman
kehamilan sebelumnya. Secara umum, ibu primigravida lebih
rentan mengalami kecemasan yang lebih tinggi karena belum
memiliki pengalaman menghadapi keluhan fisik seperti nyeri
panggul, perubahan postur tubuh, dan ketidaknyamanan lain
selama kehamilan. Sebaliknya, ibu multigravida meskipun secara
fisiologis lebih beresiko mengalami pelvie girdle pain (PGP)
karena faktor kehamilan beruang yang menyebabkan pelonggaran
ligament dan tekanan berulang pada area panggul., biasanya

memiliki tingkat kecemasan lebih rendah. Hal ini disebabkan oleh
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pengalaman sebelumnya dalam mengenali gejala, mengelola nyeri,
dan menjalin kehamilan dengan percaya diri. Dengan demikian
walaupun multigravida secara jumlah lebih banyak dalam
penelitian ini, secara psikologis mereka cenderung lebih stabil.
Namun tetap perlu di perhatikan bahwa keluhan pelvic girdle pain
(PGP) dapat berdampak secara berbeda pada setiap individu. Oleh
karena itu, intervensi seperti prenatal yoga tetap dibutuhkan oleh
kedua kelompok, dengan penekanan edukasi dan pendampingan
lebih intensif pada ibu primigravida sebagai kelompok yang lebih
rentan terhadap kecemasan (JASMINE, 2020).
Pendidikan

Berdasarkan table 4.1 di ketahui bahwa mayoritas responden
dalam penelitian ini memiliki tingkat Pendidikan terkahir SMA,
yaitu sebanyak 23 (69,7%) responden, kemudian SMP seban 6
(18,2%) responden, dan perguruan tinggi sebanyak 4 (12,1%).
Pendidikan merupakan salah satu faktor yang berperan penting
dalam membentuk pola pikir seseorang, kemampuan dalam
memahami informasi kesehatan, serta sikap dalam menghadapi
masalah_selama kehamilan, termasuk keluhan pelvic girdle pain
(PGP). Ibu hamil yang memiliki tingkat Pendidikan lebih tinggi
cenderung menunjukkan akses dan pemahaman yang lebih baik
terhadap informasi medis dan teknik pengelolaan kecemasan.
Sedangkan ibu dengan Pendidikan rendah sering kali memiliki
keterbatasan dalam mengakses informasi kesehatan secara mandiri
dan cenderung lebih mudah cemas ketika menghadapi gejala atau
keluhan fisik, termasuk pelvic girdle pain (PGP).
. Pekerjaan

Berdasarkan tabel 4.1sebagian besar responden dalam
penelitian ini, yakni sebanyak 30 (90,9%) responden tidak
memiliki pekerjaan formal dan berperan sebagai ibu rumah tangga

(IRT) responden sedangkan hanya sebagian kecil yang bekerja
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diluar rumah. Kondisi ini memberikan gambaran bahwa mayoritas
ibu hamil dalam penelitian ini menjalani peran utama sebagai
pengelola rumah tangga. Status pekerjaan dapat berpengaruh
terhaap kondisi psikologis ibu selama kehamilan, termasuk dalam
menghadapi keluhan fisik seperti pelvic girdle pain (PGP). Ibu
rumah tangga cenderung memiliki waktu yang lebih fleksibel
dalam menjalani aktivitas sehari-hari, namun pada saat yang
bersamaan mereka bisa mengalami tekanan psikoogis akibat beban
pekerjaan domestic yang tinggi tanpa dukungan structural seperti
yang bisa didapatkan di lingkungan kerja. Kondisi ini dapat
memengaruhi tingkat stress dan kecemasan, apalagi jikaibu hamil
merasakan nyeri yang dapat menghambat aktivitasnya. Sedangan
ibu yang berkerja di luar rumah mungkin memiliki akses lebih
besar terhadap informasi Kesehatan, dukungan sosial, serta
lingkungan yang lebih dinamis, yang dapat berkontibusi dalam
mengurangi kecemasan.

Berdasrkan temuan tersebut, dapat disimpulkan bahwa jenis
pekerjaan berpotensi memengaruhi tingkat kecemasan ibu dalam
menghadapi pelvic girdle pain (PGP). Ibu yang beraktivitas diluar
rumah cenderung memiliki tingkat interaksi sosial yang lebih
sering sehingga memungkinkan mereka memperoleh informasi,
pengalaman, atau dukungan terkait kehamilan dari lingkungan
pekerjaan, sehingga dapat membantu mengurangi tingkat
kecemasan yang dirasakan. Peneliti belumya oleh (Halil &
Puspitasari, 2023) menunjukan bahwa ibu rumah tangga memiliki
tingkat kecemasan lebih tinggi dibandingkan ibu bekerja karena
keterbatasan interaksi sosial dan sumber informasi dan adanya
tekanan dalam mengurus rumah tangga, anak, dan kehamilan
secara bersamaan dapat memperberat kondisi psikologis ibu,

terutama jika tidak diimabngi dengan dukungan keluarga.
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Aktivitas Olahraga dalam seminggu

Berdasarkan Tabel 4.1 sebagian besar ibu hamil yaitu
sebanyak 23 (69,7%) responden tidak melakukan aktivitas
olahraga secara rutin dirumah, sedangkan sebanyak 10 (30.3%)
responden melakukan aktivitas olahraga dirumah. Kondisi ini
menunjukan bahwa mayoritas ibu hamil dalam penelitianini
kurang aktif secara fisik selama kehamilan. Kurangnya aktivitas
olahraga pada ibu hamil dapat menjadi faktor resiko meningkatnya
keluhan musculoskeletal, khususnya pelvic girdle pain (PGP)
karena otot ligament yang menopang panggul menjadi kurang kuat
dan kaku. Penelitian sebelumnya menunjukkanbahwa kativitas
fisik yang teratur selama kehamilan, termasuk latihan seperti
prenatal yoga, dapat membantu memperkuat otot panggul dan
memperbaiki fleksibilitas tubuh sehingga mengurangi intensitas
nyeri pelvic girdle pain (PGP) (Mota et al., 2020). Selain manfaat
fisik, olahraga juga berperan pentimg dalam mengurangi tingkat
kecemasan selama kehamilan. Olahraga seperti prenatal yoga
membantu menurunkan hormone stress seperti kortisol dan
meningkatkan hormone endorphin yang berfungsi sebagai pereda
stress alami. Dengan demikian, ibu hamil yalﬁrmin melakukan
aktivitas olahraga senderung menunjukkan tingkat kecemasan
yang lebih rendah jika dibandingkan dengan ibu hamil yang tidak
melakukan aktivitas olahraga

Hasil penelitian ini mendukung temuan tersebut, dimana ibu
hamil yang melakukan prenatal yoga sebagai bentuk olahraga
mengalami penurunan signifikan pada tingkat kecemasan,
terutama yang awalnya tidak melakukan olahraga rutin. Dengan
demikian, intervensi prenatal yoga dapat menjadi solusi efektif
untuk mengatasi masalah kecemasan menghadapi pelvic girdle

pain (PGP) pada ibu hamil.
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f. Usia Kahamilan

Berdasarkan table 4.1 mengindikasikan bahwa mayoritas
responden yakni sebanyak 18 (54,5%) berada pada trimester II
kehamilan, sedangkan 15 orang (45.5%) berada pada trimester 111.
Pelvic girde pain (PGP) umumnya mulai dirasakan pada trimester
kedua dan semakin meningkat pada trimester ketiga seiring dengan
bertambahnya berat janin dan perubahan hormonal yang
menyebabkan pelunakan serta relaksasi ligament panggul
(Wuytack et al., 2020). Kondisi ini dapat membatasi aktivitas
sehari-hari ibu hamil dan meningkatkan resiko kecemasan terkait
ketidaknyamanan fisik yang terus berlanjut. Usia kehamilan atau
timester sangat berperan dalam ﬁnculnya dan tingkat keparahan
pelvic girdle pain (PGP) serta tingkat kecemasan yang dialami

eh ibu hamil. Penelitian ini menunjukkan bahwa intervensi
prenatal yoga yang diberikan kepada ibu hamil di trimester II dan
Il dapat menurunkan tingkat kecemasan secara signifikan.
Prenatal yoga membantu meningkatkan relaksasi otot, mengurangi
ketegangan panggul., dan memberikan teknik pernapasan yang
menenangkan, sehingga ibu hamil lebih siap secara fisik dan
mental dalam menghdapi pelvic girdle pain (PGP) dan proses
persalinan oleh karena itu, pemeberian intervensi seperti prenatal
yoga terutama pada trimester II dan III sangat penting untuk
mengelola keluhan fisik sekaligus mengurangi kecemasan ibu

hamil, sehingga meningkatkan kualitas hidup ibu hamil.

2. Tingkat Kecemasan ibu hamil menghadapi pelvic girdle pain (PGP)
setelah melakukan prenatal yoga
Berdasarkan table 4.2 hasil penelitian menunjukan bahwa setelah
pemberian intervensi prenatal yoga, tingkat kecemasan pada ibu hamil

menghadapi pelvic girdle pain (PGP) mengalami penurunan yang
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ignifikan. Dari total 33 responden, Sebagian besar yaitu 24 (72,7%)
responden berada pada kategori kecemasan ringan, sebanyak 5 (15.2%)
responden berada pada katgori kecemasan sedang, dan 4 (12,1%)
responden termasuk dalam kategori tidak mengalami kecemasan. Tidak
ditemukan responden dengan kecemasan berat setelah intervensi
diberikan. Hal ini menunjukan bahwa prenatal yoga berkontibusi secara
positif dalam menurnukan tingkat kecemasan pada ibu hamil menghadapi
pelvic girdle pain (PGP).

Setelah intervensi prenatal yoga diberikan, terdapat penurunan yang
signifikan pada tingkat kecemasan ibu hamil menghadapi pelvic girdle
pain (PGP). Penurunan ini terlihat konsisten di berbagai kelompok
karakteristik responden. Pada ibu hamil bersuia 20-35 tahun, yang
merupakan kelompok mayoritas dalam penelitian ini, kondisi fisik yang
relative optimal dan kemampuan adaptasi emosional yang baik
mendukung efektivitas intervensi prenatal yoga dalam mengurangi
kecemasan. Ibu multigravida yang lebih berpengalaman menghadapi
kehamilan sehingga mampu menjalani program prenatal yoga dengan baik
dan merasakan manfaat yang signifikan dalam menurunkan kecemasan.
Dari sisi Pendidikan, meskipun Sebagian besar responden berpendidikan
terakhir tingkat SMA intervensi intervensi prenatal yoga dapat dipahami
dan di terapkan dengan baik, sehingga mambantu mengelola kecemasan.
Pada ibu rumah tangga, yang juga menjadi mayoritas responden, prenatal
yoga memberikan efek relaksasi dalam pengurangan stress, yang sangat
penting mengingat tekanan psikologis yang mungkin muncul akibat beban
domestic dan keterbatasan interaksi sosial. Selain itu, bagi ibu hamil yang
sebelumnya tidak melakukan aktivitas olahraga rutin, prenatal yoga
berperan sebagai bentuk latihan fisik ringan yang efektif dalam
memperkuat otot panggul dan mengurangu ketegangan sehingga
membantu menurunkan hirmon stress dan kecemasan.

Prenatal yoga merupakan bentuk intervensi non farmakologis yang

menggabungkan gerakan tubuh lembut, teknik pernapasan dalam, serta
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ihan relaksasi dan meditasi. Kombinasi teknik ini terbukti mampu
menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis yang berkaitan dengan respon
stress, dan secara bersamaan meningkatkan a](tiﬁas sistem saraf
parasimpatis yang menimbulkan efek menenangkan. Temuan ini sejalan
dengan hasil penelitian yang dialkukan oleh (Marwati et al., 2024), yang
menyatakan bahwa prenatal yoga secara signifikan mengurangi gejala

emasan selama kehamilan, terutama jika dilakukan secra rutin.
Penelitian lain oleh (Yuniza et al.. 2021) juga menunjukan bahwa ibu
hamil yang mengikuti prenatal yoga mengalami penurunan secara

signifikan dalam manajemen nyeri dan penurunan tingkat kecemasan.

ingkat Kecemasan ibu hamil menghadapi pelvic girdle pain (PGP)
sebelum dan setelah melakukan prenatal yoga.

Berdasrkan tabel 4.4 terlihat adanya perbedaan signifikan pada
tingkat kecemasan ibu hamil menghadapi pelvie girdle pain (PGP)
sebelum dan setelah intervensi pren yoga. Sebelum di berikan
intervensi tingkat kecemasan ibu hamil berada pada kategori kecemasan
sedang sebanyak 15 (45,5%) responden, dan kecemasan ringan sebanyak
11 (33,3%) responden, dan kecemasan berat sebanynak 7 (21,2%)
responden. Sedangkan setelah dilakukan intervensi prenatal yoga tingkat
kecemasan mengalami perubahan yang signifikan dengan 24 (72,7%)
responden berada pada katgori kecemasan ringan 5 (15.2%) responden
pada kategori kecemasan sedang dan 4 (12,19%) responden tidak
mengalami kecemasan sama sekali serta tidak di temukan responden yang
mengalami kecemasan berat setglah intervensi dilakukan.

Secara statistik, analisis menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank
Test menunjukan nilai p < 0,001, yang berarti terdapat perbedaan yang
signifikan antara tingkat kecemasan sebelum dan sesudah dilakukan
prenatal yoga. Nilai mean (rata-rata) kecemasan sebelum di berikan
intervensi adalah 21,82 dengan median (niali tengah) 21, sedangkan

setelah di berikan intervensi menurun menjadi mean (rata-rata) 15,61 dan
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median (nilai tengah) 15, yang mengindikasikan penurunai ata dalam
tingkat kecemasan responden. Dimana menunjukan bahwa prenatal yoga
memiliki efek yang signifikan dalam menurunkan kecemasan yang
dirasakan ibu hamil dalam menghadapi pelvic girdle pain (PGP).
Temuan ini di perkuat oleh beberapa studi sebelumnya, salah
satunya oleh (Rahmawati et al., 2023) yang menyatakan bahwa prenatal
yoga mampu menurunkan kadar hormone stress seperti kortisol dan
mengurangi kecemasan serta meningkatkan kesejahteraan emosional ibu
hamil secara signifikan. Selain itlﬁenelitian (Qamarya, 2022) ditemukan
bahwa intervensi prenatal gentle yoga yang dilakukan sebanyak dua kali
dalam seminggu selama dua mingu, denﬁ durasi setiap sesi selama 60
menit, terbukti secara signifikan mampu menurunkan tingkat kecemasan
pada ibu hamil. Oleh karena itu, prenatal yoga dapat dijadikan sebagai
tode terapi komplementer yang efektif dan aman dalam mengelola
kecemasan pada ibu hamil khususnya dalam menghadapi pelvic girdle

pain (PGP).
C. Keterbatasan Penelitian

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Salah satu
keterbatasannya adalah tidak semua ibu hamil yang menjadi responden
dapat hadir secara langsung di tempat penelitian untuk mengikuti
intervensi prenatal yoga sesuai jadwal yang telah ditentukan. Kondisi ini
mengharuskan peneliti melakukan kunjungan ke rumah (home care) pada
beberapa responden untuk memastikan intervensi tetap dapat di berikan

secara merata.




BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Berdasarkan temuan dan uraian hasil penelitian mengenai pengaruh prenatal

yoga terhadap kecemasan ibu hamil dalam menghadapi pelvic girdle pain

(P
1.

o
. w

1P] di Puskesmas Pleret Kabupaten Bantul maka dapat kesimpulan bahwa:

Sebelum diberikan intervensi prenatal yoga, tingkat kecemasan pada ibu
hamil menghadapi pelvic girdle pain (PGP) terbagi menjadi beberapa
kategori, yaitu sebanyak 15 responden (45.5%) berada dalam kategori
kecemasan sedang, 11 responden (33,3%) mengalami kecemasan ringan,
dan 7 responden (21,2%) mengalami kecemasan berat. Tidak terdapat
responden yang termasuk dalam kategori tanpa kecemasan.
Setelah menjalani intervensi prenatal yoga, terjadi penurunan tingkat
kecemasan yang signifikan pada ibu hamil menghadapi pelvic girdle pain
(PGP). Dari totﬂl& responden, Sebagian besar yakni 24 responden (72,7%)
tergolong dalam kategori kecemasan ringan, 5 responden (15,2%) berada
pada kategori kecemasan sedang dan 4 responden (12.1%) tidak mengalami
kecemasan tidak ditemukan responden dengan kecemasan berat pasca
intervensi.
Hasil analisis menunjukkan adanya pengaruh signifikan prenatal yoga
terhadap penurunan tingkat kecemasan pada ibu hamil dengan pelvic girdle
in (PGP) di Puskesmas Pleret, kabupaten Bantul. yang ditunjukkan
dengan nilai signifikansi 0,001 (<0.05). Tela.lan ini mengindikasikan
bahwa prenatal yoga efektif dalam mengurangi kecemasan pada ibu hamil

B. Saran

Bagi Universiﬁ Jenderal Achmad Yani Yogyakarta

Diharapkan Universitas Jenderal Achmad Yani Yogyakarta dapat
medorong mahasiswa, khususnya dari program studi kebidanan untuk terus
melakukan penelitian-penelitian intervensi non-farmakologis seperti

prenatal yoga yang berfokus pada kesehatan menta dan fisik ibu hamil.
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b. Bagi Puskesmas Pleret
Diharapkan Puskesmas Pleret dapat mengembangkan program layanan
prenatal yoga sebagai bagian dari upaya intervensi alternatif non medis
untuk mengurangi kecemasan dan keluhan fisik pada ibu hamil, khususnya

am menghadapi Pelvic girdle pain (PGP).

c. Bagi Bidan/Tenaga Kesehatan
Bidan sebagai tenaga Kesehatan diharapkan mampu memberikan edukasi
secara menyeluruh kepada ibu hamil mengenai manfaat prenatal yoga dalam
mengurangi kecemasan dan keluhan nyeri pannggul serta bisa
merekomendasikan latihan ringan seperti prenatal yoga sebagai bagian dari
pendekatan holistic selama kehamilan dan di sesuaikan dengan kebutuhan
individual.

d. Bagilbu Hamil
Ibu hamil dianjurkan untuk lebih produktif dalam mencari dan mengakses
informasi terkait Kesehatan selama masa kehamilan termasuk metode non
medis seperti prenatal yoga yang membantu mengurangi kecemasan dan
nyeri panggul. Melakukan prenatal yoga secara teratur tidak hanya
berdampak positif pada Kesehatan fisik, melainkan berperan dalam
menstabilkan  kondisi emosional serta membantu meningkatkan
kesejahteraan psikologis ibu hamil.

e. Bagi Peneliti Selanjutnya
Peneliti berikutnya disarankan untuk memperluas cakupan penelitian, baik
dalam jumlah responden maupun wilayah atau tempat penelitian serta
mempertimbangkan variabel-variabel lain seperti dukungan sosial status
ckonomi dan riwayat nyeri sebelumnya. Selain itu, pengukuran jangka
Panjang terhadap dampak prenatal yoga pasca persalinan juga bisa menjadi

topik yang menarik untuk diteliti lebih lanjut.
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