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INTISARI
Latar Belakang : Ibu gal perubahan fisiologis ¢gp psikologis. Menurut
Yulianti et al. di Indonesia terdapat 56.5 % mengalami kecemasan pada wanita
hamil tamester 111, Untuk mengurangi kecemasan, maka tbu hamil bisa,
merelaksasi diri, Latihon fisik serta meningkatkan oluh nofas. Schingga yoga hamil
ﬁlu prenatal yoga bisa dilakukan.

M

Tujuan : getahui apakah p | yoga mempengaruhi tingkat & ibu
hamil trimester 111 menghadapi persalinan di BPM Appi Ammelia.

Metode : Ini adulah jenis penelitian k itatif yang faatkan desain Pre-
ks, 0 dengan satu Kelompok prerest-p tanpa kontrol. Uji statistik ini
yaitu Paired Sample T Test.

Hasil : Uji normalitas didapatkan hasil berdisitribusi normal mempergunakan uji
Shapiroo-wilk. Respondk oal cemas ringan berjumlah 17 responden
(708%). Dan berjumlah 7 ponden (202%) galami cemas sedang.
Sedangkan 21 (87.5%) resffijden setelah melakukan prematal yoga tidak
mengalami cemas. Berdasarkan uji Paived Sample T Test diperoleh p value <0001,

@
Kesimpulan : Adanya pengaruh prenatal yoga pada tingkat cemas ibu hamil
imester 111 dalam menghadapt persalinan di BPM Appi Ammelia.

Kata Kunci : Prenatal Yoga, Tingkat Kecemasan, Ibu Hamil
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THE EFFECT OF PRENATAL YOGA ON THE ANXIETY
LEVEL OF PREGNANT WOMEN IN THE THIRD
TRIMESTER INFACING CHILDHOODAT
BPM APPI AMMELIA
2024

Elfa Sagita', Eniyati*
ABSTRACT

Background: Mothers experience physiological and psychological changes.
Bcording to Yulianti et al, in Indonesia there are 56.5% experiencing anxiety
in third trimester pregnant women. To reduce anxiety, to reduce anxiety,
pregnant women cafifjo things like do physical exercise, relaxthemselves and
Improve breathing. So it can be&ne with prenatal yoga.

Objective: To find out whether prenatal yoga affects the anxiety level of third
trimester pregnant women facing childbirth at BPM Apgi Ammelia.

Method: This research Is a quantitative type of research with a pre-
experimental design using one pretest-posttest group without control. The
stalisﬁcaw:t used is the Paired Sample T Test.

Results: The results of the data normality test were normally distributed using
the Shapiroo-Wilk test. Respondents experiencing mild anxiety were 17
respondents (70.8%). And 7 respondents (29.2%) experienced moderate
anxiety. Meanwhile, (87 5%) respondents did not experience anxiety after
doing prenatal yoga. Based on the results of the Paived Sample T Test, the p
value was <0.001.

Conclusion: The influence of pt | yoga on the anxiety level of pregnant
women In the third trimester when facing childbirth at BPM Appi Ammelia.

24}
Keywords: Prenatal Yoga, Anxiety Levels, Pregnant Women
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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Menurut Persatuan Ginekologi Inter keh

dengan bertemunya sperma dan ovum, disertai oleh proses implantasi vang
herlangsung selama 40 minggu. Kehamilan dikelompokkan atas trimester
satu (12 minggu), trimester dua (minggu ke-13 hingga ke-27), serta
trimester tiga (minggu ke-28 hingga ke-40) (Prawirohardjo, 2016).

U ya kehamil | perubahan pada tubuh wanita schagai
bagian dari penyesuaian tubulinyy terhadap proses kehamilan (Girsang,
2022), Selama kehamilan, proses perubahan fisik yang bisa memicu keluhan
pada ibu yang b pak kepada kesejah psikologisnyd, terutama

pada ibu yang sedang menjalani trimester Ketiga, vang sering disebut
sebagai masa penantian (Nurbaiti & Nurita, 2020). Gangguan psikologis
hisa melipuri perasaan camas dan khawatir terkait kehamilan dan persalinan,
yang dapat menimbulkan tingkat stres yang tinggi.

Scbagian besor wanita hamil tnmester 11T dulom keaduan cemas

Yo Tt 1

karcna merasa  khawatir  dalam proses  p ya.

Perubahan psikologis dun [isik pada ibu terjudi karena hormon yang
mengalami perubahan sebagai adaptasi pertumbuhan janin yang ada di
dalam rahim. Adanya perubahan but dapat bulkan stres dan
kecemasan bagi ibu hamil (Sari & Parwati. 2023). Jika ibu hamil mengalami
keeemasan, hal ini dapat berdampak pada nsiko munculnya penyakit dan
komplikasi kehamilan dan persali Timbulnya kecemasan dapat
menghentikan kontraksi uterus sehingga terjadi persalinan lama sekitar 65%
(Arlym & Pangarsi. 2021).

Menurut (Yulianti et al, 2022) bahwa di Korea 8-12% ibu hamil
lami k di Amerika Serikat 10-12% dan di Indonesia 56 5%

mengalami  kecemasan dan  148% mengalami depresi. Berdasarkan
penelitian (Albin etal., 2022) didapatkan kecemasan pada 18.2% ibu hamil




selama trimester pertama, 19,1% selama trimester kedua, dan 24 6% selama

trimester ketiga. Dengan demikian, p i tersebut disimpulkan bahwa

kejadian kecemasan yang berkaitan dengan persalinan lebih tinggi terjadi
pada wanitz hamil dengan usia kehamilan trimester ketiga.

Leohamil. LAY

Kec selama bisa meny lah kejiwaan
dan penurunan kualitas janin, yang dapat mengakibatkun kelshiran prematur
dan BBLR. K san pada kehamilan berdampak buruk pada kesch

fisix dan mental pada ibu maupun janin, peningkatan gangguan irama

jantung, meningkatkan resiko perkembangan terlambat, dan masalah yang
dihadapi ibu hamil dapat menmgkatkan risiko depresi postpartum (lka et al.,
2022). Sehingga kecemasan ibu hamil dalam menghadapi persalinan bisa
dikurangi melalui latihan fisik seperti prenatal yoga. Melalui latihan ini. ibu

hamil dapat jaga keseh fisik dan kebug; sertd stabilitas

JAE

emosionalnya, sehingga perkembangan janin dapat berjalan dengan baik
(Indrayani & Legiati, 2021),

- e

Prenatal gentle yoga dapat p i, pengaturan postur

olah napas dan refaksasi. Yoga memiliki potensi untuk meningkatkan
kesadaran fisik dan emosional, emosi yang stabil dan pikimun jernib (Charla
Bingan, 2019). K ilan g | yoga ber faar dalam r b

membentuk harmoni antara pikiran dan tubuh. kekuatan tubuh, kedamaian,

ketenangan, sebagai persiapan ibu hamil secara mental, fisik dan spiritual

saat persalinan (Yayuk Puji Lestari & Tka Friscila, 2023). Gerakan yoga
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melatih teknik pernapasan yang optimal untuk kan suplai

dan pelepasan hormone endorphin ke dalam darah serta menciptukan proses
relaksasi melalui fnprosis dan sugesti yang positif bagaimana cara
menghadapi persilinan pada ibu (1. Wahyuni et al., 2023).

Penelitian oleh (Wijaya, 2023a) didupatkan bahwa hasil Kecemasan
trimester ketiga pada wanita hamil sebelum perlakuan diberikan terdapat
rata-rata 21,40 memiliki kecemasan yang tinggi. Namun, setelah diberikan
perlakuan kecemasan ibu hamil menurun yaitu dengan rata-rata 17 80

kecemasan yang baik.




Berdasarkan data rekam medis di BPM Appi Ammelia ibu, 70%
hamil galami cemas jelang p 1i S aitu, peneliti yang

melaksanakan studi pendahuluan di BPM Appi Ammelia terhadap 5 ibu
hamil yang melakukan ANC dengan usia kehamilan 28-36 minggu

melaporkan bahwa sering merasa Khawatir dan cemas terhadap kehamilan

dan menghadapi persalinan karena trauma robek bk li

P F

yang lama dan ketidakny yang dialami di trimester I seperti nyeri
punggung dan pinggang. kesulitan tidur karena meningkatnya frekuensi
BAK serta kurangnya pengetahuan ibu terhadap manfaat prenatal yoga
dalam menurunkan kecemasan.

Sebagaimana pentingnya manfaat prenatal yoga dalam membantu
penununan kecemasan wanita hamil trimester IIT untuk  menghadapi
persalinan _Dengan demikian, peneliti berminat untuk meneliti dengan judul
“*Pengaruh Prenatal Yoga terhadap Tingkat Kecemasan Ibu Hamil Trimester
111 dalam Menghadapi Persalinan di BPM Appi Ammelia Tahun 2024".

B. Rumusan Masalah
Sebagaimana latar belakang yang dijabarkan, sehingga perumusan
masalah penelition ini antara lain “Apakah ada Pengaruh Prenatal Yoga
Terhadap Tingkat K, Thu Trimester 11 dalam Menghadapi
Persalinan Di BPM Appi Ammelia Tahun 20247"

C. Tujuan Penelitian
b 5 iujun Umum

Untuk mengetahui pengaruh prenatal yoga dengan tingkat kecemasan
wanita hamil Trimester [ dalam menghadapi persalinan di BPM Appi

Ammelia,

2. Tujuan Khusus

a. Untuk mengetzhui tingkat kecemasan ibu hamil trimester [11 dalam
menghadapi  persalinan sebelum  diberikan intervensi  prenatal

yoga.
b. Untuk getahui tingkat k ibu hamil tri 11 dalam
menghadapi persalinan sesudah diberikan intervensi prenatal yoga.




a
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
perluas terkait p | yoga lerutama dalam
kaitannya dengan topik penelitian ini.
2. Manfaat Praktis
a. Untuk Ibu Hamil Trimester 11
M: berikan relaksasi untuk i cemas ibu hamil

P

&

ketika menghadapi persalinan.

b. Untuk BPM Bidan Appi Ammelia

Diharapkun dapat

smbantu bidan membenkan asuhan Kebidanan

dengan dilakukan prénatal yoga dalam upaya mengatasi kecemasan

ibu hamil trimester 111.
¢. Untuk Pencliti Selanjutnya

Hendaknya bisa menjadi panduan untuk an
sthmjumyuiwngcnui prenatal yoga dalam. upaya mengatasi

kecemasan ibu hamil trimester 11,

E. Keaslian Penelitian

Beberapa penelitian dengan riset tentang yang berhubungan dengan judul

penelitian ini, di antaran ya:

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian

No Peneliti Judul Penclitian Metodologi Hasil Penditian
Penclitian
I Lawrs “Pengaruh Studi i Pucds  peoelitun  mi
Rischa, A beri ! diberikan prenatal yoga
presiatal yoga dessin Quasy dalam waktu 3 mivggu
Evrianasan,  dengan tingkut Eksperiment dan memuiliki durasi
N & comas ibu hamil  melalui teknik seminggn 2 kali
ok pling purpesi Kelompok prenatal yoga
(2022) persalinan” sampling a8 memiliki mein
faatkan post & loh
fest only control 260,81  dengan 4833
group. untek  nilal standar
deviasi. Rentmag skor
kecemasan dalam

kelompok mi adalah dari

21 hingg 38, Semera

itu, pada kelompok yang




No  Peneliti

Judul Penelitian

Metodologi
Penelitian

Hasil Penelitian

2 Kusume
Rahma,
Dewi. & Tri
Weni,
Pumani
2018)

3 Sipayung.
Romuuling,
& Wijaya,
Putri. (2022)

Metode studi ink
menggunakan

tidak mengikuti prenatal
yoga, mean  kecemasan
adalah 4288  dengan
5818 untuk nilui standar
deviasi. Rentmg  skor
kecemasan dalam
kelompok ini adalah dari
30 hingza 52, pevalue
yaksi  + 0000005
-anl diemukan
pengaruh  pemberian
cemas pada fbu hamil
vang akan menjalankin

Intervensi  dilaksanakan
semmggu 2 Kali.
14 ibu hamil

p:mnu;mﬁc
yoga terhadap
tingkat

P Pre post
test Control Grivup
Design. Teknik
sampling Simplc
Random Sumpling

Studi ini dalam

mengalami - pamk  pada
pre-test, dengan | ocang
di antaronys mengalami
cemas berat, sertu yang
mengalami cemas sedang
tlerdapat 1« . Pada
post-test, § hamil
mengalami cemas
sadfng, seria 11 by
lannya .nhmuuus
ringan. Didupat p-valve
00 yakni < 0,05, dan
menolak HO,

Peldsanaan  intervensi

P Y

mempergunakan

3
kali dalam 2 minggu.

Rat

quasi cksp

hamil frimester
I di PMBM
Bogor tabua
202"

— |
mncangan pre

posttest with

control group

design. Teknik
sampling total
sampling.

sebelum mtervensi
kelompok intervensi
2140 sera setelsh
Intervnasi menjod g 50.
Sementara remta tingkat
kecemasan pada sebelum
ntervensi kelompok
control 21 30 dan setelah
intesvenst menjodi 2325,
t-test didapatkan
signifikan senilai 0000




Hasil Penelitian

No Peneliti  Judul Penelitian Metodologi
Penelitian
a
4 Amalia, Riza “Prenatal Yoga Stwdi ini
Rusmini.. &  terhadap Tingkal  gggmpergunakan
Remo, Diki  Kecenmsan metode quusy
Yulisni. Primigravid
(2020) Trimester 11" melalui
pemanfaatan
pendekatan preest
posttest design.
Teknik sampling
otal sampling.

(p<0.05) maka bisa
ditemukan pengaruh
prenatal  yoga  pada
tingkatan kecemasan ibu
hamil saat berhadapan
dengan persafinan.

Pelaksanaan — intervens:
dilakukan prenstal yoga
minggu | kali  dalam
witktu cupat mingew dan
setiap treatment memiliki
durgsi 60 menit. Nilui
Kecenmasun sebelum
perlakuain memiliki
rotaraty 2492, welah
diberikan  perlakukan
13.62  schingga bisa
dikatakan prengal yoga
terhadap penurunan
tingkat kecemasan
memiliki pengarh,
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a
BAB 111
METODE PENELITIAN

A. Desain Penelitian
Desain kuantitatif dengan desain Pre-eksperiment dengun satu kelompok

desain pre-post cksperimen tanpa kontrol dimana penelitian tanpa
menggunakan pembanding (kontrol), melakukan observasi pretest sebelum

diberikan yoga serta bandingkan perubahan setelah diberikan yoga

P &

dengan postiest dipergunakan pada penelitian ini (Sulistiyaningsih &

Rofika, 2020). Berikut rancangun penelitian ini:
o = PRSOGB4
Guambar 3. 1 Desain Penclitian
Keterangan
O : Tingkat Kecemasan (Sebelum dilakukan prenatal yoga)
X : Perlakuan prenatal yoga
0. : Tingkat Keeemasan (Sesudah dilakukan prenatal yoga)

B. Lokasi dan Waktu
Lokasi Penelitian

Studi diselenggarakan di BPM ’ppi Ammelia (Jin. Bibis No. 18, Bibis,
Bangunjiwo, Kec. Kasihan, Kabupaten Bantul., Daeroh Istimewa
Yogyukarta).
Waktu Penelitian
Studi diselenggarakan pada bulan Junuari hingga Agustus 2024,

C. Populasi dan Sampel
Popglasi
24 ibu hamil trimester 1 di BPM Appi Ammelia scsuai dengan
pengumpulan dats pada Juni 2024,

Sampel
Metode sampling berupa Total Sampling di p sampel deng
total sampel sama dengan jumlah populasinya. Sampel diambil melal

10




1

pertimbangan Khusus dan sudah dikehendaki peneliti sesuai kriteria (Chan
., 2020). Ada 2 kniteria, antara lain @
4. Kriteria Inklusi

1) Wanita hamil trimester Il yang cemas menghadapi persalinan.

2) Usia Kehamilan minimal 28 minggu

3) Ibu hamil dengan indikasi melukukan prenatyl yoga yaitu tekanan
darah 90/80-120/80 mmlilg serta DJJ pada kondisi normal yakni
120160 x/menit.

4) Bersedia menjadi responden dan mengikuti 1 kali dalam seminggu
prenatal yoga dengan renlaw waktu perlakukan | bulan, waktu
setiap perlakukan selama 60 menit.

b. Kriteria Fksklusi

1) Ihu hamil trimester T yang memiliki penyulit atau riwsyal seperti

keguguran berulang. plasents previa, eklamsia. precklamsia,

pe partum, dan

dink

melitus.

D. Variabel Penclitian
Variabel penelitian adalah karaktenstik individu, kegiatan yang termasuk

dalam suatu kategori untuk dipelajari dengan tujuan memperoleh

pemahaman tentang subjek dan buat kesimpulan berdasarkan

penelitian (Aridiyanto & Parikesit Penagsang, 2020). Oleh karena itu,
variabel yang ditentukan peneliti sebagai berikut :

1. Variabel bebas (independent) artinya yang mmapu memberi pengaruh
variabel terikat (Amruddin et al., 2022). Variabel bebas penclitian ini
yakni yoga hamil.

. Variabel terikat (dependen) antingg variabel yang disebabkan variabel
bebas (Amruddin et al., 2022). Variabel terikat penelitian i yakni
tingkat kecemasan.

(=]

E. Definisi Operasional
Definisi Opcrasional digunakan scbagai batas ruang lingkup ataupun

menjelaskan makna dari varizbel yang dikaji sebagai petunjuk pelaksangan

1
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mengukur variabel (Notoatmojo, 2013), Pengertian operasional penelitian

ini, yaitu:

2]
Tabel 3. | Definisi Operasional

Varizbel Gereken  fisik

Independen: secara

Yoga Hamil  komprehensif
guni untuk
Latihan
pernafasan,
postur  fistk,
konsertrasi dan
meditasi,

Variahel Definisi Alat Ukur Hasil Ukur Skala Ukur
Operasional
Varizbel Pengalaman Kuesioner 1. Tidak  cenus Ordinal
dependen: subyekiif vang seore <14
tingkat tiduk 2. Cemas nngun
Kecemusan  menyenangkan score 14-20
schubungan 3. Comas sedang
dengan score 21-27
ketegangan 4, Cemas  berat
atiu score 28-40
kekhawatirin 5. Cemas  sangat
weperti  cemas, berat/panik
tegang, dan score >4
cmosi yang
tergxli pada
individu
(Trikusuma &
Suarya, 2020)

g., Alat, Bahan dan Instrumen
1. Alat dan bahan penelitian

a4 Speaker

b. Matras sebagai alas

2. Instrumen

a Kuesioner HARS (Hamilton Anxiety Rating Scale)

HARS berarti secbuah instrument untuk menilai gejala

kecemasan, baik yang bersifat psikologis maupun fisik (Normah
ctal..2022). Penilaian dalam skala HARS mencakup 14 item,

antara lain

1) Cemas
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2) Tegang

3) Rasa Takut

4) Perasaan depresi

5) Gangguan tidur

6) Gangguan kecerdasan
Periloku wawancara

8) Gejala penginderaan

9) Gejala pernapasan

10) Gejala kardiovaskuler

11) Gejala pencernaan

12) Gejala saluran kemih

13) Gejala saluran saraf

14) Gejala fisik

b. Informed Consent

Ini adalah lembaran yang menyajikan  pernystuan
kescdiaan responden untuk berkontribusi dalam penclitian,

G. Pelaksanann Penclitian

Persiapan

a

Melaknw identifikasi terhadap persoalan yang menarik minar
peneliti dan mengajukan judul.

b. Menyusun proposal penelitian.

[~

d. Peneliti melakukan p

Melakukan pengajuan surat peng penelition di puda

J

M Appi Ammelia melalui Program Studi S1 Kebidanan
Univer Jenderal Achmad Yani Yogyal
2aj izin penclitiannyz pada BPM
Appi Ammelia sebagimana surat pengantar melalui Program
Studi S1 Kebidanan Universitas Jenderal Achmad  Yani
Yogyakara.
Melaksanakan keordinasi atau diskusi bersama Bidan Appi

A 1 g bagai memastikan  responden

penelitiannya berkenan konsisten ikut serta jekas prenatal yoga

13
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memiliki jarak waktu 4 kali dalam seminggu selama sebulan
maupun tiap waktu perlakuannya vaitu 60 menit.
f. Melaksanakan negoisasi juga diskusi dengan Bidan Appi

Ammelia guna menanyakan kesedi belian buka

prenatal yoga seminggu sekali selama 4 minggu, dengan
masing-masing perlakuan berlangsung selama 60 menit untuk

" . Lk

gurangi - rasa ir atau cemas  saal
ghadupi persalinan, Ikan robekan perineum dan
e p p saat g li
2. Pelaksanaan

a. Pengumpulan ibu hamil dari BPM Appi Ammelia pada usia
kehamilan trimester [ sebagai responden

b Sebelum melakukan prenatal yoga, responden diberikan lembar
skrining kriteria  dan  dilakukan  pemeriksaan  misalnya
p ik k daruh, ) ik leopold dan

DJJ yang dilakukan bidan di BPM Appi Ammelia.

¢. Pemeriksaan normal, lilu jelaskan ujuan

serta

Ly

a persetujuan dari responden agar bersedia berpartisi pasi
pada penelitian.

d. Membagi - kuesioner  prerest  serta mencrangkin - cara
menanggapi pertanyaan-pertanyaan didalam kuesioner,

e Sesndah lembaran kuesioner pretest diisi oleh respondan, maka
responden mempelajari Teknik gerak prenatal yoga.

f. Responden mendapatkan perlakuan prenatal yoga dari Bidan
Appi Ammelia selaku praktisi bersertifikat yang ahli dalam
prenatal yogd. Mengelompokkan lbu hamil ke dalam dua
kelompok sesi untuk membagi waktu perlakuan prenatal yoga.
Jodwal untuk kelompok pertama yaitu tap Minggu jam 09.00-
10.00 WIB, serta untuk kelompok kecua di hari yang sama
pukul 11.00-12.00 WIB. Pemberian Prenatal yoga di ruangan
yang telah disediakan. Responden yang mengikuti prenatal yoga

14
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sebanyak 24 responden selama 4 Kali perlakvan dan tidak ada
drop out.

g Seteleh ibu hamil melaksanakan prenatal yoga schingga DIJ,
tekznan darah. maupun pergerakan janin akan diperiksa
kembali.

h. Responden melengkapi daftar hadir yang sudah dipersiapkan
pada tiap pertemuan, Guna mengingatkan jadwal prenatal yoga,
diingatkannnya  ibu bamil lewat media sosial  misalnya
Whatsapp. Bilamana tidak memiliki social media, akan
dihubungi melalui nomor telepon seluler.

i. Sesudah mendapatkan perlakuan prenatal yoga selama 4 kali,
peneliti membagikan kuesioner postiest untuk mengevaluasi
ringkat kecemasan responden sesudah mendapatkan perlakukan
prenaml yoga.

3. Penyusunan laporan

a. Hasil penclitian yang tclah didapatkan kemudian dianalisa.

b. Mengolah maupun menganalisis data yang sudah diperoleh dan
menyliapkan penyusunan laporan skripsi atau tugas akhir.

H. Metode Pengolahan dan Analisis Data
1. Metode Pengolahan data

a. Ediing
Ini ialah  proses yang dilaksanakan  setelah  peneliti
pulkan data penclitian. Dimulai dengan memberikan
idenditas i ni penclitian kepada responden (Abdullah,

2015). Pada proses editing mengecek kembali kuesioner
penelitian yang akan disebar (Supandi et al., 2020),

b. Scoring
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Proses menetapkan jumlsh skor (Hidayat, 2017). Pada
penelitian ini menggunak 14 komp kuesi Dalam

kuesioner HARS . Keterangan cara scoring antara lain :
0 = Saat tidak ditemukan gejala
= Gejala ingan (minimal 1 gejala)
2 = Gejala sedang (50% gejala)
3 = Gejala berat (>50% gejala)
4 = Gejala sangat berat (ditemukan selurul gejala)

Untuk kan derajat k san dengan penjumiahan

score 1-14 gem dengan hasil score sebagar berikut :

a. Nilai <14 =1idak kecemasan

b. Nilai 1420 = cemas ringan

¢. Nilai 21-27 = cemas sedang

d. Nilai 28-40 = cemas berat

¢. Nilai> 40 = cemas sangat berat/panik (Normah et al,,
2022)

c. Coding

Masing-masing data diberi suatu kode berbentuk angka atau
numcrib(l-hday«n. 2017).
1) Usia
(a) Usia>35 ahun~ :3
(h) Usia 20-35 tahun ~ : 2
(¢) Usia<20tahun  :1
2) Pendidikun
ta) SD
by SMP
€] SMA
(d) Perguruan Tinggi
(e] Lain-lain

LV I R

3) Pekerjuan
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4

5

6

7

9

)

-

17

(a) IRT

(b) Wiraswasta

(¢) Karyawan Swasta
(d) Pegawai Negeri
(e) Lain-lain

Agama

(4) Budha

(b) Hindu

(c) Katolik

(d) Knisten

O R I

02 W et

(e] Islam
1Isia Kehamilan
(a) Trimester 11 |

Mengetshut inf yoga hamil

@) Ya L.\
(b) Tidak "2
Informasi tentang yogu hamil didapal dari
() Dokter/Bidan/Perawat 4 |
(b) Tetangga 2
(c) Media Sosial 3
(d) Media Cetak )
-]
6

(e) Rekan/Suami

(f) Lain-lain §

Pemah melaksanakan yogu hamil

@) Ya i

1b) Tidak 2

Timbul kekhawatiran/kecemasan Ketika  kehamilan
'masuki tnmester [11 dalam menghadapi persalinan

(a) Ya i

(b) Tidak )

17
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10) Tingkat Kecemasan sebelum perlakuan yoga hamil
diberikan

8
(a) Tidak cemas 4 |
(b) Cemas ringan 2
i¢) Cemas sedang ]
d) Cemas berat 4

(¢) Cemas sangat berat : 5
11) Tingkat Kecemasan sctelah diberikan perlakuan yoga
hamil 5
(a) Twdak cemas |
(b) Cemas ringan :2
fe) Cemas sedang 3
{d) Cemas berat °4
(e) Cemas sangat berat :'5
d. Tabulating
Proscs menambahkan data ke tabel berdasarkan kode maupun
kebutuhan yung telah ditentukan.
¢. Cleaning
Mengecek  kembali  Kescluruhan  data  resppnden  juga
mengeliminasi data yang tidak terpakai untuk meminimalisic
peluang terjadinya kekeliran.
2. Analisa data
a. Analisis Univariat (karakteristik responden)
Guna mendesknpsikan terhudap variabel. Dalum penelitian ini,
yaitu tingkat kecemasan diukur menggunakan kuesioner HARS.
Skor dari 14 zspek kuesioner HARS ditambahkan dengan skor
0-56. Kemudian, jumlah dari hasil tingkat kecemasan akan
diinterpretasikan, terbagi menjadi 5 Kategori antara lain :
1) Skor>40 = cemassangat berat/panik
Skor 28-40 = cemas berat
3) Skor 21-27 = cemas sedang

18
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5)
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Skor 14-20 =cemas ringan
Skar < 14 = tidak cemas

b. Analisis Bivariate

3]

2)

Uji normalitas

Uji Shapiro-Wilk digunakan dalam kan apakah
distribusi normal atau tidak karena jumlah sampel yung
digunakan  <50. Dikatakan normal bila  signifikasi
memperoleh nilai >0 05. Sementara tidsk normal bilamana

memperoleh signifikasi <005,

Analisa Bivanate

ﬁalisi untuk membuktikan “pengaruh yoga hamil pada
penurunan kecemasan ibu hamil trimester [T dalam
menghadapi  persalinan™  didukung  dengan  program
komputerisasi SPSS versi 27 dan dilaksanakan uji-t
sebagimana hasil pretest dan posttest. Pengujian ini guna
memeriksa perbedaan rerata diantara ukuran hasil melalui
dua kelompok: yang serupa, misulnya perbedaan rerata

" b

antara prefest dengan p y listribusi

normal. Bilamana tidak normal, dilaksanakan uji Wilcoxon
untuk pengujian alternatifnya. Hasil Analisa menunjukkan
p value senilai < 005 atau menerima H; berarti ada
pengaruh dari kedua variabel, namun apabila nilainya >
0,05 H; mengalami penolakan berati tidak ditemukan
pengaruh dari kedua variabel terscbut.
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a
BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Hasil Penelitian
Gambaran Lokasi Penelitian
BPM Appi Ammelia merupakan Klinik Bidan Prakik Mundiri

Delima di J1. Bibis No. 18, Bibis Kee, Kasihan, Kabupaten Bantl, DIY
digagas pada tahun 2010 oleh Bidan Appi Ammelia Utami dan berkembang
hingga sekarang. BPM Appi Ammelia memiliki visi yaitu “melakukan
peningkatan pada kualitas hidup dan beri layanan kebid. yang

komprehensif”. Berdirinya BPM Appi Ammelia d:latar belakangi tingginya
AKI dan AKB.

BPM Appi Ammelia memberikan layanan kebidanan secara asuhan
nifas, ANC. keschatan bayi, balita, anak, Keluarga, maupun layanan
persalinun yung lembut dun penub kasih sayang. Di sisi lain, kehadinn
perkembangan usaha baru di bidang kebidanan medis yang berada dalam
kerangka perkembangan teknologi, memotivasi BPM Appi Ammelia untuk

Al P b tersebut guna meningkatkan pelayanan. Dengan
demikian, BPM Appi A 1 ikan perkembangan usaha di bidang

kesehatan komplementer, yakni haby SPA, Prenatal Yoga serta pijat bayi.
Biasanya Kelas prenatal yoga diadakan di BPM Appi Ammelia irlanguung
satu kali dalem scbulan. Instruktur kelas prenatal yoga yaitu Bidan Appi
Ammelia Utami 5. Tr Keb, Bdn yang telah tersertifikasi juga tedatih selaku
instrukmur prenatal yoga.

Data Umum

Cakupan di dalam data nmum ini terdiri dari karakteristik responden yakni
30 ibu hamil di trimester 1II di BPM Appi Ammelia yang jumlahnya
mencakup umur, agama, tingkat pendidikan. pekerjaan, paritas,

h e
PEUE! s P

I yoga, sumber informasi mengenai

prenatal yoga, pemah mengikuti yoga hamil serta timbul atau tidak
kekhawatiran - memasuki  kehamilan  rimester 1l dan  menghadapi

20
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persalinan. Kemudian diadakan analisis univariat terhadap data ini, Analisis
tersebut bisa dilibat di bawah ini:

1]
Tabel 4, 1 Karakteristik Responden

No  Karakteristik Responden Frek i (n) P (%)
1 Usia
Usia < 20 Tahun 0 0
Usia 20-35 Tahun 23 958
Usia> 35 Tahun I 4.2
Jumlah 24 100
2 Agama
Budha (U] 0
Hindu 60 0
Katolik 0 0
Kristen Q1 0
Islam 24 »
Jumlah 24 100
3 Pendidikan
sD 0 0
SMP 1 42
SMA/SMK 12 50
Perguruan Tinggi I 458
Lain-lain L 0
Jumiah 24 100
4 Paritas
Primipara ¥ 583
Bipara 10 417
Jumlah 2 100
5 Pekerjaan
Tbu Rumah Tangga 4 583
Wiraswasta 0 0
Karyawan Swasta 8 333
Pegawai Negeri 2 83
Lain-lain 0 0
Jumlah 24 100
6 Pengetahuan tentang
Prenatal Yoga
Mengetahu 20 833
Tidak Mengetahui 4 167
Jumlah 24 100
7 Jenis Sumber Informasi
Dokter/Bidan/Perawat 13 542
Tetangga 1 42
Rekav'Suami 0 0
Media Cetak 0 0
Med:a Sosial 10 417
Lain-lain 0 0
Jumlah 24 100

21




22

No  Karakteristik Resp Fr si (n) L (%)
8  Pernah Melakukan
Prenatal Yoga
Pemah 12 S0
Tidak Pernah 12 50
Jumlzh 24 100
Sumber : Data Primer Terolah (2024)
Analisis .
Scbagai data b gungkapkan dari total responden

sebanyak 24, diketahai usia 20-35 tahun ada 23 responden (935,8%) serta
vang berusia > 35 tahun ada | responden (4.2%) serta beragama islam ada
24 responden (100%) beragama islam. Berdasarkan segi Pendidikan
diketahui pendidikan SMP terdapat | responden (42%) pendidikan
SMA/SMK ada 12 responden (50%) dan pendidikan perguruan tinggi ada
11 responden (45 8%).

Seb besar

ponden bekerja menjadi IRT yakni 14 responden
(58.3%). 8 responden (33.3%) schagai Karyawan swasta, dan 2 responden
(8.3%) sebagai pegawai negeri. Responden yang mengetahui informasi
prenatal yoga sejumlah 20 responden (83,3%) dan yang ndak mengetahui
sejumlah 4 responden (16.7%).

Qoh L

besar

2 informasi g prenatal yoga responden
memperoleh informasi melalui perawat, bidan, atsu dokter berjumah 13
responden (54,2%), | responden (4,2%) dari tetangga dan 10 responden
(41.7%) dari media sosial. Faktanyn, mayoritas responden pernah
melakukan prenatal yoga yaitu schanyak 12 responden (50%) dan yang
tidak pernah melakukan p I yoga ada scjumlah 12 responden (50%)

dan seluruh responden yang mengikuti prenatal yoga yaitu usia kehamilan
tnimester 111 sebanyak 24 responden (100%).
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3. Tingkat Kecemasan fhuﬂmﬂ Trimester I1I Sebelum Melakukan
Prenatal Yoga
Tabel 4. 2 Distribusi Frekuensi Tingkat K Ibu Hamil
Trimester T Sebelum melakukan Prenatal Yoga

Tingkat Kecemasan Frekuensi (n)  Presentase (%)
0

Tidak Cemas 0%
Cemas Ringan 17 70,8
Cemas Sedang 7 292
Cemas Berat 0 0%
Panik 0 0%
Tetal 24 100.0

Sumber : Data Pnmer Terolah (2024)
Analisis :

Sebagaimana  data tersebut, dihasilkan scbelum  melaksanakan
prenatal yoga, tingkat Kecemasan mayoritas kategori cemas ringan yaitu
70.8% atau sejumlah 17 responden. Dan 29 2% atau sejumlah 7 responden

galami cemas sedang.

4. Tingkat Kecemasan Ibu Hamil Trimester 1 Setelah Mclakukan

Prenatal Yoga
Tabel 4. 3 Tingkat K n tbu Hamil Tri 111 Sctelah
Melakukan Prenatal Yoga
Tingkat Kecemasan Frekuensi (n) Presentase (%)
Tidak Cemas 20 83.3%
Cemas Ringan 4 16.7%
Cemas Sedang 0 0%
Cemas Berat 0 0%
Panik 0 0%
Total 24 1000
Sumber : Data Primer Terolah (2024)
Analisis
Sebagaimana data tersebut, dihasilkan bahwa sesudah
pkan | yoga, pr hasil intervensi terdapat penurunan

tingkat kecemasan sejumlah 20 responden (83.3%) serta 4 responden

(167%) mengalami cemas ringan.
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5. Tingkat Kecemasan Ibu Hamil trimester LI sebelum dan sesudah
diberikan Intervensi 5
Tabel 4. 4 Hasil Tabulasi Silang Tingkat Kecemasan Ihu
Hamil Trimester 111 sehelum intervensi
8 voes

Kankteristik e Chma, Comas  Censn (Falk F

ﬁ’—MMM

<20 Tahun 0 0 0 0 0 0
20-35 Tubhua 0 16 7 0 0 958
235 Tuhun 0 1 0 0 0 42
Isiam 0 17 7 [} o 100
Kristen 0 0 ] 0 0 (0
Katolik 0 0 0 0 0 4
Hindu 0 0 o 0 0 4
Budha 0 0 0 0 0 (4
Pendidikan
Sb 0 0 o 0 0 o
SMP 0 0 | 0 0 42
SMA/SMK o 9 3 [} 0 50
PT 0 8 3 0 o 458
0 11 3 0 583
0 6 4 0 0 497
0 9 ) 0 o0 583
0 0 0 0 o0 O
0 7 1 0 0 333
0 1 1 0 o 83
Pengetahuan tentang
Prenatal Yoga
Mengetahu ] 13 7 0 833
Tidak Mengetahui 0 4 o 0 0 16,7
Jenis Sumber
Informasi
Dokier/Bidan/Perawst 0 S ) 0 0 542
Tetangga 0 1 0 0 0 42
Media Sosial 0 8 2 0 o 417
Media Cetak 0 0 0 0 0 (4
Rekan/Svami 0 0 0 0 0 o
Pernah  Melakukan
Prenatal Yoga
Pernuh 0 9 3 0 o 50
Tidek Pemah 0 8 4 0 o 50

Sumber : Data Primer Terolah (2024)

24
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Berdasarkan data crosstabulasi ibu dengan usia 20-35 tahun
sebelum diberikan intervensi 16 responden katgeori cemas ringan, 7
responden kategori cemas sedang, 1 responden 1bu usia >30 tahun kategori
cemas ringan. 17 responden beragama islam kategor: cemas ringan dan 7
responden beragama islam kategori cemas sedang. Ibu pendidikan SMP |
responden kategori cemas sedang, ibu pendidikan SMA/SMK 9 responden
Kategori cemas ringan dan kategori cema sedang terdapat 3 responden, ibu
pendidikan PT 8 responden kategori cemas ringan dan 3 responden Kategori
cemas sedang. Ibu primipara 11 responden kategori cemas ringan serta
cemas sedang terdapat 3 responden, ibu multipara 6 responden kategon
cemas ringan dan cemas sedang terdapat 4 responden. IRT 9 responden
kategori cemas ringan dan cemas sedang ada 5 responden, Karyawan
Swasta 7 responden kategori cemas ringan serta | responden cemas sedang,

Pegawai Negeri | responden kategori cemas ringan serta cemas sedang ada

1 responden. Thu getahui p l yoga 13 responden kategori cemas

ringan scrta Kategori cemas sedang ada 7 responden, ibu tidak ectahui
prenatal yoga 4 responden Kategori cemas ringan. Sumber informasi
didapatkan dari Dokter/Bidan/Perawat 8 responden Kategori cemas ringan
dan kategon cemas sedang ada 5 responden, tetangga | responden kategon
cemas ringan, Media Sosial 8 responden kate gon cemas ringan 2 responden
kategori cemas sedang, Ibu pemah melakukan prenatal yoga 9 respodnen

kategori cemas ringan dan cemas sedang ada 3 responden ibu tidak pernah

Tabyil i

¥ &

sedang ada 4 responden. Ibu dengan usia kehamilan trimester I 17

an y | yopa & i cemas ringan dan cemas
responden kargeori cemas ringan serta cenascdang ada 7 responden.

Tabel 4. 5 Hasil Tabulasi Sitang Tingkat Kecemasan Iy Hamil
Trimester HI setelah diberikan intervensi

B ven
B2 et Tingkat K
Tikk Cenms  Cemas  Comas Panlk F
Cemas Ringan  Sedang  Berat (%)
Usia
<20 Tuhun 0 0 o 0 0 o
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20-35 Tuhun 19 <4 o 0 o 958
Tehun 1 0 0 0 o 42

Isiam 20 Bl o n 0 100

Kristen 0 0 0 0 o0 o

Katwlik 0 0 0 o0 o

Hindu 0 0 0 0 0 o

Bixiha 0 0 0 0 0 [

Pendidikan

Sp 0 0 o 0 0

SMP 0 1 0 0 o 42

SMASMK 10 2 0 0 0 50

10 1 0 0 0 458

Paritas

Primipara R 2 0 0 0 583
lipara 8 2 0 0 o 117

Ibu Rumah Tungga 11 3 0 0 0 583

Winswasts 8 0 0 [ o0 333

Karyawan Swasta 1 1 0 0 0 83

Pegawai Negeri 0 (U 0 0 0 (]

Pengetahuan tentang

Prenatal Yoga

Mengetahui 16 - o 0 0 833

Tidak Mengetahui 4 0 0 0 0 167

Jenis Sumber

Informas

Dokter/Bidan/Perawat 10 3 0 0 o 542

Tetangga 1 0 0 0 0 42

Media Sosial 9 1 o 0 0 417

Media Cetak 0 0 0 [} 0 (4

Rekan/Suami o 0 0 0 0 0

Pernah  Melakukan [

Prenatal Yoga

Perosh 1 1 0 0 o 50

Tidek Pemzh 9 3 0 0 () S0

Sumber : Data Pnmer Terolah (2024)

Berdasarkan data crosstabulasi ibu dengan usiz 20-35 tahun
sebelum diberikan intervensi 19 responden katgeori tidak cemas. 4
responden kategori cemas ringan. | responden ibu usia >30 tahun kategori
tidak cemas. 20 responden beragama islam Kategon tidak cemas dan 4
responden beragama islam Kategori cemas ringan. Ibu pendidikan SMP |
responden Kategori cemas ringan, ibu pendidikan SMA/SMK 10 responden
kategori tidak cemas dan 2 responden kategori cemas ringan, ibu pendidikan
PT 10 responden kategori tidak cemas dan | responden kategori cemas
ringan. Ibu primipara 12 responden kategori tidak cemas dan 2 responden

kategori cemas ringan. (bu multi 8 responden k i tidak cemas dan

| s
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Kategori cemas ringan ada 2 responden. IRT 11 responden Kategori tidak
cemas dan 3 responden Kkategori cemas ringan, Karyawan Swasta |
responden kategori tidak cemas dan | responden kategori cemas ringan,
wiraswasta 8 responden kategon tidak cemas. [bu mengetahui prenatal yoga

16 responden kategori tidak cemas dan 4 responden kategori cemas ringan,

ibu tidak gewmhui p I yoga 4 responden kategon tidak cemas.
Sumber informasi didapatkan dari Dokier/Bidan/Perawat 10 responden
Kategori tidak cemas dan 3 responden Kategori cemas ringan, tetangga |
responden kategori tidak cemas, Media Sosial 9 responden katzgori tidak
cemas dan | responden Kategori cemas ningan. Ibu pernah melakukan
prenatal yoga 11 respodnen Kategori tidak cemas dan | responden Kategori
cemas ringan. ibu tidak pernah melakukan prenztal yoga 9 responden
kategori tidak cemas dan 3 respanden kategori camas ringan. Ibn dengan
usia kehamilan trimester 11 20 responden katgeori tidik cemas dan 4
responden kategori cemas ringan.

Pengaruh Prenatal Yoga Terhadap Tingkat KecemmnEm Hamil
. Hasil Uji Nommalitas dengan Shapiro-wilk Test

Tabel 4. 6 Hasil Uji Normalitas

Kols -Smirnoy* Shapiro-Wilk
Statistic  Df ! df
Pre Test W17 24 200 956 24 369
Post Test 207 24 9 R 24 013
Sumber : Data Primer Terolah (2024)
Analisis :
Berdasarkan data but, diketahui pre-rest memiliki

signifikansi senilai 0369 serta post-test senilai 0013, bahwa pada
penelitian ini scbaran data normal, dibuktikan bernilai signifikansi >
005. Maka dari ha! tm'.cbul,"i hipotesis dengan uji-t karena hasil

analisa sebaran data termasuk normal.
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b. Hasil Analisis Uji Pengaruh dengan Pawed Sample T Test
Tabel 4. 7 Hasil Analisis Statistik Paired Sample T test

Mean N Std. Std. Eror

Deviati Mean
Pre Test 1925 24 3233 660
Post Test 867 24 3212 655

Sumber : Data Primer Terolah (2024)
Analisis :

2 metode perh yang dilaksanakan di dalam
rumus Paired Sample T Test (tabel 4. 5) rata rata hasil pengukuran
skala HARS pada pengukuran sebelum diberikan intervensi yaitu
1925 dan standur deviasi 3,233, Sedangkan pada pengukur luh
diberikan intervensi rata-rata pengukuran skala HARS yaiw 8,67 dan
standar deviasi 3,212. S belum serta dah diberikannya

&

intervensi memiliki selisih rerata vaitu 10,58 dengan standar deviasi
Oﬂllichingga bisa didapatkan kesimpulan bahwa ada perbed.

mean tingkat kecamasan ibu hamil trimester 1l dalam menghadapi
persali dah pun sebelum pmi!iplsidte!lllll yoga
bermukna  secara  signifikan  keikutsertasan  prenatal  yoga
mempengaruhi penuirunan tingkat kecemasan ibu hamil trimester 111

dalum ghadapi persalinan sebelum intervernsi diberikan maupun
sesudahnya.
4. 8 Hasil Analisi Uji Pengaruh dengan Paired Sample T Test
alh N Correlation Sig.
Pre Test & Post Test 24 607 002
Sumber : Dita Pnmer Terolah (2024)
Analisis :

Uji statistik pada tabel 4, 6 dihasilkan p value 0,002 <005,
berkesimpgulan bahwa He menolak maupun H, menerima. Artinya
terdapat pengaruh prenatal yoga pada tingkat kecemasan ibu hamil

I dalam menghadapi linan di BPM Appi Ammelia

Laa

sebelum dan sesuduh intervensi. Di sisi lain, diperoleh nilai korelasi
sebesar 0,607 bermakna korelasi searah.
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2]
Tabel 4. 9 Hasil Paired Sample T test

Paired Differences
Mean  Std. Deviation t dr Sig.(2-
talied)
Pre Test- 10,583 2854 18143 23 <001

Past Test
Sumber : Data Pnmer Terolah (2024)

Analisis o
Hasil uji di atas, didgpatkan p value senilai < 0001 (p value
<005), maka disimpulkan prenatal yoga berpengaruh terhadap tingkat
kecemasan ibu hamil trimester 111 dalam menghadapi persalinan di
BPM Appi Ammelia sebelum serta setelah intervensi. Penurunan nilai
kecemasan rata-rata yaitu 10,58 dan memiliki standar deviasi 0021.
Selain itu, nilai tuae 18,143 > tunet 1,714, sebagaimana hasil tersebut
berkesmipulan bahwa kedua variabel tersebut memiliki pengaruh.
B. Pembahasan

@ ;
1. Karakteristik Responden Ibu Hamil trimester II yang mengalami
Kecemuasan =
R len dalam pencitian ini diklasifikesikan menjadi sembilan

&

karakteristik yaitu usia, agama, usin kehumilan, pendidikan, paritas,
pekerjaan, pengetshuan, sumber informasi dan pengalaman. Hasilnya

jukkan bahwa 17 responde: lami cemas ringan serta yang

&

mengalami as scdang ada 7 responden.

Hasil dalam penelitian ini paling banyak terdapat usia 20-35 tabun.
Menurut (L. T. Wahyuni et al., 2022). usia yang bertambah, maka akan
semakin baik kematang psikologi seseorang. Ini memiliki arti seseorang
tersebut akan beradaptasi terhadap kecemasan secara lebih baik. Suatu
proses dalam hal kematangan proses berfikir dan emosional dan

hah

per usia.

1

proses berfikir dapat mempengaruhi

S

k b lebih baik terhadap sesuatu hal.

t & L
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Stutus pekerjaan kebanyakan dari responden adalah ibu rumah tangga.
Menurut Sriadnyani, (2022) ibu yang bekerja lebih sering berinteraksi
bersama orang lain, schingga memperoleh pengalaman dan informasi
terkait kehamilan dari orang lain. Ibu yang bekerja dalam hal ini juga akan
h dalam

mereka bisa mengontrol rusa cemas secara baik. Orang yung melakukan

memiliki peng gidentifikasi faktor stres, oleh Karena itu
aktvitas di luar rumah, scperti teman, serta berbagi pengalaman dan
informasi orang lain bise memengaruhi caranya dalam melihat dan
mengatasi kecemasan sehingga pekerjaan berpengaruh dalam stresor sesuai
dengan hasil tabulas: silang pada tabel 4. |.

Staws pendidikan pada responden paling banyak berpendidikan
SMA atan Menengah Pada hasil penelitian ini bahwa pendidikan tidak ada
berpengaruh pada kecemasan ibu bersalin. Menunit (Murdayah et al ﬂ?,l)
status pendidikan pada responden bahwa pendidikan tidak menjadi fuktor
faktor yang garuhi tingkat § 1 ibu hamil; Tingkat pendidikan
dapat berpengaruh terhadap cara orang dalam bertindak dan berpikir,
tingkat pendidikan yang tinggi maka menjadikan individu keih mudah unwk

berpikir rasional, lebih mudah mencari pemecaban atas masalah serta lebih
mudah memahami mekanisme yang positif. Maka seorang individu yang
mempunyai tingkat pendidikan tinggi tidak mengalami kecemasan. Tapi
faktanya, kondisi tersebut tidak berlaku untuk semua orang, dimana
muncuinya kecemasan bisa dimana saja dan dizlami siapa saja tidak
terkecuali ibu hampir. Rasa cemas dialami oleh hampir seluruh ibu hamil,
baik  yang memiliki pendidikan tnggi ataupun rendah. Apabila
dibandingkan pendidikan, maka p h derung lebih berpengarub

&

pada kecemasan daripada - pendidikan. Seorang individu yang memiliki
pendidikan tinggi belum tentu bahwa dirinya juga mempunyai pengetahuan
tingg!, dan kebalikannya sesuai dengan hasil tabulasi silang pada tabel 4. 1.

Stats gravida ibu dalam penelitian adalah primipara, Menurut
(Albin et al., 2022) munculnya kecemasan pada ibu primigravida adalah

respons terhadap rasa senang dan antusias sebab akan segera mempunyai
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anak. Akan tetapi munculnya kecemasan ini juga erat Kaitannya dengan
ketakutan terhadap proses persalinan pertama, pengetahuan yang kurang
mengenal proses persalinan, dan belum memiliki pengalaman bersalin,
sehingga meningkatkan kecemasan. Secara umum kecemasun lebih rendah
pada ibu hamil multigravida. Kondisi tersebur berhubungan sebab

belumnys sudah punyai p I atay 1 persal

itu juga dengan ibu hamil grandemultigravida sesuai tabel 4. 1.
Tingkat Kecemasan Ibu Hamil Trimester ITI Sebelum Melakukan
Prenatal Yoga
sebagai hasil li peneliti  terhadap 24 responden

mempergunakan alat ukur penelitian kuesioner HARS yang termuat dalam

tabel 4. 2 diperoleh tingkat kec mayoritas Kategori cemas ringan

yaitu 70 8% atau sejumlah sebanyak 17 responden dan 29,2% atau sejum|ah
7 responden  mengulami cemas sedang. Hasil tersebut serupa dengan
penelitian (F‘ilni & Nurlaela, 2021) yung melaksangkan studi literatur
review terkait pengaruh prenatal yoga terhadap tingkar kecemasan ibu
hamil trimester 111 dalam menghadapi persalinan mengalami cemas sedang.

had 1 4 i

Kecemasan yang buruk dalam

berbagai keluhan ibu hamil tnmester 111 sehingga menyebabkan gangguan
pola pikiran. Pada kondis! ini. sistem endokrin yang mencakup mental bisa
menimbulkan stres pada wamita sebatas sehab tidak lagi memegang kontrol
aias dirt gtua tubuhnya serta merasakan ketakutan dan kekhawatiran sebab
tidek mengetahui apa yang dislaminya. Kecemasan ini merupakan rasa
kekhawatiran dan rusa takut yang umum ibu hamil alami pada saat akan
menghadapi  kelahiran, Sistem cndokrin yang mencakup kelenjar di
antaranya Kkelenjar tiroid, adrenal, dam pituitary (pusat pengendalian
kelenjar) akan melepaskannya hormon yang sesuai ke dalam darah untuk
menyiapkan tubub bila mendapati kondisi darurat. Mengakibatkan sistem
syaral otonom mengaktifkannya Kelenjar adrenal untuk memengaruhi

ssistem hormon epinefrin (Amalia et al., 2020).
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Ibu dengan stres dan kecemasan, maka sinyal akan berjalan lewat HPA
dan  bisa melepas hormon stres di antaranya kortisol, ACTH, serta
katekolamin. Hormon stress yang lepas ini memimbulkan vasokonstriksi
sistemik. di antaranys termasuk konstruksi vasa utero plasenta yang
mengganggu aliran darch didalam rahim, oleh karena itu akan mengganggu
transportasi cksigen ke miometriumm serti kontruksi otot rahim menjadi
lemah. Hal ini menimbulkan partus lama atau proses persalinan yang lama,
dengan demikian bisa berkemungkinan mengalami fetal distres atau janin
mengalami kegawatan(Arlym & Pangarsi, 2021). Sedangkan penelitian
(Novryanthi et al., 2023) mengungkapkan 1bu hamil pada trimester 111 tidak
bisa merasakan ketakutan sebel lahirkan di akan luarkan

hormon  katekolamin (hormone setres) herkonsentrasi  tinggi, bisa
menyebabkan peningkatan rasa sakit saat persalinan, persalinan lama,
infeksi, premature dan BBLR. Kecemasan saat hamil bilamanatidak

litingani patnys akan berdumpak buruk bagi ibu dan janin Dampaknya
pada ibu menycbabkan Rahim berk ksi olch karcna itu bisa timbul
Jepresi, kegugi dan irkun premature. AKibatnya, hal ini mampu

mendorong peningkatan tekanan darah bisa preeklampsia dan keguguran.
Menurut (Fitriya & Nurlacla, 2021) secara fisiologis., prenatal yoga
akan memberikan  efek  setres  yang  berhubungan dengan  bagian
parasimpatik system syaraf pusat. Prenatal yoga akan menjadi penghambat
meningkatya syaraf simpatik, sehingga mengurangi jumlah hormon
penyebab disregulasi tubuh. System syaraf simpatik akan memperlambat

aktivitas didalam wbuh. Menycbabkan kan detak j laju

pernapasan, ketegangan otof, laju metabolism, tekanan darah dan produksi
hormon stress. Ketika kadar hormon stress menurun, keselurhuhan twbuh
mulai berfungsi dalam tingkatan lebih schat d energi lebih besar guna

menyembuhkan, memperkuat. Dengan car aini, ibu hamil akan rileks dan
mengurangi gejala kecemasan.
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8
3. Tingkat Kecemasan Ibu Hamil Trimester 111 Setelah Melakukan
Prenatal Yoga
Sebagai lisi Iiti terhadap 24 responden mempergunakan

instrumen penelitian kuesioner HARS yang termuat dalam tabel 4. 3 setelah
intervensi prenatal yoga didapatkan yaitu kebanyakan tidak mengalami
cemas yakni 20 responden (833%) serta berkategor: cemas ringan yaitu
sebanyak 4 responden (16.7%).

Menurut (Albin et al., 2022) bahwa kecemasan ibu hamil trimester 111
mengalami penumnan setelah pelaksanaan prenatal yoga dalam 4 minggu
sebanyak 4 Kall berturut-turut selamy 4 minggu, dipengaruhi oleh
kemampuan mengontrol Kecemasan ibu hamil melalui pelatihan prenatal
yoga secara rutin. Prenatal yoga diajarkannya teknik relaksasi dengan
afirmasi positif maupun teknik pernapasan dan latihan fisik.

Perlakuan prenatal yoga vang diterapkan 4 kali dalam 4 minggu
berturut-turut dengen rataerata skor sebelum intervensi prenatal yoga yaitu

12, 46 dan sew intervensi prenatal yoga diperoleh hasil 6,81 schingga

tingkat cemas ibu hamil tri 111 berbeda sebelum p | yoga serta
setelah (Setiyarini & Rahmawati, 2024).
Menurul Analisa peneliti, perlukuan p 1 yoga yang diteraph

pada 1bu hamil di mimester keliga menjadi pelatihan fisik vang dapat

h

gurangt keluhan ibu hamil. Gerakan dan kombinasi afrimasi

positif dan iringan musik saat melak kan latihan p | yoga bisa

membuat rileks ibu bhamil serta percaya dirim oleh karenanya dapat
meminimalisir perasaan cemas yang umum terjadi. Oleh karea itu, akan
terbentuk kestabilan mental, emosi serta fisik pada ibu hamil trimester 111,
dengan demikian bisa menurunkan rasa ccmas sclama kchamilan dan
persalinan.

Scbagaimana analisa data peneliti, diketahui ada 12 ibu hamil pernah
mengikuti prenatal yoga. Pada kajian ini, prenatal yoga diberikan bagi ibu
hamil trimester 111 sebanyak 4 kali berturut-turut selama 4 minggu. Pada
saat ibu hamil trimester 111 secara mental, fisik maupun emosional merasa




nyaman melaksanakan prenatal yoga, sehinggga akan meluangkan waktu
untuk berlatih yoga. Peneliti menyatakan bahwa berlatih prenatal voga
secara terus menerus akan membantu ibu hamil juga mempertahankan

kestabilan mental. fisik, serta emosional.

. Pengaruh Tingkat Kecemasan Ibu Hamil Trimester I1I Setelah
Melakukan Prenatal Yoga
Schagai penclition terhadap 24 responden mempergunakan

instrumen Kuesioner HARS sebelum diterapkan prenatal yoga serta setelah
diterapkan prenatal yoga yang mengungkapkan sebelum dilakukannya
prenatal yoga hampir keseluruhan responden mengalami cemas ringan
sejumlah 17 responden (70.8%) dan setelah dilakukan prenatal yoga
responden yang tidak mengalami cemas yaitu sejumlah 20 responden
(833%).

Perbed bulasi p tingkat & bel

aak o 1 1 a

d h p yoga gan melihat hasil wji 7 yong

P

mcmpiﬂch signifikansi 0,002 (p value < 0,05) yakni Hi terjadi penerimaan
berarti p | yoga pengaruhi tingkat K ibu hamil trimester
111 di BPM Appi Ammelia.

Kecemasan pada responden yang menurun kKarena setiap pergerakan
membuat responden merasa lebih rileks. menjiwai dan menghayati. Oleh

h 1

karena itu, gerakan yoga saat hamil

1
I gkan

energi positif, merasa adanya kedamaian dalam jiwa. Di sisi lain, adanya
penggabungan meditasi, afirmasi positif dan relaksasi diberikan pada ibu
hamil schingga dupat merasakan keheningan memasuki alam bawah
sadarnya dan stimulasi berupa musik pengiring dan suara pemandu

¥

mendorong peningkatan dan

2 kan perasaan stres.
Afirmasi positif dan mendalam ke jiwa ibu hamil bisa mendorong
peningkatan kepercayaan diri serta menurunkan perasaan gelisah, cemas
dan sulit tidur. Hal ini dapat membantu ibu hamil menurunkan rasa cemas
dalam menghadapi persalinan. Yoga juga dapat dipahami sebagai proses

menyatukan tubuh, pikiran dan jiwa. Di sisi lain, yoga juga memadukan
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teknik pernapasan, relaksasi, latithan pemanasan, dan meditasi. Yoga tidak
hanya seked ipkan beberapa gerakan saja, terapi yoga juga menjadi

teknik untuk mengoptimalkan pola pikir, perasaan cemas. takut, khawatir,

4o

emosi dan k Yoga p kan identitas jati diri, kasih

sayang dan mindfulness (Aprilia Y STM, 2017).

Yoga seluma dapat kan pada ibu hamil
dengan menormalkan aktivitas sistem saraf simpatis dan parusimpatis
(Harahap et al., 2018). Yoga 1 bisa i} imulasi

pelepasan hormon endorfin dan serotonin yang sangat baik manfaatnnya
untuk membantu 1bu hamil merasa lebih nyaman dan tenang (Education P
& Medicine N, 2017).

Selain itu, prenatal yoga dapat memperkeci! pelepasan hormon stres
dan meningkatkan pelepasan hormon relaksasi dari kelenagr endokrin, maka
menghasilkan efek stabilisasi emosi. Latihan pernapasan mendalam yang
dilek kon bisa memt ibu iopk ketika proses

P P bl 4

persalinan ibu agar ictap merasa tenang serta menyuplai oksigen yang cukup
dari 1bu ke janin untuk menjaga janin dalam keadaan yang adekuat.
Sementara it, latihan pengalihan fokus akan memudahkan ibu dalam
mengalihkan rass sakit saat persalinan berlangsung. Latthan ini mampu

eV 45 dal 1 1 Sikena

mendorong f relaksasi serla I

maksimal yakni gerakan shasana dan nidra (Albin etal., 2022).

el Lahbmil

Selain it p 1 yoga

memiliki potensi untuk

menurunkan produksi hormon stres dan ingkatkan produksi h

reluksasi oleh kelenjur endokrin. yang keduanya berkontribusi pada cfek

bisa dukung ibu

kestabilan emosi. Latihan pernafasan

menyiapkan pemalasan saal persalinan. Ini dapat membantu ibu agar bisa
tetap tenang serta memberikan suplai oksigen yang cukup kepadi janin agar
tetap dalam kondisi yang baik. Latihan pengalihan Konsentrasi juga
membantu ibu mengatasi nyeri persalinan. Nidra dan shavasana adalah
teknik yoga yang dapat membantu Anda menjadi lebih santai dan rileks
(Husin, 2013).
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Penglitian pertama sesuai penelitian dari (Rahmawati et al., 2023)
berjudul “Pengaruh prenatal gentle yoga terhadap tingkat kecemasan pada
ibu hamil trimester 11l dalam menghadapi persalinan Di PMB Kmr“mn
Wringin" mempergunakan uji test untuk mengukur pengaruh pr k yoga

rhadap tingkat k ibu hamil trimester 11 dalam menghadapi
persalinan bahwa hasilnya signifikasi yang diperoleh yuitu 0,000 sehingga
kedua variubel tersebut memiliki pengaruh,

Referensi kedua yaitu  penclitian  (Maharani & Hayati, 2020)
melakukan penelitian mempergunakan uji T-test, p value yaitu <0,001 (CI
95%) seh hasil kkan signifikan.

Referensi yang ketiga (Novryanthi et al., 2023) melakukan penelitian
di Praktik Mandiri Bidan. Pelaksanaan penelitian ini digpukan dalam rangka
menekan tingkat kecemasan terhadap prenatal yoga ihu hamil timester 11

persiap ghadapi persalinan. Hasilnya p value diperoleh 0,000
< 005 atau p I yoga terhadap tingkat kecen ibu humil trimester

Il untuk menpurangi kecemasan salam persiapan persalinan terdapat
pengaruh yang signifikan.
Penelitian yang keempat yang dilokukan oleh  Wijaya (2023)
lakukan penelitian di PMB M Bogor. Dalam penelitian in menggunaskn
wji independent t-test dan paired t-test guna melihat skorperilaku antar
kelompok. Hasilnya p value diperoleh dengan nila < 005 dengan nilai
signifikasi 0 000 bahwa hasil menunjukkan signifikan
Berdasar pada hasil statistik penorunan tingkat kecemasan sebesar
49% . Hasil tersebut didukung dengan data crosstabulasi. Usia ibu adalah 20-
35 tahun sebelum dilakukan prenatal yoga pada 16 responden cemas ringan
dan 7 responden cemas sedang, dan usia ibu >335 tahun berada pada tingkat
cemas ringan, Berdasarkan data pekerjaan menunjukan bekerja sebagai ibu
rumah tanggs (IRT) scbelum diberikan prenatal yoga pada 9 responden
dalam tingkat cemas ringan dan pada tingkat cemas sedang ada sejumlah 5
responden, setelah diberikan prenatal yoga pada 11 responden tidak

mengalami cemas dan 3 responden pada tingkat cemas ringan. Berdasarkan
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data paritas primipara sebelum dibeirkan prenatal yoga pada |1 responden
cemas ringan dan cemas sedang ada sejumlah 3 responden, setelah diberikan
prenatal yoga pada 12 responden tidak mengalami cemas serta pada tingkat
cemas ringan ada 2 responden.

5. Keterbatasan Penelitian
Penelivan ini memiliki keterbatasan yakni ada beberapa

responden mengikuti prenatal yoga tidak hadir tepat waktu sehingga
langsung bergabung mengikuti gerakan, waktu pelaksanaan pada saat
prenatal yoga tidak sesuai atau berubah dengan jadwal yang sudah ada,
terdapat responden yung schurusnya hadir di sesi pertama menjodi sesi
kedua atau scbaliknya,
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BABV
PENUTUP

[
A. Kesimpulan

Kesimpulan dari penelitian ini, yaitu
1. Tingkat kecemaszan ibu hamil trimester IIl sebelum dilaksanakan
prenatal yoga di BPM Appi Ammelia meaunjukkan bahwa hampis

Tasr <t 1
P &

i ccmas ringan dengan jumlah 17
ﬁspundcn (T08%).

. Tingkat kecemasan ibu hamil trimester I setelah pelaksanaan
penatal yoga di BPM Appi Ammelia mengungkapkan bahwa

(5]

terdapat perubahan menurunnya responden yang tidak mengalami
cemas sejmlah 20 responden (83.3%).

3 Terdapat pengaruh prenatal yoga pada tingkat kecemasan ibu lwﬁl
trimester 11 di BPM Appi Ammelia tabun memiliki nilai
signifikast p value 0,002 (p value < 0,05) maka pengaruh prenatal
yoga pengaruhi tingkat ibu hamil trimester I
dalam menghadapi persalinan di BPM Appi Ammelia sebelum dan
sesudah intervensi.

52 ] B. Saran

1. Bagi Ibu Hamil Trimester 1
Hendaknya ibu hamil timester I dibarapkan tidak mengabaikan
rasa cemas dan Ketidakpastian ym&lcrtuil dengan kehamilan dan
persalinan yang berdampak pada kesehatan ibu dan janin dengan
menerapkan prenatal yoga selama kehamilan di bawah pengawasan
dokier, bidan dan tenaga medis lainnya.

2. Bagi PMB Appi Ammelia dan Bidan
Heandaknya bisa memotivasi ibu hamil untuk melakukan beberapa
aktivitas di rumah yang dapat membuat mercka merasa tenang,
mengurangi cemas, dan mengidentifikasi keluhan yang mungkin

menyebabkan kecemasan. Oleh karena im. dapat memberikan
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rekomendasi atzu konseling untuk mengikuti kelas yoga untuk 1bu
hamil.

. Bagi penelit selanjutnya
Lebih mengeksplorasi kondisi psikologis ibu hamil selama trimester

111, aleh } ya diharapkan peneliti di masa depan agar

g P itian serupa dengan menyelidiki komponen yang

deoat menentukan kecemasan.
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