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Kecemasan merupakan masalah psikologis yang sering dialami ibu hamil, terutama 

trimester III menjelang persalinan. Kecemasan yang tinggi dapat memengaruhi kondisi 

fisik dan psikologis ibu sehingga diperlukan intervensi nonfarmakologis, salah satunya 

senam hamil yang menggabungkan latihan fisik, pernapasan, dan relaksasi. Mengetahui 

pengaruh senam hamil terhadap tingkat kecemasan menghadapi persalinan pada ibu 

hamil trimester II dan III di Puskesmas Godean I serta membandingkan efektivitas 

senam hamil satu kali dan dua kali. Penelitian menggunakan desain pre-experimental 

dengan pendekatan two group pretest-posttest. Sampel berjumlah 25 ibu hamil trimester 

II dan III yang dipilih dengan purposive sampling. Tingkat kecemasan diukur 

menggunakan Perinatal Anxiety Screening Scale (PASS) sebelum dan sesudah 

intervensi. Analisis menggunakan Paired Sample t-test dan Mann-Whitney U Test. 

Kelompok senam hamil satu kali mengalami penurunan rerata skor kecemasan dari 8,22 

menjadi 6,67 (p=0,028), sedangkan kelompok dua kali menurun dari 16,88 menjadi 

10,94 (p=0,000). Delta mean masing-masing sebesar 1,55 dan 5,94. Uji Mann-Whitney 

menunjukkan p=0,002 yang menandakan perbedaan efektivitas antar kelompok. Senam 

hamil berpengaruh terhadap penurunan kecemasan, dan pelaksanaan dua kali lebih 

efektif dibandingkan satu kali. Peneliti selanjutnya disarankan merencanakan jumlah 

kelompok secara pasti sejak awal dan mempertimbangkan senam hamil dua kali sebagai 

intervensi yang lebih efektif. 

 

Kata Kunci: Kecemasan, Senam Hamil, Persalinan, Ibu Hamil, PASS 

 

Abstract 

Anxiety is commonly experienced by pregnant women, especially in the third trimester 

approaching childbirth. High anxiety may affect physical and psychological conditions, 

requiring non-pharmacological interventions such as pregnancy exercise combining 

physical activity, breathing techniques, and relaxation. To determine the effect of 

pregnancy exercise on anxiety levels among second- and third-trimester pregnant 

women facing childbirth at Godean I Community Health Center and compare the 

effectiveness of one and two exercise sessions. This pre-experimental study used a two-

group pretest-posttest design. The sample consisted of 25 second- and third-trimester 

pregnant women selected through purposive sampling. Anxiety levels were measured 

using the Perinatal Anxiety Screening Scale (PASS) before and after the intervention. 

Data were analyzed using the Paired Sample t-test and Mann-Whitney U test. The one-

session group showed a decrease in mean anxiety score from 8.22 to 6.67 (p=0.028), 

while the two-session group decreased from 16.88 to 10.94 (p=0.000). Mean reductions 

were 1.55 and 5.94, respectively. The Mann-Whitney test showed p=0.002, indicating 

a significant difference in effectiveness. Pregnancy exercise reduces anxiety when 

facing childbirth, and two sessions are more effective than one. Future researchers 

should plan groups clearly and consider two pregnancy exercise sessions as a more 

effective intervention. 
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1. PENDAHULUAN 

 

Kehamilan merupakan proses fisiologis yang berlangsung sekitar 40 minggu dan terbagi 

menjadi tiga trimester, disertai berbagai perubahan fisik maupun psikologis pada ibu [1]. Perubahan 

psikologis tersebut semakin nyata pada trimester II dan III, ketika ibu mulai mempersiapkan diri 

menghadapi persalinan, sehingga apabila tidak diantisipasi dapat menimbulkan kecemasan bahkan 

depresi [2]. Kecemasan menghadapi persalinan merupakan masalah kesehatan mental yang cukup 

tinggi prevalensinya. Data global menunjukkan sekitar 10% ibu hamil dan 13% ibu pascapersalinan 

mengalami gangguan kecemasan, dengan angka yang jauh lebih tinggi di negara berkembang [3]. Di 

Indonesia, prevalensi kecemasan pada ibu hamil dilaporkan mencapai 43,3%, sementara risiko 

kecemasan menjelang persalinan pervaginam berkisar 10–25% [4]. Data lokal di Daerah Istimewa 

Yogyakarta turut menggambarkan tingginya angka kecemasan tersebut. Penelitian di Puskesmas Jetis 

melaporkan 60% ibu primigravida mengalami kecemasan menghadapi persalinan [5], di Puskesmas 

Kasihan 1 Bantul sebanyak 55% ibu primigravida trimester III mengalami kecemasan [6] dan di 

Puskesmas Tegalrejo lebih dari separuh ibu hamil trimester III berada pada kategori kecemasan sedang 

[7]. 

Kecemasan yang tidak tertangani pada ibu hamil trimester III dapat menimbulkan dampak yang 

cukup serius, baik bagi proses persalinan maupun kondisi janin. Kecemasan yang berkepanjangan pada 

masa akhir kehamilan dapat memengaruhi proses kelahiran serta menyebabkan kesehatan yang lebih 

buruk pada bayi yang belum lahir, termasuk berat badan lahir rendah (BBLR) dan kelahiran premature 

[7]. Temuan ini sejalan dengan tinjauan literatur terbaru yang menunjukkan bahwa dampak kecemasan 

dan stres pada ibu hamil menjelang persalinan meliputi kelahiran prematur, komplikasi persalinan, 

serta gangguan kesehatan mental pascapersalinan [8]. 

Mengingat besarnya dampak yang ditimbulkan, penanganan kecemasan pada ibu hamil 

trimester III menjadi hal penting untuk dilakukan sejak dini, salah satunya melalui pendekatan non-

farmakologis berupa senam hamil. Kecemasan kehamilan terbukti dapat dikurangi melalui latihan fisik, 

salah satunya dengan senam hamil, dengan hasil penelitian menunjukkan penurunan signifikan pada 

tingkat kecemasan ibu hamil trimester III setelah diberikan intervensi tersebut [9]. 

Senam hamil merupakan salah satu intervensi nonfarmakologis yang telah banyak diteliti untuk 

membantu ibu hamil mempersiapkan diri menghadapi persalinan, baik secara fisik maupun psikologis. 

Melalui kombinasi latihan peregangan, penguatan otot dasar panggul, teknik pernapasan, dan relaksasi, 

senam hamil dipercaya mampu memperbaiki sirkulasi darah, mengurangi ketegangan otot, serta 

menurunkan respons stres ibu [10]. Pemerintah melalui Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 21 Tahun 

2021 turut mendorong penguatan pelayanan kesehatan ibu hamil melalui pemberdayaan keluarga dan 

masyarakat, salah satunya melalui kelas ibu hamil yang di dalamnya memuat kegiatan senam hamil 

[11]. Senam hamil diharapkan mampu meningkatkan pengetahuan dan kesiapan ibu sekaligus 

mengurangi kecemasan menjelang persalinan [12]. 

Penelitian Handayani et al., 2025 membuktikan senam hamil dapat menurunkan kecemasan ibu 

hamil trimester III sekaligus kesiapan ibu menghadapi persalinan [13]. Penelitian Junaidah et al., 2025 

melaksanakan intervensi senam hamil satu kali setiap minggu selama empat minggu berturut-turut dan 



Bunda Edu-Midwifery Journal (BEMJ) 
Volume 10 ; Nomor 1 ; Tahun 2027 ; Halaman 792-807 

E-ISSN : 2622-7487 ; P-ISSN : 2622-7482 

 
 

Page 794  

 

terbukti efektif menurunkan kecemasan ibu hamil trimester III [14], sedangkan penelitian Bihalia et al., 

2024 melaksanakan senam hamil 1–2 kali per minggu selama dua minggu mampu menurunkan nyeri 

punggung sekaligus kecemasan ibu hamil trimester II dan III [15]. Kedua penelitian tersebut 

menggunakan frekuensi dan durasi intervensi yang berbeda-beda, namun belum ada yang secara 

khusus membandingkan langsung efektivitas antara satu kali dan dua kali pelaksanaan senam hamil 

dalam periode penelitian 3 yang sama. Informasi mengenai frekuensi optimal pelaksanaan senam 

hamil penting untuk menyusun kebijakan pelayanan antenatal yang lebih efektif dan efisien di fasilitas 

pelayanan kesehatan tingkat pertama. 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan peneliti di Puskesmas Godean I, diketahui 

bahwa dari lima ibu hamil trimester III yang diwawancarai, empat orang (80%) mengaku mengalami 

kecemasan menghadapi persalinan, sedangkan program senam hamil di puskesmas tersebut belum 

dilaksanakan dengan jadwal yang ketat sehingga frekuensi keikutsertaan ibu bervariasi. Kondisi ini 

menjadi dasar penting untuk mengkaji sejauh mana frekuensi pelaksanaan senam hamil, satu kali 

dibandingkan dua kali, berpengaruh terhadap penurunan tingkat kecemasan ibu hamil trimester II dan 

III menghadapi persalinan. Rumusan masalah penelitian ini adalah apakah terdapat pengaruh senam 

hamil terhadap tingkat kecemasan menghadapi persalinan di Puskesmas Godean I. Tujuan penelitian ini 

adalah untuk mengetahui pengaruh senam hamil terhadap tingkat kecemasan ibu hamil menghadapi 

persalinan, mengidentifikasi tingkat kecemasan sebelum dan sesudah intervensi, serta menganalisis 

perbedaan pengaruh antara pelaksanaan senam hamil satu kali dan dua kali. Hasil penelitian ini 

diharapkan dapat menjadi dasar bagi tenaga kesehatan dalam menyusun program senam hamil yang 

lebih optimal sebagai bagian dari pelayanan antenatal. 

 

 

2. METODOLOGI PENELITIAN 

 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain pre-experimental tipe two group 

pretest-posttest design, yang bertujuan mengetahui pengaruh senam hamil (variabel independen) 

terhadap tingkat kecemasan menghadapi persalinan (variabel dependen) pada ibu hamil trimester II dan 

III. Penelitian dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Godean I, Kabupaten Sleman, Daerah 

Istimewa Yogyakarta. Populasi penelitian adalah seluruh ibu hamil trimester II dan III yang melakukan 

pemeriksaan antenatal care (ANC) di Puskesmas Godean I periode Oktober–Desember 2025, berjumlah 

120 orang. Sampel penelitian berjumlah 25 ibu hamil trimester II dan III yang dipilih menggunakan 

teknik purposive sampling berdasarkan kriteria inklusi (usia kehamilan 24–38 minggu, pendidikan 

minimal SD, bersedia menjadi responden) dan kriteria eksklusi (mengalami komplikasi kehamilan atau 

penyakit penyerta, serta tidak mengikuti intervensi secara lengkap). Tingkat kecemasan diukur 

menggunakan kuesioner Perinatal Anxiety Screening Scale (PASS) yang terdiri atas 21 pernyataan 

dengan skala skor 0 (tidak pernah) hingga 3 (selalu mengalami), sehingga rentang skor total 0–63 yang 

dikategorikan menjadi tidak ada kecemasan (0–9), kecemasan ringan (10–16), kecemasan sedang (17–

29), dan kecemasan berat (30–63). Pengukuran pretest dilakukan sebelum pelaksanaan senam hamil 

pertama, sedangkan posttest dilakukan setelah intervensi terakhir pada masing-masing kelompok. Data 

dianalisis secara univariat untuk mendeskripsikan karakteristik responden dan distribusi tingkat 

kecemasan. Uji normalitas data menggunakan Shapiro–Wilk. Perbedaan skor kecemasan sebelum dan 

sesudah intervensi pada masing-masing kelompok dianalisis menggunakan Paired Sample t-test karena 

data berdistribusi normal, sedangkan perbedaan penurunan kecemasan (nilai delta) antara kedua 
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kelompok dianalisis menggunakan Mann–Whitney U Test karena salah satu data delta tidak 

berdistribusi normal. Hasil uji dinyatakan bermakna apabila nilai p<0,05. 

 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Hasil 

a. Analisis Univariat 

 

Tabel 1. Data Karakteristik 

No Karakteristik 
Frekuensi Persentase (%) 

A B A B 

1 Usia     

 20-35 Tahun 9 13 100,0% 81,3% 

 >35 Tahun 0 3 0,0% 18,8% 

2 Pendidikan     

 SMP 2 3 22,2% 18,8% 

 SMA/SMK 6 8 66,7% 50,0% 

 Perguruan Tinggi 1 5 11,1% 31,3% 

3 Pekerjaan     

 Bekerja 2 3 22,2% 18,8% 

 Tidak Bekerja 7 13 77,8% 81,3% 

4 Paritas     

 Primigravida 4 7 44,4% 43,8% 

 Multigravida 5 9 55,6% 56,3% 

5 Usia Kehamilan     

 24-27 Minggu (TM II) 4 5 44,4% 31,3% 

 28-38 Minggu (TM III) 5 11 55,6% 68,8% 

6 Riwayat Kunjungan ANC     

 1-6 Selama Kehamilan 2 12 22,2% 75,0% 

 >6 Selama Kehamilan 7 4 77,8% 25,0% 

Keterangan: 

A: Kelompok Senam Hamil 1 kali 

B: Kelompok Senam Hamil 2 kali 

 

Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa pada senam hamil pertama (A) sebagian besar responden 

berusia 20–35 tahun sebanyak 9 responden (100,0%), berpendidikan SMA/SMK sebanyak 6 responden 

(66,7%), tidak bekerja sebanyak 7 responden (77,8%), memiliki paritas multigravida sebanyak 5 

responden (55,6%), berada pada usia kehamilan 28–38 minggu (TM III) sebanyak 5 responden 

(55,6%), serta memiliki riwayat kunjungan ANC >6 kali selama kehamilan sebanyak 7 responden 

(77,8%). Pada senam hamil kedua (B) sebagian besar responden berusia 20–35 tahun sebanyak 13 

responden (81,3%), berpendidikan SMA/SMK sebanyak 8 responden (50,0%), tidak bekerja sebanyak 

13 responden (81,3%), memiliki paritas multigravida sebanyak 9 responden (56,3%), berada pada usia 

kehamilan 28–38 minggu (TM III) sebanyak 11 responden (68,8%), serta memiliki riwayat kunjungan 
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ANC 1–6 kali selama kehamilan sebanyak 12 responden (75,0%). 

 

Tabel 2. Tingkat Kecemasan Sebelum Senam Hamil 

No Tingkat Kecemasan 
Frekuensi (f) Persentase (%) 

A B A B 

1 Tidak Ada Kecemasan 8 0 32,0% 0,0% 

2 Kecemasan Ringan 1 8 4,0% 32,0% 

3 Kecemasan Sedang 0 8 0,0% 32,0% 

4 Kecemasan Berat 0 0 0,0% 0,0% 

 Total 9 16 36,0% 64,0% 

Keterangan: 

A: Kelompok Senam Hamil 1 kali 

B: Kelompok Senam Hamil 2 kali 

 

Berdasarkan Tabel 2 diketahui bahwa pada senam hamil pertama (A) sebagian besar responden 

tidak mengalami kecemasan sebanyak 8 responden (32,0%). Sementara itu, pada senam hamil kedua 

(B) sebagian besar responden mengalami kecemasan ringan dan kecemasan sedang, masing-masing 

sebanyak 8 responden (32,0%). 

 

Tabel 3. Tingkat Kecemasan Sesudah Senam Hamil 

No Tingkat Kecemasan 
Frekuensi (f) Persentase (%) 

A B A B 

1 Tidak Ada Kecemasan 8 7 32,0% 28,0% 

2 Kecemasan Ringan 1 7 4,0% 28,0% 

3 Kecemasan Sedang 0 2 0,0% 8,0% 

4 Kecemasan Berat 0 0 0,0% 0,0% 

 Total 9 16 36,0% 64,0% 

Keterangan: 

A: Kelompok Senam Hamil 1 kali 

B: Kelompok Senam Hamil 2 kali 

 

Berdasarkan Tabel 3 diketahui bahwa pada senam hamil pertama (A) sebagian besar responden 

tidak mengalami kecemasan sebanyak 8 responden (32,0%). Sementara itu, pada senam hamil kedua 

(B) sebagian besar responden tidak mengalami kecemasan sebanyak 7 responden (28,0%) dan 

mengalami kecemasan ringan sebanyak 7 responden (28,0%). 

 

b. Analisis Bivaritat 

1) Uji Normalitas 

 

Tabel 4. Uji Normalitas 

Kelompok Variabel Shapiro-Wilk (Sig.) Keterangan 

Senam 1 Kali (n=9) Prestest 0,216 Normal 

 Posttest 0,988 Normal 
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Kelompok Variabel Shapiro-Wilk (Sig.) Keterangan 

Senam 2 Kali (n=16) Prestest 0,159 Normal 

 Posttest 0,620 Normal 

 

Berdasarkan Tabel 4 hasil uji normalitas menggunakan Shapiro-Wilk diperoleh nilai 

signifikansi pada kelompok senam hamil 1 kali yaitu pretest sebesar 0,216 dan posttest sebesar 0,988. 

Pada kelompok senam hamil 2 kali diperoleh nilai signifikansi pretest sebesar 0,159 dan posttest 

sebesar 0,620. Seluruh nilai signifikansi lebih besar dari 0,05 sehingga dapat disimpulkan bahwa data 

pretest dan posttest pada kedua kelompok berdistribusi normal. Oleh karena itu, analisis perbedaan 

sebelum dan sesudah intervensi pada masing-masing kelompok menggunakan Paired Sample t-test. 

 

2) Kelompok I (Senam 1 kali) 

 

Tabel 5. Uji Paired Sample t-test Kelompok 1 

Variabel Mean ± SD p-value 

Pretest 16,88 ± 4,951 
0,000 

Posttest 10,94 ± 5,859 

 

Berdasarkan Tabel 6 hasil uji Paired Samples t-test diperoleh rata-rata skor kecemasan sebelum 

intervensi sebesar 16,88, sedangkan sesudah intervensi sebesar 10,94. Nilai signifikansi sebesar 0,000 

(p<0,05) menunjukkan terdapat perbedaan yang signifikan antara skor kecemasan sebelum dan sesudah 

mengikuti senam hamil sebanyak dua kali. 

 

4) Uji Normalitas Delta 

 

Tabel 7. Uji Normalitas Delta 

Kelompok Shapiro-Wilk (Sig.) Keterangan 

Senam Hamil 1 Kali 0,000 Tidak Normal 

Senam Hamil 2 Kali 0,057 Normal 

 

Sebelum dilakukan uji beda penurunan tingkat kecemasan antara kelompok senam hamil 1 kali 

dan 2 kali, terlebih dahulu dilakukan uji normalitas terhadap nilai delta (selisih skor pretest dan posttest) 

menggunakan uji Shapiro-Wilk. Hasil uji normalitas menunjukkan bahwa pada kelompok senam hamil 

1 kali diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,000, sehingga data tidak berdistribusi normal. Sementara 

itu, pada kelompok senam hamil 2 kali diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,057, sehingga data 

berdistribusi normal. Karena salah satu kelompok tidak berdistribusi normal, maka analisis perbedaan 

penurunan tingkat kecemasan antar kelompok dilakukan menggunakan Mann–Whitney U Test. 

 

5) Perbedaan Penurunan Tingkat Kecemasan Antara Kelompok I Kali dan 2 Kali Senam Hamil 

 

Tabel 8. Uji Mann-Whitney u test 

Kelompok N Mean Rank 

Senam Hamil 1 Kali 9 7,06 
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Kelompok N Mean Rank 

Senam Hamil 2 Kali 16 16,34 

 

Uji Nilai 

Mann-Whitney 

U 
18,500 

Z -3,064 

P-value 0,002 

 

Berdasarkan Tabel 8 hasil uji Mann–Whitney U Test menunjukkan nilai Mann Whitney U 

sebesar 18,500, nilai Z sebesar -3,064, dan nilai Asymp. Sig. (2-tailed) sebesar 0,002. Nilai signifikansi 

tersebut lebih kecil dari 0,05 (p = 0,002 < 0,05), 7 sehingga H  ditolak dan H₁ diterima. Dengan 

demikian, terdapat perbedaan yang bermakna dalam penurunan tingkat kecemasan antara ibu hamil 

yang mengikuti senam hamil sebanyak 1 kali dengan ibu hamil yang mengikuti senam hamil sebanyak 

2 kali. Berdasarkan nilai Mean Rank, kelompok ibu hamil yang mengikuti senam hamil 2 kali memiliki 

nilai 16,34, sedangkan kelompok ibu hamil yang mengikuti senam hamil 1 kali memiliki nilai 7,06. Hal 

ini menunjukkan bahwa penurunan tingkat kecemasan pada kelompok yang mengikuti senam hamil 2 

kali lebih besar dibandingkan dengan kelompok yang mengikuti senam hamil 1 kali. Dengan demikian, 

frekuensi pelaksanaan senam hamil yang lebih sering memberikan hasil yang lebih baik dalam 

menurunkan tingkat kecemasan ibu hamil dalam menghadapi persalinan. 

 

Pembahasan 

a. Data Karakteristik Responden 

Berdasarkan Tabel 1 karakteristik responden pada kedua kelompok senam hamil menunjukkan 

pola yang relatif serupa. Mayoritas responden pada kelompok A (100,0%) dan kelompok B (81,3%) 

berusia 20–35 tahun. Rentang usia ini dikategorikan sebagai usia reproduktif yang aman dan optimal 

secara biologis maupun psikologis untuk menjalani kehamilan, karena ibu pada kelompok usia tersebut 

umumnya memiliki kematangan berpikir dan motivasi yang lebih baik dalam menerima informasi 

kesehatan maupun mengikuti pemeriksaan kehamilan secara teratur. Sebuah penelitian di Puskesmas 

Juwana menemukan bahwa usia merupakan salah satu determinan yang berhubungan bermakna dengan 

kepatuhan kunjungan antenatal care pada ibu hamil trimester III [16]. 

Mayoritas responden pada kelompok A (66,7%) dan kelompok B (50,0%) berpendidikan 

SMA/SMK. Tingkat pendidikan yang memadai memudahkan seseorang menyerap informasi 

kesehatan, sehingga pengetahuan mengenai manfaat senam hamil pun cenderung lebih baik. Hal ini 

sejalan dengan kajian literatur berbasis Health Belief Model yang menyimpulkan bahwa edukasi 

kesehatan yang mempertimbangkan persepsi dan pemahaman individu—yang salah satunya dibentuk 

oleh latar belakang pendidikan—efektif dalam meningkatkan perilaku kesehatan ibu selama masa 

kehamilan [17]. 

Mayoritas responden pada kelompok A (77,8%) dan kelompok B (81,3%) tidak bekerja. Status 

tidak bekerja secara teoritis memberi ibu hamil lebih banyak waktu luang untuk mengikuti kegiatan 

kesehatan seperti senam hamil maupun kunjungan pemeriksaan kehamilan. Namun, tinjauan literatur 

terbaru menunjukkan bahwa pekerjaan bukanlah satu-satunya faktor dominan dalam perilaku 

kunjungan maupun pengetahuan ibu hamil, karena faktor sosial ekonomi, dukungan suami, dan akses 

informasi turut berperan besar dalam membentuk perilaku kesehatan ibu selama kehamilan [18]. 
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Mayoritas responden pada kelompok A (55,6%) dan kelompok B (56,3%) berstatus 

multigravida. Ibu multigravida umumnya telah memiliki pengalaman kehamilan dan persalinan 

sebelumnya sehingga cenderung lebih memahami pentingnya persiapan fisik menjelang persalinan. 

Penelitian pada ibu hamil peserta senam hamil menunjukkan bahwa paritas berkaitan dengan tingkat 

pengetahuan ibu tentang pelaksanaan senam hamil, sejalan dengan prinsip Health Belief Model bahwa 

pengalaman sebelumnya membentuk persepsi terhadap manfaat suatu tindakan kesehatan [19]. 

Mayoritas responden pada kelompok A (55,6%) dan kelompok B (68,8%) berada pada trimester 

III (28–38 minggu). Pada trimester ini, perubahan hormonal dan anatomi menimbulkan berbagai 

ketidaknyamanan seperti nyeri punggung, gangguan tidur, dan penurunan kebugaran fisik. Penelitian 

terbaru menunjukkan bahwa senam hamil efektif menurunkan nyeri punggung dan memperbaiki 

kualitas tidur pada ibu hamil trimester III, 8 sehingga latihan ini penting untuk memperkuat elastisitas 

otot dinding perut, ligamen, dan otot dasar panggul yang berhubungan dengan proses persalinan [20]. 

Terdapat perbedaan pola pada kedua kelompok: kelompok A mayoritas (77,8%) memiliki riwayat 

kunjungan >6 kali, sedangkan kelompok B mayoritas (75,0%) memiliki riwayat 16 kali. Perbedaan 

frekuensi ini dapat dijelaskan oleh temuan bahwa usia, paritas, dan pendidikan berperan signifikan dalam 

membentuk kepatuhan ibu hamil terhadap kunjungan antenatal care, di mana ibu dengan usia tidak 

berisiko, paritas tertentu, dan tingkat pendidikan yang memadai cenderung lebih patuh dalam 

melakukan kunjungan pemeriksaan kehamilan secara rutin [18]. 

 

b. Tingkat Kecemasan Sebelum Senam Hamil 

Berdasarkan Tabel 2 pada kelompok senam hamil pertama (A) sebagian besar responden (8 

orang, 32,0%) tidak mengalami kecemasan sebelum diberikan senam hamil. Sementara itu, pada 

kelompok senam hamil kedua (B) sebagian besar responden mengalami kecemasan ringan dan 

kecemasan sedang, masing-masing sebanyak 8 responden (32,0%). Kecemasan pada ibu hamil 

trimester III sering muncul sebagai perubahan psikologis yang disebabkan oleh meningkatnya kadar 

hormon progesteron menjelang persalinan. Kondisi ini merupakan hal yang wajar terjadi sebelum ibu 

memperoleh intervensi apa pun, karena secara alami ibu hamil trimester III mulai dihadapkan pada 

kekhawatiran nyata terkait proses persalinan yang akan segera dijalani [9]. 

Temuan ini sejalan dengan penelitian yang mengukur kecemasan ibu hamil trimester III 

sebelum diberikan intervensi senam (senam tera), yang menggunakan desain true experimental dengan 

pendekatan pretest-posttest tanpa kelompok kontrol. Dari 30 responden yang diteliti di wilayah kerja 

Puskesmas Batujajar, ditemukan bahwa sebagian besar mengalami kecemasan sedang sebanyak 27 

responden (90,0%) dan kecemasan berat sebanyak 3 responden (10,0%) pada tahap pretest, sebelum 

senam diberikan [21]. Penelitian lain yang mengukur kecemasan ibu hamil trimester II dan III sebelum 

diberikan intervensi prenatal yoga juga melaporkan hasil serupa, di mana dari 17 responden, sebagian 

besar mengalami kecemasan sedang sebanyak 14 responden dengan skor rata-rata pretest 31,24, 

sementara sisanya mengalami kecemasan ringan dan kecemasan berat [22]. Kedua penelitian ini sama-

sama memperkuat gambaran bahwa kecemasan tingkat sedang merupakan kondisi yang paling umum 

dijumpai pada ibu hamil trimester III sebelum mereka mengikuti program senam maupun yoga. 

Kondisi kecemasan yang bervariasi sebelum intervensi ini dapat dijelaskan karena ibu hamil 

pada tahap tersebut belum memperoleh manfaat fisiologis dari aktivitas fisik senam hamil. Secara 

fisiologis, latihan seperti prenatal yoga terbukti membantu meregulasi pernapasan dan meningkatkan 

keseimbangan sistem saraf otonom melalui aktivasi parasimpatis, sehingga secara psikologis mampu 

menurunkan stres dan kecemasan pada ibu hamil. Dengan demikian, sebelum senam hamil diberikan, 
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mekanisme penurunan kecemasan melalui jalur fisiologis tersebut belum bekerja secara optimal, 

membuat kecemasan ibu masih berada pada tingkat yang bervariasi, mulai dari tidak cemas hingga 

sedang [23]. 

 

c. Tingkat Kecemasan Setelah Senam Hamil 

Berdasarkan Tabel 3 pada kelompok senam hamil pertama (A) sebagian besar responden (8 

orang, 32,0%) tidak mengalami kecemasan setelah diberikan senam hamil. Sementara itu, pada 

kelompok senam hamil kedua (B) sebagian besar responden tidak mengalami kecemasan sebanyak 7 

responden (28,0%) dan mengalami kecemasan ringan sebanyak 7 responden (28,0%). 

Penurunan kecemasan setelah pemberian senam hamil menunjukkan bahwa ibu hamil menjadi 

lebih tenang dan siap secara fisik dan mental dalam menghadapi persalinan setelah mengikuti 

rangkaian Latihan [24]. Hal ini sejalan dengan temuan 9 penelitian serupa yang menunjukkan bahwa 

setelah diberikan intervensi senam hamil, mayoritas responden yang sebelumnya mengalami 

kecemasan berat berubah menjadi tidak lagi mengalami kecemasan, dengan proporsi mencapai 56,3% 

[25]. 

Kondisi tidak cemas yang mendominasi setelah intervensi pada kedua kelompok penelitian ini 

menunjukkan bahwa senam hamil secara konsisten memberikan efek positif dalam menurunkan tingkat 

kecemasan ibu hamil trimester III menjelang persalinan. Ibu hamil yang telah menyelesaikan program 

senam hamil umumnya telah memperoleh manfaat berupa penguasaan teknik pernapasan, peningkatan 

kekuatan otot yang berperan dalam proses persalinan, serta pemahaman mengenai apa yang akan 

dihadapi selama persalinan, sehingga rasa khawatir yang sebelumnya dirasakan dapat berkurang secara 

signifikan [26]. 

Hal ini juga didukung oleh penelitian yang menunjukkan bahwa kelompok ibu hamil yang 

mengikuti program senam hamil mengalami peningkatan signifikan pada aspek fisik seperti 

fleksibilitas dan kekuatan otot panggul, yang diikuti dengan penurunan tingkat kecemasan terkait 

persalinan, sementara kelompok kontrol yang tidak mengikuti senam hamil tidak menunjukkan 

perubahan berarti pada aspek tersebut [27]. Sejalan dengan itu, tinjauan literatur terhadap lima jurnal 

terkait juga menyimpulkan bahwa senam hamil maupun bentuk aktivitas fisik lainnya secara konsisten 

berpengaruh terhadap penurunan tingkat kecemasan pada ibu hamil primigravida trimester III dalam 

menghadapi proses persalinan [28]. Penelitian lain turut membuktikan bahwa gerakan senam, dalam 

hal ini Senam Maryam, sama efektifnya dengan prenatal yoga dalam menurunkan kecemasan ibu hamil 

trimester III, bahkan menunjukkan penurunan kecemasan yang lebih besar dibandingkan kelompok 

prenatal yoga [29]. 

 

d. Pengaruh Senam Hamil 1 Kali Terhadap Tingkat Kecemasan Menghadapi Persalinan 

Berdasarkan Tabel 5 Hasil uji Paired Samples t-test pada kelompok yang mengikuti senam 

hamil sebanyak satu kali menunjukkan penurunan rata-rata skor kecemasan dari 8,22 sebelum 

intervensi menjadi 6,67 sesudah intervensi, dengan nilai signifikansi p = 0,028 (p < 0,05). Nilai ini 

menunjukkan bahwa penurunan skor kecemasan tersebut bukan terjadi secara kebetulan, melainkan 

merupakan efek yang secara statistik bermakna dari intervensi senam hamil yang diberikan, sehingga 

hipotesis penelitian yang menyatakan adanya perbedaan signifikan antara kecemasan sebelum dan 

sesudah senam hamil dapat diterima. 

Secara teoritis, penurunan kecemasan setelah senam hamil dapat dijelaskan melalui mekanisme 

fisiologis tubuh saat melakukan aktivitas fisik. Selama senam hamil berlangsung, tubuh ibu hamil akan 
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memproduksi endorfin dalam jumlah lebih banyak, yaitu zat yang bekerja menyerupai morfin alami 

tubuh sehingga membantu meredakan stres, memberikan efek rileks, serta menimbulkan rasa tenang 

pada ibu hamil, karena endorfin berfungsi mengatasi stres saat hamil dan memberikan ketenangan. 

Selain manfaat fisik seperti memperkuat otot dasar panggul dan melatih pernapasan, senam hamil juga 

berperan dalam mengurangi stres dan kecemasan serta membangun ikatan positif antara ibu dan janin, 

sehingga secara psikologis ibu merasa lebih siap menghadapi proses persalinan [30]. 

Kecemasan pada ibu hamil trimester III sendiri umumnya bersifat multifaktorial dan cenderung 

meningkat mendekati waktu persalinan. Kondisi ini dapat semakin serius dan intensif seiring 

mendekatnya proses kelahiran, dan juga dapat muncul akibat masa panjang penantian yang penuh 

ketidakpastian serta bayangan tentang hal-hal yang menakutkan selama kehamilan [31]. Kondisi inilah 

yang mendasari pentingnya intervensi non-farmakologis seperti senam hamil sebagai upaya 

menurunkan tingkat kecemasan tanpa efek samping obat-obatan. 

Temuan pada penelitian ini juga sejalan dengan berbagai penelitian terdahulu. Penelitian yang 

dilakukan di PMB Riya Tisnawati Palembang, melaporkan bahwa sebagian besar ibu 10 hamil 

mengalami kecemasan sedang sebelum senam hamil, namun setelah mengikuti senam hamil, mayoritas 

responden mengalami penurunan menjadi kategori kecemasan ringan, dengan sebagian besar responden 

berada pada kategori kecemasan ringan setelah senam hamil dilakukan [32]. Demikian pula penelitian 

di Puskesmas Sekeloa yang menggunakan desain quasi eksperimen menemukan bahwa senam hamil 

memiliki dampak signifikan dalam mengurangi nyeri punggung bawah dan tingkat kecemasan ibu 

hamil, meskipun faktor pendidikan dan pekerjaan turut berperan sebagai prediktor tingkat kecemasan 

[24]. 

Berdasarkan hasil dan dukungan teori tersebut, dapat disimpulkan bahwa senam hamil, 

meskipun baru dilakukan satu kali, sudah mampu memberikan efek positif dalam menurunkan tingkat 

kecemasan ibu hamil. Hal ini mengindikasikan bahwa senam hamil dapat direkomendasikan sebagai 

salah satu bentuk intervensi non-farmakologis yang efektif dan aman untuk membantu ibu hamil, 

khususnya pada trimester III, dalam mempersiapkan diri secara fisik maupun psikologis menjelang 

persalinan. 

 

e. Pengaruh Senam Hamil 2 kali terhadap Tingkat Kecemasan Menghadapi Persalinan 

Berdasarkan Tabel 6 Hasil uji Paired Samples t-test pada kelompok yang mengikuti senam 

hamil sebanyak dua kali menunjukkan penurunan rata-rata skor kecemasan dari 16,88 sebelum 

intervensi menjadi 10,94 sesudah intervensi, dengan nilai signifikansi p = 0,000 (p < 0,05). Nilai 

signifikansi yang jauh lebih kecil dari 0,05 ini menunjukkan bahwa perbedaan skor kecemasan sebelum 

dan sesudah intervensi bersifat sangat bermakna secara statistik, sehingga hipotesis penelitian yang 

menyatakan adanya perbedaan signifikan antara kecemasan sebelum dan sesudah mengikuti senam 

hamil sebanyak dua kali dapat diterima. Tingginya skor kecemasan awal pada kelompok ini juga 

sejalan dengan gambaran umum kecemasan pada ibu hamil trimester III yang dilaporkan cukup tinggi 

secara global. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) mencatat bahwa sekitar 10% ibu hamil mengalami 

gangguan suasana hati terkait kehamilan, dengan angka yang lebih tinggi di negara berkembang, yaitu 

mencapai 15,6% selama masa kehamilan [21]. Tingkat kecemasan yang tinggi menjelang persalinan ini 

umumnya dipengaruhi oleh berbagai faktor, di antaranya usia ibu, tingkat pendidikan, status pekerjaan, 

dan pengalaman persalinan sebelumnya [33]. 

Latihan fisik yang dilakukan secara berulang, seperti dua kali sesi senam hamil pada kelompok 

ini, memberikan manfaat yang lebih optimal dibandingkan latihan tunggal karena tubuh memperoleh 
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kesempatan untuk beradaptasi baik secara fisik maupun psikologis. Penelitian mengenai manfaat senam 

hamil terhadap nyeri punggung dan kualitas tidur ibu hamil trimester III menunjukkan bahwa latihan 

yang dilakukan secara rutin membantu memperbaiki kondisi fisik ibu, yang pada gilirannya turut 

menunjang kualitas istirahat dan menurunkan ketegangan yang dirasakan menjelang persalinan [20]. 

Temuan ini juga sejalan dengan hasil pelatihan senam hamil yang dilakukan pada ibu 

primigravida di PMB Deliana, Kecamatan Marpoyan Damai, Kota Pekanbaru, yang bertujuan 

mengurangi tingkat kecemasan pada ibu hamil menjelang persalinan pertama mereka. Kegiatan 

tersebut menunjukkan bahwa pelatihan senam hamil dapat menjadi upaya efektif dalam menurunkan 

kecemasan, khususnya pada ibu primigravida yang umumnya belum memiliki pengalaman persalinan 

sebelumnya [34]. Berdasarkan hasil dan dukungan teori tersebut, dapat disimpulkan bahwa senam 

hamil yang dilakukan sebanyak dua kali memberikan penurunan skor kecemasan yang lebih besar dan 

lebih signifikan dibandingkan satu kali sesi latihan. Hal ini mengindikasikan adanya efek dosis-respons 

pada senam hamil, di mana pengulangan sesi latihan cenderung memperkuat manfaat penurunan 

kecemasan, sehingga frekuensi senam hamil yang lebih sering dapat 11 dipertimbangkan sebagai 

strategi untuk memaksimalkan efektivitas intervensi nonfarmakologis ini dalam mempersiapkan ibu 

hamil menjelang persalinan. 

 

f. Perbedaan Pengaruh Senam Hamil 1 Kali dan 2 Kali terhadap Tingkat Kecemasan 

Menghadapi Persalinan 

Berdasarkan Tabel 8 Hasil uji Mann–Whitney U Test menunjukkan nilai Mann–Whitney U 

sebesar 18,500, nilai Z sebesar -3,064, dan nilai Asymp. Sig. (2-tailed) sebesar 0,002. Nilai signifikansi 

tersebut lebih kecil dari 0,05 (p = 0,002 < 0,05), sehingga H  ditolak dan H₁ diterima. Dengan 

demikian, terdapat perbedaan yang bermakna dalam penurunan tingkat kecemasan antara ibu hamil 

yang mengikuti senam hamil sebanyak satu kali dengan ibu hamil yang mengikuti senam hamil sebanyak 

dua kali. 

Berdasarkan nilai Mean Rank, kelompok ibu hamil yang mengikuti senam hamil dua kali 

memiliki nilai 16,34, sedangkan kelompok yang mengikuti senam hamil satu kali memiliki nilai 7,06. 

Perbedaan mean rank yang cukup besar ini menunjukkan bahwa penurunan tingkat kecemasan pada 

kelompok yang mengikuti senam hamil dua kali secara konsisten lebih besar dibandingkan kelompok 

yang hanya mengikuti satu kali sesi, sehingga dapat disimpulkan bahwa frekuensi pelaksanaan senam 

hamil yang lebih sering memberikan hasil yang lebih baik dalam menurunkan tingkat kecemasan ibu 

hamil menjelang persalinan. 

Secara teoritis, perbedaan hasil antara latihan yang dilakukan satu kali dan dua kali dapat 

dijelaskan melalui konsep fisiologi olahraga mengenai respons akut dan respons kronis tubuh terhadap 

aktivitas fisik. Respons tubuh terhadap latihan fisik dapat berupa respons yang terjadi hanya sekali atau 

bersifat sementara (akut), maupun respons yang terjadi secara berulang dan menetap dalam jangka 

panjang (kronis), di mana keberhasilan adaptasi fisiologis tubuh ini sangat dipengaruhi oleh frekuensi, 

intensitas, dan durasi latihan yang dilakukan [35]. Dengan kata lain, satu kali sesi senam hamil baru 

memberikan efek akut yang bersifat sementara, sedangkan pengulangan latihan pada sesi kedua 

memungkinkan tubuh mulai membangun adaptasi yang lebih stabil terhadap penurunan kecemasan. 

Temuan ini sangat sejalan dengan penelitian yang dilakukan di Puskesmas Senaken, yang 

secara khusus membandingkan efektivitas frekuensi senam hamil satu kali dan dua kali per minggu pada 

ibu hamil trimester III menggunakan uji Mann-Whitney. Penelitian tersebut mengelompokkan 

responden menjadi kelompok senam hamil satu kali dan dua kali dengan jumlah responden yang serupa 
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pada tiap kelompok, dan hasilnya menunjukkan bahwa frekuensi senam hamil dua kali per minggu 

secara signifikan lebih efektif dibandingkan satu kali [36]. Hasil serupa juga ditemukan pada penelitian 

mengenai pengaruh senam hamil teratur terhadap perubahan psikofisiologis ibu primigravida, yang 

melaporkan penurunan skor kecemasan yang signifikan pada kelompok yang melakukan senam hamil 

secara teratur dibandingkan kelompok kontrol, menggunakan kombinasi uji Mann-Whitney dan T-test 

[37]. 

Dukungan lain datang dari penelitian yang mengukur kadar endorphin plasma secara langsung 

pada ibu primigravida trimester III sebelum dan sesudah senam hamil yoga. Penelitian tersebut 

menemukan adanya pengaruh signifikan senam hamil terhadap peningkatan kadar endorphin sekaligus 

penurunan tingkat kecemasan, sehingga secara biologis mendukung mekanisme mengapa pengulangan 

latihan dapat memperkuat efek penurunan kecemasan dibandingkan hanya satu kali sesi Latihan [38]. 

Berdasarkan hasil uji dan dukungan teori tersebut, dapat disimpulkan bahwa frekuensi senam hamil 

memiliki peran penting dalam menentukan besarnya penurunan tingkat kecemasan yang dirasakan ibu 

hamil. Semakin sering ibu hamil mengikuti senam hamil, semakin besar pula peluang tubuh untuk 

membangun adaptasi fisiologis dan psikologis yang mendukung penurunan kecemasan secara lebih 

optimal. Oleh karena itu, disarankan 12 agar pelaksanaan senam hamil dilakukan secara berulang dan 

konsisten, bukan hanya satu kali, guna memperoleh manfaat maksimal dalam mempersiapkan ibu 

hamil menghadapi proses persalinan. 

 

 

4. KESIMPULAN 

 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai pengaruh senam hamil terhadap tingkat kecemasan 

menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester II dan III, dapat disimpulkan bahwa Terdapat 

pengaruh yang signifikan antara senam hamil dengan tingkat kecemasan ibu hamil menghadapi 

persalinan, baik pada kelompok yang mengikuti senam hamil satu kali maupun dua kali, yang 

dibuktikan dengan hasil uji Paired Samples t-test pada kedua kelompok dengan nilai p<0,05. Tingkat 

kecemasan ibu hamil sebelum dilakukan senam hamil pada kelompok satu kali sebagian besar berada 

pada kategori tidak ada kecemasan (skor rata-rata 8,22), sedangkan pada kelompok dua kali tersebar 

merata antara kategori kecemasan ringan dan sedang (skor rata-rata 16,88). Setelah dilakukan senam 

hamil, tingkat kecemasan pada kedua kelompok mengalami penurunan, dengan skor rata-rata kelompok 

satu kali menjadi 6,67 (p=0,028) dan kelompok dua kali menjadi 10,94 (p=0,000). Terdapat perbedaan 

yang bermakna dalam penurunan tingkat kecemasan antara kelompok yang mengikuti senam hamil 

satu kali dengan kelompok yang mengikuti senam hamil dua kali, yang dibuktikan dengan hasil uji 

Mann-Whitney U Test (p=0,002). Kelompok yang mengikuti senam hamil dua kali menunjukkan 

penurunan kecemasan yang lebih besar, dengan nilai delta mean sebesar 5,94, dibandingkan kelompok 

yang mengikuti senam hamil satu kali dengan nilai delta mean sebesar 1,55. Hasil uji Mann-Whitney 

menunjukkan nilai mean rank kelompok senam hamil satu kali sebesar 7,06 dan kelompok senam hamil 

dua kali sebesar 16,34. Hal ini menunjukkan bahwa frekuensi pelaksanaan senam hamil yang lebih 

sering memberikan hasil yang lebih baik dalam menurunkan tingkat kecemasan ibu hamil menghadapi 

persalinan. 

Maka dari itu Bagi Ibu Hamil disarankan untuk mengikuti kegiatan senam hamil secara rutin 

sejak trimester II sesuai dengan kondisi kehamilan dan anjuran tenaga kesehatan. Pelaksanaan senam 

hamil secara teratur diharapkan dapat membantu meningkatkan kesiapan fisik dan psikologis, 
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mengurangi tingkat kecemasan, serta meningkatkan rasa percaya diri dalam menghadapi proses 

persalinan. Bagi Puskesmas Godean I Puskesmas diharapkan dapat menjadikan senam hamil sebagai 

salah satu kegiatan rutin dalam pelayanan kesehatan ibu hamil dengan jadwal yang teratur serta 

menyediakan sarana dan prasarana yang mendukung pelaksanaan kegiatan. Selain itu, perlu dilakukan 

sosialisasi secara berkelanjutan mengenai pentingnya senam hamil sebagai upaya nonfarmakologis 

untuk membantu menurunkan kecemasan menghadapi persalinan. Bagi Tenaga Kesehatan Tenaga 

kesehatan, khususnya bidan, diharapkan dapat meningkatkan pelaksanaan program senam hamil 

sebagai bagian dari pelayanan antenatal dengan memberikan edukasi mengenai manfaat senam hamil 

bagi kesehatan fisik dan mental ibu hamil. Selain itu, tenaga kesehatan diharapkan dapat memotivasi 

ibu hamil untuk mengikuti senam hamil secara rutin agar manfaat yang diperoleh lebih optimal dalam 

mempersiapkan persalinan. 
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