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Kecemasan adalah perasaan takut yang tidak jelas dan tidak 

didukung oleh situasi. Individu yang merasa cemas akan merasa 

tidak nyaman atau takut, namun tidak mengetahui alasan kondisi 

tersebut terjadi. Kecemasan tidak memiliki stimulus yang jelas yang 

dapat diidentifikasi. Ibu hamil primigravida trimester III memiliki 

kecemasan yang bisa saja disebabkan oleh perubahan psikologi yang 

terjadi, sehingga kecemasan yang ditimbulkan meningkatkan kadar 

kortisol dan membuat tubuh menjadi tidak nyaman, badan terasa 

pegal, kaku, insomnia, nyeri punggung, emosi tidak stabil, mudah 

tersinggung, mual, sedih dan stres. Untuk itu dilakukan intervensi 

non farmakologi-komplemeter yaitu pregnancy massage sebagai 

upaya mengatasi kecemasan. Jenis penelitian ini adalah penelitian 

kuantitatif dan menggunakan metode penelitian eksperimen. Desain 

penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode pre 

eksperimen, dengan tujuan untuk mengetahui pengaruh pregnancy 

massage/pijat hamil pada ibu hamil primigravida trimester III di 

TPMB Rosliana bekasi dengan pendekatan one group pre – post test 

design. Responden diberikan pregnancy massage/pijat hamil dengan 

frekuensi 3x/minggu dan 6x/minggu serta durasi 20menit selama 

2minggu, pengambilan sampel dengan purposive sampling 

pendekatan inklusi-eksklusi, kuisioner HARS, kemudian dilakukan 

uji statistik dengan menggunakan Dependen T-Test untuk melihat 

pengaruh intervensi pre dan post.  Rata-rata tingkat kecemasan 

responden sebelum intervensi adalah 29.1330 dengan standar deviasi 

7.35619, sedangkan rata-rata tingkat kecemasan responden sesudah 

intervensi adalah 4.0910 dengan standar deviasi 2.59167. Hasil uji 

statistik didapatkan nilai p<0,001 (p<α), yang artinya pada alpha 5% 

terlihat ada perbedaan dan pengaruh yang signifikan rata-rata tingkat 

kecemasan responden sebelum dan sesudah intervensi. Simpulan dari 

penelitian ini bahwa adanya pengaruh pregnancy massage terhadap 

kecemasan pada ibu hamil trimester III di TPMB Rosliana tahun 

2022, sebelum dan sesudah intervensi. 

 

Anxiety is a feeling of fear that is unclear and unsupported by the 

situation. Individuals who feel anxious will feel uncomfortable or 

afraid, but do not know why this condition occurs. Anxiety has no 

clear identifiable stimulus. Primigravida pregnant women in their 

third trimester have anxiety that could be caused by psychological 

changes that occur, so that the anxiety generated increases cortisol 
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levels and makes the body uncomfortable, body aches, stiffness, 

insomnia, back pain, emotional instability, irritability, nausea , sad 

and stressed. For this reason, a complementary non-

pharmacological intervention was carried out, namely pregnancy 

massage as an effort to overcome anxiety. This type of research is 

quantitative research and uses experimental research methods. The 

research design used in this study was the pre-experimental method 

with the aim of knowing the effect of pregnancy massage on 

primigravida trimester III pregnant women at TPMB Rosliana 

Bekasi with a one group pre-post test design approach. Respondents 

were given pregnancy massages with a frequency of 3x/week and 

6x/week and a duration of 20 minutes for 2 weeks, sampling was 

taken using purposive sampling with the inclusion-exclusion 

approach, the HARS questionnaire, then statistical tests were carried 

out using the Dependent T-Test to see the effect of pre-intervention. 

and posts. The average respondent's anxiety level before the 

intervention was 29.1330 with a standard deviation of 7.35619, while 

the average respondent's anxiety level after the intervention was 

4.0910 with a standard deviation of 2.59167. The statistical test 

results obtained a value of 

p <0.001 (p <α), which means that at alpha 5% there is a difference 

and a significant effect on the average respondent's anxiety level 

before and after the intervention. The conclusion from this study is 

that there is an effect of pregnancy massage on anxiety in third 

trimester pregnant women at TPMB Rosliana in 2022, before and 

after the intervention. 

 

 

Pendahuluan 

 

Kecemasan merupakan salah satu gangguan jiwa yang biasa terjadi pada masa kehamilan. 

Prevalensi kecemasan ibu hamil di negara berkembang rata-rata mencapai 20% atau lebih. Kecemasan ibu 

hamil berbeda-beda disetiap individunya, hal ini tergantung pada faktor yang mempengaruhi dan 

kemampuan ibu beradaptasi dalam menciptakan kondisi psikologis (Hastanti et al., 2021).  

Masalah kesehatan jiwa pada ibu hamil juga perlu menjadi perhatian terutama tenaga medis 

dipelayanan primer. Berdasarkan hasil penelitian Kings College London tahun 2014-2016, memeriksa 

kesehatan jiwa 545 ibu hamil dengan hasil yang diperoleh bahwa satu dari empat ibu hamil (25%) 

mengalami masalah kesehatan jiwa selama kehamilan. Penelitian yang dilakukan Professor Howard ini 

dipublikasikan di British Jurnal Psychiatry bertujuan untuk mewujudkan kesadaran dan membuktikan 

bahwa pemeriksaan kesehatan jiwa ibu hamil penting dilaksanakan (Kementrian Kesehatan RI, 2020). 

Perubahan yang terjadi pada masa kehamilan terkadang membuat ibu hamil merasa stress, apalagi 

bagi yang belum pernah hamil sebelumnya atau bagi ibu yang mengalami kehamilan pertama kalinya 

terutama pada kehamilan trimester III. Salah satu cara untuk mengurangi stress adalah dengan melakukan 

prenatal massage atau pijat kehamilan (Surya Wati, 2018). 

Permasalahan kesehatan mental  kini dianggap sebagai tantangan kesehatan masyarakat secara 

global (World Health Organization, 2018). Gangguan jiwa yang umum terjadi pada masa kehamilan salah 

satunya adalah kecemasan (Glover, 2014). Pada masa kehamilan kecemasan merupakan reaksi normal 

terhadap ancaman atau bahaya tetapi bisa menjadi masalah kesehatan mental jika kecemasan tersebut 

berlangsung terus-menerus dan mengganggu kehidupan sehari-hari (Anxiety UK, 2018). Semakin tinggi 

tingkat kecemasan ibu maka akan meningkatkan pula kadar kortisol(Kane et al., 2014). Peningkatan kadar 

kortisol dapat mengakibatkan resiko persalinan lama, persalinan dengan tindakan, seksio sesaria, 

keguguran, gangguan pertumbuhan janin, persalinan kurang bulan, berat bayi lahir rendah, resiko alergi 

dan sistem kekebalan menurun. (Liou, Wang, & Cheng, 2016; Pinto et al., 2017) (Hastanti et al., 2021) 



Mengurangi stress dan kecemasan pada saat ini telah banyak diaplikasikan oleh tenaga medis 

melalui metode massage/pemijatan dengan tujuan memberikan rileksasi pada ibu hamil. Teori stres selye 

memberikan penjelasan bahwa efektifitas fisiologi dari massage merupakan respon terpadu yang berasal 

dari hipotalamus yang mengarah kenaikan atau penurunan gairah dari sistem saraf pusat. Tekhnik Back 

Massage dapat memproduksi endomorfin dengan mengurangi ketegangan otot adalah kebalikan dari respon 

stres. Hasil studi menunjukkan  bahwa massage dapat membantu menyelesaikan permasalahan seperti 

kecemasan, depresi, stres, nyeri dan insomnia dengan mengurangi ketegangan otot (Richards, 2000) 

(Azriana, 2019). Pregnancy massage/Pijat hamil pada ibu hamil merupakan salah satu cara untuk 

meringankan rasa tidak nyaman dan membuat ibu hamil rileks dan tidur nyenyak. Pregnancy Massage/pijat 

hamil umumnya akan menyesuaikan tekhnik pijatan dalam rangka meredakan beberapa keluhan yang 

sering dialami ibu hamil termasuk diantaranya adalah munculnya rasa pegal atau sakit dibagian kepala, 

kaki/kram/edema, punggung, dan pinggang. Pijat juga dapat dilakukan dalam rangka merespon perubahan 

fisik selama masa kehamilan (Imelda, 2021) seperti peningkatan volume darah yang bisa mencapai 50 

persen, dan peningkatan kadar anti koagulan, serta peredaran darah ke kaki yang biasanya menjadi kurang 

lancar (Azriana, 2019). 

 

 

Metode 

 

Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dan menggunakan metode penelitian eksperimen. dengan 

pendekatan one group pre – post test design. Menggunakan satu kelompok sebagai subjek penelitian dengan 

observasi sebelum dan sesudah intervensi atau tindakan tanpa adanya kelompok pembanding. Populasi 

pada penelitian ini adalah seluruh ibu hamil primigravida trimester III yang mengalami kecemasan dengan 

usia kehamilan > 28 - 38minggu di TPMB Rosliana Bekasi. Sampel dalam penelitian ini menggunakan 

purposive sampling, adapun jumlah sampel yang digunakan adalah 10 orang ibu primigravida trimester III 

yang mengalami kecemasan. Sampel penelitian ini memerlukan sampel kriteria inklusi dan ekslusi agar 

karakteristik sampel tetap konsisten dan mengurangi resiko bias. Kriteria inklusi dalam penelitian ini yaitu, 

1. Ibu hamil dengan kondisi fisik sehat dan tanpa komplikasi berdasarkan: a. Data dari  buku pemeriksaan 

pasien. b. Hasil pemeriksaan fisik ibu hamil dan (KU, vital sign dan kondisi janin). 2. Bersedia menjadi 

responden. 3. Responden yang mengalami kecemasan. 4. Tidak menggunakan terapi apapun untuk 

mengurangi kecemasannya. Kriteria eksklusi yaitu yang tidak boleh ada atau tidak boleh dimiliki oleh 

sampel yang akan digunakan untuk penelitian. Yang termasuk kriteria ekslusi dalam penelitian ini yaitu, 1. 

Ibu hamil multigravida. 2. Ibu hamil dengan usia kehamilan <28 minggu. 3. Ibu hamil patologis. 4. Ibu 

tidak bersedia menjadi responden. 5. Ibu yang menggunakan terapi lainnya untuk mengatasi kecemasannya. 

6. Ibu hamil yang mengalami masalah psikologi dalam kehamilannya. Variabel dalam penelitian ini yaitu, 

1. Variabel independen yaitu pregnancy massage/pijat hamil. 2. Variabel dependen yaitu kecemasan pada 

ibu hamil primigravida trimester III. Penelitian ini memperhatikan aspek etik,  prinsip sukarela serta 

persetujuannya (informed consent), menghormati harkat dan martabat manusia dengan mengatasi dan 

meminimalkan ketidaknyamanan subjek 

 

 

Hasil 

 

Penelitian tentang pengaruh pregnancy massage terhadap kecemasan pada ibu hamil primigravida trimester 

III di TPMB Rosliana Bekasi Tahun 2022. Intervensi pregnancy massage diberikan kepada ibu hamil 

primigravida trimester III yang mengalami kecemasan dengan durasi intervensi Teratur 6x/2minggu dan 

tidak teratur 3x/2minggu. Penyajian data univariat berbentuk distribusi frekuensi dan berdasarkan variabel 

yang diteliti adalah kecemasan dengan karakteristik responden meliputi usia, pendidikan, status istri, dan 

jumlah frekuensi pregnancy massage. Hasil analisis data bivariat disajikan dalam bentuk tabulasi nilai rata-

rata, standar deviasi, nilai minimal dan maksimal serta nilai 95% CI, kemudian dilakukan uji statistik 

dengan menggunakan Dependen T-Test untuk melihat pengaruh intervensi pre dan post. Hasil penelitian 



disajikan dalam beberapa tahap dalam bentuk tabel dan narasi analisis univariat dan analisis bivariat dari 

variabel yang akan diteliti. 

 

Tabel  1 

Distribusi Frekuensi Usia Responden 

Tingkat Usia Frekuensi % 

<20 tahun 

20-35 tahun 

>35 tahun 

0 

10 

0 

0% 

100% 

0% 

Sumber: Kuisioner Siti Al Munawaroh 2022 

Pada table 1 diketahui bahwa semua responden berumur 20 sampai dengan 35 tahun. Usia pada responden 

pada penelitian ini adalah usia produktif. 

 

Tabel 2 

Distribusi Frekuensi Tingkat Pendidikan Responden 

Tingkat Pendidikan Frekuensi  % 

SMP 

SMA/ SMK 

S1 

1 

7 

2 

10% 

70% 

20% 

Sumber: Kuisioner Siti Al Munawaroh 2022 

Pada tabel 2 diketahui persentase terbanyak Pendidikan responden adalah SMA/SMK sebanyak 7 orang 

(70%), selanjutnya pendidikan S1 sebanyak 2 orang (20%) dan sisanya Pendidikan SMP sebanyak 1 orang 

(100%). 

 

Tabel 3 

Distribusi Frekuensi Berdasarkan Status Istri Responden 

Status Istri Frekuensi  % 

Istri pertama 

Istri kedua 

9 

1 

90% 

10% 

Sumber: Kuisioner Siti Al Munawaroh 2022 

Berdasarkan tabel 3, status istri pertama menjadi frekuensi terbanyak yaitu 9 orang (90%) dan sisanya 

status istri kedua sebanyak 1 orang (10%). 
 

Tabel 4 

Distribusi Frekuensi Kunjungan Responden 

   

 

 

Sumber: Kuisioner Siti Al Munawaroh 2022 

Frekuensi pregnancy 

massage 

Frekuensi  % 

Teratur  

Tidak teratur  

5 

5 

50% 

50% 



Berdasarkan tabel 4 frekuensi kunjungan tidak teratur maupun teratur sama-sama didapati jumlah yang 

sama yakni masing-masing 5 orang (50%). 

 

Tabel 5 

Distribusi Kecemasan Responden Sebelum Intervensi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    Sumber: Kuisioner Siti Al Munawaroh 2022 

 

Hasil analisis didapatkan rata-rata kecemasan responden di TPMB Rosliana Bekasi sebelum intervensi 

adalah 29,1330 (95% CI 23,8707 – 34, 3953) dengan standar deviasi 7,35619. Kecemasan terendah 14,40 

dan kecemasan tertinggi 35,20. Dari hasil estimasi interval dapat disimpulkan 95% diyakini bahwa rata-

rata kecemasan responden sebelum intervensi adalah 23,8707 – 34, 3953 

 

 

 

Tabel 6 

Distribusi Kecemasan Responden Sesudah Intervensi 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Variabel  : Tingkat kecemasan 

(sebelum intervensi) 

N : 10 

Median : 33,12 

Mean : 29,1330 

SD : 7,35619 

Minimal : 14,40 

Maksimal : 35,20 

95% CI : 23,8707 – 34, 3953 

Variabel  : Tingkat kecemasan 

(sesudah intervensi) 

N : 10 

Median : 4,8350 

Mean : 4,0910 

SD : 22,59167 

Minimal : 0,60 

Maksimal : 7,54 

95% CI : 2,2370 – 5,9450 



Sumber: Kuisioner Siti Al Munawaroh 2022 

Hasil analisis didapatkan rata-rata kecemasan responden di TPMB Rosliana Bekasi sesudah intervensi 

adalah 4,0910 (95% CI 2,2370 – 5,9450) dengan standar deviasi 22,59167. Kecemasan terendah 0,60 dan 

kecemasan tertinggi 7,54. Dari hasil estimasi interval dapat disimpulkan 95% diyakini bahwa rata-rata 

kecemasan responden sesudah intervensi adalah 2,2370 – 5,9450.  

 

 

Tabel 7 

Pengaruh Pemberian Pregnancy Massage Terhadap Kecemasan Pada Ibu Hamil Primigravida 

Trimester III  

 

 

 

 

Sumber: Kuisioner Siti Al Munawaroh 2022 

Rata-rata tingkat kecemasan responden sebelum intervensi adalah 29.1330 dengan standar deviasi 

7.35619, sedangkan rata-rata tingkat kecemasan responden sesudah intervensi adalah 4.0910 dengan 

standar deviasi 2.59167. Hasil uji statistik didapatkan nilai p<0,001 (p<α), yang artinya pada alpha 5% 

terlihat ada perbedaan dan pengaruh yang signifikan rata-rata tingkat kecemasan responden sebelum dan 

sesudah intervensi. 

 

Pembahasan 

 

Rata-rata tingkat kecemasan responden sebelum intervensi adalah 29.1330 dengan standar deviasi 

7.35619, sedangkan rata-rata tingkat kecemasan responden sesudah intervensi adalah 4.0910 dengan 

standar deviasi 2.59167. Hasil uji statistik didapatkan nilai p<0,001 (p<α), yang artinya pada alpha 5% 

terlihat ada perbedaan dan pengaruh yang signifikan rata-rata tingkat kecemasan responden sebelum dan 

sesudah intervensi.  

Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Ardianti et al., 2020) dan juga penelitian dari 

(Surya Wati, 2018) Bahwa adanya pengaruh pregnancy massage pada ibu hamil primigravida ditrimester 

III terhadap tingkat kecemasan sebelum dan sesudah dilakukan pregnancy massage. Responden mengalami 

penurunan tingkat kecemasan yang signifikan setelah dilakukan intervensi pregnancy massage secara 

teratur dibandingkan dengan responden yang dilakukan intervensi pregnancy massage secara tidak teratur. 

Serta sejalan juga dengan penelitian oleh (Kemenkes, 2021) yang menyatakan bahwa pregnancy massage 

dapat membantu mengurangi kecemasan pada ibu hamil. Karena dengan dilakukannya terapi non-

farmakologi yaitu Pregnancy massage dapat menurunkan kadar hormon kortisol atau hormon stres yang 

dialami oleh ibu hamil primigravida yang mengalami kecemasan, sehingga meningkatkan spasme otot, 

susah tidur, mengalami nyeri punggung, konstipasi atau kaki bengkak, serta semakin tinggi tingkat 

kecemasan ibu maka akan meningkatkan pula kadar kortisol(Kane et al., 2014). Dan peningkatan kadar 

kortisol dapat mengakibatkan resiko persalinan lama, persalinan dengan tindakan, seksio sesaria, 

keguguran, gangguan pertumbuhan janin, persalinan kurang bulan, berat bayi lahir rendah, resiko 

alergi dan sistem kekebalan menurun. hal ini sejalan degan hasil penelitian oleh (Liou, Wang, & 

Cheng, 2016; Pinto et al., 2017) (Hastanti et al., 2021).  

Kecemasan N Mean SD SE p-value 

Sebelum 

Intervensi 

1

0 

29.1

330 

7.35

619 

2,3262

3 

<0,001 

Sesudah 

intervensi  

1

0 

4.09

10 

2.59

167 

0,8195

6 

 



Begitu pula dengan tingkat kejadian kecemasan yang banyak terjadi pada ibu hamil primigravida 

trimester III, hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh  (Hastanti et al., 2021), yang 

menyatakan bahwa ibu hamil primigravida  di trimester III lebih banyak mengalami kecemasan 

dibandingkan ibu hamil multigravida ditrimester III. 

Menurut penelitian (Astusi, 2018) dan (Rahayu, 2019) menyatakan bahwa adanya hubungan kecemasan 

dengan karakteristik ibu hamil primigravida trimester III berdasarkan usia, tingkat pendidikan dan status 

pernikahan, hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan peneliti, menurut peneliti khususnya dalam 

hal status istri dalam pernikahan, tingkat kecemasan yang tinggi disebabkan karena tidak mendapatkan 

dukungan penuh baik secara emosional, spiritual maupun psikis, peneliti menemukan bahwa status istri ke 

2 mendapatkan stigma negatif baik dilingkungan keluarga maupun masyarakat karena dianggap sebagai 

“perebut suami orang” sehingga memungkinkan responden untuk menutup diri dari lingkungan sosialnya. 

Begitupun dengan dukungan dari suami yang terkesan abai sehingga melalaikan tugasnya sebagai suami. 

Dalam hal ini peneliti melakukan inovasi untuk memberikan ruang agar merekatkan kembali hubungan 

suami istri dan juga sebagai upaya menyatukan kembali cinta kasih dan komunikasi diantara suami istri 

yaitu Love Session dan problem Solving 

Berdasarkan hasil penelitian, ditemukan durasi terbaru untuk mendapatkan hasil optimal didalam 

melakukan intervensi pregnancy massage rata rata responden mengatakan “agar durasi pregnancy massage 

ditambah dari 20menit” hal ini dikarenakan  responden merasakan mendapatkan efek stimulus dan 

menenangkan terhadap kecemasan yang dialaminya secara signifikan didalam menurunkan hormon kortisol 

melebihi dari durasi 20menit, yaitu minimal 30menit maksimal 45menit dengan menggabungkan teknik 

accupressure dan usapan lembut terutama dibagian tulang belakang responden. Jika didalam buku panduan 

Loving Pregnancy Massage (IHCA Foundation) hanya menganjurkan 5-15menit dengan 

mempertimbangkan luas daerah yang dipijat saja. Massage dalam 10menit harus sudah menghasilkan 

relaksasi yang cukup agar pasien bisa tidur nyenyak pada malam harinya. Begitu juga didalam jurnal yang 

diteliti oleh Eva Ardianti, Sinar Pertiwi, Etin Rohmatin dengan judul “The Effect Of Prenatal Massage 

Toward Anxiety Level Of Third Trimester Pregnant Women In The Work Area Of Cibereum Public Health 

Center Tasikmalaya 2019”, pregnancy massage dilakukan dalam durasi 20menit. 

 

Kehadiran serta partisipasi suami dalam keberhasilan pregnancy massage terhadap penurunan kecemasan 

dianggap penting oleh peneliti, karena suami dalam pandangan islam sebagai pemimpin untuk istri, 

berdasarkan dalil Firman Allah Subhanahu wa Ta’ala  (Q.S Annisa : 34) yang Artinya “Laki-laki (Suami) 

itu pelindung bagi perempuan (Istri)”. Untuk itu peneliti memberikan Love Session dan Problem Solving 

selama 10-15menit, minimal 1x, dimana kegiatan ini untuk menambah rasa cinta dan kasih sayang diantara 

keduanya serta istri merasa terlindungi dan dicintai oleh suaminya, hal ini juga disebabkan faktor psikologis 

yaitu adanya perubahan hormonal secara fisiologis yang dialami oleh ibu hamil primigravida khususnya 

ditrimester III, sebagai calon ibu baru dan juga masa transisi bagi suami untuk menjadi calon ayah, dimana 

bagi keduanya merupakan hal baru dikehamilan pertamanya, dan persiapan menjadi orang tua baru.  

Kondisi ini dibutuhkan edukasi oleh pendamping dalam hal ini peneliti sebagai bidan untuk dapat 

membantu memenuhi kebutuhan tersebut, juga sesuai dengan kebutuhan dasar manusia (Love and 

belonging - abraham maslow). Dengan merasa dicintai, diperhatikan dan mendengarkan semua keluhan 

dari pasangan serta mencari solusi bersama, dengan saling mengucapkan kata kata positif, saling 

menguatkan, berpelukan, mencium kening, mengusap kepala istri, saling berpandangan, saling berterima 

kasih dan mengatakan “Kamu tidak sendiri, aku ada disini untukmu”. Dengan dibimbing oleh peneliti. 

Selain itu inovasi yang peneliti lakukan, ketika memulai intervensi pregnancy massage peneliti meminta 

responden untuk selalu berdzikir dan mendengarkan lantunan murottal, untuk mendapatkan ketenangan 

dan ketentraman hati, hal ini berdasarkan firman Allah ‘Azza wa Jalla dalam (Q.S. Ar-Ra’d : 28) 

yang artinya “Ingatlah, hanya dengan mengingat Allah hati menjadi tentram’. Agar responden 

mendapatkan ketenangan dari dalam dirinya sendiri. Dan semua responden dalam penelitian ini 

beragama islam. Dan hal ini belum pernah peneliti temukan didalam penelitian sebelumnya. 



Simpulan 
Terdapat pengaruh pemberian pregnancy massage terhadap kecemasan pada ibu hamil primigravida 

trimester III di TPMB Rosliana Tahun 2022. 
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