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ABSTRAK 
 
Pendahuluan : Kehamilan merupakan kondisi perubahan citra tubuh dan peran dalam anggota 
keluarga. Ibu hamil biasanya menunjukkan respon psikologis dan emosional yang sama selama 
kehamilan diantaranya ambivalen, penerimaan, introversion, mood swings, dan perubahan 
gambaran tubuh, untuk menghadapi persalinan ibu yang tidak dapat beradaptasi dengan baik akan 
timbul kecemasan. Ansietas pada ibu hamil dalam menghadapi persalinan masih cukup tinggi. Ibu 
hamil yang mengalami masalah trimester III sekitar 12.230.142 juta jiwa dan 30% (8.561099) 
diantaranya adalah ansietas. Ansietas pada ibu hamil apabila tidak ditangani dengan serius maka 
akan membawa dampak dan pengaruh buruk bagi kesehatan ibu dan bayi. Sehingga perlu 
diberikan intervensi keperawatan. Salah satu intervensi yang dapat diberikan adalah terapi 
relaksasi autogenik. Tujuan : Membantu pasien untuk mengurangi tingkat ansietas dengan 
melakukan terapi relaksasi autogenik Metode : Penelitian ini menggunakan metode case study 
pada dua ibu hamil dengan teknik pengumpulan data berdasarkan ketentuan kriteria inklusi selama 
6 hari dari 12 Juni 2024 s/d 17 Juni 2024. Hasil : Setelah diberikan terapi relaksasi autogenik 
tingkat ansietas Ny. M dengan skor 26 menjadi 13 dan Ny.T dengan skor 26 menjadi 14. Simpulan 
: Penerapan terapi relaksasi autogenik pada ibu hamil primigravida trimester III sangat 
berpengaruh terhadap penurunan ansietas. Diskkusi : Terapi relaksasi autogenik dapat 
diterapkan untuk mengurangi tingkat ansietas pada ibu hamil trimester III  
 
Kata Kunci : Relaksasi Autogenik, Primigravida, Trimester III 
 
 
 ABSTRACT 
 
Introduction: Pregnancy is a condition of changes in body image and roles in family members. 
Pregnant women usually show the same psychological and emotional responses during 
pregnancy, including ambivalence, acceptance, introversion, mood swings, and changes in body 
image. To face childbirth, mothers who cannot adapt well will experience anxiety. Anxiety in 
pregnant women facing childbirth is still quite high. Around 12,230,142 million pregnant women 
experience problems in the third trimester and 30% (8,561,099) of them have anxiety. If anxiety in 
pregnant women is not treated seriously, it will have negative impacts and effects on the health of 
the mother and baby. So it is necessary to provide nursing intervention. One intervention that can 
be given is autogenic relaxation therapy. Objective: Helping patients to reduce anxiety levels by 
carrying out autogenic relaxation therapy. Method: This research uses a case study method on 
two pregnant women with data collection techniques based on the provisions of the inclusion 
criteria for 6 days from 12 June 2024 to 17 June 2024. Results: After given autogenic relaxation 
therapy to Mrs.'s anxiety level. M with a score of 26 to 13 and Mrs. T with a score of 26 to 14. 
Discussion: The application of autogenic relaxation therapy to primigravida pregnant women in 
the third trimester has a significant effect on reducing anxiety. Suggestion: Autogenic relaxation 
therapy can be applied to reduce the level of anxiety in third trimester pregnant women 
 
Keywords: Autogenic Relaxation, Primigravida, Third Trimester 
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PENDAHULUAN 
Kehamilan pertama bagi seorang 

calon ibu adalah hal baru yang ditandai 
dengan perubahan fisik maupun psikis 
sehingga menimbulkan masalah 
psikologis. Salah satu aspek psikologis 
yang berdampak pada kehamilan adalah 
ansietas (Astuti, 2020). Menurut World 
Health Organization (WHO) angka 
kematian ibu tahun 2016 sangat tinggi 
sekitar 830 wanita meninggal karena 
komplikasi kehamilan atau persalinan di 
seluruh dunia setiap hari. Data Kemenkes 
RI pada tahun 2019 menunjukkan jumlah 
ibu hamil di Indonesia mencapai 5.256.483 
orang (Albin et al., 2022) 

Perubahan yang dialami ibu hamil 
pada masa kehamilan adalah perubahan 
fisiologis, psikologis dan sosial. Perubahan 
fisiologis seperti perubahan organ 
reproduksi yaitu uterus, ovarium, vagina, 
serviks dan payudara. Perubahan juga 
terjadi pada berbagai sistem 
kardiovaskuler, sistem persyarafan, dan 
sistem endokrin. Sebagian besar 
perubahan tersebut dipengaruhi oleh 
sistem endokrin melalui kerja hormon 
(Kusuma, 2018)  

Perubahan psikologis terlihat 
berhubungan dengan perubahan biologis 
mengambil peranan dalam tiap kehamilan. 
Trimester III adalah waktu mempersiapkan 
kelahiran. Ibu mulai khawatir terhadap 
dirinya dan bayinya, dia tidak tahu kapan 
dia melahirkan rasa tidak nyaman timbul 
kembali karena perubahan Body image 
yaitu merasa dirinya aneh dan jelek, 
sehingga ibu membutuhkan dukungan dari 
suami, keluarga dan bidan (Febriati & 
Zakiyah, 2022)  

Angka ansietas pada ibu hamil dalam 
menghadapi persalinan masih cukup tinggi. 
Ibu hamil yang mengalami masalah pada 
Trimester III sekitar 12.230.142 juta jiwa 
dan 30% (8.561.099) diantaranya adalah 
ansietas. Pada tahun 2016 prevalensi 
resiko kejadian depresi atau ansietas 
dalam menghadapi persalinan primigravida 
sebesar 10-15% yang terjadi pada wanita 
usia 20-44 tahun. Kejadian depresi dan 
kecemasan mempersulit proses persalinan 
sekitar 10-15% (Syafrie, 2018). 

Hormon adrenalin saat kehamilan 
akan meningkat, hal ini menyebabkan 
terjadinya disregulasi biokimia sehingga 

tubuh mengalami ketegangan fisik, 
akibatnya ibu hamil akan sedikit lebih 
sensitif seperti lebih mudah marah, gelisah, 
tidak mampu memusatkan pikiran, ragu-
ragu bahkan mungkin ingin lari dari 
kenyataan hidup yang dialaminya, 
terutama pada ibu primigravida (Manalu et 
al., 2020 dalam Abdullah et al., 2021). 
Kehamilan merupakan proses fisiologis 
yang terjadi dan dialami oleh perempuan. 
Selama kehamilan dapat terjadi sebagai 
perubahan psikologis pada ibu hamil, 
ansietas adalah suatu kondisi psikiatrik 
yang umum dan sering terjadi pada 
kehamilan khususnya di Trimester III 
kehamilan (Albin et al., 2022).  

Gejala ansietas yang dialami tiap 
individu juga berbeda-beda, diantaranya 
gelisah, pusing, jantung berdebar, 
gemeteran, dan lain sebagainya. Rasa 
cemas dapat mengganggu kegiatan sehari-
hari dimana salah satu sumber stressor 
ansietas adalah kehamilan, terutama pada 
ibu hamil yang mempunyai masalah pada 
kehamilannya. Ansietas jika tidak diatasi, 
dapat menyebabkan dampak buruk bagi 
ibu dan juga janin (Abdullah et al., 2021) 

Ansietas yang berlebihan selama 
kehamilan dapat mengakibatkan sters dan 
depresi. Ibu yang memiliki ansietas 
berlebihan cenderung melahirkan bayi 
prematur serta memiliki gangguan dalan 
pertumbuhan dan perkembngannya 
(Isnaini, et al., 2020). Selain dengan 
tindakan farmakologi, banyak terapi non 
farmakologi yang dapat diterapkan untuk 
mengurangi ansietas pada ibu hamil, 
diantaranya yaitu terapi relaksasi 
autogenik. Relaksasi autogenik adalah 
salah satu tehnik yang bersumber dari diri 
sendiri berupa kata-kata atau kalimat 
pendek yang bisa membuat pikiran 
tentram. Relaksasi autogenik dilakukan 
dengan membayangkan diri sendiri berada 
dalam keadaan damai dan tenang, 
berfokus pada pengaturan nafas dan detak 
jantung sehingga menurunkan ketegangan 
fisiologis pada ibu hamil (Abdullah et al., 
2021).  

Relaksasi autogenik merupakan 
terapi relaksasi berdasarkan konsentrasi 
menggunakan persepsi tubuh yang 
mempunyai manfaat bagi kesehatan dan 
memungkinkan tubuh dapat merasakan 
perubahan pada respon fisiologis tubuh 
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bersifat emosional, sensori dan subjektif 
seperti penurunan cemas yang dialami, 
relaksasi autogenik membayangkan 
pengaturan damai dan kemudian fokus 
pada pernafasan yang terkendali, santai, 
memperlambat detak jantung, atau 
merasakan sensasi fisik yang berbeda, 
seperti melemaskan lengan atau kaki satu 
per satu (Hidayat, A. A. 2019) 
 
 Relaksasi  autogenik adalah 
salah satu tehnik yang bersumber dari diri 
sendiri berupa kata-kata atau kalimat 
pendek yang bisa membuat pikiran 
tentram. Relaksasi autogenik dilakukan 
dengan membayangkan diri sendiri berada 
dalam keadaan damai dan tenang, 
berfokus pada pengaturan nafas dan 
detak jantung sehingga menurunkan 
ketegangan fisiologis pada ibu hamil. Ibu 
primigravida yang mengalami cemas akan 
tinggal respon fisiologis 
berupapeningkatan denyut jantung, 
sehingga dapat meningkatkan curah 
jantung yang dapat menyebabkan 
preeklamsia. Respon tersebut dapat 
dikurangi dengan ibu hamil melakukan 
tehnik relaksasi autogenik yang akan 
menciptakan respon relaksasi dari latihan 
nafas dalam dan latihan konsentrasi. 
Respon relaksasi tersebut akan 
merangsang peningkatan kerja saraf 
parasimpatis yang akan menghambat 
kerja saraf simpatis, sehingga hormon 
penyebab cemas dapat berkurang 
(Abdullah et al.,2021). 
 
MASALAH  

Bagaimana gambaran Implementasi 
keperawatan penerapan terapi relaksasi 
autogenik untuk menurunkan ansietas 
pada ibu hamil primigravida trimester III di 
daerah binaan IKesT Muhammadiyah 
Palembang. 

 
METODE PELAKSANAAN  

Desain yang digunakan pada laporan 
tugas akhir ini adalah penelitian deskriptif 
dalam bentuk studi kasus (case study). 
Studi kasus pada ibu hamil  dengan 
penatalaksanaan terapi relaksasi 
autogenik dengan ansietas berjumlah 2 
responden. Asuhan keperawatan yang 
diterapkan dalam studi kasus ini 
menggunakan penatalaksanaan terapi 

relaksasi asutogenik. Pengumpulan data 
ini dilaksanakan di daerah binaan IKesT 
Muhammadiyah Palembang. Pengumpulan 
Data dilaksanakan pada 12 juni – 17 juni 
2024. 
 
HASIL 

Tabel 1 
Hasil Pengukuran Ansietas pada Ibu 

Hamil Primigravida Trimester III 

Variabel 
Pretest Postest 

Perbedaan 
Skor 

Responden Skor Responden Skor  

Ansietas 
1 26 1 13 13 
2 26 2 14 12 

Variabel 
Pretest Postest 

Perbedaan 
Skor 

Responden Skor Responden Skor  

Ansietas 
1 26 1 13 13 
2 26 2 14 12 

Hasil penelitian pada pasien pertama 
yang dilakukan terapi relaksasi autogenik 
didapatkan bahwa skor ansietas yaitu 
26 (kecemasan sedang) setelah dilakukan 
terapi relaksasi autogenik didapatkan hasil 
skor ansietas yaitu 13 (tidak ada 
kecemasan) dan pada pasien kedua           pada 
saat dilakukan terapi relaksasi autogenik 
didapatkan skor ansietas yaitu 26 
(kecemasan sedang) setelah dilakukan 
terapi relaksasi autogenik didapatkan hasil 
skor ansietas yaitu 14 (tidak ada 
kecemasan). 
 
PEMBAHASAN 

Implementasi yang dilakukan pada 
pasien pertama dan kedua dengan 
ansietas yaitu melakukan intervensi terapi 
relaksasi autogenik selama 20 menit. 
Implementasi yang dilakukan pada pasien 
pertama pada tanggal 12 Juni 2024 dan 
pasien kedua pada tanggal 14 Juni 2024 
salah satunya adalah terapi relaksasi 
autogenik.  

Kecemasan pada ibu hamil 
berhubungan dengan kondisi 
kesejahteraan ibu dan bayi yang akan 
dilahirkan, sikap memberi dan menerima 
kehamilan, rasa aman dan nyaman selama 
kehamilan, usia ibu hamil, tingkat 
persiapan personal ibu, keuangan 
keluarga, penemuan jati dirinya dan 
persiapan menjadi orang tua, dukungan 
keluarga, support tenaga medis, dukungan 
suami, pengalaman keguguran, 
pengalaman traumatis ibu dan tingkat 
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aktifitas. Untuk mengurangi ansietas di 
butuhkan teknik menurunkan tingkat 
ansietas agar dapat mengurangi 
kecemasan. 

Relaksasi autogennik adalah salah 
satu tehnik yang bersumber dari diri sendiri 
berupa kata-kata atau kalimat pendek yang 
bisa membuat pikiran tentram. Autogenik 
merupakan salah satu contoh terapi 
relaksasi yang berdasarkan konsentrasi 
pasif dengan menggunakan persepsi tubuh 
yang difasilitasi oleh sugesti diri sendiri 
(Abdullah et al,. 2021) 

Relaksasi autogenik dilakukan 
dengan membayangkan diri sendiri berada 
dalam keadan damai dan tenang, berfokus 
pada pengaturan nafas dan detak jantung 
sehingga menurunkan ketegangan 
fisiologis pada bu hamil (Abdullah et al,. 
2021) 

Implementasi pada pasien dengan 
masalah ansietas yang dilakukan terapi 
relaksasi autogenik untuk mengurangi 
tingkat ansietas, didukung dari hasil 
penelitian (Abdullah et al,. 2021) & (Nazah 
et al,. 2022)  menyatakan bahwa terdapat 
Pengaruh terapi relaksasi autogenik 
terhadap ansietas, dan ada perbedaan 
yang signifikan pada pasien yang dilakukan 
terapi relaksasi autogenik untuk 
mengurangi ansietas. Hal ini menunjukkan 
bahwa terapi relaksasi autogenik dapat 
digunakan untuk mengurangi ansietas. 
 
SIMPULAN DAN SARAN 
SIMPULAN 

Terdapat pengaruh intervensi terapi 
relaksasi autogenik terhadap ansietas ibu 
hamil primigravida trimester III. 

 
SARAN 

Implementasi terapi relaksasi 
autogenik lebih luas dalam program 
keperawatan antenatal dan untuk 
penelitian lebih lanjut, termasuk menguji 
variasi intervensi atau pada kelompok ibu 
hamil dengan kondisi berbeda. 
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