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Pelvic Floor Childbirth is a natural occurrence experienced by every pregnant
woman. Postpartum mothers have problems with uterine involution.
One activity that is recommended for mothers after childbirth is the
Treatment, puerperal exercises Pelvic Floor Muscle Treatment (PFMT) or exercises
specifically performed for pelvic floor muscles. The research method
uses quasy experiment with one group post test design with control.
Ibu Hamil, The total sample is 36 people. Sampling technique is done by
consecutive sampling with random permutation block. The instrument of
data collection that is observational sheet is doing direct observation to
the object of research to look closely at the activities carried out.
Observation sheet which includes Pelvic floor muscle training. Pelvic
Floor Muscle Training exercises affect the acceleration of decreased
uterine fundus height (TFU) in Postpartum mothers compared to not
doing gymnastics. Health workers should try to provide counseling and
counseling about the importance of Pelvic floor muscle training.
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PENDAHULUAN

Involusi uterus merupakan suatu proses kembalinya uterus pada keadaan seperti sebelum
hamil. Proses ini dimulai segera setelah plasenta lahir akibat kontraksi otot-otot polos uterus.
Selama involusi, uterus akan mengalami pengurangan ukuran yang memerlukan waktu sampai 6
minggu. Kemajuan involusi dapat diukur dengan mengkaji tinggi dan konsistensi fundus uterus.
Fundus dapat meninggi segera setelah persalinan dan pada hari pertama post partum, tapi
kemudian turun sekitar 1 cm atau satu jari setiap hari.4 Apabila terjadi kelemahan otot perut, maka
otot dinding perut tidak memiliki daya pantul yang kuat dan bahkan sebagian besar gaya hasil
konstraksi uterus akan hilang sehingga kontraksi otot uterus yang mengarah ke intra uteri lebih
sedikit dan tidak berfungsi optimal untuk mengeluarkan cairan lokhia selama proses involusi. Otot
perut dan otot dasar panggul merupakan otot penyokong uterus. Tanpa otot tersebut maka otot
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uterus akan lemah. Latihan otot perut dan otot dasar panggul dapat meningkatkan sirkulasi darah
sehingga akan meningkatkan oksigen ke jaringan yaitu jaringan di endometrium.5 Proses involusi
terjadi karena sisa plasenta dan infeksi uterus menyebabkan kontraksi uterus menurun sehingga
pembuluh darah tidak menutup sempurna, akibatnya terjadi pendarahan terus menerus.6 1-2 jam
post partum sangat penting untuk mempertahankan konsistensi uterus dengan menggunakan
teknik inisiasi menyusus dini (IMD) agar dapat memperbaiki proses involusi pada uterus, sehingga
dapat mencegah perdarahan.7,8

Faktor yang memengaruhi involusi uterus pada ibu nifas adalah kurang latihan fisik atau
imobilisasi pada ibu. Ibu nifas merasa takut untuk melakukan banyak gerakan, karena khawatir
gerakan yang dilakukannya akan menimbulkan hal yang tidak diinginkan. Apabila ibu nifas
melakukan ambulasi dini, hal tersebut dapat memperlancar terjadinya proses dekasi maupun
involusi uterus. Salah satu aktivitas yang dianjurkan untuk dilakukan para ibu setelah melahirkan
adalah senam nifas Pelvic Floor Muscle Treatment (PFMT) atau latihan yang dilakukan khusus
untuk otot dasar panggul.10 Pelvic floor muscle training (PFMT) adalah latihan otot dasar panggul
yang dianggap mampu menstimulasi pemulihan organ urogenitalia kepada fungsi fisiologis pada
ibu nifas. PFMT merupakan latihan ringan yang dapat dilakukan ditempat tidur, disaat ibu rileks.
PFMT merupakan upaya preventif untuk menstimulus involusi uterus pada ibu nifas dini.10,11

PFMT dapat dilakukan ketika ibu berdiri, duduk maupun berbaring, dengan posisi yang
nyaman dan rilek. Latihan dilakukan sebanyak 12-15 sesi dan 2-3 kali sehari, selama 15-30 menit
per sesi.10,11 Pelvic floor muscle training ini belum menjadi asuhan pilihan pada ibu postpartum
dalam pelayanan kebidanan. Berdasarkan survei pendahuluan yang dilakukan peneliti bahwa di
Puskesmas Cikancung terdapat ibu hamil dengan taksiran persalinan sampai bulan November
yaitu sebanyak 54 orang, terdapat 5 desa dibawah naungan puskesmas cikancung, banyak ibu
postpartum yang mengalami konstipasi akibat dari dehidrasi saat persalinan. Dehidrasi terjadi
akibat dari ibu tidak minum selama persalinan berlangsung dan kurangnya mobilisasi dini.

Masa nifas berlangsung sekitar 6 minggu, yang terjadi perubahan fisiologis yaitu
perubahan fisik,involusi uterus, pengeluaran lochea, pengeluaran air susu ibu Masa nifas ini terjadi
beberapa masalah diantaranya ibu nifas mengeluh karena mengalami kesulitan dalam buang air
besar dimana feses menjadi lebih padat sehingga sulit untuk dikeluarkan yang disebut konstipasi.
Keadaan ini bisa disebabkan karena tonus otot usus menurun selama proses persalinan dan pada
masa awal pascapartum. oleh karena itu akibat dari penumpukan feses yang bisa menyebabkan
juga involusi uterus. involusi uterus terjadi akibat ibu tidak melakukan mobilisasi secara dini,
sehingga otot-otot rahim terbuka dan bisa menyebabkan perdarahan. Salah satu metoda yang
tepat untuk mengtasi permasalahan di atas adalan dengan senam nifas Pelvic Floor Muscle
Training. Tekhnik ini belum pernah diterapkan pada ibu post partum dalam kurun waktu 24 jam
pertama. Banyak manfaat dan kelebihan jika ibu post partum mau melakukannya secara rutin dan
seksama” Berdasarkan latar belakang di atas, maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian
mengenai “Pengaruh Pelvic Floor Muscle Training Terhadap Involusi Uterus pada Ibu Postpartum
Spontan”

METODE

Rancangan penelitian ini menggunakan quasy experiment dengan one group post test
design with control. Populasi target dalam penelitian ini adalah semua ibu yang bersalin di
Puskesmas Cikancung. Populasi terjangkau dalam penelitian ini adalah ibu postpatum yang
melahirkan di puskesmas cikancung yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi dengan data dari
tahun 2018 sebanyak 54 orang. Sampel pada penelitian ini adalah diambil dari sebagian populasi
terjangkau, yaitu sebagian ibu postpartum yang bersalin di puskesmas cikancung. Sampel diambil
dari subyek penelitian yang memenuhi kriteris inklusi. Ukuran sampel ditentukan berdasarkan
rumus numeric untuk menguji perbedaan dua rata-rata tidak berpasangan dan ditambah dengan
adanya penambahan sampel 10 % sehingga jumlah sampel yang diperoleh adalah 18 orang untuk
kelompok intervensi dan 18 orang untuk kelompok kontrol. Jadi jumlah sampel keseluruhan adalah
36 orang. Tenik pengambilan sampel dilakukan secara consecutive sampling dengan permutasi
random blok.
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Intrumen pengumpulan data yaitu Lembar observasional adalah melakukan pengamatan

secara langsung ke objek penelitian untuk melihat dari dekat kegiatan yang dilakukan. Lembar
observasi yang meliputi gerakan Senam Otot dasar panggul (Pelvic floor muscle training),Formulir
persetujuan kesediaan menjadi responden (informed consent), Panduan pelaksanaan senam
Pelvic floor muscle training. Uji statistik menggunakan mann whitney.
Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Cikancung tahun 2018. Waktu penelitian dimulai pada
bulan September sampai Oktober, berlangsung selama 4 minggu. Penelitian ini dilaksanakan
setelah mendapatkan surat kelayakan etik penelitian dari Komite Etik Penelitian Kesehatan
Fakultas Kedokteran UNPAD/ RS. Dr. Hasan Sadikin Bandung.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Pengaruh Pelvic Floor Muscle Training terhadap pengukuran tinggi fundus uteri diukur

pada waktu 2 jam, 24 jam, 72 jam dan 168 jam. Selanjutnya, pengukuran dari tinggi fundus uteri
dilanjutkan sampai mendapatkan hasil tidak teraba (Ocm).

Tabel 1 Pengaruh Senam Pelvic Floor Muscle Training Terhadap Penurunan TFU Pada 2,
24,72 dan 168 jam pada Kelompok Intervensi Dan Kelompok Kontrol

Kelompok
Intervensi Kontrol
No Variabel (n=18) (n=18) Nilai p
1 TFU 2 jam (cm) 0,001
Mean (SD) 14,7 (0,48) 15,4 (0,59)
Rentang 140-155 144 -16,8
2 TFU 24 jam (cm) 0,001
Mean (SD) 12,5 (0,65) 13,7 (0,65)
Rentang 115-143 12,4-14,6
3 TFU 72 jam (cm) 0,001
Mean (SD) 8,9 (0,73) 11,1 (0,74)
Rentang 80-110 10,0-12,3
1. TFU 168 Jam (cm) 0,001
Mean (SD) 1,91 (0,95) 5,7 (0,93)
Median 2,0 5,45
Rentang 0-43 43-74
Penurunan TFU (cm)
2. 2 jam — 168 jam 12,8 9,7

Berdasarkan tabel 1 menunjukan rata-rata penurunan tinggi fundus uteri pada kelompok
intervensi dalam 2 jam pertama postpartum dari 14,7 cm (SD 0,48) menjadi 12,5 cm (SD 0,65)
pada 24 jam post partum. TFU mengalami penurunan kembali pada 72 jam post partum dengan
nilai penurunannya menjadi 8,93 cm (SD 0,73) dan Pengukuran pada 168 jam menjadi 1,9 cm (SD
0,95). Penurunan TFU pada 2 jam postpartum sampai 168 jam postpartum didapatkan penurunan
tinggi fundus uteri sebanyak 12,8 cm.

Penurunan rata-rata tinggi fundus uteri pada kelompok kontrol dalam 2 jam pertama
postpartum dari 15,4 cm (SD 0,59) menjadi 13,7 cm (SD 0,65) pada 24 jam post partum. Tinggi
fundus uteri mengalami penurunan kembali pada 72 jam post partum nilai penurunannya menjadi
11,1 cm (SD 0,74) dan Pengukuran pada 168 jam menjadi 5,7 cm (SD 0,93). Penurunan tinggi
fundus uteri pada 2 jam postpartum sampai 168 jam postpartum didapatan penurunan tinggi
fundus uteri sebanyak 9.7 cm. Tampak pada kelompok intervensi lebih banyak mengalami
penurunan tinggi fundus uteri bila dibandingkan dengan kelompok kontrol, dan perbedaan ini
secara statistik sangat bermakna (p<0,05).
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Berdasarkan tabel 1 menunjukan rata-rata penurunan tinggi fundus uteri pada kelompok
intervensi dalam 2 jam pertama postpartum dari 14,7 cm (SD 0,48) menjadi 12,5 cm (SD 0,65)
pada 24 jam post partum. TFU mengalami penurunan kembali pada 72 jam post partum dengan
nilai penurunannya menjadi 8,93 cm (SD 0,73) dan Pengukuran pada 168 jam menjadi 1,9 cm (SD
0,95). Penurunan TFU pada 2 jam postpartum sampai 168 jam postpartum didapatkan penurunan
tinggi fundus uteri sebanyak 12,8 cm.

Penurunan rata-rata tinggi fundus uteri pada kelompok kontrol dalam 2 jam pertama
postpartum dari 15,4 cm (SD 0,59) menjadi 13,7 cm (SD 0,65) pada 24 jam post partum. Tinggi
fundus uteri mengalami penurunan kembali pada 72 jam post partum nilai penurunannya menjadi
11,1 cm (SD 0,74) dan Pengukuran pada 168 jam menjadi 5,7 cm (SD 0,93). Penurunan tinggi
fundus uteri pada 2 jam postpartum sampai 168 jam postpartum didapatan penurunan tinggi
fundus uteri sebanyak 9.7 cm. Tampak pada kelompok intervensi lebih banyak mengalami
penurunan tinggi fundus uteri bila dibandingkan dengan kelompok kontrol, dan perbedaan ini
secara statistik sangat bermakna (p<0,05).

Berdasarkan perolehan hasil penelitian didapatkan bahwa teknik Pelvic Floor Muscle
Training memiliki pengaruh terhadap perubahan involusi uterus pada kelompok intervensi maupun
kontrol. Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Sagutadarma dkk, yang
menyebutkan bahwa ada pengaruh yang bermakna antara ibu nifas yang diberi senam nifas
dengan ibu nifas yang tidak diberikan senam nifas terhadap involusi uterus. 52

Pada periode post partum, penurunan kadar hormon estrogen dan progesteron
menyebabkan terjadinya autolisis yaitu perusakan secara langsung jaringan hipertrofi yang
berlebihan. Perubahan lain yang terjadi pada uterus adalah intensitas kontraksi uterus meningkat
secara bermakna segera setelah bayi lahir, diduga terjadi sebagai respon terhadap penurunan
volume intrauterin. Hormon oksitoksin yang dilepas dari kelenjer hipofisis memperkuat dan
mengatur kontraksi uterus, mengompresi pembuluh darah dan membantu hemostasis. Hal inilah
yang mendasari terjadinya involusi uterus pada ibu post partum, yang dapat dinilai dengan
penurunan tinggi fundus uteri. Fundus turun kira-kira 1 cm sampai 2 cm setiap 24 jam.4.17

Berdasarkan tabel 1 menunjukan pada kedua kelompok mengalami perbedaan waktu
penurunan tinggi fundus uteri dari 2 jam post partum sampai tidak teraba (0 cm) dengan nilai
mediannya 9 hari pada kelompok intervensi dan 12 hari pada kelompok kontrol. Penelitian ini
sangat bermakna dengan nilai p<0,005.

Berdasakan tabel 1 menunjukan bahwa pada kelompok intervensi penurunan tinggi fundus
uteri tidak teraba (Ocm) terjadi pada hari ke 8 sebanyak 5 orang dan sebagian besar tinggi fundus
tidak teraba (Ocm) terjadi pada hari ke 9 sebanyak 7 orang. Sedangkan pada kelompok kontrol
penurunan tinggi fundus uteri (Ocm) terjadi pada hari ke 11 sebanyak 5 orang dan sebagian besar
tinggi fundus tidak teraba (Ocm) terjadi pada hari ke 12 sebanyak 9 orang.

Penambahan frekuensi setiap hari, juga akan lebih meningkatkan terjadinya kontraksi uterus
sehingga membantu proses involusi uterus. Hal ini terlihat dari rata-rata penurunan tinggi fundus
uteri pada 2, 24, 72 dan 168 jam, semakin turun dan semakin menunjukkan perbedaan tinggi
fundus uteri pada setiap pengukuran. Dengan dilaksanakannya senam nifas secara teratur sesuai
dengan teknik yang diajarkan membantu menguatkan kontraksi otot rahim, mengakibatkan
terjadinya ischemia dengan terkompresinya pembuluh darah sehingga aliran darah ke uterus
berkurang. Jaringan mengecil diikuti dengan penurunan ukuran uterus.16

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Larson (2002), tentang efek senam nifas pada masa
post partum, mengalami pengkerutan pada rahim yang lebih kuat.18 Penelitian Azizah pada tahun
2013, menyatakan bahwa terdapat perbedaan involusi uterus antara kelompok yang melakukan
senam nifas dengan kelompok yang tidak melaksanakan senam nifas. Senam nifas akan
merangsang kontraksi otot uterus sehingga proses involusi berjalan lebih cepat. Latihan fisik
berupa senam nifas dapat menimbulkan rangsangan sehingga meningkatkan aktivasi kimiawi,
terjadi peningkatan metabolisme mitokondria untuk menghasilkan ATP sebagai energi untuk
kontraksi.26

Senam nifas sebagai salah satu bentuk latihan fisik, akan memberi dampak terhadap sistem
kardiovaskuler, aliran darah otot dan curah jantung meningkat begitu pula pada sistim pernafasan
dan sistem metabolik dalam perubahan ATP dan ADP dengan pelepasan energi ke otot untuk
berkontraksi.22.24

Kontraksi pada uterus akan mempercepat proses involusi uterus yaitu perubahan retrogresif
pada uterus yang menyebabkan berkurangnya ukuran uterus. Uterus yang berkontraksi dengan
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baik secara bertahap akan berkurang ukurannnya, sampai tidak dapat dipalpasi lagi diatas
simpisis pubis.5.11

Transformasi miometrium ini berhubungan erat dengan aktivitas protein intraseluler yaitu
contraction associated proteins pada sel otot polos miometrium yang terdiri dari membrane cell
receptors, ionic chanels, gap junction proteins dan contractile proteins.30.34

Dasar mekanisme kontraksi uterus adalah perubahan aktivitas elektrik. Perbedaan potensial
elektrik diantara membran plasma (membran potensial) karena distribusi yang tidak sama ion
antara intra dan ekstra sel. Kondisi ini terjadi karena biomolekul yang bermuatan negatif
intraseluler dalam jumlah besar yang tidak dapat keluar dan kanal membran plasma yang selektif.
lon-ion akan bergerak dengan arah yang ditentukan oleh perbedaan konsentrasi dan potensial
membran.35

KESIMPULAN

Senam Pelvic Floor Muscle Training berpengaruh terhadap percepatan penurunan tinggi
fundus uteri (TFU) pada ibu Postpartum dibandingkan dengan tidak melakukan senam. Tenaga
kesehatan hendaknya berupaya memberikan penyuluhan dan konseling tentang pentingnya Pelvic
floor muscle training.
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