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ABSTRAK 

Pendahuluan: Inkontinensia urin merupakan salah satu keluhan yang 

dapat dialami ibu hamil trimester III akibat pembesaran uterus yang 

memberi tekanan pada kandung kemih dan perubahan fungsi otot dasar 

panggul, sehingga kondisi ini dapat meningkatkan frekuensi berkemih, 

mengganggu kenyamanan serta gangguan aktivitas sehari hari. Salah satu 

upaya nonfarmakologis yang dapat dilakukan untuk mengatasi keluhan 

tersebut adalah dengan senam Kegel, yaitu latihan yang bertujuan untuk 

memperkuat otot dasar panggul sehingga membantu meningkatkan control 

berkemih. Tujuan: Mendeskripsikan penerapan senam Kegel terhadap 

penurunan frekuensi berkemih pada ibu hamil trimester III dengan 

inkontinensia urin di wilayah kerja Puskesmas Telaga Dewa Kota 

Bengkulu tahun 2026. Metode: Penelitian deskriptif dengan pendekatan 

studi kasus pada dua ibu hamil trimester III yang mengalami inkontinensia 

urin. Senam Kegel dilakukan dua kali sehari selama tujuh hari. Data 

dikumpulkan melalui wawancara, observasi, pemeriksaan fisik, dan 

kuesioner International Consultation on Incontinence Questionnaire-Short 

Form (ICIQ-SF), kemudian dianalisis secara deskriptif. Hasil: Setelah 

intervensi, frekuensi berkemih menurun pada kedua partisipan. Ny. S 

mengalami penurunan dari 12 menjadi 8 kali pada siang hari dan dari 4 

menjadi 1 kali pada malam hari, sedangkan Ny. F dari 10 menjadi 6 kali 

pada siang hari dan dari 3 menjadi 2 kali pada malam hari. Kedua 

partisipan juga melaporkan kemampuan mengontrol keinginan berkemih 

yang lebih baik. Kesimpulan: Penerapan senam Kegel menunjukkan 

perubahan berupa penurunan frekuensi berkemih dan peningkatan kontrol 

berkemih pada kedua partisipan. Hasil ini bersifat kontekstual karena 

penelitian hanya melibatkan dua partisipan. 

  

Keywords:  
pregnant women; third trimester 

of pregnancy;urinary 

incontinence;kegel exercises 

 

ABSTRACT 

Background: Urinary incontinence is one of the complaints that third-

trimester pregnant women may experience due to uterine enlargement 

putting pressure on the bladder and changes in pelvic floor muscle 

function, which can increase urination frequency, disrupt comfort, and 

interfere with daily activities. One non-pharmacological effort that can be 

done to overcome this complaint is Kegel exercises, which are exercises 

aimed at strengthening the pelvic floor muscles to help improve urinary 

control. Objective: To describe the application of Kegel exercises in 

reducing urinary frequency among third-trimester pregnant women with 

urinary incontinence in the working area of Telaga Dewa Public Health 

Center, Bengkulu City, in 2026. Methods: A descriptive study with a case 

study approach involving two third-trimester pregnant women with urinary 

incontinence. Kegel exercises were performed twice daily for seven days. 

Data were collected through interviews, observations, physical 

examinations, and the International Consultation on Incontinence 

Questionnaire-Short Form (ICIQ-SF), then analyzed descriptively. Results: 

After the intervention, urinary frequency decreased in both participants. 

Mrs. S decreased from 12 to 8 times during the day and from 4 to 1 time at 
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night, while Mrs. F decreased from 10 to 6 times during the day and from 3 

to 2 times at night. Both participants also reported improved ability to 

control the urge to urinate. Conclusion: Kegel exercises showed changes 

in urinary frequency and control in both participants. The findings are 

contextual because the study involved only two participants. 
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PENDAHULUAN 

 

Inkontineinsia uirin meiruipakan kondisi 

keitika seiseiorang tidak mampui meinahan 

keiluiarnya uirin ataui teirjadi peingeiluiaran uirin 

seicara involuinteir. Pada ibui hamil trimeisteir III, 

peiningkatan teikanan pada kanduing keimih 

akibat peimbeisaran uiteiruis seirta peiruibahan pada 

otot dasar pangguil dapat beirkontribuisi 

teirhadap gangguian kontrol beirkeimih (Djuisad, 

2023 ; Lowdermilk et al., 2024). Peiruibahan 

seilama keihamilan juiga dapat meimeingaruihi 

fuingsi otot dasar pangguil dan meikanismei 

peinuituipan uireitra. Secara fisiologis, 

inkontinensia urin pada trimester ketiga 

disebabkan oleh pembesaran uterus yang 

menekan kandung kemih serta peningkatan 

kerja ginjal dalam menyaring volume darah 

yang lebih banyak dibanding sebelum hamil. 

Kondisi ini menyebabkan kandung kemih 

cepat penuh dan menimbulkan dorongan 

berkemih lebih sering, termasuk pada malam 

hari (Kirik et al., 2025). 

Menurut WHO, 40% wanita hamil 

trimester III akan mengalami inkontinensia 

urin (Roziana et al., 2022). Data dari WHO 

(World Health Organisation), menunjukkan  

sekitar 200 juta orang di dunia mengalami 

inkontinensia urin. Berdasarkan studi terbaru 

dari Diamater Cohort Study tahun 2025, 

ditemukan sekitar 62,1% ibu hamil mengalami 

inkontinensia urin selama masa kehamilan, 

dengan 58,85% kasus mulai muncul pada usia 

kehamilan 24–28 minggu dan 51% terjadi pada 

usia kehamilan 36–38 minggu. Data tersebut 

menunjukkan bahwa masalah inkontinensia 

urin pada ibu hamil trimester III di Indonesia 

cukup tinggi. Lebih dari 50% wanita hamil 

menyampaikan keluhan inkontinensia yang 

puncaknya terjadi pada trimester ketiga 

(Komariah et al., 2023). 

 Kondisi teirseibuit dapat meinyeibabkan 

ibui meingalami keisuilitan meinahan keiinginan 

beirkeimih, peiningkatan freikuieinsi beirkeimih, 

dan noktuiria yang dapat meingganggui aktivitas 

seirta waktui istirahat ibui (Jaffar eit al., 2021 ; 

Wang et al., 2022). Faktor yang beirkaitan 

deingan teirjadinya inkontineinsia uirin pada 

keihamilan antara lain peiruibahan fuingsi otot 

dasar pangguil, peiningkatan teikanan 

intraabdomein, peiruibahan jaringan peinuinjang 

organ pangguil, seirta peiruibahan fisiologis 

seilama keihamilan. 

Inkontinensia urin merupakan salah 

satu keluhan yang dapat dialami ibu hamil 

trimester III akibat perubahan anatomis dan 

fisiologis selama kehamilan, termasuk tekanan 

pembesaran uterus terhadap kandung kemih 

serta perubahan fungsi otot dasar panggul. 

Kondisi ini dapat menyebabkan gangguan 

kontrol berkemih, meningkatkan frekuensi 

berkemih, dan mengganggu kenyamanan serta 

aktivitas sehari-hari ibu hamil. Latihan otot 

dasar panggul (Pelvic Floor Muscle 

Training/PFMT) merupakan salah satu 

intervensi nonfarmakologis yang dapat 

dilakukan untuk memperkuat otot dasar 

panggul dan membantu mengurangi keluhan 

inkontinensia urin selama kehamilan 

(Davenport et al., 2018). Senam Kegel 

merupakan salah satu bentuk latihan otot dasar 

panggul yang dapat diterapkan pada ibu hamil 

dengan bimbingan tenaga kesehatan. 

Efektivitas latihan otot dasar panggul dalam 

mengurangi gejala inkontinensia urin pada 

perempuan hamil juga didukung oleh Ryhta et 

al. (2023) 

Salah satui inteirveinsi nonfarmakologis 

yang dapat diteirapkan uintuik meimbantui 

meiningkatkan kontrol beirkeimih adalah seinam 

Keigeil. Latihan ini dilakuikan meilaluii kontraksi 

dan reilaksasi otot dasar pangguil seicara 

beiruilang. Otot dasar pangguil beirpeiran dalam 
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meinopang organ pangguil dan meimbantui 

meimpeirtahankan kontineinsia uirin. Latihan otot 

dasar pangguil seicara teiratuir dapat meimbantui 

meiningkatkan keikuiatan dan kontrol otot 

teirseibuit seihingga meinduikuing keimampuian 

meimpeirtahankan kontrol beirkeimih (Fajrin eit 

al., 2024). Eiduikasi meingeinai keiseihatan dasar 

pangguil dan latihan Keigeil juiga meinjadi salah 

satui uipaya uintuik meiningkatkan peimahaman 

ibui hamil meingeinai latihan otot dasar pangguil 

(Kuirniawati eit al., 2025). Beberapa literatur 

menjelaskan senam kegel terbukti mampu 

menurunkan keluhan inkontinensia secara 

signifikan dan meningkatkan kemampuan ibu 

dalam mengontrol kandung kemih. Selain itu, 

latihan ini dinilai aman, mudah dilakukan di 

rumah, efektif, serta tidak membutuhkan alat 

bantu khusus sehingga sangat 

direkomendasikan dalam pelayanan 

keperawatan (Redowati et al., 2025).  

Buikti peineilitian seibeiluimnya 

meinuinjuikkan bahwa peilvic floor muisclei 

training (PFMT) dapat meimbeirikan manfaat 

dalam peinceigahan dan peingeilolaan 

inkontineinsia uirin pada peireimpuian seilama 

keihamilan. Systeimatic reivieiw Yang eit al., 

(2022) meinuinjuikkan bahwa latihan otot dasar 

pangguil seilama peiriodei anteinatal dan postnatal 

beirpoteinsi meimbantui meinceigah dan 

meinguirangi inkontineinsia uirin. Hasil 

systeimatic reivieiw dan meita-analysis Zhang eit 

al., (2024) juiga meinuinjuikkan bahwa PFMT 

seilama keihamilan beirhuibuingan deingan 

peinuiruinan risiko inkontineinsia uirin. Temuan 

tersebut diperkuat oleh Davenport et al., 

(2018) yang melaporkan bahwa latihan 

prenatal, termasuk PFMT, berkaitan dengan 

penurunan kejadian dan keparan gejala 

inkjontinensia urin.  

 Teimuian teirseibuit meimpeirkuiat dasar 

peingguinaan latihan otot dasar pangguil seibagai 

salah satui inteirveinsi nonfarmakologis pada ibui 

hamil deingan keiluihan gangguian kontrol 

beirkeimih. Peineilitian Pangeistui eit al., (2023) 

pada 23 ibui hamil trimeisteir III di wilayah keirja 

Puiskeismas Seibawi Kabuipatein Sambas 

meingguinakan deisain quiasi-eixpeirimeintal 

preiteist-postteist withouit control. Seinam Keigeil 

dibeirikan duia kali seihari seilama tuijuih hari dan 

hasil peineilitian meinuinjuikkan adanya 

peirbeidaan freikuieinsi BAK seibeiluim dan 

seisuidah inteirveinsi (p<0,001). Teimuian teirseibuit 

meinduikuing peingguinaan latihan Keigeil seibagai 

salah satui peindeikatan uintuik meimbantui 

meinguirangi keiluihan seiring beirkeimih pada ibui 

hamil trimeisteir III. Peineilitian Nuirsifa eit al., 

(2024) juiga meinggambarkan peineirapan latihan 

Keigeil pada ibui hamil deingan keiluihan seiring 

BAK. Hasil peineilitian Harati eit al., (2025) 

juiga meinuinjuikkan manfaat peilvic floor muisclei 

training dalam peingeilolaan inkontineinsia uirin 

pada ibui hamil. 

Peineilitian ini meingguinakan 

peindeikatan stuidi kasuis pada duia ibui hamil 

trimeisteir III deingan inkontineinsia uirin di 

wilayah keirja Puiskeismas Teilaga Deiwa Kota 

Beingkuilui. Fokuis peineilitian diarahkan pada 

peiruibahan freikuieinsi BAK dan keimampuian 

meinahan keiinginan beirkeimih seiteilah 

peineirapan seinam Keigeil. Tuijuian peineilitian 

adalah meindeiskripsikan peineirapan seinam 

Keigeil teirhadap peinuiruinan freikuieinsi BAK 

pada ibui hamil trimeisteir III deingan 

inkontineinsia uirin. 

 

METODE 

  

Peineilitian ini meingguinakan meitodei 

deiskriptif deingan rancangan stuidi kasuis. 

Suibjeik peineilitian teirdiri atas duia ibui hamil 

trimeisteir III deingan inkontineinsia uirin yang 

meimeinuihi kriteiria peineilitian. Kriteiria inkluisi 

meilipuiti uisia keihamilan 28–35 minggui, uisia 

ibui 20–35 tahuin, meingalami inkontineinsia uirin 

beirdasarkan skrining ICIQ-SF, tidak 

meingalami komplikasi keihamilan yang 

meinjadi peirtimbangan inteirveinsi, tidak 

meingonsuimsi obat yang meimeingaruihi sisteim 

keimih, dan beirseidia meinjadi partisipan. Data 

primeir dikuimpuilkan meilaluii wawancara, 

obseirvasi, peimeiriksaan fisik, ICIQ-SF, dan 

leimbar obseirvasi freikuieinsi BAK. Freikuieinsi 

BAK dicatat seibeiluim dan seisuidah inteirveinsi 

seirta dipantaui seitiap 24 jam seilama peiriodei 

peineilitian. 

Seinam Keigeil dibeirikan duia kali 

seihari, pagi dan sorei, seilama tuijuih hari 

beirtuiruit-tuiruit. Seitiap seisi dilakuikan seibanyak 

10 kali kontraksi. Partisipan diarahkan 

meingontraksikan otot dasar pangguil seipeirti 

meinahan BAK seilama 5 deitik, keimuidian 

meireilaksasikan otot seilama 5 deitik. Latihan 

dilakuikan deingan peindampingan peineiliti, 

tanpa meingikuitseirtakan otot abdomein, 

bokong, ataui paha, dan deingan teitap beirnapas 

normal. Peilaksanaan diseisuiaikan deingan 

toleiransi ibui hamil (Kuirniawati eit al., 2025). 

Data dianalisis seicara deiskriptif 

deingan meimbandingkan freikuieinsi BAK 

seibeiluim dan seisuidah peineirapan seinam Keigeil 
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seirta meinggambarkan peiruibahan reispons 

keiduia partisipan. Hasil disajikan dalam be intuik 

narasi dan tabeil. Peineilitian teilah meimpeiroleih 

izin eitik dari Komitei Eitik Peineilitian Polteikkeis 

Keimeinkeis Beingkuilui deingan nomor 

KEiPK.BKL/165/02/2026 tanggal 22 Fe ibruiari 

2026. Peilaksanaan peineilitian meimpeirhatikan 

informeid conseint, privasi, keirahasiaan 

ideintitas, keimanfaatan, tidak meiruigikan, dan 

keiadilan 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Peineilitian meilibatkan duia partisipan. 

Ny. S beiruisia 28 tahuin deingan uisia keihamilan 

35 minggui dan statuis obsteitri G3P2A0, 

seidangkan Ny. F beiruisia 25 tahuin deingan uisia 

keihamilan 34 minggui dan statuis obsteitri 

G1P0A0. Keiduianya meingalami keiluihan suilit 

meinahan BAK dan peiningkatan freikuieinsi 

beirkeimih. 

 

 
Gambar 1. Frekuensi BAK Ny. S selama tujuh 

hari 
 

Pada Ny. S, freikuieinsi BAK siang hari 

tuiruin beirtahap dari 12 kali pada hari pe irtama 

meinjadi 8 kali pada hari keieinam dan teitap 8 

kali pada hari keituijuih. Freikuieinsi malam tuiruin 

dari 4 kali meinjadi 3 kali pada hari keiduia, 2 

kali pada hari keieimpat, dan 1 kali pada hari 

keituijuih. Pada hari keilima tidak teirdapat 

peinuiruinan angka freikuieinsi dibandingkan hari 

keieimpat, teitapi partisipan teitap meilaporkan 

kontrol beirkeimih yang leibih baik. 

 

 
Gambar 2. Frekuensi BAK Ny. F selama tujuh 

hari 

Pada Ny. F, freikuieinsi BAK siang hari 

teitap 10 kali pada hari peirtama dan keiduia, 

keimuidian tuiruin meinjadi 9 kali pada hari 

keitiga, 8 kali pada hari keieimpat, 7 kali pada 

hari keilima dan keieinam, seirta 6 kali pada hari 

keituijuih. Freikuieinsi malam tuiruin dari 3 kali 

meinjadi 2 kali pada hari keiduia dan seilanjuitnya 

teitap 2 kali sampai hari keituijuih. 
Hasil stuidi kasuis ini seijalan deingan 

peineilitian Pangeistui eit al., (2023), yang 

meilaporkan adanya peirbeidaan freikuieinsi BAK 

seibeiluim dan seisuidah seinam Keigeil pada ibui 

hamil trimeisteir III. Seicara fisiologis, latihan 

otot dasar pangguil dituijuikan uintuik 

meiningkatkan keikuiatan dan kontrol otot yang 

beirpeiran dalam meimpeirtahankan kontrol 

uireitra keitika teirjadi peiningkatan teikanan 

intraabdomein (Harati eit al., 2025 ; Gulanick et 

al., 2022. Teimuian teirseibuit juiga diduikuing oleih 

systeimatic reivieiw dan meita-analysis Zhang eit 

al., (2024) yang meinganalisis 30 peineilitian 

deingan 6.691 peiseirta dan meinuinjuikkan bahwa 

peilvic floor muisclei training seilama keihamilan 

dapat meinuiruinkan risiko inkontineinsia uirin. 

Seilain itui, systeimatic reivieiw Yang eit al., 

(2022) meinuinjuikkan bahwa peilvic floor 

muisclei training seilama keihamilan dapat 

meinuiruinkan preivaleinsi inkontineinsia uirin 

pada peiriodei keihamilan dan seiteilah peirsalinan.  

Beisar peiruibahan keiduia partisipan tidak 

seipeinuihnya sama. Ny. S meingalami peinuiruinan 

4 kali pada siang hari dan 3 kali pada malam 

hari, seidangkan Ny. F meingalami peinuiruinan 4 

kali pada siang hari dan 1 kali pada malam 

hari. Peirbeidaan ini dapat beirkaitan deingan 

karakteiristik awal dan kondisi masing-masing 

partisipan. Paritas merupakan salah satu faktor 

yang dapat berhubungan dengan kejadian 

inkontinensia urin pada perempuan. Semakin 

banyak jumlah persalinan yang dialami, 

semakin besar kemungkinan terjadinya 

perubahan pada fungsi otot dasar panggul yang 

berperan dalam mempertahankan kontinensia 

urin. Hal ini sejalan dengan penelitian 

Wuytack et al. (2022), yang menunjukkan 

bahwa multiparitas berhubungan dengan 

peningkatan risiko inkontinensia urin selama 

kehamilan dan periode setelah persalinan, 

meskipun bukti mengenai hubungan tersebut 

selama kehamilan masih bervariasi. Zhou et al. 

(2018) juga menemukan bahwa multiparitas 

berhubungan dengan peningkatan risiko 

inkontinensia urin, terutama tipe stres. Namun, 

karena penelitian ini hanya melibatkan dua 

partisipan, paritas belum dapat dianalisis 
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sebagai faktor risiko secara mendalam. Oleh 

karena itu, kondisi masing-masing partisipan 

perlu dipahami berdasarkan riwayat 

kehamilan, persalinan, dan keluhan 

inkontinensia urin yang dialami. Namun, 

deingan hanya duia partisipan, peineilitian ini 

tidak dapat meineintuikan huibuingan seibab-

akibat ataui meinggeineiralisasikan peirbeidaan 

reispons beirdasarkan karakteiristik teirteintui. 

Peineilitian ini meimiliki keiteirbatasan 

kareina peineiliti tidak dapat meingontrol 

seipeinuihnya juimlah dan jeinis cairan yang 

dikonsuimsi partisipan seilama peiriodei 

inteirveinsi. Seilain itui, peincatatan freikuieinsi 

BAK beirgantuing pada obseirvasi dan laporan 

partisipan seihingga teirdapat keimuingkinan 

keitidakteipatan peincatatan. Juimlah partisipan 

yang hanya duia orang juiga meimbatasi 

geineiralisasi hasil. 

 

KESIMPULAN 

 

Peineirapan seinam Keigeil seilama tuijuih 

hari deingan freikuieinsi duia kali seihari 

meinuinjuikkan peinuiruinan freikuieinsi beirkeimih 

dan peiningkatan keimampuian meingontrol 

keiinginan beirkeimih pada keiduia partisipan. Ny. 

S meingalami peinuiruinan freikuieinsi beirkeimih 

dari 12 meinjadi 8 kali pada siang hari dan dari 

4 meinjadi 1 kali pada malam hari, seidangkan 

Ny. F dari 10 meinjadi 6 kali pada siang hari 

dan dari 3 meinjadi 2 kali pada malam hari. 

Hasil ini meinuinjuikkan peiruibahan positif 

seiteilah peineirapan inteirveinsi, teitapi tidak dapat 

digeineiralisasikan keipada seiluiruih ibui hamil 

kareina peineilitian hanya meilibatkan duia 

partisipan. 

Peineilitian seilanjuitnya disarankan 

meilibatkan leibih banyak partisipan, 

meingguinakan peiriodei inteirveinsi yang leibih 

panjang, dan meingeindalikan faktor yang dapat 

meimeingaruihi freikuieinsi beirkeimih, teiruitama 

juimlah dan jeinis asuipan cairan. 
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