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bertawakkallah kepada Allah…” 

(QS Ali Imran : 159 ) 

 

Selamat menjalani setiap keputusan, apapun itu. 
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ABSTRAK 

 

Latar Belakang  Proses persalinan dapat menyebabkan gangguan inkontinensia 

urine akibat adanya trauma dan tekanan berlebih jalan lahir bayi. Kegel Exercise 

sebagai salah satu tehnik latihan yang dapat diterapkan untuk mengatasi masalah 

inkontinensia urine. Latihan yang diberikan dapat membantu untuk mengembalikan 

kekuatan otot dasar panggul dan saluran kencing yang mengalami kelemahan. 

Penelitian ini bertujuan untuk menilai seberapa pengaruh Kegel Exercise pada 

tingkat inkontinensia urine  ibu paska melahirkan pervaginam. Metode Penelitian  

Quasi Eksperimen  digunakan dalam penelitian ini dengan pendekatan penelitian 

berupa pre  and post test design without control. Populasi penelitian diambil dari 

ibu post partum pervaginam di ruang perawatan obsgyn RSU Bina Kasih 

Ambarawa yang mengalami inkontinensia urine. Variable bebas adalah  kegel 

exercise dan variable terikat  adalah tingkat inkontinensia urine. Sampel diperoleh 

melalui incidental sampling, yang didapatkan sebanyak 10 responden. Uji statistik 

untuk mengetahui pengaruh variable digunakan Wilcoxon signed rank test ( dengan 

α : 0,05 ). Sebelum diberikan perlakuan kegel exercise 50% responden mengalami 

inkontinensia urine sedang. Setelah diberikan kegel exercise mengalami 

inkontinensia urine ringan 40%. Hasil  Dari uji statistik didapatkan p = 0,004 

(<0,05) yang bermakna Ha diterima . Kesimpulan  Kesimpulan yang dapat diambil 

yaitu adanya pengaruh pemberian kegel exercise terhadap tingkat inkontinensia 

urine pada ibu nifas pervaginam di RSU Bina Kasih Ambarawa sehingga kegel 

exercise ini dapat diterapkan dan dijalankan sebagai salah satu solusi bagi ibu post 

partum dengan inkontinensia urine. 

 

Kata Kunci : Kegel Exercise, Tingkat Inkontinensia Urine, Ibu Post Partum 
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ABSTRACT 

 

Background  Birth process can cause urinary incontinence due by traumatic and 

overpressure of the baby’s birth canal. Kegel exercise can used for solving the 

problem of urinary incontinence. Exercise of kegel can help to repair of weakness 

the pelvic floor muscle and the gall bladder. The purpose of this research aims to 

identify about  kegel exercise effects the urinary incontinence problem, suffered by 

women in post partum pervaginam period. Research Methode A Quasy 

Experimental with pre test and post test design was used in this research and 

without control.. The sample of this research was all the women after childbirth 

period at  Bina Kasih general hospital in city of Ambarawa, which has urinary 

incontinence  problem.  Independen variable is kegel exercise and dependen 

variable is level of urinary incontinence by women  in post partum pervaginam.  

The research samples was ten respondens. The statistic method of Wilcoxon Signed 

Rank test was used to learn about the effect of variable, with a significant level of 

α: 0,05. Before kegel exercise , research shows 50% of respondents identified as 

urinary incontinence medium level and after practicing, the light level is 40% 

respondents. Result Statistical  research revealed that p=0,004 (< 0,05) , so   Ha  

was accept. Conclusion  It’s showed by the effect of the kegel exercise  of urinary 

incontinence level after practiced by women in post partum pervaginam at RSU 

Bina Kasih Ambarawa, so the kegel exercise can be applied and used as one of the 

solutions for post partum women with urinary incontinence. 

 

Key Words : Kegel Exercise, The Level of Urinary Incontinece, post partum 

women 


