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Abstract: Effectiveness Of Dzikir Therapy On Reducing Anxiety Levels In Hormonal Contract
Acceptants With Menstrual Disorders In Pmb Nana Novianthina Amd. Keb Talang Padang In 2025.
Anxiety is an emotional response often experienced by hormonal contraceptive users, especially when
experiencing irregular menstruation. This condition can cause discomfort and affect the psychological well-
being of the user. One non-pharmacological method that can be used to reduce anxiety is dhikr therapy, a
spiritual activity that can calm the heart and mind through the repetition of dhikr to Allah. This study aims
to determine the effect of dhikr therapy on reducing anxiety levels in hormonal contraceptive users with
irregular menstruation. This type of research is quantitative with a quasi-experimental design using a one-
group pretest-posttest. The study population consisted of 30 women of childbearing age who use hormonal
contraceptives, and all were sampled using a purposive sampling technique. The instrument used to measure
anxiety levels was the GAD-7 questionnaire. Data analysis was performed using a Paired Sample T-Test.
The results showed that the average anxiety level before dhikr therapy was 12.50 (moderate anxiety
category), while after dhikr therapy was given it decreased to 6.03 (mild anxiety category). The results of
the Paired Sample T-Test obtained a p-value = 0.000 (<0.05), which means that there is a significant effect
of dhikr therapy on reducing anxiety levels in hormonal birth control acceptors with irregular menstrual
disorders at PMB Nana Novianthina, Talang Padang, in 2025.
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Abstrak: Efektivitas Terapi Dzikir Terhadap Penurunan Tingkat Kecemasan Pada Aseptor Kb
Hormonal Dengan Gangguan Menstruasi Di Pmb Nana Novianthina Amd. Keb Talang Padang
Tahun 2025 . Kecemasan merupakan respon emosional yang sering dialami oleh akseptor kontrasepsi
hormonal, terutama ketika mengalami gangguan menstruasi yang tidak teratur. Kondisi ini dapat
menimbulkan ketidaknyamanan dan memengaruhi kesejahteraan psikologis akseptor. Salah satu metode
nonfarmakologis yang dapat digunakan untuk mengurangi kecemasan adalah terapi dzikir, yaitu aktivitas
spiritual yang dapat menenangkan hati dan pikiran melalui pengulangan lafaz dzikir kepada Allah.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi dzikir terhadap penurunan tingkat kecemasan
pada akseptor kontrasepsi hormonal dengan gangguan menstruasi tidak teratur. Jenis penelitian ini adalah
kuantitatif dengan rancangan quasi experiment menggunakan desain one group pretest-posttest. Populasi
penelitian berjumlah 30 wanita usia subur pengguna kontrasepsi hormonal, dan seluruhnya dijadikan
sampel dengan teknik purposive sampling. Instrumen yang digunakan untuk mengukur tingkat kecemasan
adalah kuesioner GAD-7. Analisis data dilakukan menggunakan uji Paired Sample T-Test. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa rata-rata tingkat kecemasan sebelum diberikan terapi dzikir sebesar 12,50 (kategori
kecemasan sedang), sedangkan setelah diberikan terapi dzikir menurun menjadi 6,03 (kategori kecemasan
ringan). Hasil uji Paired Sample T-Test diperoleh nilai p-value = 0,000 (< 0,05), yang berarti terdapat
pengaruh signifikan terapi dzikir terhadap penurunan tingkat kecemasan pada akseptor KB hormonal
dengan gangguan menstruasi tidak teratur di PMB Nana Novianthina, Talang Padang, tahun 2025.

Kata Kunci : Terapi Dzikir, Tingkat Kecemasan, KB Hormonal.
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PENDAHULUAN

Program Keluarga Berencana (KB) di Indonesia merupakan salah satu strategi nasional prioritas
yang dijalankan pemerintah untuk mengendalikan laju pertumbuhan penduduk serta meningkatkan
kualitas hidup masyarakat melalui pengaturan jumlah dan jarak kelahiran anak. Sebagai negara dengan
jumlah penduduk terbesar keempat di dunia yang mencapai sekitar 259 juta jiwa, keberhasilan program
KB memegang peranan krusial dalam menciptakan kesejahteraan keluarga dan menurunkan angka
kematian ibu serta anak. Pengertian KB secara mendasar mencakup upaya individu maupun pasangan
suami istri dalam merencanakan masa depan reproduksi mereka secara sadar dan terencana.

Di tingkat global, data World Health Organization (WHQO) mencatat bahwa dari 1,9 miliar
perempuan usia subur (1549 tahun), sekitar 1,1 miliar di antaranya membutuhkan pelayanan KB.
Meskipun 874 juta perempuan telah memanfaatkan metode kontrasepsi modern, masih terdapat sekitar
164 juta perempuan yang kebutuhan kontrasepsinya belum terpenuhi (unmet need). Kesenjangan akses
dan keterbatasan informasi ini terus menjadi tantangan besar dalam pelayanan kesehatan reproduksi
dunia

Di Indonesia, kontrasepsi hormonal menjadi pilihan utama yang paling dominan digunakan oleh
perempuan usia subur. Data Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional (BKKBN)
menunjukkan bahwa mayoritas akseptor aktif di Indonesia—yaitu mencapai 64,6% —menggunakan
metode kontrasepsi hormonal seperti suntik, pil, maupun implan. Pola pilihan yang serupa juga terlihat
jelas di tingkat daerah. Sebagai contoh, di Kecamatan Talang Padang, Kabupaten Tanggamus, data
tahun 2024 mencatat terdapat 6.005 pasangan usia subur (PUS) yang aktif ber-KB. Dari jumlah tersebut,
mayoritas memilih metode kontrasepsi hormonal jangka pendek, yaitu KB suntik sebanyak 3.515
akseptor dan pil KB sebanyak 1.418 akseptor, sementara pemanfaatan Metode Kontrasepsi Jangka
Panjang (MKJP) seperti IUD, implan, MOW, dan MOP hanya diminati oleh sebagian kecil akseptor

Meskipun kontrasepsi hormonal terbukti sangat efektif dalam mencegah kehamilan yang tidak
direncanakan, penggunaannya secara luas menyimpan dilema kesehatan akibat efek samping yang
ditimbulkannya. Paparan hormon sintesis (estrogen dan progesteron) jangka panjang sering kali
mengganggu ketidakseimbangan hormon alami tubuh akseptor. Hal ini memicu berbagai keluhan pada
siklus menstruasi, mulai dari ketidakteraturan siklus, munculnya bercak darah di luar masa haid
(spotting), perdarahan berkepanjangan, hingga amenore atau berhentinya menstruasi sama sekali. Selain
gangguan menstruasi, pengguna KB hormonal juga sering mengeluhkan gejala fisik lain seperti mual,
sakit kepala menetap, kenaikan berat badan, nyeri pada payudara, perubahan kondisi kulit, hingga
peningkatan tekanan darah dan gangguan metabolik ringan

Dampak penggunaan kontrasepsi hormonal ini ternyata tidak berhenti pada masalah fisik semata,
melainkan merembet secara signifikan ke aspek psikologis akseptor. Munculnya gangguan siklus haid
yang tidak teratur kerap menimbulkan ketakutan dan kekhawatiran yang mendalam pada diri
perempuan. Banyak akseptor merasa cemas akan kemungkinan terjadinya kehamilan yang tidak
diinginkan atau khawatir bahwa tubuh mereka mengalami kerusakan sistem reproduksi yang serius.
Keluhan fisik yang berkepanjangan seperti pusing dan sakit kepala juga semakin memperburuk
kestabilan emosional akseptor, memicu perubahan suasana hati (mood swings), hingga menimbulkan
reaksi cemas yang berlebihan.

Secara neurobiologis, fluktuasi hormon estrogen dan progesteron yang timbul akibat kontrasepsi
hormonal dapat memengaruhi sistem limbik otak, khususnya meningkatkan aktivitas pada amigdala
yang berperan sebagai pusat pengatur emosi dan respons terhadap stres. Peningkatan kecemasan ini
memicu pelepasan hormon stres (kortisol) secara berlebihan. Kadar kortisol yang tinggi tidak hanya
memperburuk kondisi fisik seperti memicu sakit kepala dan pusing, tetapi juga dapat memperparah
ketidakseimbangan hormon reproduksi itu sendiri. Oleh karena itu, penanganan aspek psikologis
pengguna kontrasepsi memerlukan perhatian khusus melalui pendekatan pelayanan kebidanan yang
holistik

Sebagai alternatif non-farmakologis, terapi dzikir menawarkan pendekatan spiritual yang aman,
terjangkau, dan sejalan dengan nilai-nilai keagamaan mayoritas masyarakat Indonesia. Secara fisiologis,
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kegiatan dzikir bekerja dengan cara merangsang sistem saraf parasimpatis, yang berguna menurunkan
kadar hormon kortisol sekaligus menstimulasi produksi neurotransmiter penenang seperti serotonin dan
endorfin. Respon relaksasi ini membantu menstabilkan emosi, mengurangi ketegangan pikiran, serta
meredakan gejala fisik akibat kecemasan pada akseptor KB.

Mengingat bahwa gangguan kecemasan secara global telah memengaruhi lebih dari 301 juta jiwa
(WHO, 2023), penanganan aspek psikologis pada pelayanan kebidanan tidak boleh diabaikan.
Pendekatan pelayanan medis yang berfokus semata-mata pada pencegahan kehamilan tanpa
memperhatikan dampak emosional dan spiritual akseptor akan berpotensi menurunkan tingkat
kepatuhan ber-KB atau bahkan memicu penghentian penggunaan kontrasepsi secara sepihak (drop-out).
Oleh sebab itu, diperlukan sebuah pendekatan pelayanan kebidanan yang holistik, di mana penanganan
ketidaknyamanan fisik akibat kontrasepsi disertai dengan intervensi psikospiritual untuk meredakan
kecemasan para akseptor.
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METODE

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan jenis Quasi-Experiment yang
menerapkan rancangan One Group Pretest-Posttest. Desain ini dipilih untuk mengukur perubahan
tingkat kecemasan pada subjek yang sama sebelum dan sesudah diberikan intervensi, tanpa melibatkan
kelompok pembanding. Penelitian dilaksanakan pada bulan September 2025 yang berlokasi di PMB
Nana Novianthina, Kecamatan Talang Padang, Kabupaten Tanggamus.

Populasi dalam penelitian ini mencakup seluruh perempuan usia reproduksi pengguna kontrasepsi
hormonal yang mengalami gangguan siklus menstruasi dan menunjukkan gejala kecemasan di wilayah
kerja PMB Nana Novianthina, dengan jumlah populasi sebanyak 30 orang. Pengambilan sampel
dilakukan menggunakan teknik purposive sampling, yaitu pemilihan subjek secara selektif berdasarkan
kriteria yang telah ditetapkan. Kriteria inklusi meliputi perempuan beragama Islam yang aktif
menggunakan kontrasepsi hormonal minimal tiga bulan terakhir, mengalami gangguan siklus
menstruasi dan kecemasan, serta bersedia mengikuti seluruh prosedur intervensi. Adapun kriteria
eksklusi mencakup calon responden yang memiliki riwayat gangguan psikiatrik berat atau kondisi medis
lain yang dapat memengaruhi siklus menstruasi secara langsung.

Variabel independen dalam penelitian ini adalah pemberian terapi dzikir, sedangkan variabel
dependennya adalah tingkat kecemasan akseptor. Intervensi terapi dzikir dilakukan secara mandiri oleh
responden di rumah selama tujuh hari berturut-turut. Protokol dzikir mencakup pembacaan lafaz
Subhanallah, Alhamdulillah, La ilaha illallah, Allahu Akbar, Hasbiallahu wa ni'mal wakil, serta
Astagfirullahal adzim, yang dibaca masing-masing sebanyak 33 kali per sesi. Untuk memantau
kepatuhan dan konsistensi pelaksanaan terapi, setiap responden dibekali alat bantu berupa tasbih digital
dan lembar log harian.

Pengumpulan data dilakukan dalam tiga tahapan utama, yaitu prefest, intervensi, dan posttest.
Pada tahap pretest, tingkat kecemasan awal responden diukur menggunakan kuesioner terstandar
Generalized Anxiety Disorder-7 (GAD-7) yang menghasilkan rentang skor 021 (dikategorikan menjadi
tidak ada kecemasan, ringan, sedang, dan berat). Selain itu, tingkat gangguan menstruasi diidentifikasi
menggunakan kuesioner terstruktur. Setelah menjalani intervensi dzikir selama tujuh hari, responden
kembali mengisi kuesioner GAD-7 pada hari ke-8 (posttest) untuk mengevaluasi perubahan tingkat
kecemasan yang terjadi.

Data yang telah terkumpul kemudian diproses melalui empat tahapan analisis, meliputi editing,
coding, entry, dan cleaning dengan bantuan perangkat lunak SPSS. Analisis data mencakup analisis
deskriptif untuk menggambarkan karakteristik responden serta analisis inferensial menggunakan Paired
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t-Test dengan tingkat signifikansi ¢ = 0,05 untuk menguji efektivitas terapi dzikir secara statistik.
Seluruh rangkaian penelitian ini dilaksanakan dengan mematuhi empat prinsip etika penelitian
kesehatan, yaitu menghormati harkat dan martabat manusia melalui informed consent, menjaga privasi
dan kerahasiaan identitas responden, menerapkan prinsip keadilan dan keterbukaan, serta
memperhitungkan keseimbangan antara manfaat dan risiko bagi subjek penelitian.
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HASIL

Berdasarkan demografi pasien, mayoritas akseptor KB di PMB ini merupakan pengguna
kontrasepsi hormonal. Data tahun 2024 mencatat sekitar 70% akseptor memilih metode hormonal,
dengan mayoritas menggunakan KB suntik 3 bulan dan pil KB. Sebagian dari pengguna kontrasepsi
hormonal tersebut melaporkan mengalami keluhan gangguan menstruasi, seperti amenore (tidak haid),
spotting (bercak darah), hingga siklus haid yang tidak teratur.

Tabel 1.  Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Di PMB Nana

Novianthina Amd.Keb
Karakteristik Frekuensi (f) Presentase (%)
Usia
Produktif (25-35 th) 19 63,3%
Tidak produktif (<25 dan >35'") 11 36,7%
Pekerjaan
Bekerja 13 43,3%
Tidak bekerja 17 56,7%
Pendidikan
Dasar (SD-SMP) 7 23,3%
Menengah (SMA/sederajat) 16 53,3%
Perguruan tinggi (D3, S1, S2, S3) 7 23,3%
Jenis kontrasepsi
Kb suntik 18 60%
Kb Pil 12 40%

Berdasarkan data karakteristik responden, mayoritas akseptor KB hormonal berada pada
kelompok usia produktif (25-35 tahun) yaitu sebanyak 19 orang (63,3%). Ditinjau dari status pekerjaan,
sebagian besar responden tidak bekerja atau berstatus sebagai ibu rumah tangga, yakni sebanyak 17
orang (56,7%). Dari tingkat pendidikan, mayoritas responden menempuh pendidikan menengah
(SMA/sederajat) sebanyak 16 orang (53,3%), dan sebagian besar memilih jenis kontrasepsi KB suntik
yaitu sebanyak 18 orang (60%).

Tabel 2. Tingkat Kecemasan Responden Sebelum dan Sesudah Diberikan Terapi Dzikir

Variabel F % Mean Median Min - Max
+SD

Kecemasan

pretest

Tidak Cemas 0 0,0%
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Ringan 9 30.0%
12,50+4 12.00 6-20
Sedang 11 36,7% 066
Berat 10 33,3%
Total 30 100%
Kecemasan
posttest
Tidak Cemas 12 40,0%
Ringan 10 33,3% 6,03 + 6.00 0-13
4,127
Sedang 8 26,7%
Berat 0 0,0%
Total 30 100%

Berdasarkan pengukuran tingkat kecemasan responden, terdapat perubahan yang signifikan
sebelum dan sesudah diberikan terapi dzikir. Sebelum intervensi, rata-rata skor kecemasan responden
tercatat sebesar 12,50 (median 12,00; SD 4,066; rentang 6—20), di mana sebagian besar responden
berada pada kategori kecemasan sedang, yaitu sebanyak 11 orang.

Setelah menjalani terapi dzikir, tingkat kecemasan responden mengalami penurunan secara
substansial, dengan nilai rata-rata menjadi 6,03 (median 6,00; SD 4,127; rentang 0—13). Penurunan ini
ditunjukkan oleh 12 responden yang kondisinya membaik hingga mencapai kategori tidak cemas. Hasil
ini mengindikasikan bahwa intervensi terapi dzikir efektif dalam meredakan beban kecemasan yang
dialami oleh para akseptor KB hormonal

PEMBAHASAN

1. Gambaran Tingkat Kecemasan Akseptor KB Hormonal Sebelum dan Sesudah Terapi Dzikir

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebelum diberikan intervensi terapi dzikir (pretest), rata-
rata skor kecemasan responden berada pada angka 12,50 (£+4,066) dengan mayoritas responden
mengalami kecemasan tingkat sedang. Tingginya kecemasan awal pada akseptor KB hormonal di PMB
Nana Novianthina dipicu oleh interaksi kompleks antara faktor fisiologis dan psikososial. Secara
biologis, penggunaan kontrasepsi hormonal seperti suntik 3 bulan dan pil KB menyuplai progestin
sintetik secara konstan yang berpotensi menekan estrogen alami serta mengganggu poros hipotalamus-
hipofisis-ovarium (HPO). Ketidakseimbangan ini kerap memicu gangguan siklus menstruasi seperti
amenore, spotting, maupun perdarahan tidak teratur. Perubahan hormon ini juga memengaruhi
neurotransmiter di otak, khususnya serotonin dan GABA, serta menstimulasi sumbu Hypothalamic-
Pituitary-Adrenal (HPA) untuk meningkatkan sekresi kortisol (hormon stres). Gejala fisik akibat
gangguan haid yang dipadukan dengan lonjakan kortisol secara psikologis menumbuhkan rasa takut
akan kemungkinan adanya penyakit reproduksi serius atau kegagalan kontrasepsi. Selain itu, ketakutan
ini diperburuk oleh minimnya informasi yang tepat serta beredarnya rumor/mitos negatif mengenai efek
samping KB di lingkungan sosial masyarakat.
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Setelah diberikan terapi dzikir selama 7 hari berturut-turut (posttest), terjadi penurunan skor
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kecemasan secara signifikan dengan rata-rata menjadi 6,03 (£4,127), di mana 12 responden (40%)
berhasil mencapai kategori tidak cemas. Penurunan ini membuktikan bahwa pendekatan psikoreligius
berupa dzikir mampu memberikan efek penenang (calming effect) yang efektif menstabilkan kondisi
emosional pasien

2. Pengaruh Terapi Dzikir terhadap Penurunan Tingkat Kecemasan Akseptor KB Hormonal

Hasil analisis inferensial menggunakan uji Paired T-test menghasilkan nilai p-value = 0,000 (p <
0,05), yang berarti terdapat pengaruh yang signifikan antara pemberian terapi dzikir terhadap
penurunan tingkat kecemasan pada akseptor KB hormonal.

Mekanisme keberhasilan terapi dzikir dalam meredakan kecemasan dapat dijelaskan melalui dua
perspektif holistik:

a. Perspektif Psikoneuroimunologi & Neurobiologis: Saat seseorang melafalkan dzikir
(Subhanallah, Alhamdulillah, La ilaha illallah, Allahu Akbar, Hasbiallahu wa ni'mal wakil,
Astagfirullahal adzim) secara khusyuk dan teratur, stimulasi auditori dan kognitif positif akan
ditransmisikan ke otak. Kondisi khusyuk ini menggeser dominasi sistem saraf otonom dari saraf
simpatis (fight-or-flight) menuju saraf parasimpatis (rest-and-digest). Aktivasi saraf
parasimpatis menurunkan denyut jantung, meredakan ketegangan otot, serta menekan sekresi
kortisol dan adrenalin. Pada saat yang sama, otak merangsang pelepasan endorfin, serotonin,
dan oksitosin yang berperan menciptakan perasaan bahagia, rileks, dan memperbaiki suasana
hati (mood).

b. Perspektif Psikoreligius & Spiritual: Secara spiritual, dzikir merupakan sarana untuk mengingat
dan mendekatkan diri kepada Allah SWT. Sebagaimana tersirat dalam firman Allah QS. Ar-
Ra'd ayat 28: "Ingatlah, hanya dengan mengingat Allah hati menjadi tenteram.". Pengulangan
lafaz dzikir yang mengandung makna penghambaan, permohonan ampunan, dan penyerahan
diri (tawakal) secara perlahan mengikis pikiran negatif serta kekhawatiran berlebih. Keyakinan
spiritual yang kuat menumbuhkan mekanisme koping positif (spiritual coping), sehingga
responden mampu menerima efek samping fisiologis KB dengan lebih tenang.

Temuan dalam penelitian ini memperkuat hasil studi terdahulu seperti penelitian oleh Atikasari
(2023) dan Hasanah (2023) yang mengonfirmasi bahwa terapi relaksasi berbasis dzikir efektif
menurunkan intensitas stres dan kecemasan pada pasien gangguan emosional. Begitu pula dengan
hasil penelitian Syahdiah et al. (2023) yang menemukan penurunan kecemasan signifikan pada
wanita dengan gangguan hormonal setelah mendapatkan intervensi spiritual.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di PMB Nana Novianthina, dapat disimpulkan
bahwa pemberian terapi dzikir terbukti efektif dalam menurunkan tingkat kecemasan pada akseptor KB
hormonal yang mengalami gangguan siklus menstruasi. Sebelum dilakukan intervensi, rata-rata skor
kecemasan responden berada pada kategori sedang sebesar 12,50 (+4,066), yang dipicu oleh
kekhawatiran terhadap efek samping kontrasepsi dan ketidakseimbangan fisiologis. Setelah menjalani
terapi dzikir secara mandiri dan terstruktur selama tujuh hari, tingkat kecemasan responden mengalami



indonesian Sciptific Journal ot
e

penurunan secara nyata menjadi 6,03 (+4,127) atau berada pada kategori ringan, di mana sebanyak 12
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responden (40%) berhasil mencapai kondisi tidak cemas. Hasil analisis inferensial dengan uji Paired T-
test memperkuat temuan ini dengan menghasilkan nilai p-value = 0,000 (p < 0,05), yang
mengonfirmasi adanya pengaruh signifikan terapi dzikir terhadap penurunan kecemasan. Efektivitas
pendekatan psikoreligius ini bekerja secara holistik melalui aktivasi sistem saraf parasimpatis untuk
menekan sekresi hormon stres kortisol, sekaligus menguatkan mekanisme koping spiritual yang
menghadirkan ketenangan jiwa bagi para akseptor.

SARAN

Berdasarkan temuan penelitian ini, penulis merekomendasikan agar para bidan dan tenaga
kesehatan di fasilitas pelayanan primer mengintegrasikan terapi dzikir sebagai asuhan kebidanan
komplementer non-farmakologis, khususnya dalam sesi konseling pelayanan Keluarga Berencana bagi
akseptor yang mengalami kecemasan akibat efek samping kontrasepsi. Bagi para akseptor KB
hormonal, hendaknya menjadikan latihan dzikir secara mandiri sebagai kebiasaan relaksasi rutin di
rumah guna mengelola stres emosional dan menjaga kestabilan jiwa saat menghadapi gangguan siklus
menstruasi. Sementara itu, bagi peneliti selanjutnya disarankan untuk menguji efektivitas terapi dzikir
dengan menambahkan variabel bio-psikologis langsung, seperti pengukuran kadar hormon kortisol atau
tekanan darah, serta menggunakan desain eksperimen yang melibat kelompok kontrol (Randomized
Controlled Trial) guna memperkuat bukti ilmiah dalam asuhan kebidanan holistik.
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