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ABSTRAK
TINGKAT KECEMASAN I1BU HAMIL PRIMI GARAVIDA DALAM
MENGHADAPI PERSALINAN DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS
MOJOPURNO KECAMATAN WUNGU KABUPATEN MADIUN

Oleh :SyntiaPutriArdyanti

Kehamilan, persalinan dan menjadi seorang ibu merupakan peristiwa dan
pengalaman penting dalam kehidupan seorang wanita. Namun, sebagaimana tahap
transisi lain dalam fase kehidupan, peristiwa itu dapat pula menimbulkan stres,
sehingga respons yang terjadi dapat berupa kebahagiaan, maupun sebaliknya, dapat
juga menyebabkan kecemasan, baik untuk kelahiran yang pertama kali ataupun yang
kesekian kali (Pusdiknakes, 2003). Tak jarang kecemasan tersebut berkembang
menjadi trauma yang berdampak pada kematian IbuPenelitian ini bertujuan
mengetahui Tingkat Kecemasan Ibu Hamil Dalam Menghadapi Persalinan Di
Wilayah Kerja Puskesmas Mojopurno Kecamatan Wungu Kab Madiun.

Desain penelitian yang digunakan adalah description. Populasi dalam
penelitian ini adalah ibu hamil Primi Gravida di Wilayah Kerja Puskesmas
Mojopurno sebanyak 36 Responden. Teknik pengambilan sampel adalah
Purposive Sampling data yang di ambil sebesar 31 responden. Data diolah dengan
coding, scoring, tabulating.

Dari penelitian terhadap 31 responden didapatkan hasil penelitian yang
Tidak Cemas 3 responden (9,69%), Ringan 11 responden (35,48%), Sedang 10
responden (32,25%) Berat 7 responden (22,58%)

Penelitian ini didapatkan bahwa secara umum ibu hamil mengalami
kecemasan, melihat dari hasil penelitian diharapkan ibu hamil sedikit teratasi
Kecemasannya saat menghadapi persalinan. Pada penelitian selanjutnya
diharapkan bias sebagai referensi untuk penelitian lebih lanjut tentang tingkat
pengetahuan ibu hamil dalam mengatasi kecemasan saat menghadapi persalinan.

Kata Kunci :Kecemasan, IbuHamil, Persalinan



ABSTRACT
THE LEVEL OF PRIMI GRAVIDA PREGNANT WOMAN ANXIOUSNESS WHEN
THEY FACED THEIR CHILDBIRTH WOMEN IN PUSK MOJOPURNO SUB
WUNGU MADIN WORK AREAS

By: Syntia Putri Ardyanti

Pregnancy, childbirth, and being a mother was an important experiences for a
woman. But as important as the other transition step, it coult be stressful, so the respons
could be full of worried at the first, second etc of childbirthMany of the anxiousness
became traumatic and the impact was mother’s death. This research help to determined
the level of mother’s anxiousness to prerpared the childbirth woment in puskesmas
Mojopurno kec wungu kab Madiun work areas.

The research design used description. The population of this research is 36
pregnant mothers ofPrimi Gravida puskesmas mojopurno as the respondent. The
sampling technigue was porpusive sampling with 31 respondents. Data processed by
coding, scoring,tabulating.

Result of the research were 3 responden of anxiousless (9,69%) 11 respondents
of low anxiousness (35,48%), 10 respondendts of medium anxiousness (32,25%), and 7
respondents of high anxiousness (22,58%).

It can be concluded that commonly pregnant women got anxiousness and based
on the research hoped that pregnant moms face theur childbirth anxiousness women
easily. And hoped that this research could be reference for another childbirth anxious
women research.

Keywords: Anxiety, Pregnancy, Childbirth
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Persalinan adalah proses pengeluaran hasil konsepsi (janin atau uri)
yang telah cukup bulan atau hidup di luar kandungan melalui jalan lahir atau
melalui jalan lain, dengan bantuan atau tanpa bantuan (kekuatan sendiri)
(Manuaba, 1998: 157).Kehamilan, persalinan dan menjadi seorang ibu
merupakan peristiwa dan pengalaman penting dalam kehidupan seorang
wanita. Namun, sebagaimana tahap transisi lain dalam fase kehidupan,
peristiwa itu dapat pula menimbulkan stres, sehingga respons yang
terjadi dapat berupa kebahagiaan, maupun sebaliknya, dapat juga
menyebabkan kecemasan, baik untuk kelahiran yang pertama kali ataupun
yang kesekian Kkali (Pusdiknakes, 2003). Tak jarang kecemasan tersebut
berkembang menjadi trauma yang berdampak pada kematian lbu.

Data resmi yang dimiliki Departemen Kesehatan menyebutkan, angka
kematian ibu (AKI) di Indonesia terus mengalami penurunan. Meski secara
garis besar angka kematian ibu (AKI) di Indonesia masih tinggi walaupun di
sisi lain sudah terjadi penurunan dari 307/100.000 kelahiran hidup pada
Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia/SDKI 2010/2011 menjadi
216/100.000 kelahiran hidup. "Pada tahun 2011 laporan Balai Pengobatan
Swasta (BPS) menyebutkan AKI menjadi 216/100.000 kelahiran, Dibanding
dengan angka kematian ibu di negara tetangga, seperti Thailand, Malaysia,

dan Singapura, maka Indonesia memang masih cukup jauh tertinggal, karena



Singapura sudah 6/100.000 dan angka itu boleh dikatakan sebagai suatu
keadaan yang sangat ideal. Pada tahun 2015, diharapkan pemerintah mampu
menurunkan AKI menjadi 192/100.000 kelahiran hidup, dan angka kematian
bayi baru lahir (AKBBL) 12/1000 kelahiran hidup (KH) pada tahun 2012.
Berdasarkan data BPS, AKI Jawa Timur tahun 2005-2010 turun dari
402 (tahun 2005) menjadi 256 per 1.00.000 kelahiran (tahun 2010). Angka
tersebut masih jauh dari target MDG’s tahun 2015 sebesar 205 per 1.00.0000
kelahiran. Untuk Kabupaten Madiun sendiri, AKI yang tercatat tahun 2010
adalah 218 per 100.000 kelahiran (Dinkes Jawa Timur, 2011). Sementara itu,
dari studi pendahuluan di Wilayah Kerja Puskesmas Mojopurno Kecamatan
Wungu Kabupaten Madiun yang peneliti lakukan pada tanggal 5 September
2012 terhadap 5 responden, didapati bahwa sebagaian besar ibu hamil primi
gravida mengalami kecemasan menjelang kelahiran, dengan perincian 1 ibu
hamil mengalami tingkat kecemasan ringan 2 ibu hamil mengalami tingkat
kecemasan sedang dan 1 ibu hamil mengalami tingkat kecemasan berat.
Seorang ibu hamil lainnya malah tidak mengalami kecemasan, tapi bangga
dan bahagia karena sepanjang pemeriksaan kehamilan semuanya lancar dan
baik-baik saja dan sebentar lagi akan menjadi seorang wanita sempurna,
karena akan menjadi seorang ibu dan mampu memberikan keturunan pada
suaminya. Adapun kecemasan para ibu hamil lainnya, berkaitan dengan
keselamatan dan kesehatan bayi yang akan dilahirkannya dan persiapan biaya
yang dibutuhkan saat persalinan dan perawatan bayi yang akan dilahirkan.
Penyebab kematian ibu, sesuai penelitian beberapa pihak, paling

banyak adalah akibat pendarahan, dan penyebab tidak langsung lainnya



seperti terlambat mengenali tanda bahaya karena tidak mengetahui
kehamilannya, terlambat mencapai fasilitas untuk persalinan, dan terlambat
untuk mendapatkan pelayanan (Dinkes, 2011).

Primigravida adalah seorang wanita yang hamil untuk pertama
kali. Saat menghadapi persalinan terutama untuk anak pertama, ibu hamil
sering mengalami kecemasan. Munculnya kecemasan ini sangat wajar,
karena merupakan suatu pengalaman baru dan merupakan masa-masa
yang sulit bagi seorang wanita. Menurut (Kaplan, 1997), kecemasan
merupakan respons terhadap situasi tertentu yang mengancam dan
merupakan hal yang normal terjadi menyertai perkembangan, perubahan,
serta dalam menemukan identitas diri dan arti hidup.

Sementara menurut Stuart (1995) kecemasan adalah kekhawatiran
yang tidak jelas dan menyebar, yang berkaitan dengan perasaan tidak pasti
dan tidak berdaya. Keadaan emosi ini tidak memiliki objek yang
spesifik (Riyadi & Purwanto, 2009). Respon vyang timbul karena
kecemasan vyaitu khawatir, gelisah, tidak tenang, dan dapat disertai
dengan keluhan fisik. Kondisi dialami secara subjektif dan
dikomunikasikan dalam hubungan interpersonal (Riyadi & Purwanto,
2005).

Seringkali kecemasan juga ditandai dengan perasaan mudah
marah, cemas, perasaan tegang, mudah gugup, kewaspadaan berlebih,
dan terkadang menyebabkan keringat pada telapak tangan. Terkadang
dampak yang terjadi pada kecemasan dapat berupa dampak yang positif

atau negatif. Dampak positif terjadi jika kecemasan muncul pada tingkat



moderat dan memberikan kekuatan untuk melakukan sesuatu, membantu
individu membangun pertahanan dirinya agar rasa cemas yang dirasakan
dapat berkurang sedikit demi sedikit, sedangkan dampak negatif terjadi
jika kecemasan muncul pada tingkat tinggi dan menimbulkan simtom-
simtom fisik yang dapat menghalangi individu untuk berfungsi efektif
dalam kehidupan sehari-hari seperti meningkatnya detak jantung, dan
menegangnya otot-otot tubuh sehingga sering terlihat sebagai suatu reaksi
panik.

Umumnya seorang wanita yang akan melahirkan akan mengalami
proses rasa sakit atau rasa nyeri. Jika wanita yang akan melahirkan
tidak dapat menahan rasa nyeri dan dibiarkan, hal yang dicemaskan
adalah konsentrasi calon ibu menghadapi atau selama proses persalinan
terganggu. Hal ini sangat berbahaya bagi calon ibu ataupun bayinya, dan
dapat menyebabkan kematian (Bramantyo, 2003).

Fenomena di atas menunjukkan bahwa dalam sebuah proses
persalinan selain faktor passage, passanger, power dan penolong, faktor
psikis juga sangat menentukan keberhasilan persalinan. Dimana kecemasan
atau ketegangan, rasa tidak aman dan kekhawatiran yang timbul karena
dirasakan terjadi sesuatu yang tidak menyenangkan (sumbernya sebagian
besar tidak diketahui dan berasal dari dalam - intra psikis) dapat
mengakibatkan persalinan menjadi sebuah peristiwa yang menakutkan,
terutama bagi para ibu yang baru pertama kali mengalaminya.

Sehubungan dengan hal tersebut perlu kiranya dibuat langkah-

langkah pencegahan untuk mengurangi perasaan cemas tersebut. Langkah



pencegahan tersebut dapat diawali dari penelitian tentang tingkat kecemasan
ibu hamil saat menghadapi proses persalinan, sebagaimana yang peneliti
lakukan dalam penelitian yang berjudul: “Tingkat Kecemasan Ibu Hamil
Prima Gravida dalam Menghadapi Persalinan di Wilayah Kerja Puskesmas
Mojopurno Kecamatan Wungu Kabupaten Madiun”
1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah “Bagaimanakah Tingkat Kecemasan Ibu Hamil Prima
Gravida dalam Menghadapi Persalinan di Wilayah Kerja Puskesmas

Mojopurno Kecamatan Wungu Kabupaten Madiun?”.

1.3 Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Tingkat Kecemasan lbu
Hamil Prima Gravida dalam Menghadapi Persalinan di Wilayah Kerja

Puskesmas Mojopurno Kecamatan Wungu Kabupaten Madiun.

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Manfaat Praktisi
1. Bagi Profesi Keperawatan
Menambah pengetahuan Ilmu keperawatan khususnya dibidang
kecemasan ibu hamil Primi Gravida

2. Bagi Peneliti



Menambah pengetahuan dan pengalaman dalam mengadakan
penelitian serta sebagai dasar untuk melakukan penelitian lebih
lanjut.

3. Bagi lbu
Menambah wawasan tentang tingkat Kecemasan ibu Hamil Primi

Gravida dalam menghadapi persalinan.

1.4.2 Manfaat Teoritis
Dapat dijadikan bahan refrensi dalam penelitian tentang Tingkat

Kecemasan lbu Hamil Prima Gravida dalam Menghadapi Persalinan.

1.4 Keaslian Penelitian

Penelitian yang berjudul Tingkat Kecemasan lbu Hamil Primi
Gravida dalam Menghadapi Persalinan di Wilayah Kerja Puskesmas
Mojopurno Kecamatan Wungu Kabupaten Madiun belum pernah dilakukan
penelitian, namun judul-judul yang terkait antara lain :

151 Sustiaty (2008) Hubungan antara kualitas pelayanan dan
kecemasan dalam menghadapi persalinan pada pasien di rumah sakit
bersalin. Hasilnya bahwa kecemasan yang berlebihan dapat
menghambat  proses  persalinan  yang berlangsung. Dengan
pemanfaatan pelayanan persalinandengan tenaga medis professional

dan berkualitas penting untuk menjamin proses persalinan dapat



berjalan lancer sehingga dapat mengurangi perasaan cemas yang
dihadapi pada saat proses persalinan berlangsung

Persamaan dengan yang akan dilakukan penelitian yaitu pada
hal kecemasan menghadapi persalinan dan  menggunakan
pendekatan dengan cross sectional, perbedaannya pengambilan

sampel dengan teknik simple random sampling.

1.5.2 Reta Budi dan Indah Ria Sulistyorini (2007) Hubungan dukungan

153

keluarga dengan kecemasan ibu hamil menghadapi kelahiran anak
pertama pada masa triwulan ketiga. Hasilnya bahwa dukungan
keluarga sangat berpengaruh terhadap kecemasan ibu hamil
menghadapi kelahiran anak pertama pada masa triwulan ketiga.

Persamaan dengan yang akan dilakukan penelitian yaitu
pada hal kecemasan ibu hamil menghadapi kelahiran anak pertama,
metode pengumpulan data dengan kuesioner dan penelitian ini
menggunakan cross sectional. Perbedaannya penelitian  ini
pengambilan sampel dengan teknik purpose sampling
Yusuf Wibisono (2005) Beberapa faktor yang berhubungan
dengan  kecemasan ibu hamil menjelang persalinan pada ibu
kelompok usia produktif sehat di RSU PKU Muhammadiyah
Delanggu.  Hasilnya bahwa 63 % berstatus  kehamilan
primigravida, 79,6% memeriksakan lebih dari 4 kali, 57,1%
responden berpengetahuan baik.

Persamaan dengan yang akan dilakukan penelitian yaitu

pada hal faktor yang berhubungan dengan kecemasan ibu hamil



menjelang persalinan, metode pengumpulan data dengan kuesioner
dan menggunakan pendekatan cross sectional. Perbedaan
penelitian ini  menggunakan metode explanatory research dan
pengambilan sampel dengan simple random sampling.
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