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ABSTRACT
Abstract
Pregnancy is a natural thing that happens to productive women. When the
motherlearnsthatsheispregnant,shewillfeelveryhappybecausetheperiodistheh
appiestand most eagerly awaited moment, but during the pregnancy process
a mother willexperience anxiety due to pregnancy and childbirth. Labor is the
process of issuingconception results, where the results of the conception

are able to live outside
. thewomb. Theprocessofissuingconceptionresultsisthroughcontractionsthato
Keyword: . protess” . e : ;

] ccurinacertainperiodoftime,aswellasopeningandthinningofthecervix(Rohani,2
U?_,la,Keha 013). Theresearchdesignusedinthis studywasacrosssectionalanalyticresearch
m_|Ian,Pers design. Themethodusedincollectingprimaryandsecondarydataisbysurvey,ques
aI_lnan, tionnaireand interview. The sample used in this study were 31 pregnant
TingkatKecemasan women in Masaranvillage. The results showed that mild anxiety 61.3%,

moderate 22.6%, and weighed16.1%. The results of statistical tests using
Spearman showed that there was asignificant relationship between maternai
age and gestational age with anxiety ofpregnantwomenintheMasaran
Polindes,BlutoDistrict.

Abstrak
Kehamilanadalahhalwajaryangterfadipadawanitaproduktif. Ketikaibumengeta
huibahwadirinyatelahhamil diaakanmerasasangatgembirakarenamasaterseb
ut merupakan saat yang paling membahagiakan dan ditunggu-tunggu,
namunpada saat mengalami proses kehamilan seorang ibu akan mengalami
kecemasanakibatkehamilandanpersalinan. Persalinanadalahprosespengeluar
anhasilkonsepsidimana hasil konsepsitersebuttelah mampu hidup diluar
kandungan.Proses pengeluaran hasil konsepsi yaitu melalui kontraksi yang

terjadi dalam
kurunwaktutertentu,sertapembukaandanpenipisanserviks(Rohani 2013). Tuju
anpenelitianiniadalah untuk Mengetahuihubunganusiaibudan
usiakehamilandengan kecemasan ibu hamil dalam menghadapi persalinan di
polindes MasaranKecamatan Bluto. Desainpenelitian yang
digunakandalampenelitian im

adalahdesainpenelitiananalitikcrosssectional Metodeyangdigunakandalamp

engumpulan data primer dan sekunder yaitu dengan cara surveikuisioner
danwawancara.Sampel yangdigunakandalampenelitian
iniadalahibuhamilyangadadidesaMasaransebanyak31orang.Hasilpenelitianm
enunjukkanbahwakecemasan ringan 61,3%, sedang 22,6%, dan berat 16,1%.
Hasil uji statistik denganmenggunakan Spearman menunjukkan bahwa ada

hubungan yang signifikan
antarausiaibudanusiakehamilandengankecemasanibuhamilyangadadiPolind
es

1. PENDAHULUAN yangmenantikedatangananaknya,namunpada

Kehamilan adalah hal wajar yang terjadi
padawanitaproduktif Ketikaibumengetahuibahw
adirinya telah hamil, dia akan merasa sangat
gembirakarenamasatersebutmerupakansaatyan
gpalingmembahagiakandanditunggu-

tunggubagiseorangibu
99 g g Edit dengan WPS Office
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saat mengalami proses kehamilan seorang
ibu akanmengalami kecemasan. Kecemasan
ini timbul karenaibu khawatir dengan keadaan
dirinya dan bayinya. Disamping itu, calon ibu
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sering mendengar cerita
yangbukan—-bukanmengenaibahayakehamilanat
aupersalianandariorang-
orangsekitarnya.Persalinan
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adalahprosesalamiahyangdiaalamiseoranngwan
ita.Persalinan adalah proses pengeluaran hasil
konsepsi,dimana hasil konsepsi tersebut telah
mampu  hidupdiluar  kandungan.  Proses
pengeluaran hasil
konsepsiyaitumelaluikontraksiyangterjadidalam
kurunwaktutertentu,sertapembukaandanpenipis
anserviks(Rohani,2013).

Data yang diperoleh dari WHO (World
HealthOrganization)padatahun2014adalahangka
kematianibudiduniamencapai289.000jiwa,denga
nangkatertinggiterdapatpadaBeberapaNegaradi
duniayaituAsiaTenggaradenganjumlahangkake
matian ibu sebanyak 16.000 jiwa menduduki
posisike-3,diposisike-
2yaituAsiaSelatansebanyak69.000jiwa, dan
diposisi pertama ada Afrika Sub-Saharandengan
angka kematian ibu mencapai 179.000
jiwa.lndonesia sendiri memili jumlah angka
kematian ibusebanyak190dalamsetiap
100.000kelahiranhidup.

Upaya penurunan Angka Kematian Ibu
(AKl)yangadapadaKebijakanDepartemenKeseha
tantahun2002,padadasarnyamengacukepadaint
ervensistrategisyangdisebutdengan4pilarMother
hoodyaituKB,ANC,persalinanbersihdanaman,dan
pelayanan obstetric. Tujuan dari antenatal care
yaituuntuk mengetahui kelainan atau komplikasi
yang adapada kehamilan lebih awal agar bias
ditangani secaracepat dan tepat, selain itu
tujuan dari ANC
adalahuntukmengetahuibagaimanaperkembang
ankehamilan dari trimester 1 sampai dengan
trimester
3.PadaANCdidapatkanbahwaibuhamilakanmeng
alamikecemasan.Kecemasanadalahreaksiketika
tubuh merasakan adanya tekanan atau
bahayabaikdariluarmaupundaridalamdiriyangtid
akdiketahuipenyebabnya.

Berdasarkan data awal dari polindes di
DesaMasaranKecamatanBlutodidapatkanjumlah
ibuhamilsebanyak39.Darihasilwawancarayangdil
akukan, 10 ibu hamil mengatakan bahwa
merekacemas  dengan  kehamilan  yang
dialaminya. 6 dari
ibuhamilmengatakanPenyebabkecemasanitudik
arenakan perasaan takut mereka akan
keselamatananak dan dirinya, 2 dari ibu hamil
mengatakan
bahwamerekabingungakanapayangharusdilakuk
anketikaakanmenghadapipersalinandan2lainnya
mengatakan takut dengan komplikasi yang
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mungkinterjadi pada saat persalinan setelah
mendengar ceritadariorang-orangdisekitarnya.

Ketakutan terhadap  kehamilan  dan
persalinanadalah reaksi yang fisiologis, sebagian
besar orangakan merasa gelisah ketika
menghadapi
persalinan.Takutdalamkehamilandanpersalinanda
patberubah
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menjadi  hyperemis, kurang tidur, his
berlebihan
yangdapatmenyebabkannyeriberlebihanyangd
apatmenimbulkanspasmus,otot-otot
yangmenyulitkanpersalinan.Kecemasanpadai
buhamildapatberpengaruhpadapertumbuhand
anperkembangancalon bayi dan dapat
mengakibatkan penurunan
beratbadanlahir(BBLR)sertadapatmenyebabk
anmeningkatnyaaktifitasotakyaituhipotalamu
s.Peningkatanaktifitastersebutdapatmenyeba
bkanrusaknya perilaku bersosialisasi dan
fertilitas,
sertadapatmenyebabkanterjadinyaperubahan
produksihormone steroid. Kecemasan yang
terjadi pada saatibu hamil akan berdampak
pada kemampuan kognitifanak, masalah
pengendalian emosi hiperaktifitas
dandesentralisasi.(Shahhoseini,dkk,2015).
Karakteristik ibu yang meliputi usia ibu,

usiakehamilan,pendidikan, status
pekerjaandan faktorreproduksi merupakan
Faktor-faktor risiko

timbulnyakecemasanyangterjadipadaibuhamil.
Salahsatucarauntuk mengatasi kecemasan
yang jika dibiarkan
akanmenyebabkanstressadalahdengan
strategikoping.

Strategi koping yang dapat dilakukan
adalahstrategikopingyangberfokuspadaemosi
danmasalah. Cara pertama vyang dapat
dilakukan
adalahdengancaramengaturresponemosinal sr
ess.Pengaturan emosianal stress dapat
dilakukan melaluibeberapa cara seperti
menghilangkan fakta yang
tidakdiinginkan,memberikanruangkepadadiris
endirimengontrol  diri, memberikan nilai
positif pada diri,bertanggung jawab dan
menghindari kenyataan
yangtidakmenyenangkan.Carakeduayangdapa
tdilakukanadalahbelajarmengenaiketerampila
ndalammenyelesaikanmasalahyaitumembuat
problemsolvingdanmemperkuatdukungandaril
ingkungan sosial.

Berdasarkandaripemaparanmasalahya
ngtelahdijelaskanmakapenelitiinginmelakukan
penelitiandenganjudul“Faktor-
FaktoryangBerhubungan Dengan Kecemasan
Ibu Hamil
DalamMenghadapiPersalinandiPolindesMasa
ranKecamatan Bluto".
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2 METODEPENELITIAN
Desain penelitian yang akan digunakan

adalahanalitik.
Pendekatanyangdigunakanadalahcrosssectional.
Dalampenelitianinisamplingyangdigunakanadala
hpurposivesamplingdiperolehjumlahsampelseba
nyak31orang.Datayangdiperolehpadapenelitiani
nidianalisisdenganmenggunakanujikorelasiSpea
rman.
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3 HASIL DAN
PEMBAHASANGambaranumumLo
kasiPenelitian

Berdasarkan keadaan geografis Desa
MasaranKecamatan Bluto merupakan salah
satu dari 20 desayang ada di Kecamatan Bluto
Kabupaten
Sumenep.JumlahpendudukyangadadiDesaMasa
ransebanyak
1.480jiwa,jumlahpendudukberjeniskelaminpere
mpuan sebanyak 746 jiwa dan laki-laki
sebanyak734 jiwa.Luas wilayah desa masaran
sekitar1,47kilometer persegi. Terdapat 2 dusun
yaitu kembangdan sorren,9RTdan4 RW.

Desa Masaran Kecamatan Bluto memiliki
batas-bataswilayahsebagaiberikut:
1. Sebeleh Utara  :DesaJuluk
2. SebelahSelatan :DesaPalongan
3. Sebelahtimur  :AengBejeKenek
4. SebelahBarat :DesaBungbungan
JarakantaraDesaMasarandenganPolindes
Masaran sekitar 100 meter. Polindes Masaran
beradadi dekat rumah Kepala Desa Masaran
jaraknya sekitar10 meter. Polindes Masaran
memiliki 1 bidan desayang melayani rawat inap
bersalinan dan pelayananumum. Jarak Desa
Masaran dengan Kota SumenepsekitarSkm.

Karakteristikresponden
Tabel1.Distribusifrekuensikarakteristikibuhamil
berdasarkanusiaibudiDesaMasaranKeca

Tabel3Distribusifrekuensikarakteristikibu
hamil berdasarkan pekerjaan ibu di
DesaMasaranKecamatanBlutoTahun201

9
No Pekerjaan Frekuensi Persentase(%)
Tidak
1 bekerja(l 30 9638
RT)
2 PNS 0 0
3 Wiraswasta 0 0
4  Wirausaha 1 32
Total 31 100

Sumber:dataprimer,April2019

Tabel4Distribusifrekuensikarakteristikibuhamil
berdasarkan usia kehamilan ibu
diDesaMasaranKecamatanBlutoTahun20

19
No UsiaKehamilan Frekuensi Persentase(%)
1 Trimesterl 7 22,6
2 Trimester2 14 452
3 Trimester3 10 323
Total 31 100

Sumber: dataprimer,April2019

Tabel5Distribusifrekuensikarakteristikkecemas
anibuhamildalammenghadapipersalinand
iDesaMasaranKecamatanBluto

Tahun2019
No Kategori Frekuensi Persentas
1 Kecemasanringan 19 61,3
2 Kecemasansedan 7 22,6
g
3 Kecemasanberat 5 16,1
Total 31 100

Sumber: data primer,April2019

Tabel6.Distribusifrekuensikarakteristikkecema
sanberdasarkanusiaibudiDesaMasaranK

matanBlutoTahun2019
No Kategori Frekuensi Persentase(%)
1 19-21 5 16,1
2 22-24 0 0
3 25-27 0 0
4 28-30 24 774
5 31-33 0 0
6 34-36 2 6,5
Total 31 100

Sumber:dataprimer,April2019

Tabel2Distribusifrekuensikarakteristikibuhamil
berdasarkan tingkat pendidikan ibudi
Desa Masaran Kecamatan Bluto

ecamatanBlutoTahun2019
Usi Tingkatkecemasan
gilb ringan sedang berat Total
u n % N % N %|N %

1921 0 0 286 5 714(7 100
28-30 17 773 227 0 022 100

2
5
3436 2 100 O 0 0 0]2 100
Total 19 613 7 226 5 16,131 100

Tahun2019
No Pendidikan  Frekuensi Persentase(%)
1 idaksekolah 0 0
2 SD 0 0
3 SMP 14 45,2
4 SMA 17 54,8
5 PT 0 0
Total 31 10
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Uji korelasi spearman didapatkan nilai P value =
0,01a=0,05

Sumber: dataprimer,April2019
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Tabel7Distribusifrek
uensikarakteristikke
cemasanberdasark
anusiakehamilanres
pondendiDesaMasa
ranKecamatanBluto
Tahun2019
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Usia Tingkatkecemasa

keha n

m ringan sedang bera Total
ilan 1

n % N % N %[N %

T1 7 100 0 0 0 14|7 100
T.2 285.7 2143 0 0|4 100
T3 0 O 5 5050 0|10 100
Total 19613 7 226 5 61, 31 100

Uji korelasi spearman didapatkan nilai P value =
0,01a =0,05.

PEMBAHASAN
Tingkat Kecemasan Berdasarkan Usia Pada
IbuHamil

Berdasarkan hasil penelitian diperoleh
datatingkat kecemasan pada ibu  hamil
berdasarkan
usiaibu.Padakelompokibuhamildenganusiamuda
(<20tahun), ibu hamil yang memiliki kecemasan
sedangsebanyak2orang(28,6%)dankecemasanb
eratsebanyak 5 orang (71,4%). Pada kelompok
ibu hamildenganusia28-
35tahun,ibuhamilyangtidakmemilikikecenfianri
ngansebanyak17orang(77,3%) tingkat
kecemasan sedang sebanyak 5 orang(22,7%).
Pada kelompok ibu hamil dengan usia
tua(>35tahun),ibuhamilyangmemilikitingkatkece
masanringansebanyak2orang(100%).Kehamilan
yangterjadipadaibuhamilmudacenderungmenim
bulkankecemasanyanglebihtinggidaripada yang
cukup usia. Dalam periode ini,
seorangwanitaakanmenghadapiresikokomplikas
imediayangpalingrendah kehamilanpadausiabel
asantahun dapat menambah tekanan jiwa.
Permasalahanmedis yang mungkin terjadi
adalah anemia,
tekanandarahtinggi,persalinanprematurdanbeda
hcesarsaatmelahirkanbayinya. Sebaliknya,
kehamilandi  atasusia 35 tahun dapat
menimbulkan resiko yang
tinggiterhadapjiwaibumaupunanakyangakandila
hirkannya.Meningkatkanangkakematianibu(AKI),
kesulitan persalinan dan cacat kromosom.

Hasil yang di dapat dari hasil penelitian
yangdilakukanolehRahmithaNurul(2017)tidakjau
hberbeda yaituKelompokusiamudalebihbanyakm
engalamicemasberatyaitu13,5%,
usiacukuplebihbanyak mengalami cemas ringan
yaitu 29,7%,
danusiatua2,7%tidakmengalamikecemasan.(Rah
mithaNurul,2017).
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HasilpenelitianyangdidapatkanolehDorsintad
anDwilLestarimenunjukkantingkatkecemasanmeng
hadapi persalinan didapatkan sebanyak 87%
ibuhamil mengalami cemas ringan dan 13% ibu
hamilmengalamicemassedang.Analisisbivariatmen
ggunakanujiChi-
Square.TerdapatStatushubunganyangsignifikanant
aratingkatkecemasan
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menghadapipersalinandenganstatuskesehata
n,graviditasdanusia.

Hasil penelitian alibasjah dengan
menganalisisdatausiaibuprimigravidatrimeste
rllldengantingkatkecemasandalammenghada
pipersalinandiwilayahkerjaPuskesmasKepuh
menggambarkanbahwaterdapathubunganyan

gbermaknaantarausiaibuprimigravida
trimesterllidengan tingkat
kecemasandalammenghadapipersalinandiwil
ayahkerjaPuskesmasKepuh,(p=0,018)dengan
korelasi(r=-
0,309)negatiflemah.Semakinmudausiaibuprim
igravida maka tingkat kecemasan semakin
berat Kecemasan yang dirasakan ibu

hamilberhubungandenganusiaibu.lbuyangber
usiamudaakanmengalamitingkatkecemasany
anglebihtinggiapabila dibandingkan dengan
ibu yang berusia
cukup.Terdapatperbedaanpadatingkatkecema
sanibuhamilberdasarkanusiaibu.Perbedaanke
cemasantersebutdisebabkankarenaibuyangbe
rusiamudamemilikibanyakfaktoryangdapatme
nyebabkandirinyamengalami
kecemasan, mulai dari
systemreproduksinyayangbeummatangdanke
siapanibusecarapsikologisdalammenghadapi
persalinan.Kecemasan yang
dirasakan berupa
pertanyaanmengenaikeadaandirinyadanapaya
ngakandilaluinyasaatpersalinannanti.lbutak ut
akanrasasakit,robeknyavaginadankemungkina
nkomplikasiyangterjadiketikamenghadapipers
alinan.Ceritatetangga sekitar mengenai
proses persalinan membuatibu semakin
merasa cemas.Semakin matang usia
ibumakasemakinrendahtingkatkecemasanyan
gakandirasakannyakarenaibudenganusiacuku
p/matangakanlebihsiapbaikdarisegimentalda
nsegifisik.Ibudenganusiatuajugamemiikitingk
atkecemasanyangtinggi.Kecemasantersebutt
erjadikarenaibukhawatirmengenaikondisinya.
Apakahdiaakanmampumelewatiprosespersali
nanmengingatusianyasudahmemasuki
usia tua dan rentang
mengalamai
komplikasi.

Tingkat Kecemasan Berdasarkan Usia
KehamilanPadalbuHamil
Berdasarkanhasilpenelitiandiperolehdat
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atingkat kecemasan Pada kelompok u hamil
denganusia kehamilan trimester 1, ibu hamil
yang memilikitingkat kecemasan ringan
sebanyak 7 orang
(100%) .Padakelompokibuhamildenganusiakeha
milantrimester2,ibuhamilyangmemilikitingkatkec
emasanringansebanyak12orang(85,7%),sedangk
antingkatkecemasansedangsebanyak2orang(14,
3%).Padakelompokibuhamildenganusia
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kehamilantrimester3,ibuhamilyangmemilikitingk
at kecemasan sedang sebanyak 5 orang
(50%),sedangkanyangmemilikitingkatkecemasa
nberatsebanyak 5orang(50%).

HasilpenelitianyangdidapatkanolehDorsint
adanDwilestarimenunjukkantingkatkecemasan
menghadapipersalinandidapatkanbahwa
TerdapatStatushubunganyangsignifikanantarati
ngkatkecemasanmenghadapipersalinandengans
tatuskesehatan,graviditasdanusia.

Hasil penelitian yang didapatkan diatas
serupadenganhasilpenelitianyangdilakukanoleh
Alibasjah(2014), yaitu pada kelompok usia muda
lebih
banyakibuhamilprimigravidatrimesterketigayang
memilikitingkatkecemasansedangyaitusebanyak
10responden (17,2%), dan pada kelompok usia
cukuplebih banyak ibu E§mil primigravida yang
mengalamikecemasan sedang yaitu sebanyak
17 orang (29,3%).Sedangkan, untuk kelompok
usia tua, ada
perbedaanhasilpenelitian,dimanalebihbanyakibu
hamilprimig flvidatrimesterketigayangmemilikik
ecemasan sedang yaitu sebanyak 5 orang
(98,6%).(Alibasjah,2014).

Menjelangpersalinanpadatrimesterketiga
biasanya muncul pertanyaan apakah bisa
melahirkandanbagaimananantiakanmenghadapi
persalinanketikaperutdanpayudaramembesar,ce
masyagdirasakantimbullagi,haltersebutjugaakan
menimbulkankecemasantersendiri.Padausiakeh
amilan7bulantingkatkecemasanibuakanmening

kat dan intensif seiring dengan
mendekatnyasaat-saat persalinan bayi
pertamanya. Pada

trimester2 kehidupanpsikologisibuhamiltampakl
ebihtenang, tetapi perhatian mulai beralih pada
perubahanbentuktubuh,keluarga,danhubunganp
sikologisdengan janin. Pada fase ini, sifat
ketergantungan
ibuhamilterhadappasangannyasemakinmeningk
atseirigdenganpertumbuhanjanin.(Janiwartydan
Pieter,2013).

Hasil Penelitian yang dilakukan Rizgika
P.HmenunjukkanbahwaRespondendengancema
sringansebanyak85%,cemassedangsebanyak14
%,dancemasberatsebanyak1%mengalamikecem
asanberat.Kesimpulannya Kecemasanibu
primigravidadisebabkan oleh beberapa faktor
antara lain usia ibu,usiakehamilantingkat
pendidikan,danpekerjaan.

Usiakehamilanibudapatmenyebabkanperb
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edaantingkatkecamasanyangdirasakanibuhamil.
lbu hamil dengan usia kehamilan trimester
Takanmerasakanbahagiakarenakehamilanyangsel
amainidinantikannyasudahtiba.Padatrimester1
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ibuakanmengalamiperubahanhormonedanbeb
erapaibumengalamigejalasepertimualdanmun
tah.Gejalatersebutmembuatibumerasatidakny
amandanakanmengalamisedikitkecemasanm
engenaikeadaandirinya.Namunseiringdengan
pertambahaanusiakehamilanibudansemakind
ekatpadaharipersalinanyaitupadausiakehamil
antrimester3,ibuakanmengalamikecemasanya
nglebihtinggi.Denganadanya perubahan pada
fisik ibu yaitu perut ibu
yangmakinmembesardanpergerakanjaninyan
gadadikandunganibumembuatibutidakhanyaa
kancemasakan keadaan dirinya namun juga
keadaan calon anakibu. Pertambahan berat
bada ibu membuatnya
merasatidaknyaman.|bujugatakutapabilananti
akanmelalui proses persalinan sendirian dan
takut
apabilaanaknyaakanterahircacatataumengala
mi kelainan.

Hubungan usiaibu dan usiakehamilan
dengantingkat kecemasan ibu hamil dalam
menghadapipersalinan

Berdasarkandatapadahasilpenelitiantingk
atkecemasan ibuhamil berdasarkan usia
ibudilakukanujianalisisstatistickorelasispearma’
s.Hasilujianalisisstatistickorelasispearman’sme
nunjukkanbahwanilaisignificancy
value=0,000( <
0,05),denganCorrelationCoefficientmenunjukka
nhasil -0,760. artinya terdapat hubungan antara
usiaibudengan tingkat kecemasan
dalam
menghadapipersalinandanmemilikikorelasiyang
lemah.Sedangkan pada data hasil
penelitiantingkatkecemasanibuhamilberdasarka
nusiakehamilandidapatkanbahwanilaisignifican
cy value=0,000( || <
0,05)denganCorrelationCoefficientmenunjukkan
hasil0,944,
artinyaterdapathubunganantarausiakehamiland
engantingkatkecemasandalammenghadapipers
alinandanmemilikikorelasiyang sangat kuat.
Dapat ditarik kesimpulan bahwa HOditolak
danH1diterima.

Hasil penelitian yang didapatkan diatas
serupadenganhasilpenelitianyangdilakukanole
hAlibasjah(2014), yaitu pada kelompok usia
muda lebih
banyakibuhamilprimigravidatrimesterketigaya
ngmemilikitingkatkecemasansedangyaituseb
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anyak10responden (17,2%), dan pada kelompok
usia cukuplebih banyak ibu hanfl} primigravida
yang mengalamikecemasan sedang yaitu
sebanyak 17 orang (29,3%).Sedangkan, untuk
kelompok usia tua, ada
perbedaanhasilpenelitian,dimanalebihbanyakibu
hamilprimigffividatrimesterketigayangmemilikik
ecemasan sedang yaitu sebanyak 5 orang
(98,6%)(Alibasjah,2014).
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Hasil yang di dapat dari hasil penelitian
yangdilakukanolehRahmithaNurul(2017)tidakjau
hberbeda yaituKelompokusiamudalebihbanyakm
engalamicemasberatyaitu13,5%,
usiacukuplebihbanyak mengalami cemas ringan
yaitu
29,7%,danusiatua2,7%tidakmengalamikecemasa
n.(RahmithaNurul,2017).

Hasil Penelitian yang dilakukan Rizqika
P.HmenunjukkanbahwaRespondendengancema
sringansebanyak85%,cemassedangsebanyak14
%,dancemasberatsebanyak1%mengalamikecem
asanberat.Kesimpulannya  Kecemasan ibu
primigravidadisebabkan oleh beberapa faktor
antara lain usia ibuusiakehamilan,tingkat
pendidikan,danpekerjaan.

Usiadapatmempengaruhipsikologiseseora
ng,semakin tinggi usia semakin baik tingkat
kematanganemosiseseorangsertakemampuand
alammenghadapiberbagai persoalan.
(Setyaningrum, 2013) Pada ibuhamil yang
berusia kurang dari 20 tahun memilikiperasaan
cemas dan takut karena kondisi fisik yangbelum
siap, sedangkan ibu hamil yang berusia
lebihdari35tahunberesikolebihtinggimengalamip
enyulitobstetrikdanmordibilitasdanmortalitasper
inatal(Heriani,2016).

Masakehamilandibagimenjadi3trimesterd
anmempunyai pengaruh  psikologis  yang
berbeda padaibu hamil. Pada awal kehamilan,
umumnya ibu
hamilmenunjukkanrasacemas,panikdantakutkar
enaadanya pendapat bahwa hamil merupakan
ancamanmautyangmenakutkansertamembahay
akanbagidirinya. Ketika perut dan payudara
membesar, cemasyag dirasakan timbul lagi.
Menjelang persalinan padatrimester ketiga
biasanya muncul pertanyaan
apakahbisamelahirkandanbagaimananantijugaa
kanmenimbulkankecemasantersendiri.Padausia
kehamilan7bulan,tingkatkecemasanibuakanmen
ingkat dan  intensif  seiring  dengan
mendekatnyasaat-
saatpersalinanbayipertamanya.

Kecemasanyangdirasakanibudalammeng
hadapi persalinan berhubungan dengan usia
ibu.Semakinmatangusiaibumakasemakinkecilke
cemasanyangdirasakan.Usiayangbaikbegiseora
ngibuuntukhamiladalah20-
25tahun.lbuhamilusiamudalebihbanyakmemiliki
pertanyaanmengenaikeadaandirinya,keadaanter
sebutmembuatibuhamilkhawatirakankeadaanny
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ayangakanmenimbulkankecemasan.Padausiayang
cukup fisikdanmentalibusangatbaikdansudahsiap
menghadapikehamilanyangnantinyaakanmelaluipr
osespersalinan.ibuhamildenganusia
kehamilanyangsudahmemasukitrimester3akanlebi
hkhawatir
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mengenai persalinan yang akan dilaluinya.
Merekaakan mendengar cerita-cerita dari
tetangga  sekitarnyayang =~ menceritakan
mengenai proses persalinan
dankomplikasiyangmungkindihadapidalampro
sespersalinan.Kecemasanyangdirasakanibub
erupakesulitanuntuktidurkarenaibuterbayang-
bayangmengenaiprosespersalinanyangakandi
laluinyananti. Ibu takut akan adanya
komplikasi dan ibu jugacemas mengenai
kondisi dirinya beserta bayi yangakan
dilahirkannya. Hal tersebut membuat ibu
hamilmengalami
kecemasanringan,sedangsampai berat.

4. KESIMPULAN

Berdasarkan penelitian yang dilakukan
padaibu yang ada di wilayah kerja polindes
Masaran daribulan April sampai dengan Mei
2019 dapat ditarikkesimpulan sebagaiberikut:
1. Hampir seluruhnya usia ibu hamil yang

ada diDesa Masaran adalah usia cukup
(matang)
danhampirsetengahnyausiakehamilanibu
desaMasaran adalahtrimester2.

2. Tingkatkecemasanyangdirasakanibuham
ildalam menghadapi persalinan yang ada
di desaMasaran hampir saparuhnya
adalah kecemasanringan.

3. Adahubunganantarausiaibudanusiakeha
milan dengan kecemasan ibu hamil
dalammenghadapipersalinandipolindesm
asaranpadatahun2019.

Bagi  peneliti  diharapkan  dapat
membantu
ibuhamildalammengetahuikondisinyayangdap
atmenyebabkan ibu mengalami kecemasan
dan
dapatmengurangikecemasanyangdirasakanib
usetelahmengetahui penyebabnya.

Kepada pihak instansi pendidikan
diharapkandapat meningkatkan keterampilan
mahasiswa dalampenerapan penyuluhan
kesehatan terutama pada
ibuhamil,sehingganmahasiswadapatmemberi
kaninformasimenegenaipenyebabkecemasan
yangdirasakan ibuhamildan
dapatmenguranginya.

Perlunya mengadakan penyuluhan
kesehatankehamilanagartingkatkecemasanpa
daibuhamildapat diturunkan. Perlunya untuk
melakukan
edukasimengenaimasalahkecemasanpadaibu
hamilsaatmelakukan pemeriksaan Antenatal
Care (ANC).
Bagipenelitiselanjutnyadiharapakanlebihmem
perhatikanvariabel-
variabellainyangdapatmempengaruhikecemas
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anpadaibuhamildalammenghadapipersalinan.
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