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A. Latar Belakang

Kehamilan merupakan fase penting dalam kehidupan seorang
Perempuan yang membawa perubahan fisik, emosional, dan psikologis.
Terutama pada trimester tiga sering mengalami kecemasan dan ketidakpastian
dalam menghadapi persalinan. Kesiapan psikologis ibu hamil sangat
berpengaruh terhadap proses persalinan, kesehatan ibu serta bayi yang akan
dilahirkan (Putri et al., 2023).

Menjelang persalinan, banyak ibu hamil mengalami kecamasan kerana
ketakutan terhadap rasa sakit, komplikasi dan dasil persalinan. Kondisi ini
dapat memengaruhi kesehatan fisik dan psikologis ibu, seperti gangguan nafsu
makan, kesulitan tidur, sering melamun, hingga kesulitan berkomunikasi
(Suryati yuli, 2021). Dalam hal ini, kecemasan berlebihan pada ibu hamil
dapat meningkatkan resiko komplikasi obstetrik, seperti persalinan prematur
dan hipertensi kehamilan (Ningsih & Fauzi, 2022).

Menurut World Health Organization (WHO) tahun 2022, sekitar 10-
20% ibu hamil mengalami gangguan psikologis selama kehamilan hingga satu
tahun setelah melahirkan. Gangguan ini lebih umum terjadi di negara
berpenghasilan rendah dan menengah, di mana sekitar 20% ibu hamil
mengalami gangguan mental, dibandingkan dengan 10% di negara
berpenghasilan tinggi. Di Indonesia terdapat sekitar 28,7% ibu hamil

mengalami ketidaksiapan psikologis dalam menghadapi persalinan, baik



dalam bentuk kecemasan, ketakutan, maupun perasaan tidak percaya diri
(Kemenkes RI, 2021). Faktor yang berkontribusi terhadap kondisi ini meliputi
keterbatasan akses layanan kesehatan, kurangnya dukungan sosial, serta
kurangnya informasi tentang kehamilan dan persalinan (Hadi & Lukas, 2024).

Ibu hamil yang mengalami gangguan psikologis cenderung memiliki
tingkat stres yang lebih tinggi, sulit tidur, dan mengalami gangguan nafsu
makan. Kecemasan berlebihan juga dapat meningkatkan risiko komplikasi
obstetri, seperti persalinan prematur dan hipertensi kehamilan. Selain itu,
ketidaksiapan psikologis dalam menghadapi persalinan dapat menyebabkan
keputusan medis yang kurang optimal, seperti meningkatnya angka persalinan
dengan operasi sesar karena ibu merasa tidak siap menjalani persalinan normal
(Ningsih & Fauzi, 2022).

Salah satu solusi efektif untuk mengatasi masalah kesiapan psikologis
ibu hamil adalah melalui pendidikan kesehatan. Pendidikan ini terbukti efektif
dalam meningkatkan kesiapan psikologis ibu hamil dengan memberikan
informasi yang memadai mengenai proses kehamilan dan persalinan. Melalui
edukasi, ibu dapat mengelola stres, meningkatkan rasa percaya diri, serta
memahami teknik manajemen nyeri dan pentingnya dukungan sosial.
Beberapa penelitian menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan berpengaruh
signifikan terhadap kesiapan psikologis ibu hamil, di mana edukasi yang
diberikan mampu mengurangi kecemasan dan mempersiapkan mereka dalam
menghadapi persalinan. Oleh karena itu, penyedia layanan kesehatan perlu

memperluas akses pendidikan kesehatan bagi ibu hamil melalui berbagai cara,



seperti kelas persiapan persalinan, konseling individu, dan penyuluhan
kesehatan di fasilitas pelayanan kesehatan (Suryati Yuli, 2021; Putri et al.,
2023).

Berdasarkan fenomena tersebut, penelitian ini bertujuan untuk
menganalisis pengaruh pendidikan kesehatan terhadap kesiapan psikologis ibu
hamil dalam menghadapi persalinan pada trimester ketiga. Hasil penelitian ini
diharapkan dapat memberikan rekomendasi bagi tenaga kesehtan dalam
meningkatkan strategi edukasi bagi ibu hamil, guna menciptakan pengalaman

persalinan yang lebih nyaman dan aman.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, maka rumusan masalah
dalam penelitian ini adalah: Bagaimana pengaruh pendidikan kesehatan
terhadap kesiapan psikologis ibu hamil trimester ketigadalam menghadapi

persalinan di TPMB Teti Herawati?

C. Tujuan

1. Tujuan Umum
Diketahuinya pengaruh pendidikan kesehatan terhadap kesiapan
psikologis ibu hamil Trimester ketiga dalam mengahadapi persalinan di

TPMB Teti Herawati tahun 2025.

2. Tujuan Khusus
a. Diketahuinya tingkat kesiapan psikologis ibu hamil trimester ketiga
sebelum mendapatkan pendidikan kesehatan di TPMB Teti Herawati

tahun 2025.



b. Diketahuinya tingkat kesiapan psikologis ibu hamil trimester ketiga
setelah mendapatkan pendidikan kesehatan di TPMB Teti Herawati
tahun 2025.

c. Diketahuinya analisis dan perbandingan kesiapan psikologis ibu hamil
Trimester ketiga sebelum dan sesudah mendapatkan pendidikan

kesehatan di TPMB Teti Herawati tahun 2025.

D. Manfaat
1. Manfaat Toeritis
Diharapkan hasil penelitian ini dapat menambah wawasan dan
pengetahuan di bidang kesehatan, Kkhususnya mengenai pengaruh
pendidikan kesehatan terhadap kesiapan psikologis ibu hamil trimester
ketiga dalam menghadapi persalinan.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Responden
Memberikan informasi yang bermanfaat bagi ibu hamil mengenai
pentingnya pendidikan kesehatan dalam meningkatkan Kkesiapan
psikologis menjelang persalinan.
b. Bagi Tempat Penelitian
Dapat menjadi acuan dalam meningkatkan program edukasi kesehatan
bagi ibu hamil agar lebih siap secara psikologis menghadapi

persalinan.



c. Bagi Institusi
Dapat digunakan sebagai dasar dalam merancang program pendidikan
kesehatan yang lebih efektif untuk ibu hamil Trimester ketiga guna

mengurangi kecemasan dan meningkatkan kesiapan persalina.
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