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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar belakang 

 Masa setelah plasenta lahir, yang dikenal sebagai fase nifas 

(puerperium), berakhir ketika rahim kembali ke bentuk sebelum hamil. Jangka 

waktu ini biasanya berlangsung enam minggu, atau kira-kira empat puluh hari. 

Ada sejumlah adaptasi pada fase pascapersalinan, antara lain adaptasi sosial, 

fisiologis, dan psikologis. Perubahan ini bisa menimbulkan masalah psikologis, 

meski tidak semua ibu pasca melahirkan bisa menanganinya dengan baik. 

(Istiqomah dan lain-lain, 2021). 

 Pemberian ASI dan produksi ASI sangat dipengaruhi oleh variabel 

psikologis seorang ibu. Produksi ASI mungkin terhambat oleh perasaan ibu 

yang stres, khawatir, dan melankolis. Alasan psikologis menyumbang sekitar 

80% kegagalan ibu menyusui. (A.Siregar, 2018). Menurut Kruckman (2009) 

dalam Agustin dan Septiyana (2018), seorang wanita bisa saja mengalami 

penyakit psikologis termasuk kecemasan akibat tuntutan menyusui. 

 Menurut WHO (Word Health Organization) 2018 dalam Agustin dan 

Septiyana (2018) Di beberapa negara, termasuk Portugal (18,2%), Bangladesh 

(29%), Hong Kong (54%), Pakistan (70%), dan Indonesia (28,7%), 

kekhawatiran ibu setelah melahirkan masih banyak terjadi. Di Indonesia, 83,4% 

ibu primipara menyatakan kecemasan berat dan 16,6% melaporkan kecemasan 

sedang, sedangkan 7% ibu multipara melaporkan kecemasan berat, 71,5% 

kecemasan sedang, dan 21,5% kecemasan ringan. (Kementerian Kesehatan 



 

 

   
 

Republik Indonesia, 2019). Berdasarkan rekam medis pasien dari 120 pasien 

primipara pada tahun 2024, 85 ibu di RS Siti Aisyah Kota Lubuklinggau 

dilaporkan mengalami kecemasan. Sembilan puluh ibu dari 130 pasien 

primipara pada tahun 2025 dilaporkan merasa cemas. 

  Kurangnya pemahaman tentang perawatan bayi dan perawatan diri, 

wanita yang baru pertama kali melahirkan seringkali mengalami kecemasan 

(Solehati dan Kosasih, 2015). Untuk menjamin terpenuhinya kebutuhan nutrisi 

bayinya, seorang wanita wajib merawat dan menyusui anaknya dengan baik. 

Tanggung jawab ini mungkin dapat menyebabkan kondisi psikologis seperti 

kecemasan pada ibu baru. 

 Menurut Fatmawati dan Pawestri (2021), Setiap orang pernah 

mengalami kecemasan pada suatu saat dalam hidupnya adalah respons 

seseorang terhadap kejadian yang tidak terduga. Kecemasan berfungsi sebagai 

peringatan penting yang mendorong orang untuk mencoba membela diri dan 

menjaga keseimbangan. Untuk mengelola kecemasan psikologis selama 

kehamilan dan mencegah depresi sebelum dan sesudah melahirkan, ibu hamil 

harus menerima pendidikan kesehatan dari bidan atau tenaga kesehatan lainnya 

(Isnaini dkk., 2020). 

 Terapi farmakologi dan non farmakologi digunakan untuk membantu 

ibu nifas mengatasi kecemasannya. Berbagai antidepresan (SSRI, SNRI, TCA, 

dan MAOI), obat anticemas (benzodiazepin dan buspirone), dan β-blocker 

digunakan dalam pengobatan farmakologis untuk gangguan kecemasan. SSRI 

disarankan sebagai pengobatan utama untuk sebagian besar penyakit 



 

 

   
 

kecemasan berdasarkan sejumlah pedoman (Putri, Hilda & Purwaningsih, 

2023). Aromaterapi, hipnoterapi, dan terapi pijat merupakan contoh pengobatan 

nonfarmakologis yang dapat digunakan. 

 Relaksasi hypnobreastfeeding merupakan jenis relaksasi yang populer 

bagi ibu menyusui. Saat dalam keadaan relaksasi atau hipnosis, 

Hipnobreastfeeding adalah teknik relaksasi yang menggunakan afirmasi positif 

untuk membantu pengalaman menyusui. Frase afirmasi positif diharapkan akan 

memudahkan pemberian ASI. Relaksasi yang mendalam dan konsisten 

meningkatkan aliran darah, sistem saraf, sistem endokrin, dan proses tubuh 

lainnya. Sangat penting untuk menjaga pandangan yang baik selama menyusui. 

Karena zat kimia endorfin ibu mengalir ke bayi melalui ASl saat ibu bersantai 

saat menyusui, Bayi tersebut kemudian juga merasakan kedamaian dan 

kepuasan. (Kuswandi, 2017). Karena kecemasan dan produksi ASI diketahui 

berkorelasi atau berkelanjutan, metode ini mudah digunakan oleh semua orang, 

termasuk ibu itu sendiri. Membuat ibu merasa lebih tenang, memastikan bayi 

tidak rewel, dan mencegah rasa cemas atau blus pasca melahirkan. Kuswandi 

(2017). 

 Menurut Penelitian sebelumnya yang dilakukan Nurhandajani, S. 

(2022) Dilaporkan kecemasan menyusui ibu nifas dapat diturunkan sebesar 

0,000<0,05 dengan hypnobreastfeeding. Hypnobreastfeeding berdampak 

terhadap kecemasan keperawatan pada ibu nifas primipara di Puskesmas Kota 

Palembang (BPM), menurut Mita Novia Sari (2020). Sebelum dan sesudah 



 

 

   
 

intervensi, kecemasan menyusui berbeda nyata (p-value = 0,000, p-value 

≤0,05). 

Delapan ibu nifas mengikuti survei awal yang dilakukan melalui wawancara di 

ruang kebidanan RS Siti Aisyah. Semua ibu melaporkan merasa cemas karena 

keluarga mereka menekan mereka untuk memberikan susu formula 

dibandingkan ASI. 

 Teknik hypnobreasfeeding sudah dilakukan di rumah sakit siti aisyah 

namun belum maksimal sehingga Peneliti telrtarik ulntulk mellakulkan 

pelnellitian mengenai “Pengaruh Hypnobreastfeeding terhadap Kecemasan 

menyusui pada ibu postpartum primipara di Rulmah Sakit Siti Aisyah 

Kota LulbulkLinggaul tahuln 2026”. 

B. Rumusan Masalah 

 Rulmulsan Masalah dalam Pelnellitian ini adakah dampak 

hipnobreastfeeding terhadap kecemasan menyusui pada ibu pascapersalinan 

yang baru pertama kali melahirkan di Rulmah Sakit Siti Aisyah Kota 

LulbulkLinggaul tahuln 2026?. 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

 Diketahui pengaruh hypnobreastfeeding terhadap kecemasan menyusui 

pada ibu nifas primipara di RS Siti Aisyah Kota Lubuklinggau pada tahun 

2026. 

 

 



 

 

   
 

2. Tujuan Khusus 

a) Diketahui Distribusi Frekuensi Tingkat kecemasan menyusui pada ibu 

postpartum primipara sebelum dilakukan Hypnobreastfeeding di Rulmah 

Sakit Siti Aisyah Kota LulbulkLinggaul tahuln 2026 

b) Diketahui Distribusi Frekuensi Tingkat kecemasan menyusui pada ibu 

postpartum primipara sesudah dilakukan Hypnobreastfeeding di Rulmah 

Sakit Siti Aisyah Kota LulbulkLinggaul tahuln 2026 

c) Diketahui Pengaruh Hypnobreastfeeding terhadap kecemasan menyusui 

pada ibu postpartum primipara di Rulmah Sakit Siti Aisyah Kota 

LulbulkLinggaul tahuln 2026 

D.  Manfaat Penelitian 

 1.  Bagi Responden 

 Selbagai informasi, motivasi, masulkan dan pelngeltahulan ibul telntang 

teknik hypnobreastfeeding untuk mengatasi kecemasan menyusui pada ibu 

postpartum primipara agar ibul bisa memberikan ASI Ekslusif pada anak 

nya. 

2.  Bagi Rumah Sakit Siti Aisyah Lubuklinggau 

  Para profesional kesehatan, khususnya bidan yang berupaya 

meningkatkan layanan kebidanan, terutama perawatan kebidanan bagi ibu 

pascapersalinan yang mengalami kecemasan menyusui, diharapkan dapat 

memperoleh manfaat dari temuan penelitian ini. 

 

 



 

 

   
 

3. Bagi Peneliti 

 Selbagai bahan masukan dalam menambah pengetahuan serta bahan 

pelrbandingan bagi pelnelliti sellanjultnya delngan topik yang sama. guna 

pengembangan penelitian yang akan datang. Serta dapat mengaplikasikan 

secara langsung tentang teknik hypnobreastfeeding untuk mengatasi 

kecemasan menyusui pada ibu postpartum primipara 

4. Bagi Politeknik Kesehatan Kemenkes Palembang 

  Pelnellitian ini diharapkan dapat digulnakan selbagai masulkan dan 

informasi selrta sulmbelr ulntulk mellelngkapi relfelrelnsi kelpulstakaan selhingga 

dapat melnulnjang pelngeltahulan dan wawasan mahasiswa selrta dapat  

dilakulkan pelnellitian lelbih lanjult. 
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