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Abstrak. Pandemi Covid-19 menyebabkan banyak pembatasan hampir ke semua layanan rutin, 

baik secara akses maupun kualitas. Kondisi ini dapat menjadikan permasalahan secara psikologis 

bagi ibu hamil dan ibu nifas, yang dapat menimbulkan kecemasan. Tujuan penelitian ini adalah 

untuk mengetahui faktor yang mempengaruhi tingkat kecemasan ibu hamil di masa pandemi 

Covid-19 di wilayah Medokan Semampir. Metode penelitian ini yaitu menggunakan kuantitatif 

observasional analitik dengan desain cross-sectional. Populasi dan sampel dalam penelitian ini 

adalah ibu hamil sebanyak 41 orang dengan teknik sampling menggunakan total sampling. 

Pengumpulan data menggunakan kuesioner dan analisis data menggunakan uji chi-square. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa faktor usia mempengaruhi tingkat kecemasan ibu hamil dengan 

nilai p-value 0,020, faktor pendidikan mempengaruhi tingkat kecemasan ibu hamil dengan nilai p-

value 0,000, faktor paritas mempengaruhi tingkat kecemasan ibu hamil dengan nilai p-value 0,021, 

faktor pengetahuan mempengaruhi tingkat kecemasan ibu hamil dengan nilai p-value 0,000. 

Kesimpulan penelitian ini yaitu faktor usia, pendidikan, paritas dan pengetahuan mempengaruhi 

tingkat kecemasan ibu hamil di masa pandemic covid-19 di Wilayah Medokan Semampir. 

Diharapkan bagi tenaga kesehatan untuk memberikan edukasi terkiat kehamilan dan pemeriksaan 

kehamilan untuk menambah informasi yang dapat mengurangi kecemasan ibu hamil. 

 
Kata Kunci: Kecemasan, Ibu Hamil, Covid-19 

 

Abstract. The Covid-19 pandemic has caused many restrictions on almost all routine services, both 

in terms of access and quality. This condition can cause psychological problems for pregnant 

women and postpartum women, which can cause anxiety. The purpose of this study was to 

determine the factors that affect the anxiety level of pregnant women during the Covid-19 

pandemic in the Medokan Semampir area. This research method is using quantitative 

observational analytic with cross-sectional design. The population and sample in this study were 

41 pregnant women with a total sampling technique. Data collection used a questionnaire and data 

analysis used the chi-square test. The results showed that the age factor affected the anxiety level 

of pregnant women with a p-value of 0.020, the education factor affected the anxiety level of 

pregnant women with a p-value of 0.000, the parity factor affected the anxiety level of pregnant 

women with a p-value of 0.021, the knowledge factor affected the level of anxiety of pregnant 

women with a p-value of 0.000. The conclusion of this study is that age, education, parity and 

knowledge factors affect the anxiety level of pregnant women during the Covid-19 pandemic in the 

Medokan Semampir Region. It is expected that health workers will provide education regarding 

pregnancy and prenatal check-ups to add information that can reduce the anxiety of pregnant 

women. 
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Pendahuluan  

Pandemi Covid-19 menyebabkan 

banyak pembatasan hampir ke semua 

layanan rutin, baik secara akses maupun 

kualitas, termasuk pembatasan dalam 

pelayanan kesehatan maternal dan neonatal, 

seperti adanya pengurangan frekuensi 

pemeriksaan kehamilan dan penundaan 

kelas ibu hamil. Hasil studi pendahuluan 

peneliti yang lakukan di Wilayah Medokan 

Semampir pada bulan November tahun 

2021 kepada 6 ibu hamil berbagai usia 

kandungan dengan hasil ibu hamil pertama 

mendapatkan skor 13 yaitu cemas berat, ibu 

hamil kedua mendapatkan skor 14 yaitu 

cemas berat, ibu hamil ketiga medapatkan 

skor 21 yaitu panik, ibu hamil ke empat 

mendapatkan skor 21 yaitu panik, ibu hamil 

ke lima mendapatkan skor 16  yaitu cemas 

berat dan ibu hamil yang ke enam 

mendapatkan hasil skor 21 yaitu 

panik(Saputri & Yudianti, 2020).  

Prevalensi kecemasan secara global 

ditemukan lebih tinggi selama masa 

pandemi Covid-19 pada populasi secara 

umum sebanyak 35%(Waskito & Syamsi, 

2015).Data dari laman resmi Perhimpunan 

Dokter Spesialis Kedokteran Jiwa 

Indonesia (PDSKJI), dari 1.522 orang 

responden yang melakukan periksa mandiri 

via daring terkait kesehatan jiwa dampak 

dari pandemi COVID-19, sebanyak 64,3% 

responden memiliki masalah psikologis 

cemas, stres atau depresi (PDSKJI, 2020). 

Menurut penelitian Zainiyah (2020) ibu 

hamil yang mengalami kecemasan di 3 

Jawa Timur (madura) yaitu 31.4% 

mengalami kecemasan sangat berat, 12.9% 

mengalami kecemasan berat. Status 

paritas/graviditas juga bisa mempengaruhi 

timbulnya kecemasan pada ibu hamil, ibu 

yang pertama kali atau primigravida akan 

menghadapi persalinan memiliki tingkat 

kecemasan yang tinggi dikarenakan adanya 

stigma dari orang-orang bahwa melahiran 

itu sakit, sedangkan ibu multigravida juga 

mengalami kecemasan disebabkan karena 

permasalahan kelahiran yang terjadi 

sebelumnya (Prautami, 2019). Lebel et al., 

(2020) mengatakan dalam penelitiannya 

kecemasan pada wanita hamil ini juga 

diakibatkan karena kekhawatiran tidak 

mendapatkannya prenatal care yang adekuat 

selama terjadinya pandemic yang da 

prenatal care yang adekuat selama 

terjadinya pandemic yang dapat memicu 

bebagai gejala dan penyakit 

lainnya(Usman & Maulida, 2019). 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan jenis 

penelitian kuantitatif observasional analitik. 

Penelitian kuantitatif dengan jenis 

penelitian observasional analitik, yaitu 

mengamati suatu fenomena antara faktor 

risiko dengan faktor efek, kemudian 

melakukan analisis untuk mengetahui 

seberapa jauh kontribusi suatu faktor 

terhadap adanya suatu kejadian 

tertentu(Sinambela & Tane, 2020). Desain 

penelitian menggunakan studi potong 

lintang (cross sectional) yaitu suatu 

penelitian untuk mempelajari dinamika 

korelasi antara faktorfaktor resiko dengan 

efek, dengan cara pendekatan observasi 

atau pengumpulan data sekaligus pada 

suatu saat (point time approach), yaitu tipe 

subjek penelitian hanya diobservasi sekali 

saja dimana variabel- variabel yang 

termasuk efek diobservasi sekaligus pada 

waktu yang sama (Notoatmodjo, 2017). 

Populasi dalam penelitian ini adalah semua 

ibu hamil di Wilayah Medokan Semampir 

sebanyak 41 orang ibu hamil. Teknik untuk 

pengambilan sampel pada penelitian ini 

menggunakan Nonprobability Sampling 

dengan teknik total sampling adalah teknik 

penentuan sampel bila semua anggota 

populasi digunakan sebagai sampel 

(Sugiyono, 2016). Analisis data dalam 

peneitian ini menggunakan chi – square.   

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Tabel 1.1Distribusi Responden Bedasarkan 

Usia di Wilayah Medokan Semampir 



                                                                                                      ISSN 2615-0387 (Online)  

Jurnal Ilmiah Ilmu dan Teknologi Rekayasa, 5 (1), 2023    

 

 

28 
https://ejournal.polsub.ac.id/index.php/jiitr 
 

No  Usia Jumlah  Presentase  

1 <20 tahun 0 0 % 

2 20 – 35 

tahun 

34 82,9% 

3 >35 tahun 7 17,1% 

Berdasarkan tabel 1.1 menunjukkan 

bahwa sebagian besar responden usia antara 20-

35 tahun yaitu sebanyak 34 responden (82,9%).  

 

Tabel 1.2 Distribusi Responden Bedasarkan 

Pendidikan Wilayah Medokan 

Semampir 

No  Pendidikan Jumlah  Presentase  

1 SD 8 19,5% 

2 SMP  14 34,1% 

3 SMA  15 36,6% 

4 PT 4 9,8% 

Berdasarkan tabel 1.2 menunjukkan 

bahwa sebagian besar lulusan SMA sebanyak 

15 responden (36,6%). 

 

Tabel 1.3  Distribusi Responden Bedasarkan 

Paritas di W ilayah Medokan 

Semampir  
No  Paritas Jumlah  Presentase  

1 Primigravida  17 41,5% 

2 Multigravida  23 56,1% 

3 Grande 

Multigravida 

1 2,4% 

Berdasarkan tabel 1.3 menunjukkan 

bahwa sebagian besar multigravida yaitu 

sebanyak 23 responden (56,1%). 

 

Tabel 1.4  Distribusi Responden Bedasarkan 

Pengetahuan di Wilayah Medokan 

Semampir  

No  Pengetahuan  Jumlah  Presentase  

1 Baik  8 19,5% 

2 Cukup  14 34,2% 

3 Kurang  19 46,3% 

Berdasarkan tabel 1.4 menunjukkan 

bahwa sebagian besar pengetahuan kurang 

sebanyak 19 responden (46,3%).  

 

Tabel 1.5  Distribusi Responden Bedasarkan 

Tingkat Kecemasan di Wilayah 

Medokan Semampir 

No  Tingkat 

Kecemasan  

Jumlah  Presentase  

1 Ringan  11 26,8% 

2 Sedang  18 43,9% 

3 Berat  12 29,3% 

Berdasarkan tabel 1.5 menunjukkan bahwa 

sebagian besar cemas sedang sebanyak 18 

responden (43,9%). 

 

Tabel 1.6 Tabulasi Silang antara Usia dengan 

Tingkat Kecemasan di Medokan 

Semampir 

 
Berdasarkan tabel diatas dapat 

dijelaskan bahwa sebagian besar responden 

dengan kecemasan sedang yaitu usia 20-35 

tahun sebanyak 16 responden (39%). Menurut 

Sundeen (dalam Handayani, 2015), terdapat 

berbagai faktor yang berhubungan dengan 

tingkat kecemasan ibu hamil, beberapa 

diantaranya yaitu usia, tingkat pendidikan, 

pekerjaan dan paritas ibu hamil. Usia ibu akan 

berpengaruh terhadap kehamilan, apabila usia 

35 tahun itu akan lebih berisiko bagi ibu dan 

janinnya. Sedang usia yang aman untuk hamil 

yaitu 20-35 tahun (Heriani, 2016). Hal ini 

sejalan dengan penelitian Handayani (2015), 

bahwa kemampuan individu untuk menghadapi 

kecemasan yag dihadapinya salah satunya dapat 

dipengaruhi oleh usia. Cara yang tepat untuk 

mengatasi stress lebih banyak diterapkan oleh 

seseorang dengan usia dan pandangan dewasa 

dibandingkan dengan kelompok usia yang lebih 

muda. Menurut Anggarini (2019) usia 

merupakan salah satu unsur yang 

mempengaruhi tingkat kecemasan seseorang. 

Individu dengan usia yang lebih muda akan 

cenderung mengalami stress darpada individu 

yang usianya lebih tua. Semakin tinggi usia, 

semakin baik tingkat perkembangan emosional 

dan kapasitas seseorang untuk mengelola 

berbagai masalah yang ada seperti kecemasan. 

 

Tabel 1.7 Tabulasi Silang antara Pendidikan 

dengan Tingkat Kecemasan di 

Wilayah Medokan Semampir  

 
Berdasarkan tabel diatas dapat 

dijelaskan bahwa sebagian besar responden 

dengan kecemasan sedang yaitu lulusan smp 

sebanyak 11 responden (26,8%). Menurut 
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Hawari 2016, tingkat pendidikan seseorang 

akan berpengaruh terhadap proses serta 

kemampuan berfikir sehingga dapat mampu 

menangkap informasi-informasi baru dengan 

cepat. Tingkat pendidikan juga akan 

berpengaruh pada respon ibu dalam 

mengahadapi sesuatu yang datang pada dirinya 

baik dari diri ibu sendiri maupun dari 

lingkungan (Mendrofa, 2019). Menurut 

Notoatmodjo (2015) semakin tinggi tingkat 

pendidikan yang ditempuh seseorang, maka 

semakin mudah seseorang untuk menerima hal-

hal baru dan menyesuaikan diri dengan mudah 

tanpa adanya masalah. Semakin tinggi 

pendidikan seseorang semakin mudah baginya 

untuk mendapatkan semua informasi yang 

dibutuhkan dan semakin banyak pula ilmu yang 

dia miliki. Sebaliknya, jika tingkat pendidikan 

yang dimiliki seseorang rendah , maka akan 

menghambat kemajuan perilakunya untuk 

mendapatkan data dan informasi 

baru(Rahmadani et al., 2019). 

 
Tabel 1.8  Tabulasi Silang antara Paritas dengan 

Tingkat Kecemasan di Wilayah 

Medokan Semampir  

 
Berdasarkan tabel diatas dapat 

dijelaskan bahwa sebagian besar responden 

dengan kecemasan sedang yaitu multigravida 

sebanyak 10 responden (24,4%). Status 

paritas/graviditas juga bisa mempengaruhi 

timbulnya kecemasan pada ibu hamil, ibu yang 

pertama kali atau primigravida akan 

menghadapi persalinan memiliki tingkat 

kecemasan yang tinggi dikarenakan adanya 

stigma dari orang-orang bahwa melahiran itu 

sakit, sedangkan ibu multigravida juga 

mengalami kecemasan disebabkan karena 

permasalahan kelahiran yang terjadi 

sebelumnya (Handayani, 2015). Lebel et al., 

(2020) mengatakan dalam penelitiannya 

kecemasan pada wanita hamil ini juga 

diakibatkan karena kekhawatiran tidak 

mendapatkannya prenatal care yang adekuat 

selama terjadinya pandemic yang da prenatal 

care yang adekuat selama terjadinya pandemic 

yang dapat memicu bebagai gejala dan penyakit 

lainnya. 

 
Tabel 1.9 Tabulasi Silang antara Pengetahuan 

dengan Tingkat Kecemasan di Wilayah 

Medokan Semampir  

 
Berdasarkan tabel diatas dapat 

dijelaskan bahwa sebagian besar responden 

dengan kecemasan sedang yaitu pengetahuan 

cukup sebanyak 10 responden (24,4%). Faktor 

yang berhubungan dengan kecemasan yaitu 

pengetahuan, psikologi, ekonomi, pengalaman, 

dukungan keluarga serta dukungan suami. Ibu 

hamil dengan usia kurang dari 20 tahun atau 

lebih dari 35 tahun merupakan usia hamil resiko 

tinggi karena dapat terjadi kelainan atau 

gangguan pada janin, sehingga dapat 

menimbulkan kecemasan pada ibu hamil 

tersebut (Nelsi et al., 2019). Pengetahuan 

mempunyai peranan penting akan terjadinya 

tingkat kecemasan. Pengetahuan yang dimiliki 

ibu hamil akan menentukan cara pikir dan cara 

pandangnya tentang persalinan. Semakin 

banyak pengetahuan yang dimiliki ibu hamil 

tentang persalinan akan membentuk pikiran 

yang positif tentang persalinan sehingga ibu 

lebih siap menghadapi persalinan (Amiman et 

al., 2019). Pada masa pandemic covid-19 saat 

ini kecemasan yang dialami dilatarbelakangi 

oleh situasi yang tengah meliputi pasien, 

gangguan saluran pernafasan, berkurangnya 

kegiatan sosial, perasaan terhadap penolakan 

oleh masyarakat dan dinamika sosial 

masyarakat yang berubah drastis, kekhawatiran 

tentang tidak terpenuhinya kebutuhan 

perawatan prenatal, ketegangan hubungan, dan 

isolasi sosial karena pandemi (Cameron, 2020). 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Kesimpulan 

1. Kecemasan ibu hamil di Desa Jumput Rejo 

sebagian besar cemas sedang (43,9%) dan 

sebagian kecil cemas berat (19,5%).  

2. Kecemasan ibu hamil berdasarkan usia yaitu 

semua ibu hamil yang mengalami 

kecemasan ringan merupakan responden 

usia 20-35 tahun (26,8%), sebagian besar 

ibu hamil dengan kecemasan sedang yaitu 
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usia 20-35 tahun (39%) dan sebagian besar 

ibu hamil dengan kecemasan berat yaitu usia 

>35 tahun (12,2%). Faktor usia 

mempengaruhi tingkat kecemasan ibu hamil 

(p value 0,020).  
3. Kecemasan ibu hamil berdasarkan 

pendidikan sebagian besar dengan 

kecemasan sedang yaitu lulusan SMP 

(26,8%) dan sebagian besar ibu hamil 

dengan kecemasan berat yaitu lulusan SD 

(19,5%). Faktor pendidikan mempengaruhi 

tingkat kecemasan ibu hamil (p value 

0,000).  
4. Kecemasan ibu hamil berdasarkan paritas 

sebagian besar responden dengan kecemasan 

sedang yaitu multigravida (24,4%) dan 

sebagian besar responden dengan kecemasan 

berat yaitu primigravida (19,5%). Faktor 

paritas mempengaruhi tingkat kecemasan 

ibu hamil (p value 0,021).  
5. Kecemasan ibu hamil berdasarkan 

pengetahuan sebagian besar ibu hamil 

dengan kecemasan sedang yaitu 

pengetahuan cukup (24,4%) dan sebagian 

besar ibu hamil dengan kecemasan berat 

yaitu pengetahuan kurang 
Saran 

Penelitian selanjutnya diharapkan untuk 

mengambil sampel lebih banyak hal ini 

bertujuan untuk keakuratan data yang lebih 

baik dalam penelitiannya. Tenaga kesehatan 

diharapkan lebih intensif dalam 

memberikan penyuluhan pada ibu hamil 

mengenai kecemasan ibu dan 

mengoptimalkan pelayanan rujukan bila 

terdapat komplikasi pada saat persalinan 

agar dapat memperoleh tindakan yang tepat. 
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