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Hubungan Tingkat Kecemasan Primigravida Hamil Aterm dengan Lamanya 
Persalinan di Rumah Bersalin Dewi Sartika Kota Tasikmalaya pada Tahun 
2011

Nurhayati1 ,  Alfaina Wahyuni2

1 Mahasiswa Fakultas kedokteran dan Ilmu Kesehatan UMY, 2 Dosen
bidang Ilmu Kebidanan dan Kandungan FKIK UMY 

Abstrak

Hamil dan persalinan merupakan proses yang membahagiakan bagi 
seorang wanita, dan pengalaman yang tidak pernah terlupakan bagi seorang 
wanita. Kelahiran merupakan titik kulminasi dari sebuah kehamilan. Selama 
kehamilan kebanyakan wanita mengalami perubahan psikologis dan emosional. 
Berdasarkan Latar belakang diatas dapat dirumuskan dalam penelitian ini sebagai 
berikut; Adakah hubungan tingkat Kecemasan Primigravida hamil aterm dengan 
lamanya persalinan?. 

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini bersifat observasional 
(non eksperimental) dengan cara pendekatan cohort prespektif adalah variabel 
bebas (faktor resiko) diidentifikasi dahulu kemudian diikuti secara prospektif 
selama periode tertentu.Sampel penelitian sebanyak 50 orang.  

 Hasil penelitian menyatakan Ibu yang merasa cemas tingkat ringan  lama 
persalinannya kurang dari atau sama dengan 9,5 jam sebanyak 5 orang (33,0%), 
bagi ibu yang merasa cemas tingkat sedang  lama persalinannya kurang dari atau 
sama dengan 9,5 jam sebanyak 7 orang (46,7%) dan bagi ibu yang merasa cemas 
tingkat berat  lama persalinannya kurang dari atau sama dengan 9,5 jam sebanyak 
3 orang (20,0%). Sedangkan bahwa bagi ibu yang merasa cemas tingkat ringan,  
lama persalinannya lebih dari 9,5 jam sebanyak 1 orang (2,9%), bagi ibu yang 
merasa cemas tingkat sedang  lama persalinannya lebih dari 9,5 jam sebanyak 25 
orang (71,4%) dan bagi ibu yang merasa cemas tingkat berat  lama persalinannya 
lebih dari 9,5 jam sebanyak 9 orang (25,7%). Hasil dari uji pearson didapatkan
nilai sebesar 0,01 artinya ada hubungan tingkat Kecemasan Primigravida hamil 
aterm dengan lamanya persalinan di Rumah Bersalin Dewi Sartika Kota 
Tasikmalaya pada Tahun 2011.  

Dari hasil penelitan didapatkan adanya hubungan antara kecemasan pada 
primigravida dengan lamanya persalinan di Rumah bersalin Dewi Sartika Kota 
Tasikmalaya pada tahun 2011, 

Kata Kunci : Kecemasan, Persalinan 
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Relation Between anxiety levels on aterm primigravida with Labor durations in  
Dewi Sartika Maternity Homes Tasikmalaya 2011.  

Nurhayati1, Alfaina Wahyuni2

1 Student of medical MUY, 2 Lecture of gynecology and obstetrics MUY 

Abstrak

Pregnancy and childbirth is a happiness process for a woman and an 
unforgettable experience for a woman. Birth is the culmination of a pregnancy. During 
pregnant women have psychological and emotional changes. Based on  background can 
be formulated from this research as follows; Is there any correlation level of anxiety on 
aterm primigravida pregnant with labor durations.

Type of research that used to be observational (non experimental) by cohort 
prospective is independent variable (risk factor) identified then followed prospectively 
during a certain period. The research sample used 50 women.  

The result this research showed women has feel mild anxiety levels with labor 
durations less than equal to 9,5 hours are 5 women (33,0 %),  women has feel moderate 
anxiety levels with labor durations less than equal to 9,5 hours are 7 women (46,7%), 
women has feel severe anxiety levels with labor durations  less than equal to 9,5 hours. 
While women has feel mild anxiety levels with labor durations more than 9,5 hours is 1 
women (2,9%), women has feel moderate anxiety levels with labor durations more than 
9,5 hours are 25 women (71,4%), women has feel severe anxiety levels with labor 
durations more than 9,5 hours are 9 women (25,7%). The test pearson is value (p) in the 
amount of 0,01. That mean there is relition  between level of anxiety on aterm 
primigravida pregnant with labor durations in  Dewi Sartika Maternity homesTsikmalaya 
city 2011.  

From research result can conclusion there is relition  between anxiety levels on 
aterm primigravida with labor durations 

Keywords: Anxiey, Labor Durations 


