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Abstrak

Penggunaan hypnobirthing dan aromaterapi essential oil Bergamot masing-masing terbukti dapat mengurangi
kecemasan ibu selama persalinan. Namun, kemanjuran penggunaan kombinasi keduanya belum diketahui. Tujuan
dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh kombinasi hypnobirthing dan essential oil Bergamot
terhadap pengurangan kecemasan ibu selama persalinan kala I. Penelitian ini merupakan studi pre-experimental
dengan pretest-posttest one-group design. Teknik consecutive sampling digunakan untuk memilih 27 ibu bersalin
kala I. Kuesioner Anxiety Assessment Scale for Pregnant Women in Labor digunakan untuk menilai kecemasan
pada partisipan sebelum dan sesudah intervensi. Intervensi berupa pemberian kombinasi hypnobirthing dan
aromaterapi essential oil Bergamot bersamaan selama 30 menit. Hasil penelitian menunjukkan penurunan yang
signifikan secara statistik tingkat kecemasan di antara partisipan setelah intervensi. Uji Wilcoxon sign rank
mendapatkan nilai p 0,000, yang menunjukkan penurunan skor kecemasan yang signifikan antara periode sebelum
dan sesudah intervensi. Kesimpulan penelitian, kombinasi hypnobirthing dan aromaterapi essential oil Bergamot
terbukti secara efektif mengurangi kecemasan ibu selama persalinan kala I.

Kata Kunci: hypnobirthing, essential oil bergamot, persalinan dan kecemasan

Abstract

The use of hypnobirthing and bergamot essential oil aromatherapy has been demonstrated to reduce maternal
anxiety during labor. However, the efficacy of their combined use has not been established. The objective of this
study is to determine the effect of a combination of hypnobirthing and bergamot essential oil on the reduction of
maternal anxiety during the first stage of labor. The study employed a pre-experimental study with pretest-posttest
one-group design. A consecutive sampling technique was used to select 27 mothers in the first stage of labor. The
Anxiety Assessment Scale for Pregnant Women in Labor questionnaire was utilized to assess anxiety in
participants before and after the intervention. The intervention involved the simultaneous administration of a
combination of hypnobirthing and bergamot essential oil aromatherapy for 30 minutes. The results of the study
demonstrated a statistically significant reduction in anxiety levels among the participants following the
intervention. The Wilcoxon signed-rank test yielded a p-value of 0.000, indicating a notable decline in anxiety
scores between the pre- and post-intervention periods. In conclusion, the combination of hypnobirthing and
bergamot essential oil aromatherapy has been demonstrated to effectively reduce maternal anxiety during the
first stage of labor.
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PENDAHULUAN

Persalinan merupakan peristiwa yang
dapat menimbulkan stres bagi perempuan, saat
kala I dapat timbul perasaan takut, tegang dan
cemas. Kecemasan dapat terjadi pada 20-40%
ibu hamil. Apabila kecemasan dalam

persalinan tidak ditangani dengan baik maka
dapat berdampak buruk pada ibu dan bayi yang
dilahirkannya @ »  Kecemasan dapat
berhubungan dengan gejala-gejala  stres
traumatik dan luaran persalinan yang buruk
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seperti masa persalinan memanjang, asfiksia,
fetal distress, persalinan sesar, perdarahan
pasca persalinan, dan ruptur uterus ¢4 Masa
persalinan yang memanjang dapat terjadi
karena kecemasan dapat menurunkan kadar
oksitosin di plasma darah ©

Hypnobirthing merupakan salah satu

teknik yang dapat mengurangi kecemasan ibu
dalam persalinan. Teknik ini dapat mendorong
otak ibu berada di gelombang alfa berefek
meningkatkan produksi serotonin di otak
sehingga dapat menimbulkan relaksasi ©:
Penelitian Agestin et al. (2023) melaporkan
bahwa sebelum diberikan hypnobirthing dari 15
partisipan ibu bersalin, diantaranya 33,3%
mengalami  kecemasan  ringan, 46,7%
mengalami kecemasan sedang dan 20%
mengalami kecemasan berat. Setelah diberikan
hypnobirthing,  66,7%  partisipan  tidak
mengalami kecemasan - Selain hypnobirthing,
aromaterapi menggunakan essential  oil
Bergamot dapat menurunkan kecemasan ®
Essential o0il Bergamot dilaporkan dapat
menurunkan  mood negatif, kecemasan,
kelelahan fisik dan kelelahan psikologis serta
menurunkan produksi hormon stres yaitu
kortisol. Selain itu aromaterapi Essential oil
Bergamot tidak menimbulkan efek samping ©-
19- Penelitian Ridha et al. (2023) pada 16 ibu
yang mengalami depresi post partum
melaporkan pemberian aromaterapi Bergamot
dapat menurunkan penurunan tingkat depresi
mereka (')

Hingga saat ini penggunaan masing-
masing hypnobirthing dan essential oil secara
tunggal belum ada yang efektif untuk mengatasi
kecemasan pada persalinan. Sebuah studi
melaporkan bahwa penggunaan kombinasi
hypnotherapy dan essential oil lavender dapat
menurunkan tingkat kecemasan (2 Penggunaan
kombinasi keduanya juga dapat menurunkan
lama persalinan kala I (% Sampai saat ini
kombinasi Aypnobirthing dan essential o0il
Bergamot  belum  diketahui  bagaimana
pengaruhnya terhadap kecemasan ibu bersalin
Kala 1. Berdasarkan studi pendahuluan di
Tempat Praktik Mandiri Bidan (TPMB)
Darwanti Karanganyar pada bulan Oktober
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2023 dari 11 ibu bersalin didapatkan 7 ibu
diantaranya mengalami kecemasan.
Penatalaksanaan kecemasan tersebut melalui
konseling belum memberikan hasil yang efektif.
Oleh karena itu, berdasarkan hal tersebut maka
penelitian ini dilakukan untuk mengetahui
pengaruh  kombinasi  Aypnobirthing  dan
essential oil Bergamot terhadap penurunan

kecemasan 1bu bersalin kala I.

METODE

Penelitian ini merupakan pre-experimental
pretest posttest one group design. Lokasi
penelitian ini adalah TPMB Darwanti,
Kecamatan Mojogedang Kabupaten
Karanganyar Provinsi Jawa Tengah. Populasi
penelitian ibu bersalin di TPMB Darwanti pada
bulan Maret sampai Mei 2024. Partisipan
penelitian sebanyak 27 ibu bersalin dipilih
melalui consecutive sampling. Kriteria inklusi
partisipan yaitu ibu bersalin kala I, pembukaan
1-8 cm, dan bersedia berpartisipasi dalam
penelitian. Kriteria eksklusi partisipan yaitu ibu
bersalin dengan kegawatdaruratan persalinan,
ibu tidak bisa memfokuskan pikiran dengan
media audio, dan ibu alergi terhadap essential
oil Bergamot.

Variabel independen penelitian yaitu
intervensi pemberian kombinasi Hypnobirthing
dan aromaterapi essential oil Bergamot.
Hypnobirthing  diberikan melalui media
rekaman audio dan essential oil Bergamot
diberikan melalui desert mist essential oil
diffuser. Keduanya diberikan besamaan selama
selama 30 menit. Variabel dependen penelitian
yaitu tingkat kecemasan. Tingkat kecemasan
ibu diukur menggunakan kuesioner Anxiety
Assessment Scale for Pregnant Women in
Labor (AASPWL). Pengukuran tingkat
kecemasan dilakukan dua kali yaitu sebelum
dan sesudah intervensi. Kuesioner AASPWL
memiliki reliabilitas yang baik dengan nilai
Cronbach’s alpha 0.77. Kuesioner ini memiliki
9 item pertanyaan mengukur 2 subdimensi
konseptual = kecemasan  selama  proses
persalinan.  Subdimensi  pertama  yaitu
kecemasan terkait proses kelahiran terdiri dari
6 pertanyaan (item nomor 1 - 6). Subdimensi



Jurnal limiah Bidan Vol. 8 No. 2 (2024)

kedua yaitu kecemasan terkait peran sebagai
ibu terdiri dari 3 pertanyaan positif (item nomor
7-9). Setiap jawaban item pertanyaan berupa
skala likert 5 poin, mulai dari 1 (sangat tidak
setuju), 2 (tidak setuju), 3 (netral), 4 (setuju)
dan 5 (sangat setuju). Pengkodean skor terbalik
diterapkan pada pertanyaan positif untuk
memastikan penilaian dan interpretasi yang
sama pada setiap item. Total skor AASPWL
berkisar dari skor 9 - 45, dimana skor yang
tinggi menunjukkan tingkat kecemasan yang
tinggi. Skor dihitung dengan menjumlahkan
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kelompokkan ke dalam dua jenis yaitu skor
<50% dimasukkan ke kategori tidak cemas dan
skor >50% dimasukkan ke kategori cemas (4
Analisis statistik data penelitian yang
digunakan yaitu uji Wilcoxon Signed Rank
dengan batas kemaknaan ditetapkan nilai
0=0,05 dilakukan menggunakan  SPSS
(Statistical Package for Social Science) for
Windows versi 29. Penelitian ini telah lolos kaji
etik oleh Komisi Etik Penelitian Universitas
‘Aisyiyah Surakarta nomor
159/1II/AUEC/2024. Calon partisipan
penelitian diberikan informed consent terlebih

dahulu dan persetujuan menjadi partisipan
penelitian dinyatakan secara tertulis. Identitas
partisipan penelitian dirahasiakan.

semua jawaban, kemudian dibagi 45 dan

dikalikan 100%. Hasil pengukuran

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik ibu yang menjadi partisipan penelitian ini meliputi usia, paritas, pendamping persalinan,
pendidikan dan pekerjaan dapat dilihat pada Tabel 1. Gambaran kategori kecemasan partisipan sebelum
dan sesudah pemberian intervensi kombinasi hypnobirthing dan aromaterapi essential oil Bergamot
serta hasil analisis statistiknya dapat dilihat pada Tabel 2.

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik partisipan penelitian berdasarkan usia, paritas,
pendamping persalinan, pendidikan dan pekerjaan

Karakteristik Frekuensi (n) Presentase (%)
Usia

Berisiko (<20 tahun atau >35 tahun) 6 22,2

Tidak berisiko (20 — 35 tahun) 21 77,8
Paritas

Primigravida 15 55,6

Multigravida 12 444
Pendamping persalinan

Suami 14 51,9

Keluarga 13 48,1
Pendidikan

Dasar 0 0

Menengah 21 77,8

Tinggi 6 22,2
Pekerjaan

Ibu rumah tangga 17 63

Swasta 8 29,6

PNS 2 7,4

Karakteristik partisipan penelitian berdasarkan Tabel 1 di atas menunjukkan mayoritas usia ibu berada
di kelompok tidak berisiko 20-35 tahun (77,8%). Ibu dengan paritas primigravida lebih banyak tapi
proporsinya tidak jauh berbeda dengan multigravida. Demikian juga pendamping persalinan suami lebih
banyak tapi proporsinya tidak jauh berbeda dengan pendamping persalinan keluarga. Mayoritas
pendidikan partisipan berada di tingkat menengah (77,8%). Sebagian besar partisipan adalah ibu rumah
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tangga (63%).
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Tabel 2. Distribusi frekuensi kategori kecemasan partisipan penelitian serta hasil analisis
statistik sebelum dan sesudah intervensi kombinasi hypnobirthing dan aromaterapi essential oil

Bergamot

Sebelum intervensi

Setelah intervensi

Uji Wilcoxon

Kategori kecemasan Frekuensi  Persentase  Frekuensi  Persentase p Value
(n) (%) (n) (%)
Cemas 27 100 5 18,5
Tidak cemas 0 0 22 81,5 0.000

Berdasarkan Tabel 2 di atas, pengukuran kecemasan partisipan penelitian sebelum intervensi kombinasi
hypnobirthing dan aromaterapi essential oil Bergamot menunjukkan seluruh partisipan berada di dalam

kategori cemas. Setelah dillakukan intervensi menunjukkan hasil mayoritas partisipan (81,5%)
mengalami penurunan kecemasan. Analisis statistik Wilcoxon mendapatkan hasil nilai p=0,000 yang
berarti terdapat perbedaan bermakna kecemasan partisipan antara sebelum dan sesudah intervensi.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian ini berdasarkan Tabel 1
menunjukkan bahwa sebagian besar partisipan
berada pada kategori usia tidak berisiko yaitu
berusia 20 — 35 tahun. Menurut Pratiwi et al
(2021) ibu dengan usia 20-35 tahun berada pada
usia yang matang, memiliki kondisi fisik yang
prima, rahim mampu memberi perlindungan
yang baik bagi janin serta psikologi yang siap
untuk merawat dan menjaga bayinya.
Sedangkan ibu pada usia yang lebih muda yaitu
kurang dari 20 tahun umumnya belum memiliki
kondisi fisik dan psikologi yang siap untuk
menjadi ibu dan memiliki anak. Ibu berusia
lebih dari 35 tahun umumnya berisiko lebih
tinggi mengalami penyulit obstetrik serta
mordibilitas  dan  mortalitas  perinatal
dikarenakan dengan bertambahnya usia ibu
cenderung disertai penyakit degeneratif (5 Hal
ini menunjukkan bahwa usia ibu yang berada di
kelompok berisiko berpotensi menjadi faktor
yang ikut  berkontribusi  menimbulkan
kecemasan selama persalinan.

Sebagian besar partisipan penelitian ini
merupakan primigravida. Penelitian Yamina et
al. 2024 melaporkan bahwa ibu bersalin
primigravida memiliki tingkat kecemasan lebih
tinggi jika dibandingkan dengan multigravida
(9. Jbu bersalin yang belum pernah melahirkan
atau pada kehamilan anak pertama cenderung
lebih tegang dan cemas dibandingkan dengan

ibu yang sudah pernah melahirkan atau
multigravida  karena  sudah  memiliki
pengalaman dari persalinan sebelumnya 7
Mayoritas partisipan penelitian ini selama
persalinan didampingi oleh suami. Kehadiran
orang terdekat terutama suami atau keluarga
dapat menurunkan rasa kesepian dan perasaan
cemas. Penelitian Murdayah et al. (2021)
melaporkan bahwa dukungan suami secara

signifikan = dapat  menurunkan  tingkat
kecemasan ibu saat persalinan.
Sebagain  besar tingkat pendidikan

partisipan penelitian ini menegah. Faktor
tingkat pendidikan dapat mempengaruhi
tingkat kecemasan Ibu. Ibu memiliki tingkat
pendidikan rendah cenderung memiliki tingkat
kecemasan yang lebih tinggi selama kehamilan
maupun saat periode postpartum 9 Penelitian
Sari et al. (2023) melaporkan bahwa tingkat
pendidikan berhubungan dengan kecemasan
ibn bersalin kala 1. Ibu dengan tingkat
pendidikan yang tinggi memiiliki tingkat
kecemasan yang lebih rendah (-

Mayoritas partisipan penelitian ini adalah
ibu rumah tangga. Pekerjaan sebagai ibu rumah
tangga membuat ibu untuk selalu berada di
rumah dan perhatiannya lebih terkonsentrasi
dalam hal urusan rumah tangga. Pekerjaan yang
lebih banyak dan kompleks pada ibu rumah
tangga membuat ibu kelelahan dan stress.
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Sedangkan ibu yang mempunyai aktivitas
bekerja di luar rumah memungkinkan mendapat
pengalaman dari orang lain atau tempat kerja
(9. Penelitian Murdayah et al. (2021)
melaporkan bahwa  pekerjaan dapat
mempengaruhi kecemasan ibu. Ibu bersalin
yang tidak bekerja memiliki tingkat kecemasan
yang lebih tinggi dibandingkan dengan ibu
bersalin yang bekerja ¢

Persalinan merupakan peristiwa yang
menimbulkan stres bagi seorang ibu. Saat
persalinan, ibu mengalami rasa nyeri,
kecemasan dan kelelahan. Ketiga hal tersebut
saling berkaitan erat. Kecemasan sering dialami
ibu saat persalinan kala I @) Berdasarkan Tabel
2 menunjukkan semua partisipan sebelum
intervensi mengalami cemas. Sedangkan
setelah intervensi sebagian besar partisipan
masuk ke dalam kategori tidak cemas.
Partisipan mengalami kecemasan kemungkinan
dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya
usia ibu kurang dari 20 tahun atau lebih dari 35
tahun, primigravida, kurang mendapat
dukungan dan pendampingan suami saat
persalinan, pekerjaan ibu rumah tangga, serta
memiliki tingkat pendidikan menengah. Hasil
analisis uji Wilcoxon Signed Rank memperoleh
hasil nilai p=0,000 menunjukkan terdapat
perbedaan bermakna kategori kecemasan
partisipan antara sebelum intervensi dengan
setelah intervensi. Hasil ini berarti pemberian
kombinasi Hypnobirthing dan essential oil
Bergamot secara signifikan dapat menurunkan
kecemasan ibu bersalin kala I.

Penelitian ~ Agestin et al. (2023)
melaporkan bahwa pemberian Hypnobirthing
pada ibu bersalin kala I fase aktif dapat secara
signifikan menurunkan tingkat kecemasan
mereka @ Studi kualitatif pengaruh pemberian
hipnosis pada ibu besalin mendapatkan bahwa
hipnosis memberikan efek selama persalinan
dapat meningkatkan  kepercayaan  diri,

KESIMPULAN

Pemberian kombinasi Hypnobirthing dan
aromaterapi essential o0il Bergamot dapat
menurunkan kecemasan ibu bersalin kala I.
Oleh karena itu teknik ini berpotensi menjadi
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kemampuan relaksasi, kewaspadaan, fokus,
memvisualisasikan tempat nyaman untuk
dikunjungi dan mengubah rasa sakit menjadi
sensasi tekanan. Keadaan tersebut dapat
mempersingkat waktu persalinan, mengurangi
kelelahan, dan mengubah persalinan dan
kelahiran bayi menjadi pengalaman yang
positif. Hal ini ditunjang dengan peningkatan
komunikasi antara tim medis dan pasien @
Hipnosis dapat bekerja  dengan cara
meningkatkan akses ke pusat emosi melalui
sirkuit  kortikal-limbik  sehingga  dapat
menurunkan persepsi nyeri dan respon
inflamasi terkait stres. Rasa nyeri dapat
menimbulkan stres dan kecemasan. Sejumlah
studi melaporkan bahwa hipnosis dapat
menurunkan  nyeri dan  menurunkan
penggunaan analgetik selama persalinan. Selain
itu hipnosis dapat menghambat struktur sirkuit
rasa takut di otak @3-

Penggunaan aromaterapi essential oil
untuk mengingkatkan mood dan menurunkan
kecemasan dapat didasari oleh mekanisme efek
psikologi dari aromanya dan efek fisiologi dari
komponen volatil yang terhirup. Komponen
volatil ini bekerja melalui sistem limbik.
Essential oil Bergamot berasal dari jeruk Citrus
bergamia. Kandungan volatil dari bahan ini
yaitu hidrokarbon monoterpen (/imonene, y-
terpinene, dan [-pinene), monoterpen alkohol
(linalool), dan ester monoterpen (linalyl
acetate). Aktivitas biologi essential oil
Bergamot dapat menurunkan nyeri diduga
berasal dari linaloo! dan linalyl acetate %
Sebuah  studi  melaporkan  aromaterapi
menggunakan essential oil Bergamot dapat
menurunkan depresi, kecemasan dan stress *9.
Studi pada hewan coba melaporkan bahwa
essential oil Bergamot dapat berefek sebagai
relaksan atau anxiolytic 9 Essential oil
Bergamot  dapat  menurunkan  respon
kortikosteron akibat stres ¢

terapi  komplementer untuk  mengatasi
kecemasan pada ibu bersalin sehingga dapat
membantunya menghadapi persalinan dan
kelahiran bayi menjadi pengalaman yang
positif. Penelitian lebih lanjut diperlukan untuk
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menjelaskan mekanisme kerja kombinasi kedua
teknik tersebut dan efektifitasnya dalam
mempengaruhi luaran baik persalinan terhadap
ibu dan bayinya.
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