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       ABSTRAK

KESEHATAN KESELAMATAN KERJA 
S2 ILMU KESEHATAN MASYARAKAT
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT 
UNIVERSITAS SRIWIJAYA 
Karya tulis ilmiah berupa tesis, 19 November 2019

Annisa Yusmutia, Novrika Sari, Yuanita Windusari

Analisis Aktifitas Fisik Terhadap Tingkat Stres Pada Ibu Hamil di Puskesmas Plaju Palembang
xxv + 69 halaman, 23 tabel , 1 Gambar, 6 lampiran

RINGKASAN
 
Pengeluaran energi oleh gerakan otot-otot skeletal mencakup aktifitas ringan, sedang, berat ,menetap,
rumah  tangga,  pekerjaan  dan  olahraga.  Ibu  hamil  dengan  aktifitas  fisik  berlebih  sehingga  lelah,
berpengaruh  terhadap  tingkat  stres.  Ditambah  dengan  kondisi  kecemasan,  kegelisahan  hingga  rasa
tertekan  selama  kehamilan  dapat  mengaktifkan  hormon  kortisol  di  dalam tubuh  dan  mengakibatkan
komplikasi-komplikasi  pada  kehamilan  dan  tumbuh  kembang  bayi.Tujuan  Penelitian  menganalisis
aktifitas fisik ibu hamil terhadap tingkat stres di Puskesmas Plaju Palembang. Penelitian kuantitatif ini
dengan desain studi cross sectional. 156 ibu hamil trimester II dan III diambil secara purposive sampling
di Puskesmas Plaju. Hasil penelitian menunjukan ada hubungan signifikan antara aktifitas fisik (p-value =
0,035),  usia  kehamilan  (p-value 0,002),  pekerjaan  (p-value  0,001),  pendapatan  (p-value 0,018)   dan
riwayat  penyakit  (p-value  0,000)  terhadap  tingkat  stres  pada  ibu  hamil.  Hasil  analisis  multivariat
didapatkan  variabel  yang  paling  dominan  yang  mempengaruhi  tingkat  stres  pada  ibu  hamil  adalah
aktifitas fisik yang telah dikontrol oleh variabel confounding yaitu usia kehamilan, pekerjaan, dan riwayat
penyakit (PR =  2,225, 95% CI = 1,096 –  4,776). Dari hasil penelitian menunjukan ibu hamil bekerja
dengan  aktifitas  fisik  berlebih  pada  usia  kehamilan  trimester  III  yang  memiliki  riwayat  penyakit
mempunyai risiko lebih tinggi untuk terkena stres pada kehamilan. Puskesmas Plaju diharapkan untuk
membuka  konseling  terutama ibu  hamil  yang  bekerja  mengenai  keseimbangan  aktifitas  fisik  dengan
memperhatikan usia kehamilan,riwayat penyakit untuk menurunkan tingkat stres.

Kata Kunci : Aktifitas Fisik, Tingkat Stres
Kepustakaan : 75 (1997-2019)
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BAB I

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Angka Kematian Ibu (AKI) menggambarkan jumlah wanita yang meninggal

terkait  dengan  gangguan  kehamilan  atau  penanganannya  (tidak  termasuk

kecelakaan atau kasus insidentil) selama kehamilan, melahirkan dan dalam masa

nifas yaitu 42 hari setelah melahirkan. (Kemenkes, 2015)

Penyebab  kematian  ibupaling  umum  di  Indonesia  adalahobsetri  langsung

yaituperdarahan  28%,  hipertensi  24%,  infeksi11%,  sedangkan  penyebab  tidak

langsung adalah trauma obsetri 5% dll 11% (Profil Kesehatan 2017, 2012).

Masalah kematian ibu ini,  masyarakat menggugat bahwa target  Sustainable

Development Goals  (SDG’s) tahun 2030 perlu mendapat perhatian khusus dari

seluruh pihak baik pemerintah maupun sector  swasta,yaitu  menurunkan Angka

Kematian Ibu (AKI) di bawah 70 ibu hamil per 100.000 kelahiran hidup. Datadari

Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN) pada tahun 2010

AKIsebesar  346  per  100.000  kelahiran  hidup,  target  RPJMN  pada  tahun2019

yaitu 306 per 100.000 kelahiran hidup menurut Direktorat Bina Kesehatan Ibu

Kementrian Kesehatan Republik Indonesia. (Riset Kesehatan Dasar, 2018)

Ibu hamil merupakan salah satu kelompok di dalam masyarakat yang paling

mudah  menderita  ganguan  kesehatan.  Selama  kehamilan,  ibu  hamil  akan

mengalami perubahan fisik dan psikologis (perasaan cemas,takut, tertekan, hingga

stress) (Guiton, 2008). Stres adalah proses dimana tuntutan lingkungan melebihi

kemampuan  atau  sumber  yang  dimiliki  individu  untuk  mengatasinya  yang

mengakibatkan  perubahan  psikologis  (Perceived  Stress).  Perceived  Stress

merupakan kemampuan otak dalam menerima stimulus atau rangsang terhadap

tekanan atau beban yang melebihi kemampuan dalam kehidupan seseorang, yang

berasal  dari  pengetahuan  dan  pengalaman  untuk  di  persepsikan  sebagai  stress

(Bruce, 1998). Sumber stress disebut stressor, dapat berasal dari faktor psikologis
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seperti hubungan sosial atau perubahan kehidupan seperti kehamilan atau aktivitas

fisik sehari-hari hingga masalah kehidupan (Folkman, S., & Lazarus, 1985).

Aktivitas fisik di klasifikasikan menjadi aktivitas fisik ringan, sedang, berat,

rumah  tangga,  menetap,  pekerjaan  dan  olahraga.  Gabungan  dari  klasifikasi

aktivitas  tersebut  disebut  sebagai  aktivitas  fisik  total.  Aktivitas  fisik  ringan

didefinisikan sebagai gerakan tubuh pada aktivitas sehari-hari seperti pekerjaan

rumah tangga dan berjalan. Aktivitas fisik sedang didefinisikan sebagai gerakan

tubuh  seperti  bersepeda,  berlari  kecil,  dan  berjalan  cepat.  Aktivitas  fisik  berat

adalah  gerakan  tubuh  yang  membutuhkan  pembakaran  kalori  besar  seperti

berenang, naik gunung dan angkat beban (Schuster, Kokić and Sindik, 2016).

Perubahan fisik, emosional dan sosial pada kehamilan dapat menjadi pemicu

stress, serta kekhawatiran dalam menghadapi persalinan termasuk umur pada saat

kehamilan, perubahan fisik, penampilan, hubungan inter personal, pekerjaan atau

aktivitas fisik sehari-hari, kondisi medis selama kehamilan atau kondisi tertekan

dan kelelahan sehingga ibu menjadi lebih sensitif terhadap perubahan emosional

yang memicu peningkatan stress (Lobel & Dunkel Schetter, 2016).

Faktor pekerjaan pada ibu hamil adalah salah satu faktor yang dapat membuat

ibu hamil lebih stress dikarenakan peran ganda dalam pekerjaan maupun keluarga.

Ibu hamil bekerja yang memiliki durasi lama juga berpengaruh terhadap stress.

Semakin lama ibu  hamil  bekerja,  maka semakin  besar  untuk terjadi  gangguan

kesehatan seperti stress kerja. Dalam hal ini stress dapat dikaitan dengan status

pekerjaan  atau  aktivitas  fisik  dalam  sehari  hari  dimana  status  pekerjaan  dan

aktivitas  fisik  dapat  mempengaruhi  tingkat  stress  di  dalam  tubuh  seseorang

dikaitkan dengan beban dalam pekerjaan tersebut tetapi stress selama kehamilan

dapat  terjadi  pula secara  langsung ataupun tidak  langsung dapat  menyebabkan

komplikasi kehamilan.  Stres meningkatkan aktivasi sistem saraf simpatis. Stres

menyebabkan aktifnya sistem saraf simpatis untuk menstimulasi hipotalamus agar

melepaskan  hormon  corticotropin-releasing-faktor  (CRF),  hipofisis  melepaskan

hormon  adenocorticotropin  (ACTH)  dan  ACTH menstimulasi  kelenjar  adrenal

untuk melepaskan adrenalin (epinefrin)  untuk menghasilkan kortisol.  Overaktif

sistem saraf simpatis menjadi faktor risiko preeklampsia hingga hipertensi.
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(Kordi et al., 2017).

Ibu  hamil  yang  mengalami  stress  dapat  menyebabkan  keluarnya  hormon

kortisol. Hormon kortisol sendiri memiliki efek dalam menghambat aliran darah

ke janin yang dapat mneyebabkan gangguan pada perkembangan bayi (Annemarie

Hennessy, S. Ananth Karumanchi, 2017).

Stres  selama hamil  meningkatkan risiko  1,6  kali  lebih  besar  untuk terjadi

hipertensi dan 2,9 kali berisiko preeklampsia pada kehamilannya (Leeners et al.,

2007; Vahed et al., 2017). Ibu hamil yang mengalami depresi berat akan berisiko

preeklampsia lebih besar (OR = 3,2) dibandingkan dengan ibu hamil yang depresi

sedang (OR = 2,3) (Qiu et al., 2008).

Selama tahun  2006  sampai  tahun  2017  cakupan  pelayanan  kesehatan   ibu

hamil  K4  cenderung  meningkat.  Jika  dibandingkan  dengan  target  Rencana

Strategis (Renstra) Kementerian Kesehatan tahun 2017 yang sebesar 76%, capaian

tahun 2017 telah mencapai target. Cakupan K4 tertinggi berada di provinsi DKI

Jakarta sedangkan Sumatera Selatan berada diurutan kelima (Kemenkes, 2015).

Puskesmas Plaju adalah salah satu Puskesmas yang memiliki angka kunjungan ibu

hamil  tertinggi  di  kota  Palembang  yaitu  mencapai  1.682  ibu  hamil  yang

berkunjung (Profil Kesehatan Palembang, 2017). Berdasarkan survey awal pada

puskesmas Plaju didapatkan angka kunjungan ibu hamil pada tahun 2018 adalah

1082 kemudian terjadi peningkatan angka kunjungan ibu hamil dari bulan januari

hingga maret 2019 adalah 1050 ibu hamil.

Berdasarkan pada pernyataan diatas diketahui bahwa aktivitas fisik berperan

dalam timbulnya tingkat stress pada ibu hamil yang memungkinkan menyebabkan

indikasi  komplikasi-komplikasi  pada  kehamilan.  Aktivitas  fisik  yang  berlebih

pada ibu hamil hingga mengalami kelelahan, cemas, tertekan, gelisah bisa disebut

indikasi stres berisiko terjadinya hipoksia plasenta atau terganggunya aliran darah

uteroplasenta sehingga volume darah ke plasenta berkurang dan kadar oksigen

yang  dibawa  ke  uterus  menurun  sehingga  terjadi  perfusi  ateri  spiralis  yang

menyebabkan hipertensi pada kehamilan, perdarahan pre eklamsi hingga kondisi

eklamsi pada ibu hamil yang menyebabkan kematian merupakan permasalahan

yang selalu terjadi dalam kehamilan maka dari itu penjelasan diatas menjadi
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indikasi pentingnya melakukan penelitian yang berjudul “Analisis Aktivitas Fisik

Terhadap Tingkat Stres Pada Ibu Hamil di Puskesmas Plaju Palembang”

1.2 Rumusan Masalah

Bagaimana aktivitas fisik sehari hari mempengaruhi tingkat stress pada ibu

hamil  di  puskesmas  Plaju  Palembang,  mengingat  berdasarkan  data  profil

kesehatan  Indonesia  tahun  2017  salah  satu  gangguan  kesehatan  yang

menyebabkan  kematian  ibu  di  Indonesia  adalah  hipertensi  (24%).  Stress  yang

dipengaruhi  aktivitas  fisik  atau  pekerjaan  sehari  hari  berisiko  menyebabkan

terjadinya komplikasi pada kehamilan.

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Untuk menganalisis Aktivitas fisik terhadap tingkat stres ibu hamil di 

Puskesmas Plaju Palembang.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang mempengaruhi tingkat stres 

pada ibu hamil di puskesmas Plaju

2 Untuk menganalisis hubungan antara aktivitas fisik terhadap tingkat stres 

pada ibu hamil di puskesmas Plaju

3 Untuk mengkaji faktor utama yang paling berpengaruh terhadap tingkat 

stres pada ibu hamil di puskesmas Plaju

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Manfaat Teoritis

Hasil  penelitian  ini  dapat  bermanfaat  intuk  meningkatkan  wawasan

digunakan  untuk  pengembangan  ilmu  kesehatan  masyarakat  khususunya

lingkup  kajian  kesehatan  dan keselamatan  kerja  serta  epidemiologi  yang

berhubungan dengan tingkat stres pada ibu hamil

1.4.2 ManfaatPraktis

Sebagai  salah  satu  data  yang  dapat  digunakan  bahan  evaluasi  dalam

program dalam penanggulangan tingkat stres pada ibu hamil. Karena pada

ibu  hamil  sering  mengalami  ketegangan  hingga  stres  pada

saatkehamilannya, akibatnya tekanan darah ibu saat hamil meningkat atau
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biasa disebut kejadian hipertensi dan pre eklampsia sehingga dapat memberi

tindakan Promotive hingga Preventive dalam menanggulangi kejadianStres

pada ibu hamil terutama ibu hamil di Puskesmas Plaju Palembang.
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