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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Angka Kematian Ibu (AKI) menjadi salah satu indikator penting dalam menentukan derajat kesehatan masyarakat. Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia Tahun 2007  menyebutkan bahwa AKI untuk periode 5 tahun sebelum survei (2003-2007) sebesar 228 per 100.000 kelahiran hidup. Sementara target Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN) ada sebesar 226 per 100.000 Kelahiran Hidup (profil kesehatan Indonesia, 2010).

Angka kematian ibu pada tahun 2011 di bantul mengalami peningkatan dibandingkan pada tahun 2010 yaitu 82.07/100.000 Kelahiran Hidup pada tahun 2010 menjadi 111,2/100.000 Kelahiran Hidup pada tahun 2011. Target AKI pada Tahun 2011 adalah 100/100.000 Kelahiran Hidup (Profil Kesehatan Bantul, 2011).

Persalinan  lama  merupakan  salah  satu  penyebab  tingginya  AKI  di Indonesia.  Beberapa  faktor  yang  berkontribusi  terjadinya  persalinan  lama  antara lain  power  atau  kekuatan  ibu  saat  melahirkan  tidak  efektif,  bayi  yang  terlalu besar,  ketidaksesuaian  ukuran  panggul  dengan  kepala  bayi  dan  psikologis  ibu yang tidak siap menghadapi persalinan (Gorrie, McKinney & Murray, dalam susanti 2010).
Tingkat kecemasan mempunyai efek negatif pada kesehatan ibu hamil. Penelitian secara umum memperlihatkan bahwa intervensi pada kecemasan mempunyai efek yang menguntungkan (Ridgeway & Matthews, dalam Susanti 2010). 
Kehamilan merupakan masa yang cukup berat bagi seorang ibu, karena itu ibu hamil membutuhkan dukungan dari berbagai pihak, terutama dari suami, agar dapat menjalani proses kehamilan sampai melahirkan dengan nyaman dan aman  (Musbikin, 2007). Sering kali suami kurang memahami bahwa setiap kehamilan memiliki resiko, suami berkeyakinan bahwa kehamilan merupakan peristiwa biasa dan bukan peristiwa yang membutuhkan waktu, istirahat, perhatian dan dukungan (Depkes RI, 2003).
Upaya meningkatkan kepedulian suami terhadap ibu hamil, bersalin dan nifas terutama meningkatkan kesadaran suami tentang pentingnya keterlibatan dan dukungan dalam kehamilan istrinya, maka pemerintah membuat program Gerakan Sayang Ibu (GSI) dengan pengorganisasian Suami Siaga (Kementrian Pemberdayaan Perempuan RI, 2004). 
Peran suami menempati posisi yang penting dalam mempercepat penurunan Angka Kematian Ibu (AKI). Hal ini didukung oleh berbagai penemuan hasil penelitian tentang ciri-ciri kematian karena hamil dan bersalin memperlihatkan ada kaitannya dengan peran dan dukungan suami. Untuk mengurangi atau mengatasi kecemasan pada ibu hamil, dukungan tersebut dapat berupa informasi, emosi, penilaian, dan instrumental (Bobak, 2004).
Berdasarkan Studi pendahuluan yang dilakukan di BPS Nur Lia Amron pada bulan maret 2013 dari enam ibu hamil trimester ke III terdapat empat orang yang mengalami kecemasan menghadapi persalinan dengan tingkat dukugan suami yang berbeda-beda. Dari 4 orang yang mengalami kecemasan terdapat dua orang yang mengatakan jarang diantar oleh suami ketika memeriksakan kehamilannya.
Berdasarkan uraian tersebut maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian tentang Hubungan Dukungan Suami dengan Tingkat Kecemasan pada Ibu Hamil Trimester III di BPS Nur Lia Amron
B. Rumusan Masalah
Rumusan masalah pada KTI ini adalah Apakah ada hubungan dukungan suami dengan tingkat kecemasan ibu hamil trimester III di BPS Nur Lia Amron?

C. Tujuan penelitian 

1. Tujuan umum

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara dukungan suami dan tingkat kecemasan pada ibu hamil trimester III di BPS Nur Lia Amron.

2. Tujuan khusus

a. Mengetahui dukungan suami dalam kehamilan trimester ke III di BPS Nur Lia Amron.
b. Mengetahui tingkat kecemasan ibu dalam kehamilan trimester ke III di BPS Nur Lia Amron.
D. Ruang Lingkup

Penelitian ini dilakukan terkait dengan lingkup keilmuan Antenatal Care.
E. Manfaat penelitian
Manfaat yang dapat diambil dari hasil penelitian ini adalah:
1. Bagi BPS Nur Lia Amron
Diharapkan penelitian ini menambah informasi khususnya bagi bidan mengenai dukungan suami dan tingkat kecemasan ibu dalam kehamilan trimester III sehinga bidan dapt memberikan penyuluhan dan konseling tentang pentingnya dukungan suami.
2. Bagi responden
Penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan ibu hamil mengenai pentingnya dukungan serta peran suami terhadap kehamilan.
3. Bagi peneliti.
Penelitian ini diharapkan sebagai masukan dan tambahan pengetahuan peneliti atau dijadikan dasar penelitian selanjutnya.
4. Bagi Institusi pendidikan

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai tambahan referensi di perpustakaan STIKes Madani Yogyakarta.
F. Keaslian Penelitian
1. Anik Aminatun (2010)  dengan  judul “Hubungan tingkat dukungan suami dengan tingkat kecemasan ibu dalam kehamilan trimester ke III di Puskesmas Tegalrejo Yogyakarta”. Persamaan terletak pada variabel bebas dan variable terikat yaitu tingkat dukungan suami dengan tingkat kecemasan ibu dalam kehamilan trimester III. Perbedaan terletak pada alat ukur yang digunakan, sampel, populasi, waktu, dan tempat penelitian.
2. Sulistyorini, (2007) dengan judul “Hubungan dukungan keluarga dengan kecemasan ibu hamil menghadapi kelahiran anak pertama pada masa triwulan ketiga”. Sampel dalam penelitian ini adalah ibu hamil dengan usia kandungan tujuh sampai Sembilan bulan yang mengandung anak pertama dan memiliki suami. Persamaan dalam penelitian ini teletak pada variable terikat yaitu kecemasan ibu hamil. Perbedaan penelitian ini terletak pada variabel bebas, sampel, populasi, waktu dan tempat penelitian.
3. Nugraheni, (2007) dengan judul “Hubungan Dukungan Suami dengan Tingkat Kecemasan Ibu Terhadap Kehamilan di BPS Hj, Hendriati Semarang Barat tahun 2007”. Sampel dalam penelitian ini adalah ibu hamil di BPS Hj. Hendriati Semarang yang berjumlah 8 orang. Persamaan dalam penelitian ini adalah variable bebas yaitu dukungan suami. Perbedaan dalam penelitian ini adalah variable terikat, populasi, sampel, waktu dan tempat penelitian.
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