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GAMBARAN TINGKAT ANSIETAS DAN SE! = =FF\i"ACY IBU
DALAM PERAWATAN NEONAUS

INTISARI
Intan Yudha Pertiwil, Anafrin Yug. *y .. u.”, Ratih Devi Alfian \”

Latar Belakang : Neonatus merupakan Yay’ ya.'g lahir pada usia kehamilan 3 —
42 minggu dengan berat badan nor nal der .an rentang usia 0 — 28 hari setelah lahi..
Ansietas dan self efficacy terjadisa. * ibu ber *m sepenuhnya yakin akan kemampuan
dalam merawat neonatus secara op ‘mal. Berdasarkan SDKI tai.2..2017, di
Indonesia AKB cukup tinygi sehanyak 185 per hari dengan - .5 per 1000
kelahiran hidup. Menusic.mootil | esehatan D.l Yogyakarta “ahc» 2017,AKN
sebanyak 234 per 100.000 . ~lahir=. hidup.

Tujuan Penelitiz=2= r anelitiin ini bertujuan untuk: mengetahui gambaran tingkat
ansietas dan se’. effic «cy 1ou dalam perawatan neonatu.

Metode Fenel jiav . Penelitian ini menggunar an jenis penelitian mix method
dengan “ tratey Zisplanatoris  Sekuensial. Tel ik sampel dalam penelitian
kuan*.catif u. ~itung menggunakan rumus Slovin sebanyak 55 responden ,sedangkan
perclitiz’s kueaitatif dengan mengganakan ramdom sampling berdasarkan
reene T en keantitatif dengan satur’ si da*..

H<sil © Tingkat ansietas ibu< .ayaritan-.nsietas ringan sebanyak 43 responden
(. R.2%). Self efficacy ibu kesel rukun iiengalami self efficacy tinggi sebanyak 55
responden (100%).

Kesimpulan : Gambaran 1.t dalam merawat bayinya mayoritas mengalami
kecemasan ringan dan self efficacy tinggi.

Kata Kunci. Neonaw. =. Self Efficacy dan Tingkat Ansietas
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DESCRIPTION LEVEL OF ANXIETY AND "cLF EFFICACY
MOTHER IN NEONATAL CA."%

ABSTRAC™

Intan Yudha Pertiwil, An- ‘rin Yu, istyowati?, Ratih Devi Alfiana3

Background : Neonates ¢ re hi e born at 37-42 weeks' gesixtic -« with normal
body weight with an age ange of ,-28 days after birth.. =viety anc self-efficacy
occur when mothers are nouv ‘uay convinced of their abiliy, .to ce..e for neonates
optimally. Based on v 22017 DHS, IMR is quite hiah in Indone:ia as much as 185
per day with A"\N 1" pc:=2000 live births. Accordi. 2 to DI-Yogyakarta's health
profile in 201% ther. were 234 AKNs per 100,022 live L. +tho,

Researc! purr :sec  This study aims to determi. . the level of anxiety and self-
efficary o1 =uthers in neonatal care

Rec arin menods :This study us.s a mix method research with a sequential
eXp and far, strategy. The sample v chique n quantitative research is calculated
usi’.g the slovin formula of 55 rasnondents..vhile qualitative research uses ramdom
~mpling based on quantitative resp ..:2ants with data saturation.

Results:The level of m_arnal a. xiety of the majority of mild anxiety was 43
respondents (78.2%). Self-e.“cacy overall mothers experienced high self-efficacy
of 55 respondents (100%).

Conclusion: 7..¢ mc_ arity of mothers in caring for their babies experience mild
anxiety and high.=.. an.cacy.

Keywe ds : ' leon=ics, Self Efficacy and Anxiety Rates
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BAB 1
PENDAHULU AN
A. Latar Belakang

Bayi Baru Lahir (BBL) atau nes =2tus ni xupakan bayi yang lahir pada si-.
kehamilan 37 — 42 minggu deng~.1 bera. badan normal yaitu 2500 — 4000 gra.n
dengan rentang usia 0 — 28 har1. Neo: 2tus membutuhkan perhati. 1 w2 nerawatan
yang tepat karena bayi me xa2’ami = erubahan dari dalam rahim e . 'ar rahim (1).
Masa neonatus ada’ah masa _ang sangat rentan terhadap apnun vagi kehidupan
bayi, karena bruerap . fakwr penyebab, neonatus me: alam? «ematian di minggu
keempat f.nga p: valensi 56% angka kematian 1esaatus (AKN), sehingga dapat
meni-di for. ‘s perhatian agar dapat mengurangi angjka mortalitas dan morbiditas
(2.

Menurut World Healt' “2rnaniz=*on (WHO) prevalensi angka kematian
bay: (AKB) di seluruh di"i1a sebe yak 10.000.000 per tahun (3). Angka prevalensi
kematian bayi sebelum menc.nai usia 1 bulan sebanyak 11 kasus (4). Berdasarkan
data Survey Demicrafi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2017, di Negara
berkembang¢ ser<.u  donesia angka kematian bayi (AKB) cukup tinggi sebanyak
185 p<r hari deriyan AKN 15 per 1000 kelahiran hidup. Kematian neonatus 75%
te.jadi-di v 2inggu pertama dan 25% meninggal dalam 24 jam pertama. Kejadian
kel tigr neonatus yang terjadi disebabkan bayi lahir prematur, asfiksia, infeksi dan
~a at lahir. Kematian neonatus saling berkaitan terhadap pelayanan persalinan,

serta penanganan bayi baru lahir yang kurang optimal (5).



Menurut profil kesehatan D.l Yogyakarta (DIY) t¢..:2.201." AKN sebanyak
234 per 100.000 kelahiran hidup. Data Dinas Kesehatan Bc itul, 2018 menyatakan
bahwa AKB di Kabupaten Bantul cukup tinjgi y.*u sebanyak 8,27 per 10Cy
kelahiran hidup. Penyebab tingginya AKB ac e +wout dari berat bayi lahir i -.d2h
(BBLR), sepsis, dan terjadinya asfiks a. # 2 tertinggi berada di Kecama in
Banguntapan, penyebab utama .1, >dinya k ‘matian bayi yaitu asfiksia sejumlah 32
kasus dan BBLR sejumlahs1 kastis (6).

Terkait hal tersebu. Dinas.esehatan Kabupaten £ 2! m nyclenggarakan
workshop yang ma=au »dang ! erbagai pihak salah satunya kepai. puskesmas untuk
mendiskusikari 2ne.una tindak lanjut (RTL), mel yoa'akan »ogram kegiatan dengan
menghac ‘rkan c22agai narasumber dibidang ke :ehatan yang bertujuan untuk
kes_tarasun program pembangunan k:uehatan perorangan maupun lingkungan di
wil yar, ““.oupaten Bantul dalam ra. ;’.a pen irunan AKI, AKB dan Gizi Buruk (6).
v 2Matian neonatus biasanya ter_adi~.ci.,gyan munculnya tanda gejala yang mengarah
ke suatu penyakit dan pc'u dilak tkan penanganan segera agar dapat menjamin
keselamatan bayi, sehingga ibu perlu memperhatikan dan mampu mendeteksi dini
tanda bahayaieonatu. serta dapat menerapkan perawatan bayi sebaik mungkin agar
tidak m<...nwoulkan/masalah baru pada kelangsungan hidup bayi akibat dari
perzwe 2roayl yang kurang optimal (7).

Ibvmerupakan seseorang yang berperan penting sejak proses kehamilan,
L 2rsali.1an, dan menyusui. Peran utama sebagai ibu adalah mengasuh, merawat,
menjaga serta meningkatkan status kesehatan anaknya dengan memberikan

perawatan yang baik dan tepat agar tercapai status kesehatan yang baik. Perawatan



neonatus yang tidak tepat dapat menimbulkan masalah k' cahatan' »ada bayi hingga
dapat mengakibatkan kematian (7).

Seorang ibu selain memberikan perav atan  ‘7.g tepat juga memberikz.i
pemenuhan kebutuhan fisiologis seperti mom iwi «€butuhan nutrisi yait. 2SI
eksklusif. ASI menjadi fokus utama unt. k se yc.>-diberikan pada bayi dalam 2 ) m
pertama kelahiran. Selain ASI ji4 mempei qatikan termoregulasi vang efektif yaitu
dengan skin to skin, memnrerikan pakalan, menggendong, o .. ergatur posisi
senyaman mungkin. Me. 2berika’i mencegahan infek.: “'2ng.n “memberikan
perawatan tali praat yang bear, memandikan bayi, melakuka.1 perawatan pada
mata, kuku, te, 292, hidung, serta lebih menjag » aieric “ari linen dan pakaian.
Harapar: va, 2 .. +'=iuarga khususnya ibu, dapat 1 emiliki pengetahuan, terampil,
dar meniiki kyakinan penuh untuk-zlakukan perawatan neonatus salah satunya
der, :an . 27.ingkatkan fungsi keluair g sehat 8).

Salah satu faktor yang mer pc..garuhi kurang optimalnya merawat bayi
adalah ansietas yang ui<'ami olt ibu (9). Ansietas merupakan kebingungan,
kekhawatiran kepada sesuatu yang akan terjadi dengan ketidakjelasan faktor yang
mempengarv'a  seli.raga dapat  mengakibatkan gangguan interpersonal,
okupasicr.. maupur sosial (10). Ansietas terjadi pada situasi apapun, khususnya
saatib. he.um sepenuhnya yakin akan kemampuan dalam merawat neonatus secara
aansari yeag dapat mengakibatkan meningkatnya kewaspadaan atas dampak dari
¥ 2mar.puan yang kurang optimal.

Ansietas yang terjadi pada psikis ibu yang memiliki bayi berkaitan

mengenai perawatan yang akan diberikan,berdasarkan kemampuan ibu yang akan



melakukan perawatan pada anaknya. Beberapa fak cu.vany . mempengaruhi
kemampuan ibu yaitu kurangnya pengalaman, peraetahue «, dan kesiapan dalam
merawat anak terlebih kepada ibu yang baru me milik. 25 ak. Kemampuan ibu dala:.i
merawat bayi dapat dilihat dari beberapa as. >k yuiiy vieliputi tingkat ansiete ., wa!f
efficacy, usia, pengalaman, pengetahuar . me .22 dan dukungan keluarga. Rec si
dan respon ansietas dipengaruh’ « vena far ‘or emosional, kognitif dan psikologis.
Pada orang tua yang mens,alami.ansietas, petugas kesehatan . v Ferkewajiban
menolong individu dan Ke 'arga k.iususnya orangtua, be - 2ndi i sehat maupun
sakit serta mamprt-me, 2ulinkz 1 dan meningkatkan status keseha.an (11).

Keman, uar ibu dalam perawatan bay .owt lai’« dapat dilihat dari self
efficacy< au. S..7 == Cacy adalah suatu keyakinan . 2seorang terhadap kemampuan
dal.m m.ngaiw.: serta melakukan tur= dan perannya pada kondisi tertentu (12).
Ibu leny 2 self efficacy yang tinggi o= .at me iciptakan lingkungan belajar di rumah
y.0g lebih positif, khususnya dalz i .:ienyesuaikan diri merawat bayi. Derajat
kesehatan, kesejahteraz.1.>u dan L rsepsi ibu menilai dirinya mampu menjalankan
tanggungjawabnya dipengaruhi oleh self efficacy yang dimiliki.lbu yang memiliki
self efficacy J-uin ting_* akan terhindar dari stress akibat depresi setelah melahirkan,
sedangk=..""u deng7 . self efficacy rendah, berisiko mengalami stress akibat tidak
marapu . 1akukan perawatan neonatus secara mandiri. Self efficacy pada ibu juga
2en senga-uhi komitmen pada tindakan perawatan neonatus, sehingga ibu mampu
L rbiasa dengan perawatan neonatus secara mandiri (13).

Setelah melahirkan ibu akan mengalami masa nifas atau purperium dimulai

pada 1 jam sesudah plasenta lahir hingga 6 minggu atau 42 hari sesudahnya. Pasca



persalinan seorang ibu akan mengalami beberapa gejala‘.ci'“iatrin Proses adaptasi
psikologi dalam masa nifas ini sebenarnya sidah ter idi sejak kehamilan,
menjelang proses kelahiran dan juga sesudah | ersali »7.1. Dalam fase ini, ibu aka.i
merasa cemas dan tanda tanda stres yang v al ... scurang wanita akan se i
bertambah dan akan mengalami pengale man ;.. '3 unik setelah persalinan (14).

Masa nifas sendiri merupaka . 2asa yar. ' rentan sekaligus terbuka untuk sebuah
pembelajaran dan bimbinzan dan peruoahan peran seorang ‘i se’a@ tanggung
jawab seorang ibu juga ak.n berte abah sehingga seorang «wiakea batuh bantuan
untuk beradaptasi-“ei.:an mssa nifas tersebut seperti dukunga.i dan respon dari
keluarga (15)

Ibu < <an r.cogniami beberapa fase dalam me tyesuaikan adaptasi psikologis
yai‘d fas® taki g in merupakan fase 't:tika fokus perhatian ibu akan tertuju pada
bay nya ~7adiri. Fase ini akan bericgsung antara 2 hingga 3 hari.Beberapa rasa
. 1ak nyaman yang biasa terjadi dalz.1i.se ini seperti sakit perut, nyeri di area luka
jahitan jika ada, tidur v 'ak cuk!p dan kelelahan sehingga yang harus lebih
diperhatikan.

Fase taki®.g hola merupakan fase yang berlangsung antara 3 hingga 10 hari
sesudah..c.>ainan. I ada fase ini, kebutuhan akan perawatan dan juga penerimaan
dar’orc 20f.ain akan muncul secara bergantian serta keinginan agar bisa melakukan

amr anyasecara mandiri setelah sebelumnya juga mengalami perubahan sifat yang
L rjadh pada ibu hamil. Banyak pengalaman ibu mengalami kesulitan dalam
menyesuaikan diri pada isolasi yang dialami karena diharuskan merawat bayi, tidak

menyukai tanggung jawab di rumah dan juga merawat bayi nya sendiri (sindrom


https://dosenpsikologi.com/tanda-tanda-stress
https://dosenpsikologi.com/perubahan-sifat-yang-terjadi-pada-ibu-hamil
https://dosenpsikologi.com/perubahan-sifat-yang-terjadi-pada-ibu-hamil
https://dosenpsikologi.com/sindrom-baby-blues

baby blues). Beberapa ibu yang membutuhkan dukunge \“>mbai. 1 karena rentan
mengalami baby blues yaitu ibu berusia remaja, wanita yan_ tidak memiliki suami,
wanita karier, ibu yang belum berpengalaman meng 3 dh bayi, wanita yang tid=<
punya banyak teman atau keluarga untuk beh: g uou. Pada Fase ini deprec: oact
partum sering terjadi sehingga perasaa.. mi .. tersinggung akan terjadi kar. 1a
berbagai penyebab. Seorang ibi+ «’-an mer.sa jenuh dengan tanggung jawab yang
cukup banyak sebagai orarg tua.la bisa saja merasa kehilang..» Ju'.ungan yang
pernah diterima dari angy *a kelirurga atau teman ketike sca'ang hainil, ibu juga
akan menyesal de=na rasa ) chilangan atas huburaan ibu dan anak yang belum
lahir sedangkai. hercrapa ibu lain akan merasa’ <cen'va k t'«a persalinan dan juga
proses k' ‘ahir<.. c=ah selesai (16),(15).

~ase .etting, go merupakan fase-"=tika ibu dan keluarganya bergerak maju
seb. gai ~*.cem dengan para anggc' untul saling berinteraksi. Hubungan dari
L sangan akan mengalami per. bab . ..arena hadirnya seorang anak akan mulai
kembali memperlihatk< anyak " -arakteristik awal. Tuntutan utama yang harus
dihadapi adalah menciptakan sebuah gaya hidup yang melibatkan anak dalam
sebagian hal ~.an bebe 20a hal lainnya tidak melibatkan anak karena pasangan harus
berbagi ~“«.cenangar yang bersifat dewasa yakni faktor psikologis yang
merape 20-uht persalinan. Pasangan suami istri yang kembali memulai hubungan
aks*al di-minggu ketiga atau keempat sesudah melahirkan dan bahkan ada yang
1 2emu.ai hubungan lebih awal yakni ketika rasa nyeri sudah tidak lagi terasa.

Fase adaptasi yang dialami ibu nifas yaitu taking in, taking hold dan juga letting

go yang menjadi perubahan perasaan yakni respon alami terhadap rasa lelah yang


https://dosenpsikologi.com/sindrom-baby-blues
https://dosenpsikologi.com/depresi-postpartum
https://dosenpsikologi.com/depresi-postpartum
https://dosenpsikologi.com/faktor-psikologis-yang-mempengaruhi-persalinan
https://dosenpsikologi.com/faktor-psikologis-yang-mempengaruhi-persalinan

C.

dirasakan dan akan kembali secara bertahap setelah ik \“=amp..amenyesuaikan
dirinya dengan peran baru dan bisa kembali tumbuh dalam' eadaan normal (15).
Berdasarkan studi pendahuluan di Puskesn as mi >t 1l dan Puskesmas Kasih7.i
Il mendapati data lapangan terkait bayi usic 2 o ouwan sebanyak 122 bayi: «osil
wawancara kepada 3 ibu mengatakan ahw u:22ngalami kecemasan karena ™ u
tidak percaya akan kemampua:. ang dir. iliki sehingga harus dibantu oleh ibu
mertua maupun asisten rurah tanaga untuk melakukan perav -2 p.da bayinya,
setelah bayi berusia 2-3 . :an ik mulai memberanike = i uatux melakukan
perawatan mandiri:*ar, adap biyinya
Rumusan Ma. 'ak
Dari ure an la.""siakang diatas rumusan masa. h dalam penelitian ini adalah
“B<gaim.na Gombaran Tingkat Ansitas dan Self Efficacy Ibu dalam Perawatan
Neg rawe >,
.Jljuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Secara umum penelitian in1 untuk mengetahui gambaran tingkat ansietas dan

self effics.cy ibu v >lam perawatan neonatus.

2. ~Tu 2 Khusus
2~ Un*tuk mengidentifikasi karakteristik responden penelitian dalam perawatan
neonatus.
b. Untuk mengetahui tingkat ansietas ibu dalam merawat neonatus.

c. Untuk mengetahui self efficacy ibu dalam merawat neonatus.



d. Untuk menggali pengalaman ibu dalam perawati . 220naw = terkait dengan
self efficacy dan tingkat ansietas.
D. Manfaat
1. Manfaat Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapc * ber «...2taat sebagai referensi dan sum er

pengembangan ilmu ataup! .\ ~ebagai  andasan teoritis yang bertujuan untuk

pedoman dalam menr perluas ilmu kesehatan dalam ri -~ er'kan asuhan

keperawatan, serta un.. '« mene ctahui bagaimana gami. - o fin 'ka. ansietas dan

self efficacy i>*.ac'am m' rawat neonatus.

2. Manfaat F, kti-
a. < 3agi”.c"0i Keperawatan
“1asil enelitian ini diharap'=n dapat bermanfaat dalam pengembangan
1au keperawatan dan meir.;ui refe ensi untuk tenaga kesehatan perawat
anak dalam memberikan 7sui.un keperawatan, edukasi, motivasi dalam
memandirikar «u : Serta n 2ngevaluasi tindakan yang telah dilakukan.
b. Bagi Puskesmas Mlati 1l dan Puskesmas Kasihan I1

Has’. peneiian ini diharapkan dapat memberikan informasi data
.yenai tiigkat ansietas dan self efficacy ibu dalam merawat neonatus
s7ningga dapat digunakan sebagai pertimbangan dalam melakukan tindak
layjut mengenai perawatan neonatus yang bertujuan untuk meningkatkan
mutu dan kualitas.

c. Bagi Universitas Alma Ata Yogyakarta



Penelitian ini diharapkan mampu menjadi ref . c=si dicidang kesehatan
khususnya llmu Keperawatan dan seba2nai ac. in dalam melakukan
penelitian.

Bagi Responden Penelitian

Diharapkan penelitian ini mam,:u > ....22rikan informasi kepada kelua ja
khususnya ibu untuk +.icningkati an kemampuan mengenai pentingnya
perawatan neonaf’.s dennan balk dan benar agar daj - 1er.capai status
kesehatan yang be k.

Bagi Pera'it)

Sebanc i pingalaman dan menambal onaetaan dalam  menambah
vaws Lo pozrta menjadi bagian dari pros s pembelajaran melaksanakan
~enenhian dalam bentuk <'wipsi yang menjadi salah satu syarat
> znyelesaikan Program Sws 1lmu <eperawatan di Universitas Alma Ata
yang selanjutnya dapau dite’ ap.«an ilmu dan pengalaman yang telah didapat
selama mengi'.u. nroses | erkuliahan.

Bagi Peneliti Selanjutnya

Pensauan 1. ° diharapkan dapat memberikan gambaran dan sumber
“..ormasi praelitian mengenai tingkat ansietas dan self efficacy ibu dalam
merawat neonatus, dan dapat dijadikan referensi untuk peneliti lain
mangenai gambaran tingkat ansietas dan self efficacy ibu dalam merawat

neonatus.



E. Keaslian Penelitian
Adapun keaslian penelitian berdasarkan penelitian terdahulu yang berhubungan dengan . anelitian saat ini adalah sek yaherikut :

Tabel 1.1 Keaslian Pensal tia~

No Nama Tahun  Judul Penelitian Hasil Pesamaan Peric2daan
1 Gupita 2019 Hubungan Status ~ Terdapat h>.uu. Ja. .3 Variabel penelitian “ 1. Pada penelitian
(13) Paritas dan Self antara st< us pe itas yaitu self efficacy sel:lumnya tempat
Efficacy dengan danse'’hy ey 2. Responden r.enelitiannya yaitu
Kemampuan Ibu  dengan penelitian adalah i RSUD Wates;
Merawat Bayi kaniomrdan 1ou post partum yang sedangkan penelitian
Baru Lahir (BBL) .~ merawe hayi baru memiliki bayi yang akan dilakukan di
di RSUD Wates lakr di RSUD 3. Instrinen penelitian Puskesmas mlati Il &
Kulon Progo . 'ates’p=0,000 < mer g .Ka Puskesmas Kasihan II
Yogyakarta 0,0<, dan faktor kuisioner PMP-SE 2. Pada penelitian
yang paling erat sebelumnya
hubungannya menggunakan metode

pendekatan cross
sectional; sedangkan
penelitian yang akan
dilakukan
menggunakan mix
methode.

3. Pada penelitian
sebelumnya jumlah
sampel sebanyak 50
responden; sedangkan
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No

Nama

Tahun

Judul Penelitian

Hasil

"esam. «n

Perbedaan

sampel .cn2litian yang
akan e ukin
sebanyak > responden
2neliticn k .antitatif,
da. Kuar.atif random
berda.~rkan responden
kuntitatif dengan
se’Jrasi data
“enelitian sebelumnya
Teknik pengambilan
sampling menggunakan
total sampling;
sedangkan penelitian
yang akan dilakukan
untuk data kuantitatif
menggunakan
systematic random
sampling

2

Ph Livana
(11)

2019

Tingkat Ansietas
Ibu yang Merawat
Anak Pertama
Usia 0-1 Tahun

Hasil penelitian
berdasarkar usia
akan mer=aju. 2n
kedew: saan 721
penoar

peigal man Ain

1 O‘ma"’“':l:»‘

Jiw. va (95,4%

1.

*/ariabel pada
penelitian yaitu
tingkat ansietas
Instrumen
penelitian
menggunakan
kuisioner HARS

Pada penelitian
sebelumnya metode
penelitian yang
dilakukan dengan
metode kualitatif;
sedangkan penelitian
yang akan dilakukan

11



No

Nama

Tahun

Judul Penelitian

Hasil "esam. .n

Perbedaan

\I—_|a|.."ton Anxiety
Rating S.ale)

responden berusia
21-35 tahun).
Berdasarkan
tingkat pendidikan
menunjukan bahwa
makin tinggi
tingkat perdidi an
maka ini. *mas’
yang .iuc Yac
ber‘amba' feeh.sar
£1,65 7 esponden
berrznas ‘tkan
S"1A), * erdasarkan
po'7er dan
menunjukkan
bahwa ekonomi
yang cukup dapat
mengurangi tingks.
(sebesar 63,1%
responden tidak
bekerja),
berdasar' .

pendar atan
(sehnna02,3%
respon: en

L OYPE Uapue

menggi .o'«an mix
meth
Pada .2ric tian
2haluniaya sampel
pe. 2litic.. sebanyak 65
respo: Jen; sedangkan
samrel penelitian yang
alun dilakukan
sebanyak 55 responden
penelitian kuantitatif
dan penelitian kualitatif
random berdasarkan
responden kuantitatif
dengan saturasi data.
Pada penelitian
sebelumnya
menggunakan teknik
sampling berupa
sampling jenuh;
sedangkan penelitian
yang akan dilakukan
menggunakan
systematic random
sampling
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cukup), secara
keseluruhan
sebagian besar
responden
mengalami ansietas
sedang sedana
sebanyak 7/
responde. .(56,%).
ansiflas

3

Wibisono

2018

Hubungan
Karakteristik
Personal dengan
Kecemasan pada
Ibu Post Part.n
di Wilayah < erja
Gatak Sukohai,

Ko ikteri @ilcing 1.

i.nis, 7salinan dan

ting'at o ndidikan 2.

tic.ak momiliki
hichurigan yang
signifikan dengan
tingkat kecemasan
ibu post partum di
puskesmas Gatak
Sukoharjo

Variabel penelitian = 1.

yaitu kecemasan ibu
Respordan

pene itian 2dalah ibu
pOSL 227 .dm

Pada penelitian
sebelumnya
menggunakan metode
deskriptif korelatif
sedangkan; penelitian
yang akan dilakukan
menggunakan mix
methode

Pada penelitian
sebelumnya sampel
penelitian sebanyak 36
ibu post partum;
sedangkan penelitian
yang akan dilakukan
sebanyak 55 responden
penelitian kuantitatif
dan penelitian kualitatif
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randon cerdasarkan
respc den kranuatif
dengai sc rasi data
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sec2lun.ya
meng,inakan teknik
accicental sampling;
se..angkan penelitian
yang akan dilakukan
menggunakan
systematic random
sampling

4 Yugistyowati 2013 Pengaruh < mpr.an dari hasil 1. Reshonein Pada penelitian

a7 Pendidikan penciitian ini penelitian ar'dlah sebelumnya metode

Kesehatan Ma 2¢  adalah ada '‘Du st uartum penelitian yang
Nifas Terhadap pengaruh dilakukan dengan
Kemampuan pendidikan metode eksperimen,
Perawatan kesehatan masa dengan desain
Mandiri Ibu Nifas nifas terhadap penelitian Static Group
Post Sectio kemampuar Comparison;sedangkan
Caesarea (SC) perawata=-ma, iri penelitian yang akan

ibu nif's PostcC
denoar, *2ar
sis,nifl ansi.0.500

dilakukan
menggunakan mix
method

2. Pada penelitian

sebelumnya sampel
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respc2den penelitian
kuantitatif dan

e .nelitian kualitatif
random berdasarkan
responden kuantitatif
dengan saturasi data.

3. Pada penelitian

sebelumnya
menggunakan teknik
sampling berupa
sampling jenuh;
sedangkan penelitian
yang akan dilakukan
menggunakan
systematic random
sampling
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