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KATA PENGANTAR

Alhamdulillah, puji syukur kita panjatkan kehadirat Tuhan
Yang Maha Esa atas limpahan Rahmat dan Karunia-Nya sehinga
penulisan buku yang berjudul “Musik Instrumental Menurunkan
Kecemasan Ibu Hamil” dapat terselesaikan dengan baik.

Buku ini disusun untuk memberikan informasi atau
panduan kepada tenaga kesehatan, pasien dan keluarga pasien ibu
hamil dalam upaya menurunkan kecemasan ibu Trimester III saat
menghadapi persalinan nantinya.

Buku ini terbagi menjadi 6 bab yang membahas 1. Musik
Instrumental. 2. Relaksasi. 3. Kecemasan. 4. Kehamilan. 5
Manajemen Kecemasan Ibu Hamil. 6. Komplikasi Kehamilan
Akibat Kecemasan.

Penulis menghaturkan terima kasih kepada semua pihak
yang telah membantu dalam penulisan buku ini khsususnya para
responden dan tim pelayanan kesehatan yang memberikan
informasi.

Kami menyadari bahwa tulisan ini masih memiliki
kekurangan sehingga kami membuka diri untuk menerima
masukan.

Hormat Kami

Tim Penulis
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BAB
MUSIK

INSTRUMENTAL

A. Definisi Musik Instrumental

Musik adalah bunyi atau nada yang menyenangkan
untuk didengar. Musik dapat keras, ribut, dan lembut yang
membuat orang senang mendengarnya. musik adalah karya seni
berupa lagu atau hanya bunyi-bunyian yang merupakan bentuk
ungkapan perasaan dari pencipta melalui unsur-unsur seni
seperti irama, melodi, harmoni, ekspresi. Orang cenderung
untuk mengatakan indah terhadap musik yang disukainya.
Musik ialah bunyi yang diterima oleh individu dan berbeda
bergantung kepada sejarah, lokasi, budaya dan selera seseorang.
Teknik relaksasi musik adalah suatu terapi kesehatan
menggunakan musik dimana tujuannya adalah untuk
meningkatkan atau memperbaiki kondisi fisik, emosi, kognitif
dan sosial bagi individu dari berbagai kalangan usia.

Gambar 1. 1 Animasi Musik Instrumental

Sumber : websitependidikan.com, 2018



BAB
RELAKSASI

A. Definisi Relaksasi

Relaksasi adalah suatu tindakan pengurangan tekanan
mental, fisik dan emosi melalui suatu aktivitas dengan tujuan
tertentu yang dapat menenangkan pikiran dan fisik seseorang.
Relaksasi merupakan salah satu bagian dari terapi
nonfarmakologis, yaitu complementary and alternative therapies
(CATs) yang dikelompokan ke dalam Mind-body and spiritual
therapies.

Gambar 2. 1 Animasi Relaksasi
Sumber : darya-varia.com, 2022

Metode fisiologi ini dikembangkan untuk melawan
ketegangan dan kecemasan yang disebut relaksasi progresif.
Relaksasi progresif merupakan suatu teknik relaksasi yang
berguna untuk mengurangi ketegangan otot. Terapi relaksasi
banyak digunakan dalam menangani nyeri dan kecemasan yang

27



BAB

A.

36

KECEMASAN

Definisi Kecemasan / Ansietas

Kecemasan adalah pengalaman manusia yang bersifat
universal, suatu respons emosional yang tidak menyenangkan,
penuh kekhawatiran, suatu rasa takut yang tidak terekpresikan
dan tidak terarah karena suatu sumber ancaman atau pikiran
sesuatu yang akan datang tidak jelas dan tidak.

Kecemasan adalah gangguan alam perasaan yang
ditandai dengan perasaan ketakutan atau kekhawatiran yang
mendalam dan berkelanjutan, tidak mengalami gangguan
dalam menilai realitas, kepribadian masih utuh, serta perilaku
terganggu tetapi dalam batas normal. Berdasarkan kedua
pengertian tersebut, bahwa kecemasan adalah suatu respon
emosional dimana seseorang merasa takut pada suatu sumber
ancaman yang belum jelas dan tidak teridentifikasi.

Ansietas dapat diartikan sebagai suatu respon perasaan
yang tidak terkendali. Ansietas adalah respon terhadap
ancaman yang sumbernya tidak diketahui, internal, dan samar-
samar. Ansietas berbeda dengan rasa takut, yang merupakan
respon dari suatu ancaman yang asalnya diketahui, eksternal,
jelas, atau bukan bersifat konflik.



BAB
KEHAMILAN

A. Definisi Kehamilan

Kehamilan adalah suatu mata rantai yang
berkesinambungan yang terdiri dari ovulasi (pematangan sel)
lalu pertemuan ovum (sel telur) dan spermatozoa (Sperma)
terjadilah pembuahan dan pertumbuhan. Zigot kemudian
bernidasi (penanaman) pada uterus dan pembentukan plasenta
dan tahap akhir adalah tumbuh kembang hasil konsepsi sampai
aterm.
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Gambar 4. 1 Fertilisasi
Sumber: maglearning.id, 2022
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BAB | MANAJEMEN
KECEMASAN
IBU HAMIL

A. Bentuk-bentuk Gangguan Psikologis pada Masa Kehamilan
Bentuk gangguan psikologis pada masa kehamilan antara lain:
1. Depresi

Depresi merupakan gangguan mood yang muncul
pada ibu atau Wanita yang sedang hamil. Hampir 10%
wanita hamil mengalami depresi berat atau ringan dan
depresi sering terjadi dalam trimester pertama. Ciri-ciri ibu
hamil yang mengalami depresi ialah adanya perasaan sedih
atau perubahan kondisi fisiknya, kesulitan berkosentrasi
akibat jam tidur yang terlalu lama atau sedikit, hilangnya
minat dalam melakukan aktivitas yang biasa digemari ibu,
putus asa, cemas, timbul perasaan tidak berharga dan
bersalah, merasa sedih, menurunnya nafsu makan.

/ \ q-f -‘3”2( : ._L“L/\I\‘Y:X -w & 14
Gambear 5. 1 Animasi Depresi Ibu Hamil
Sumber : grid.id, 2021
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BAB KOMPLIKASI

KEHAMILAN AKIBAT
KECEMASAN

A. Risiko Stress Pada Ibu Hamil

Saat hamil, seorang calon ibu tidak hanya mengalami
perubahan fisiksaja, tetapi juga mengalami perubahan psikis.
Oleh karena itu seorang calon ibu harus mempersiapkan fisik
dan mental dengan matang, hal ini dikarenakan adanya
perubahan hormon selama hamil yang bisa mempengaruhi
emosi dan mental ibu. Bila kondisi ini tidak didukung dengan
lingkungan dan keluarga yang harmonis maka ibu akan
mengalami stres, terutama pada calon ibu yang masih bekerja di
kantor saat hamil. Stres yang dialami ibu sewaktu hamil tentu
akan dapat mempengaruhi janin yang ada dalam kandungan.
Ada banyak hal yang sering dikhawatirkan para ibu pada masa
kehamilannya, rasa khawatir yang berlebih inilah yang
membuat stres tak dapat dihindari. Berikut ini adalah beberapa
risiko stres yang dapat mempengaruhi kesehatan ibu hamil dan
anak dalam kandungan :
1. Meningkatkan Risiko Alergi Pada Janin.

Mengungkapkan bahwasanya stres yang dialami ibu
ketika hamil akan mampu meningkatkan risiko alergi pada
bayi kelak. Hal ini terjadi, disebabkan saat stres, janin akan
menyerap hormon kortisol yang diproduksi oleh ibu sewaktu
mengalami stres dan bayid engan tingkat kadar hormon
kortisol yang tinggi akan memiliki risiko lebih besar
mengidap alergi dibandingkan bayi dengan kadar hormon
kortisol yang rendah.
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