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Abstrak

Pengalaman kehamilan positif adalah kondisi di mana ibu merasa didukung secara fisik, emosional,
dan sosial, yang sangat dipengaruhi oleh model asuhan kebidanan. Salah satu model yang
direkomendasikan adalah Midwifery Led Continuity Model of Care. Tujuan penelitian ini adalah
menganalisis pengalaman perempuan dalam mendapatkan asuhan kebidanan selama kehamilan.
Metode penelitian kualitatif dengan desain fenomenologis, melibatkan 8 partisipan melalui
purposive sampling. Data dikumpulkan dengan wawancara mendalam dan dianalisis menggunakan
thematic analysis. Hasil penelitian menunjukan bahwa Ibu merasakan pengalaman kehamilan yang
menyenangkan, meliputi akses layanan, pemeriksaan kehamilan, dan keikutsertaan dalam kelas
hamil. Kesimpulannya bahwa Pengalaman positif kehamilan erat kaitannya dengan penerapan
model asuhan kebidanan berkelanjutan yang konsisten, holistik, dan berfokus pada fisik, emosional,
sosial, serta psikologis ibu. Komunikasi efektif dan pendekatan yang memberdayakan perempuan
meningkatkan pemahaman, kenyamanan, dan keterlibatan ibu dalam pengambilan keputusan
kesehatan.
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PENDAHULUAN

Secara global, angka komplikasi
kehamilan dan persalinan masih menjadi
masalah kesehatan ibu. WHO (2015)
melaporkan tren operasi Caesar meningkat
dari 7% pada tahun 1990 menjadi 21% pada
2018, dan diproyeksikan mencapai 29%
pada 2030. Kondisi ini mencerminkan
adanya peningkatan intervensi medis dalam
kehamilan dan persalinan yang tidak selalu
sejalan dengan kebutuhan Klinis.

Di Indonesia, meskipun angka
komplikasi kehamilan menurun dari 28%
pada 2018 menjadi 21,4% pada 2023
(Riskesdas, 2023), jumlah persalinan
dengan operasi Caesar justru meningkat
signifikan, dari 17,6% pada 2018 menjadi
25,9% pada 2023 (Badan Litbangkes,
2023). Peningkatan ini mengindikasikan

adanya kesenjangan dalam penyelenggaraan
pelayanan kebidanan yang berkualitas,
khususnya dalam upaya mendorong
persalinan normal yang aman dan nyaman
bagi ibu.

Pelayanan kebidanan di
telah diatur dalam standar Kementerian
Kesehatan RI (2021), yang menekankan
prinsip deteksi dini komplikasi, persiapan
persalinan yang aman, serta keterlibatan
ibu, suami, dan keluarga dalam menjaga
kesehatan ibu hamil. Pelayanan antenatal
dilakukan minimal enam kali sesuai standar
10T, yang mencakup pemeriksaan fisik,
pemantauan pertumbuhan janin, pemberian
imunisasi, tablet tambah darah, hingga
penilaian kesehatan jiwa. Standar ini
terbukti  efektif dalam  meningkatkan
kualitas layanan, namun implementasi di

Indonesia
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lapangan masih menghadapi tantangan,
terutama dalam hal kesinambungan asuhan
dan pemenuhan aspek psikososial ibu.

Berbeda dengan standar nasional,
Midwifery Continuity of Care Model yang
direkomendasikan oleh WHO dan ICM
menekankan kesinambungan asuhan oleh
bidan. Model ini terbukti meningkatkan
pengalaman positif selama kehamilan,
menurunkan intervensi medis yang tidak
perlu, serta memperkuat rasa percaya diri
ibu dalam menghadapi persalinan (Sandall
et al, 2024). Selain itu, pelayanan
kebidanan  komplementer juga dinilai
mendukung  proses  kehamilan  dan
persalinan yang lebih alami serta berpusat
pada kebutuhan ibu (Arimurti et al., 2020).

Hingga kini, penelitian mengenai
pengalaman perempuan dalam menerima
asuhan kebidanan dengan pendekatan
berkelanjutan dan  komplementer  di
Indonesia masih terbatas, terutama yang
menggunakan metode kualitatif. Padahal,
pemahaman mendalam tentang pengalaman
subjektif ibu hamil sangat penting untuk
mengembangkan model pelayanan yang
lebih responsif, holistik, dan sesuai konteks
budaya. Oleh karena itu, penelitian ini
bertujuan untuk menganalisis pengalaman
perempuan dalam mendapatkan asuhan
kebidanan selama kehamilan.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain
kualitatif dengan pendekatan fenomenologi,
bertujuan menggambarkan secara
menyeluruh pengalaman ibu nifas dalam
mendapatkan asuhan kebidanan selama

kehamilan. Sampel ditentukan dengan
purposive sampling, vyaitu ibu hamil
trimester ke tiga dengan usia kehamilan 32-
40 minggu, ibu hamil vyang tidak
mengalami komplikasi kehamilan, serta
mendapatkan asuhan kebidanan
komplementer selama hamil. Kriteria
eksklusi adalah ibu hamil yang perpindah-
pindah dalam pemeriksaan kehamilan dan
ibu yang memiliki penyakit penyerta dan
mengalami komplikasi dalam kehamilan.
Jumlah informan sebanyak 8 orang.
Pengumpulan data dilakukan melalui
wawancara mendalam (in-depth interview)
dengan menggunakan panduan wawancara,
alat perekam (handphone), dan alat tulis.
Analisis data menggunakan thematic
analysis melalui tahapan memahami data,
memberi kode, mengidentifikasi tema, dan
menarik simpulan.

Aspek etika penelitian
melalui informed consent, anonymity,
confidentiality, dan ethical exemption, serta
telah mendapat persetujuan etik dari
Komite Etik Penelitian Kesehatan Fakultas
Kedokteran Universitas Airlangga (No.
64/EC/KEPK/FKUA/2025).

Untuk meningkatkan validitas data,
dilakukan triangulasi berupa: Triangulasi
sumber yaitu membandingkan informasi
dari  berbagai informan.  Triangulasi
metode/observasi yaitu mengombinasikan

dipenuhi

hasil wawancara dengan pengamatan
lapangan.  Triangulasi teori yaitu
membandingkan temuan dengan

teori/penelitian sebelumnya.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
Berdasarkan wawancara mendalam
dengan 8 informan, diperoleh tiga tema
utama terkait pengalaman perempuan dalam
mendapatkan asuhan kebidanan, yaitu akses
pelayanan, pemeriksaan kehamilan, dan
pelaksanaan kelas hamil.
Tabel 1. Tema dan Sub Tema Pengalaman

dalam Mendapatkan Asuhan
Kebidanan masa Kehamilan
Tema Sub Tema
Pengalaman 1. Akses asuhan kebidanan
perempuan 2. Pemeriksaan Kehamilan
pada masa 3. Pelaksanan kelas hamil
kehamilan

Pengalaman dalam mengakses Asuhan
Kebidanan

Sebagian besar informan menyatakan
bahwa media sosial menjadi sumber utama
informasi  terkait layanan  kebidanan,
terutama melalui Instagram yang
menampilkan testimoni pasien.

“Saya taunya dari Instagram, baca-
baca postingannya dan testimoni, jadi
tertarik coba periksa di sini.” (103)

Hal ini menunjukkan bahwa media
digital berperan penting dalam
meningkatkan akses dan pengetahuan
kesehatan ibu hamil meskipun memiliki
keterbatasan jarak. Hal ini sejalan dengan
Sahara & Prayoga (2024) yang menyatakan
bahwa digital marketing kesehatan dapat
meningkatkan keterlibatan pasien serta
kepuasan terhadap layanan. Studi lain oleh
Nurhayati dkk. (2022) juga menegaskan
bahwa media sosial efektif sebagai sarana
promosi kesehatan maternal.

Akses digital membuka peluang bagi
bidan untuk memperluas jangkauan layanan

melalui edukasi berbasis media sosial.
Dengan memanfaatkan platform digital,
bidan dapat memberikan  informasi
kesehatan maternal yang akurat,
meningkatkan literasi kesehatan ibu hamil,
serta menjalin komunikasi dua arah yang
lebih interaktif. Hal ini memiliki implikasi
praktis pada peningkatan kepercayaan
pasien, perluasan  cakupan layanan
kebidanan, serta memperkuat peran bidan
dalam era digital health.

Pengalaman dalam mendapatkan
Pemeriksaan Kehamilan
Seluruh  informan  menyebutkan

bahwa USG menjadi pemeriksaan utama
yang mereka harapkan setiap bulan. Hal ini
menimbulkan rasa aman dan kepuasan
emosional.

“Kalau saya USG ya setiap bulan
satu kali, Mbak. Nggak marem kalau nggak
lihat anaknya di dalam.” (101).

Namun, ketergantungan pada USG
membuat sebagian ibu lebih  memilih
pemeriksaan ke  dokter  kandungan
dibanding bidan, sehingga pemeriksaan 10T
tidak selalu dilakukan secara menyeluruh.
Beberapa ibu melakukan  kombinasi
kunjungan ke dokter dan bidan.

“Kalau saya rutin Mbak, awal bulan
sama bidan, akhir bulannya USG sama
dokter.” (102)

Temuan ini  menunjukkan bahwa
persepsi kualitas layanan dan ketersediaan
fasilitas seperti USG menjadi faktor
dominan yang memengaruhi keputusan ibu
hamil dalam memilih tempat pelayanan. Ibu
merasa lebih percaya diri dan tenang ketika
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dapat melihat kondisi janin secara langsung
melalui visualisasi USG. Dengan demikian,
USG bukan hanya prosedur medis, tetapi
juga memiliki nilai psikologis yang
memberikan rasa aman, keterikatan
emosional, dan kepuasan terhadap layanan.
Sejalan dengan Penelitian Tarigan & Afifah
(2019) menegaskan bahwa keberadaan USG
di fasilitas kesehatan terbukti mampu
meningkatkan kunjungan ANC karena
dianggap sebagai daya tarik utama dalam
pemilihan layanan.

Temuan ini  menegaskan bahwa
ketersediaan USG menjadi daya tarik utama
bagi ibu hamil dalam memilih tempat
pemeriksaan, namun pemeriksaan
menyeluruh sesuai standar 10T tetap
penting untuk menjamin deteksi dini
komplikasi. Oleh karena itu, bidan perlu
mengintegrasikan pemeriksaan USG
dengan layanan 10T, memberikan edukasi
bahwa USG hanyalah salah satu bagian dari
ANC, serta memperkuat kolaborasi dengan
dokter kandungan melalui sistem rujukan
balik. Selain itu, komunikasi empatik dan
penggunaan media digital dapat
dimanfaatkan untuk meningkatkan
kesadaran ibu hamil mengenai pentingnya
pemeriksaan kehamilan yang komprehensif
dan berkesinambungan.

Pengalaman dalam melaksanakan kelas
hamil

Sebagian besar informan menilai
fasilitas di TPMB lengkap dan menarik,
seperti kelas hamil, yoga, dan Kkelas
persiapan persalinan. Hal ini membuat ibu
hamil tetap memilih layanan meskipun
jaraknya lebih jauh.

“Disini programnya lengkap, ada
yoga, kelas persiapan persalinan tiup-tiup.
Makanya meski jauh aku tetep kesini.”
(106).

Upaya penyedia layanan kesehatan,
khususnya bidan praktik mandiri, dalam
menyediakan  fasilitas yang lengkap,
menarik, dan  berkualitas, = mampu
meningkatkan kepercayaan dan loyalitas
pasien, bahkan mengatasi hambatan fisik
seperti jarak. Hal ini sejalan dengan konsep
perceived service quality, di mana kualitas
layanan yang dirasakan menjadi faktor
kunci dalam kepuasan dan keputusan
pemanfaatan layanan Kesehatan (Budiman
& Riorini, 2023).

Kelas hamil dinilai bermanfaat karena
tidak hanya mencakup pemeriksaan dan
latihan yoga, tetapi juga sesi berbagi
pengalaman yang memberi dukungan
emosional. Kelas hamil yang ada di TPMB
ada 2 macam yaitu kelas hamil (kurang dari
36minggu) dan kelas persiapan persalinan
(lebih dari 36 minggu).

“saya setiap bulan ikut kak. Kalau
kelas hamil. Disini diperiksa bidan dulu,
kalau aman dilanjut sesi yoga dan sesi
sharing-sharing gitu sama yang lain dan bu
bidan. ”(103).

Penelitian terbaru menegaskan bahwa
kelas ibu hamil tidak hanya efektif dalam
meningkatkan pengetahuan tentang
kehamilan dan persalinan, tetapi juga
berperan penting dalam kesiapan psikologis
dan pemberdayaan diri ibu. Putri (2022)
menunjukkan bahwa keterlibatan ibu dalam
kelas  hamil mampu  meningkatkan
pemahaman mengenai perubahan fisiologis
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selama kehamilan, strategi menghadapi
keluhan, serta persiapan persalinan. Lebih
jauh, program ini juga memberikan efek
positif terhadap kepercayaan diri ibu dalam
mengambil keputusan terkait kesehatan
dirinya dan janinnya.

Sementara itu, laporan WHO (2022)
menekankan bahwa intervensi berbasis
kelompok seperti kelas hamil memberikan
dukungan emosional yang signifikan,
mengurangi rasa cemas, serta meningkatkan
motivasi ibu dalam menjalani proses
kehamilan secara sehat. Keterlibatan aktif
dalam kelas ini juga terbukti memperkuat
ikatan sosial antar ibu hamil, yang pada
akhirnya mendukung terciptanya rasa saling
belajar dan berbagi pengalaman sebagai
bentuk peer support. Dengan demikian,
kelas hamil tidak hanya berfungsi sebagai
sarana edukasi formal, tetapi juga menjadi

ruang  pemberdayaan  holistik  yang
mencakup aspek fisik, emosional, dan
sosial.

Seluruh informan juga mengikuti

kelas persiapan persalinan minimal satu
kali. Kelas ini membantu kesiapan ibu

menghadapi  persalinan melalui  teknik
pernapasan (tiup-tiup) dan pijat perineum.
“Di  kelas  persalinan  diajari

nafasnya, tiup-tiup, sama pijat perineum
biar jalannya lentur.” (108).

Sejalan dengan penelitian Arlym dan
Herawati (2021) edukasi dianggap cara
terbaik dalam mempersiapkan persalinan.
Materi persalinan yang diberikan dalam
edukasi memberikan gambaran kepada ibu
bagaimana  proses persalinan dan

memberikan gambaran kepada suami apa
yang harus dilakukan dalam mendukung
ibu bersalin. Edukasi pada ibu hamil dapat
mempengaruhi cara persalinan. Ibu yang
mendapatkan  dukungan pada masa
persalinan akan berpeluang untuk bisa
melahirkan normal lebih tinggi dan minimal
intervensi.

Sebagian  informan  mengatakan
diajarkan tekhnik pijat perineum untuk
persiapan persalinan.

“disini semua disiapin mbak. Di kelas
persalinan. Diajari nafasnya, diajari
persalinan tiup-tiupnya, diajari pijat sekitar
kemaluan biar lentur
katanya.” (108).

Pijat Perineum diajarkan diungkapkan
oleh seluruh informan. Pijat Perineum
diajarkan dengan tujuan dapat
meningkatkan elastisitas dan kesiapan jalan

jalannya

lahir. Sejalan dengan penelitian Fithri dan
Simamora (2022) mengungkapkan
Pemijatan Perineum dapat menurunkan
jumlah ruptur Perineum dan tindakan
untuk Episiotomi pada saat persalinan,
pijat Perineum dalam periode antenatal
dapat membantu mengurangi tindakan
untuk Episiotomi dan resiko laserasi.
Ketersediaan  kelas hamil  dan
persiapan persalinan berkontribusi pada
pengalaman positif ibu, karena
menggabungkan edukasi, dukungan
psikososial, dan keterampilan fisik. Hal ini
sejalan dengan penelitian terbaru (2020—
2024) yang menekankan pentingnya
integrasi layanan ANC berbasis edukasi dan
support group. Implikasinya, bidan praktik
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mandiri dapat menjadikan kelas hamil
sebagai strategi promotif-preventif untuk
meningkatkan kepuasan pasien,
memperkuat kepercayaan masyarakat, serta
menurunkan risiko intervensi medis yang

tidak perlu.

KESIMPULAN

Pengalaman  positif  ibu  hamil
dipengaruhi oleh akses informasi, kualitas
layanan, partisipasi dalam kelas hamil, serta
komunikasi yang efektif antara bidan dan
ibu. Untuk  mendukung  hal ini,
pengembangan model asuhan kebidanan
berkelanjutan perlu diarahkan pada integrasi
layanan yang komprehensif (10T + USG),
penguatan peran kelas hamil sebagai sarana
edukasi dan dukungan psikososial, serta
optimalisasi penggunaan media digital
sebagai akses informasi. Selain itu, bidan
praktik mandiri disarankan membangun
sistem rujukan kolaboratif dengan dokter
spesialis dan menerapkan pendekatan
humanistik dalam setiap interaksi, sehingga
ibu merasa diberdayakan, puas, dan loyal
terhadap layanan kebidanan.
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