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ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh pemanfaatan
pelayanan telemidwife dalam menurunkan tingkat kecemasan ibu hamil di Klinik
Utama Pindad Lembang Kabupaten Bandung Barat. Kecemasan pada ibu hamil
merupakan masalah psikologis yang dapat dipengaruhi oleh perubahan fisiologis
kehamilan serta keterbatasan akses informasi kesehatan.

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain pre-
eksperimental one group pretest-posttest. Populasi penelitian adalah seluruh ibu
hamil yang melakukan antenatal care (ANC) di Klinik Utama Pindad Lembang
sebanyak 40 orang dengan teknik total sampling. Instrumen yang digunakan
adalah kuesioner SRQ-20 versi Kementerian Kesehatan RI untuk mengukur
tingkat kecemasan dan lembar observasi untuk menilai pemanfaatan telemidwife.
Intervensi telemidwife diberikan melalui WhatsApp selama 6–8 minggu melalui
sesi edukasi, konsultasi, pemantauan, dan dukungan psikologis.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebelum intervensi sebagian besar
responden berada pada kategori cemas sebanyak 23 orang (57,5%), sedangkan
setelah intervensi menurun menjadi 13 orang (32,5%). Rata-rata skor kecemasan
juga menurun dari 7,98 menjadi 6,45. Hasil uji Wilcoxon menunjukkan nilai
p=0,001 (p<0,05), sehingga terdapat pengaruh pemanfaatan pelayanan
telemidwife terhadap penurunan tingkat kecemasan ibu hamil. Pemanfaatan
telemidwife dapat menjadi inovasi pelayanan kebidanan digital yang efektif untuk
membantu ibu hamil mengelola kecemasan selama kehamilan.

Kata kunci: Kecemasan, Kehamilan, Pelayanan Telemidwife, WhatsApp
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ABSTRACT

This study aimed to determine the effect of telemidwife service utilization
on reducing anxiety levels among pregnant women at Pindad Lembang Primary
Clinic, West Bandung Regency. Anxiety in pregnancy is a psychological problem
that may be influenced by physiological changes during pregnancy and limited
access to health information.

This study used a quantitative method with a pre-experimental one-group
pretest-posttest design. The study population consisted of all pregnant women
who attended antenatal care (ANC) at Pindad Lembang Primary Clinic, totaling
40 respondents, selected using total sampling. The instruments used were the
Indonesian Ministry of Health SRQ-20 questionnaire to measure anxiety levels
and an observation sheet to assess telemidwife utilization. The telemidwife
intervention was delivered through WhatsApp for 6–8 weeks through educational,
consultation, monitoring, and psychological support sessions.

The results showed that before the intervention most respondents were in
the anxious category, namely 23 people (57.5%), while after the intervention this
decreased to 13 people (32.5%). The mean anxiety score also decreased from 7.98
to 6.45. The Wilcoxon test showed a p-value of 0.001 (p<0.05), indicating that
telemidwife service utilization had an effect on reducing anxiety levels among
pregnant women. Telemidwife can be an effective digital midwifery service
innovation to help pregnant women manage anxiety during pregnancy.

Keywords: Anxiety, Pregnancy, Telemidwife Service, WhatsApp
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