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      Pelayanan ANC merupakan pelayanan yang komprehensif dan 
berkualitas untuk ibu hamil memeriksakan kehamilannya, dimana 
pelayanan antenatal ini sangat penting bagi ibu hamil yaitu untuk 
deteksi dini masalah. Pandemi COVID-19 memengaruhi kesehatan 
ibu baik secara langsung maupun tidak langsung. Pandemi yang 
sedang berlangsung berdampak terhadap kebijakan pengendalian 

pandemi dan infrastruktur perawatan kesehatan, masyarakat, dan 
ekonomi global yang dapat memengaruhi kesehatan ibu. Menurut 
data dari Puskesmas Langgudu pada Tahun 2020 jumlah ibu hamil 
yang melakukan pemeriksaan ANC adalah sebanyak 181 orang, pada 

tahun 2021 sebanyak 265 orang dan pada tahun 2022 bulan 
Januari-April sebanyak 132 orang. Tujuan dari penelitian ini adalah 
untuk mengetahui Gambaran Tingkat Kecemasan Ibu Hamil Pada 
Pemeriksaan Ante Natal Care Selama Masa Pandemi Covid 19  di 
Puskesmas Langgudu tahun 2022. jenis penelitian ini adalah 
penelitan deskriptif kuantitatif. Populasi dalam penelitian ini adalah 
semua ibu hamil yang di Puskesmas Langgudu tahun 2022 yaitu 
sebanyak 132 orang. Pengambilan sampel pada penelitian ini  yaitu 

Menggunakan Teknik Accidental Sampling. Accidental Sampling yaitu 
pengambilan sampel berdasarkan kebetulan. Jumlah kunjungan ANC 
ibu hamil selama masa pandemi  covid 19 di Puskesmas Langgudu 
tahun 2022 sebagian besar minimal <4x kunjungan sebanyak 76.7%. 
Tingkat kecemasan ibu hamil dalam melakukan kunjungan ANC 
selama masa pandemic covid 19 di Puskesmas Langgudu tahun 2022 
sebagian besar pada kategori kecemasan berat yaitu sebesar 48.8%. 
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PENDAHULUAN 

Pelayanan ANC merupakan pelayanan 

yang komprehensif dan berkualitas untuk 

ibu hamil memeriksakan kehamilannya, 

dimana pelayanan antenatal ini sangat 
penting bagi ibu hamil yaitu untuk deteksi 

dini masalah, kesehatan penyakit/komplikasi 

kehamilan biasanya ditanya mengenai tanda-

tanda yang terkait dengan masa kehamilan 

seperti muntah berlebihan, pusing, sakit 

kepala. berdebar-debar, cepat lelah, seak 
napas, keputihan yang berbau, keputihan, 

Gerakan janin perilaku berubah selama 

kehamilan dan riwayat kekerasan terhadap 

perempuan. Prosedur antenatal care yang 

dilakukan berupa anamnesis, skrining 
penyakit ibu seperti hipertensi dan anemia, 

pencegahan dan pengelolaan penyakit 

menular, penyediaan obat profilaksis, 

pendidikan, dan promosi Kesehatan. Pandemi 

COVID-19 memengaruhi kesehatan ibu baik 

secara langsung maupun tidak langsung. 
Pandemi yang sedang berlangsung 

berdampak terhadap kebijakan pengendalian 

pandemi dan infrastruktur perawatan 

kesehatan, masyarakat, dan ekonomi global  

 

yang dapat memengaruhi kesehatan ibu. 
Kehamilan merupakan periode yang sangat 

rentan untuk resiko terjadi penularan Covid 

19 dari ibu ke anak inutero atau melalui  

(Kotlar, 2021). 

Berdasarkan data yang diperoleh dari 
Dinas Kesehatan Kabupaten Bima pada 

Tahun 2021 ibu hamil yang melakukan 

pemeriksaan Antenatal Care (ANC) sebanyak 

10.517 (99,02%) orang ibu hamil dan pada 

Tahun 2022 periode Januari-Februari jumlah 

ibu hamil yang melalukan pemeriksaan 
Antenatal Care (ANC) sebanyak 1.676 

(15,81%) orang ibu hamil. 

Menurut data dari Puskesmas 

Langgudu pada Tahun 2020 jumlah ibu hamil 

yang melakukan pemeriksaan ANC adalah 
sebanyak 181 orang, pada tahun 2021 

sebanyak 265 orang dan pada tahun 2022 

bulan Januari-April sebanyak 132 orang.  

Upaya yang dilakukan puskesmas 

untuk meningkatkan kunjungan ANC 

(antenata care) pada ibu hamil dengan 
memberikan promosi kesehatan, mengikuti 

kelas ibu hamil, melakukan kuknjungan 

rumah, memberikan dungkungan kepada ibu 

hamil oleh tenaga kesehatan dan  
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menggunakan telemedicine sebagai sarana 
yang mempermudah komunikas  (Selvia dan 

amru 2020). 

 

METODE PENELITIAN 

jenis penelitian ini adalah penelitan 

deskriptif kuantitatif. Populasi dalam 

penelitian ini adalah semua ibu hamil yang di 

Puskesmas Langgudu tahun 2022 yaitu 
sebanyak 132 orang. Pengambilan sampel 

pada penelitian ini  yaitu Menggunakan 

Teknik Accidental Sampling. Accidental 

Sampling yaitu pengambilan sampel 

berdasarkan kebetulan. 
 

HASIL 

Pengambilan data yang dilakukan pada 

tanggal10 januari  2022 sampai tanggal 4 
April 2022. Pemilihan lokasi di puskesmas 

langgudu, berdasarkan data dari Dinas 

Kesehatan kebupaten bima jumlah kunjungan 

ANC terendah terdapat di puskesmas 

langgudu, hasil Analisis yang teridentifikasi 

mengenai “Tingkat kecemasan ibu hamil pada 
pemeriksaan ANC selama masa pandemic 

covid-19 di puskesmas langgudu tahun 2022.  

 

Tabel 1. jumlah kunjungan ANC 

 

No. Jumlah Kunjungan ANC f % 

1 Minimal 4x kunjungan 

ANC 

20 23,2 

2 <4x Kunjungan ANC 66 76,8 

 Jumlah 86 100% 

 

Tabel 1. jumlah kunjungan ANC menunjukkan 

bahawa sebagian besar ibu hamil melakukan 

kunjungan ANC <4x Kunjungan sebanyak 66 
orang (76,8%) dan sebagain kecil ibu hamil 

melakukan minimal 4x kunjungan sebanyak 

20 orang (23,2%). 

 

Tabel. 2 tingkat kecemasan ibu hamil  dalam 
melakukan kunjungan ANC 

 

No. Tingkat Kecemasan F % 

1 Panik 2 2.3 

2 Kecemasan Berat 42 49 

3 Kecemasan Sedang 41 47.6 

4 Kecemasan Ringan 1 1.1 

 Jumlah 86 100% 

 
Tabel 2. meunjukkan bahwa sebagian besar 

ibu hamil mengalami tingkat kecemasan berat 

dalam melakukan kunjungan ANC selama 

masa pandemi covid 19 di Puskesmas 

Langgudu tahun 2022 yaitu sebanyak 42 
orang (49%) dan sebagain kecil mengalami 

tingat kecemasan ringan dalam melakukan 

kunjungan ANC selama masa pandemi covid 

19 di Puskesmas Langgudu tahun 2022 yaitu 

sebanyak 1 orang (1.1%). 

 

PEMBAHASAN 

 
1. Jumlah kunjungan ANC ibu hamil selama 

masa pandemic covid 19 si puskesmas 

langgudu tahun 2022. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

sebagain besar ibu melakukan < 4x 
kunjungan ANC selama masa pandemi  

covid 19 di Puskesmas Langgudu tahun 

2022 sebanyak 76.7%.  

Jika ada gejala COVID-19, ibu dirujuk 

ke Rumah Sakit untuk dilakukan swab 

atau jika sulit untuk mengakses Rumah 
Sakit Rujukan maka dilakukan Rapid 

Test. Pemeriksaan skrining faktor risiko 

kehamilan dilakukan di RS Rujukan, jika 

tidak ada gejala COVID-19, maka 

dilakukan skrining oleh Dokter di Fasilitas 

Kesehatan Tingkat Pertama (Kemenkes, 
2020). 

ANC ke-2 di Trimester 1, ANC ke-3 di• 

Trimester 2, ANC ke-4 di Trimester 3, dan 

ANC ke-6 di Trimester 3 : Dilakukan 

tindak lanjut sesuai hasil skrining. Tatap 
muka didahului dengan janji 

temu/teleregistrasi dengan skrining 

anamnesa melalui media komunikasi 

(telepon)/secara daring untuk mencari 

faktor risiko dan gejala COVID-19 

(Kemenkes, 2020). 
Jika ada gejala COVID-19, ibu dirujuk 

ke RS untuk dilakukan swab atau jika 

sulit mengakses RS Rujukan maka 

dilakukan Rapid Test. Jika tidak ada 

gejala COVID-19, maka dilakukan 
pelayanan antenatal di FKTP.  ANC ke-5 di 

Trimester 3• Skrining faktor risiko 

persalinan dilakukan oleh Dokter dengan 

menerapkan protokol kesehatan. Skrining 

dilakukan untuk menetapkan : 1. faktor 

risiko persalinan, 2. menentukan tempat 
persalinan, dan 3. menentukan apakah 

diperlukan rujukan terencana atau tidak. 

Tatap muka didahului dengan janji 

temu/teleregistrasi dengan skrining 

anamnesa melalui media komunikasi 

(telepon)/secara daring untuk mencari 
faktor risiko dan gejala COVID-19. Jika 

ada gejala COVID-19, ibu dirujuk ke 

Rumah Sakit untuk dilakukan swab atau 

jika sulit mengakses Rumah Sakit 

Rujukan maka dilakukan Rapid Test 
(Kemenkes, 2020). 

 

2. Tingkat kecemasan iu hamil dalam 

melakukan Kunjungan ANC selama masa 

pandemic covid 19 si puskesmas langgudu 

tahun 2022. 
 Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

sebagian besar ibu hamil mengalami 

tingkat kecematan berat yaitu sebanyak 

48.8%. Hasil penelitian ini tidak sejalan  
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dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Asmariyah dkk, 2021 mengenai tingkat   

kecemasan   ibu   hamil   pada   masa 

pandemi Covid-19 dapat disimpulkan 

bahwa tingkat   kecemasan   ibu   hamil   

pada   masa pandemi   Covid-19   yaitu   
tidak   mempunyai kecemasan 3.7 %, ibu  

hamil dengan kecemasan ringan 39.8 %, 

ibu hamil dengan kecemasan sedang 37.0 

%, ibu hamil dengan kecemasan berat 

19.4 % dan tidak ada yang mengalami   

kecemasan   dengan   kategori 
berat/panik (0%).  Menurut Natoatmodjo 

(2005),  kelengkapan informasi yang 

diperoleh mengenai keadaan lebih lanjut 

mengenai   kehamilannya,   termasuk   

adanya penyakit penyerta dalam 

kehamilan, membuat ibu   hamil   lebih   
siap   dengan   semua kemungkinan   

yang   akan   terjadi   saat persalinan   

dan   ibu   tidak   terbebani   dengan 

perasaan takut dan cemas. Selain 

informasi dari tenaga kesehatan, 
dukungan suami juga merupakan faktor 

eksternal yang penting bagi ibu hamil. 

 

3. Tenaga kesehatan puskesmas langgudu 

dalam upaya meminimalkan kecemasan 

ibu untuk memeriksakan kehamilanya di 
masa pandemi memberikan komunikasi, 

informasi, dan edukasi (KIE) tetang upaya 

pencengahan penularan covid 19 di 

pelayanan kesehatan sehingga, ibu 

mengetahui bahwa dengan protokol 
kesehatan yang baik penularan covid 19 

dapat di cegah. memberikan KIE tersebut 

juga akan meningkatkan jumlah 

kunjungan ibu hamil yang melakukan 

pemeriksaan ANC di masa pandemi 

karena tidak merasa cemas lagi. 
 

KESIMPULAN 

 

Jumlah kunjungan ANC pada ibu hamil 

selama masa pandemi  covid 19 di Puskesmas 
Langgudu tahun 2022 sebagian besar minimal 

<4x kunjungan sebanyak 76.7%, Dan Tingkat 

kecemasan ibu hamil dalam melakukan 

kunjungan ANC selama masa pandemic covid 

19 di Puskesmas Langgudu tahun 2022 
sebagian besar pada kategori kecemasan berat 

yaitu sebesar 48.8% 

 

SARAN 

Bidan Di Puskesmas Langgudu perlu 

dilakukan edukasi terkait dengan kondisi ibu 

hamil selama covid 19 dan dukungan dari 

tenaga Kesehatan dan bidan serta keluarga 
agar kondisi kecemasan pada ibu hamil dapat 

diminimalkan.  
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