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ABSTRAK

			 											              Kecemasan adalah kondisi dimana seseorang mengalami ketidak nyamanan karena ketidakpastian tentang sesuatu yang akan terjadi. Ini menjadi respon yang tidak menyenangkan dan menantang, pemikiran yang tidak jelas tentang apa yang akan terjadi di masa depan.Terapi non-farmakologis dapat dilakukan untuk mengurangi kecemasan dengan memberikan berbagai terapi komplementer. Terapi Komplementer adalah semua terapi yang digunakan sebagai tambahan untuk terapi konvesional yang direkomendasikan oleh penyelenggara pelayanan kesehatan induvidu.yang berfungsi untuk mengurangi kecemasan. Ini juga dapat mengembalikan mood sehingga membuat seseorang rileks. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui efektifitas terafi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan. Penelitian ini menggunakan metode Pre-Experiment, dengan  rancangan one group pre test posttest. Hasil penelitian menunjukkan bahwa setelah dilakukan terapi komplementer, Hal ini menunjukkan bahwa aromaterapi lavender terbukti efektif dan dapat dilakukan untuk menurunkan kecemasan ibu hamil dalam menghadapi persalinan.
					          

Kata kunci : Terapi komplementer, kecemasan, persiapan persalinan 
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ABSTRACT
         
	Anxiety is a condition in which a person experiences discomfort due to uncertainty about something that will happen. This becomes an unpleasant and challenging response, unclear thinking about what will happen in the future. Non-pharmacological therapy can be done to reduce anxiety by providing various complementary therapies. Complementary therapy is all therapy that is used in addition to conventional therapy recommended by individual health care providers, which serves to reduce anxiety. It can also restore the mood so as to make a person relax. The purpose of this study was to determine the effectiveness of complementary therapies to reduce anxiety in labor preparation. This study uses the Pre-Experiment method, with a one group pre test posttest design. The results showed that after complementary therapy was carried out, this indicated that lavender aromatherapy was proven to be effective and could be used to reduce anxiety in pregnant women in facing childbirth.

Keywords : Complementary therapy, anxiety, labor preparation

BAB I
PENDAHULUAN 
A. LATAR BELAKANG        
	         Persiapan persalinan adalah rencana tindakan yang dibuat oleh ibu, anggota keluarga,dan bidan,rencana ini tidak harus dalam bentuk tertulis dan biasanya memang tidak terlulis.Rencana ini lebih hanya sekedar diskusi untuk memastikan bahwa ibu menerirma asuhan yang ia perlukan.dengan adanya rencana persalinan akan mengurangi kebingungan  dan kekacauan pada saat persalinan,serta meningkatkan kemungkinan ibu akan menerima asuhan yang sesuai dan tepat waktu.  Persiapan persalinan meliputi persiapan fisik,psikologis dan materi. Persiapan fisik merupakan persiapan yang berhubungan dengan aspek persiapan tubuh untuk mempermudah persalinan dan laktasi,persiapan psikologis adalah persiapan yang berhubungan dengan ketahanan mental terhadap rasa takut dan kecemasan serta aspek kognitif tentang persalinan sedangkan persiapan materi merupakan persiapan ibu dan keluarga untuk mendukung kelancaran persalinan dari aspekf inansial. Persiapan persalinan dapat dilakukan pada trimester III kehamilan Kehamilan trimester III seringkali disebut periode menunggu dan waspada karena ibu sudah merasa tidak sabar menunggu kelahiran bayinya sehingga berdampak pada rasa mulai khawatir akan dengan diri dan merasa cemas pada bayi pada saat melahirkan. Pada saat itu juga merupakan saat persiapan aktif untuk menunggu kelahiran bayi dan menjadi orangtua (Nila S et al., 2019). 
          Kecemasan dapat menganggu hal dalam persiapan persalinan sehingga dampak kecemasan dapat muncul diakibatkan oleh adanya beberapa faktor diantaranya yaitu faktor biologis dimana ketika tubuh mengalami suatu gangguan kesehatan maka menimbulkan kecemasan, faktor psikologis salah satunya perubahan peran dalam kehidupan sehari-hari, dan faktor sosial ekonomi dimana orang yang memiliki status ekonomi menengah kebawah cenderung sering mengalami stres dan juga fungsi integritas sosial menjadi terganggu (Maliya et al., 2019).              
           Penanganan kecemasan Ada dua cara untuk mengurangi kecemasan yaitu dengan cara farmakologi dan nonfarmakologi. Terapi farmakologi biasanya menggunakan obat anti-kecemasan yang dapat menyebabkan ketergantungan. Sedangkan ada beberapa cara untuk mengurangi kecemasan dalam menghadapi persalinan bisa ditangani yaitu diantaranya dengan terapi non-farmakologi yaitu terapi psikologis dan terapi komplementer. Beberapa terapi komplementer yang dapat digunakan sebagai terapi yaitu terapi  relaksasi, teknik pernafasan atau meditasi, terapi music, guided imagery, akupresur dan aromaterapi (Maliya et al., 2019).
        Terapi komplementer adalah terapi yang digunakan secara bersama-sama dengan terapi lain dan bukan untuk menggantikan terapi medis. Meningkatkan kesehatan dan kesejahteraan. Terapi komplementer bertujuan untuk mengendalikan hallusinasi pada pasien, sehingga meningkatkan kesehatan, mencegah penyakit, menghindari atau meminimalkan efek samping, gejala- gejala, dan atau mengontrol serta menyembuhkan penyakit. Meski tidak dianjurkan akan tetapi,terapi komplementer seperti relaksasi, teknik pernafasan atau meditasi, terapi music, guided imagery, akupresur dan aromaterapi kini makin mudah ditemukan, terapi komplementer tersebut adalah laithan mental yang dapat menyeimbangkan fisik, emosional, mental, dan spiritual seseorang,  bahkan termasuk dalam program di pusat kebugaran.  Begitu pentingnya asuhan komplementer dalam keberhasilan untuk mengurangi kecemasan maka saat ini juga asuhan persiapan persalinan yang dapat dilakukan secara holistik (Indirawaty et al., 2018). 
      Berdasarkan Uraian diatas saya tertarik dengan melakukan penelitian dengan berjudul ”Efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan”

C. RUMUSAN MASALAH 
Efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan, Indonesia  terdapat 107.000 (28,7%) ibu hamil yang mengalami kecemasan dalam menghadapi persalinan. Kecemasan lebih banyak dialami pada ibu hamil primigravida (kehamilan pertama) yaitu sebanyak 66,2%, dibandingkan dengan kecemasan pada ibu hamil multigravida sebanyak 42,2% (Antenatal et al., 2016). 
Dampak dari kecemasan Kekhawatiran pada ibu bersalin apabila tidak ditangani dengan serius akan membawa dampak dan pengaruh terhadap fisik dan psikis, baik pada ibu maupun janin. Sehinga  dapat dilakukan asuhan terapi komplenter  untuk mengurangi kecemasan dalam menghadapi persalinan (Indirawaty et al., 2018).
B. TUJUAN
1. Tujuan Umum
Menjelaskan efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan
2. Tujuan Khusus 
a. Menjellaskan manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan
b. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan 
c. Menjelaskan mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan
C. MANFAAT
1. Manfaat Teoritis
Hasil penelitian dapat dijadikan sebagai pembuktian bahwa Diharapkan setelah dilakukan penyuluhan efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan dapat menambah wawasan dan ilmu pengetahuan masyarakat tentang ca]ra mengurangi kecemasan dalam menghadapi persalinan.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Peneliti
Dapat menambah ilmu pengetahuan dan wawasan tentang mengurangi Kecemasan dalam persiapan persalinan 
b. Bagi Institusi
Untuk menambah koleksi literature dan bacaan buku diperpustakaan kampus tentang kajian efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan.
             















                             BAB II
            TINJAUAN PUSTAKA
A. LANDASAN TEORI 
1. Konsep persiapan persalinan
a. Pengertian 
      Persiapan persalinan adalah rencana tindakan yang dibuat oleh ibu, anggota keluarga,dan bidan,rencana ini tidak harus dalam bentuk tertulis dan biasanya memang tidak terlulis.Rencana ini lebih hanya sekedar diskusi untuk memastikan bahwa ibu menerirma asuhan yang ia perlukan.dengan adanya rencana persalinan akan mengurangi kebingungan  dan kekacauan pada saat persalinan,serta meningkatkan kemungkinan ibu akan menerima asuhan yang sesuai dan tepat waktu (Nila S et al., 2019).      
b. Persiapan yang Harus Disediakan Sebelum Persalinan
1) Mempersiapkan ruang untuk persallinan dan kelahiran bayi. 
2) Persiapan perlengkapan bahan-bahan dan obat-obatan yang diperlukan (Marbun1, 2019).
c. Tujuan 
       Persiapan persalinan bertujuan untuk menyiapkan semua kebutuhan selama kehamilan maupun proses persalinan. Persiapan persalinan adalah segala sesuatu yang disiapkan dalam hal menyambut kelahiran anak oleh ibu hamil (Marbun1, 2019).
d. Masalah yang muncul pada persiapan persalinan 
       Pada Ada wanita hamil trimesterIII akan mengalami perubahan Fisiologis dan psikologis yang disebut sebagai periode penantian. Menanti kehadiran bayinya sebagai bagian dari dirinya,wanita  hamil tidak sabar untuk segera melihat bayinya. Saat ini juga merupakan waktu untuk mempersiapkan kelahiran dankedudukan sebagai orang tua seperti terpusatnya perhatianpada kelahiranbayi.Sejumlah ketakutan muncul pada trimester ketiga, wanita mungkin merasa cemas terhadap kehidupan bayi dan kehidupannya sendiri. Seperti: apakah nanti bayinya lahir abnormal, membayangkan nyeri, kehilangan kendali saat persalinan, apakah dapat bersalin normal, apakah akan mengalami cedera pada vagina saat persalinan (Nila S et al., 2019)..
e. Tingkat kecemasan ibu hamil dalam persiapan persalinan
       Tingkat kecemasan sangat berpengaruh terhadap kesejahteraan ibu hamil maupun janin yang didalam kandungan. Tingkat kecemasan yang rendah pada ibu hamil dapat mengurangi komplikasi yang ditimbulkan sehingga secara tidak langsung dapat mengurangi Angka kematian ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB) di Indonesia, sedangkantingkat kecemasan yang tinggi dapat memperberat komplikasi yang terjadi dan meningkatkan AKI dan AKB (Marbun1, 2019).
f. Kecemasan persiapan Persalinan
	         Kecemasan merupakan rasa takut akan hal yang akan terjadi di masa mendatang tanpa sebab yang khusus untuk ketakutan tersebut. kecemasan merupakan suatu ketegangan mental seseorang yang biasanya disertai dengan terganggunya fungsi-fungsi tubuh yang menyebabkan individu merasa tidak nyaman serta kelelahan karena harus tetap waspada terhadap ancaman bahanya yang tidak jelas. Kecemasan merupakan sikap emosional atau sentimen terhadap masa depan, dikarenakan perubahan yang tidak menyenangkan atau campuran rasa takut dengan harapan individu (Roeckelein, 2013). Saat dalam kondisi cemas, individu cenderung membesar-besarkan kemungkinan bencana, kesalahan, ataupun kegagalan; melebih-lebihkan bayangan penderitaan yang akan dirasakan ketika masalah tersebut benar-benar terjadi; sehingga individu tersebut meremehkan kemampuan dirinya untuk menghadapi masalah, serta meremehkan faktor-faktor keamanan yang dapat dilakukan (Baiq, 2015)
          Persalinan merupakan suatu proses alamiah untuk mengeluarkan hasil konsepsi berupa janin dan uteri yang telah cukup bulan melalui rahim ibu Oleh karena itu, kecemasan menjelang persalinan merupakan rasa takut dan khawatir yang berlebihan dalam memikirkan proses kelahiran bayi yang akan dihadapi ibu hamil ketika telah cukup bulan usia kehamilannya. (Baiq, 2015)
2. Konsep Kecemasam (Anxienty)
a. Pengertian Kecemasan
     Kecemasan adalah suatu keadaan emosional yang mempunyai ciri-ciri perasaan tegang, tidak nyaman, dan tidak menyenangkan terhadap sesuatu yang buruk akan terjadi, kecemasan juga dapat diartikan sebagai keadaan mental yang tidak menyenangkan yang ditandai oleh kekhawatiran ketidakenakkan dan prarasa yang tidak baik yang tidak bisa terhindarkan (Handayuni & Ifdil, 2020).
       Kecemasan (ansietas)adalah kekhawatiran yang tidak jelas dan menyebar, berkaitan dengan tidak pasti dan tidak berdaya. Kecemasan (ansietas) berbeda dengan rasa takut, yang merupakan penilaian intelektual terhadap bahaya. kecemasan (ansietas) adalah respon emosional terhadap penilaian tersebut  (Zedadra et al., 2019).
       Kecemasan dapat diartikan sebagai kondisi normal untuk merespon tuntutan kebutuhan yang tidak terpenuhi. Pada kondisi seimbang, tubuh akan segeraberadaptasi menghilangkan kecemasan dan mengembalikan kenyamanan tersebut dengan mekanisme koping adaptif (Evangelista et al., 2016).       
      Kesimpulan yang dapat diambil dari beberapa pendapat diatas bahwa kecemasan adalah rasa tak aman atau khawatir pada situasi tertentu yang dapat mengancam diri, tetapi sumbernya tidak diketahui dengan jelas.
b. Bentuk Kecemasan
        Bentuk dari kecemasan dapat menimbulkan gangguan tersendiri pada individu, ketika berada dalam bentuk kecemasan yang ekstrem. Namun pada beberapa situasi, kecemasan dapat menjadi reaksi emosional yang normal, tetapi menjadi reakdi emosional yang abnormal di situasi yang berbeda. Kecemasan memiliki beberapa ciri yang akan muncul ketika orang mengalaminya, seperti ciri fisik, kognisi,dan perilaku (IRLANE MAIA DE OLIVEIRA, 2017)
 Para ahli membagi bentuk kecemasan dalam 2 tingkat, yaitu :
1) Tingkat psikologis; yaitu kecemasan yang berwujud sebagai gejala-gejala kejiwaan, seperti tegang, khawatir, bingung, susah berkonsentrasi, perasaan tidak menentu dan sebagainya
2) Tingkat fisiologis; yaitu kecemasan yang telah mempengaruhi atau terwujud pada gejala-gejala fisik, terutama pada sistem syaraf, seperti perut mual, susah tidur, gemetar, jantung berdebar-debar, dan sebagainya.
            Secara garis besar dalam buku yang berjudul Fears and Phobiamenyebutkan bahwa kecemasan dapat dibagi menjadi    kategori yang luas yaitu pertama kecemasan normal, kedua kecemasan fobik, dan ketiga kecemasan yang mengambang bebas. Perubahan psikis pada trimester pertama, biasanya seorang ibu mudah mengalami depresi, timbul rasa kecewa, cemas, penolakan terhadap kehamilannya, dan rasa sedih atas perubahan-perubahan yang dialami selama masa kehamilan. Pada trimester ke dua keadaan psikologi ibu nampak lebih tenang dan mulai dapat beradaptasi terhadap perubahan-perubahan yang menyertainya pada masa kehamilan (Rinata & Andayani, 2018).
		             Pada trimester ketiga, perubahan psikologi ibu tampak lebih kompleks dan meningkat kembali dibanding keadaan psikologi pada trimester sebelumnya, hal ini dikarenakan ibu semakin menyadari adanya janin dalam rahimnya yang semakin lama semakin membesar dan sejumlah ketakutan mulai bertambah, ibu semakin merasa cemas dengan kehidupan bayi dan keadaan bayi serta keadaan ibu sendiri (Rinata & Andayani, 2018).
           Proses persalinan seringkali mempengaruhi aspek psikologis yang dapat menyebabkan berbagai permasalahan psikologis pada ibu hamil trimester III, salah satunya adalah kecemasan. Seperti yang dijelaskan bahwa kecemasan adalah suatu perasaan yang paling umum dialami oleh ibu hamil menjelang persalinan. Kecemasan yang sering terjadi pada ibu hamil trimester III sebagian besar berfokus pada proses persalinan atau masa perawatan dan penyembuhan yang akan dihadapi (Rinata & Andayani, 2018).
c. Faktor presipitasi
1) Faktor eksternal 
Ancaman integritas fisik yaitu:
a) Internal meliputi meliputi kegagalan mekanisme fisiologis sistem imun, regulasi suhu tubuh, perubahan biologis normal (misalnya: hamil).
b) Meliputi paparan terhadap infeksi virus dan bakteri, polutan lingkungan, kecelakaan, kekurangan nutrisi, tidak adekuatnya tempat tinggal
Ancaman sistem diri yaitu:
a) Internal, berbagai ancaman terhadap integritas fisik juga dapat mengancam harga diri, perubahan status dan peran, sosial budaya, hubungan dengan pasangan, dan kurangnya dukungan keluarga.
b) Eksternal, kehilangan orang yang dicintai, perceraian, perubahan status pekerjaan, tekanan kelompok, sosial budaya 
2) Faktor internal
a) Usia Gangguan kecemasan lebih mudah dialami oleh seseorang yang mempunyai usia lebih muda dibandingkan individu dengan usia yang lebih tua.
b) Stressor Mendefinikan stressor merupakan tuntutan adaptasi terhadap individu yang disebabkan oleh perubahan keadaan dalam kehidupan. Sifat stressordapat berubah secara tiba-tiba dan dapat mempengaruhi seseorang dalam menghadapi kecemasan, tergantung mekanisme koping seseorang.
c) Lingkungan Individu yang berada di lingkunganasing lebih mudah mengalami kecemasan dibanding bila dia berada di lingkungan yang biasa dia tempati.
d) Jenis kelamin Wanita lebih sering mengalami kecemasan daripada pria. Wanita memiliki tingkat kecemasan yang lebih tinggi dibandingkan pria. Hal ini dikarenakan bahwa wanita lebih peka dengan emosinya, yang pada akhirnya mempengaruhi perasaan cemasnya. 
e) Pendidikan Kemampuan berpikir individu dipengaruhi oleh tingkat pendidikan. Semakin tinggi tingkat pendidikan maka individu semakin mudah berpikir rasional dan menangkap informasi baru. Kemampuan analisis akan mempermudah individu dalam menguraikan masalah baru.
f) Paritas (status kehamilan) Sebagaimana dalam sebuah penelitian disampaikan bahwa ibu primigravida secara aktif akan mempersiapkan diri untuk menghadapi persalinan, tetapi eringkali ibu tidak dapat menghilangkan rasa khawatir dan takut dalam proses persalinan. Paritas ibu primigravida, kehamilan pertamakali yang dialaminya merupakan pengalaman pertama sehingga ibu akan cenderung merasa cemas dengan kehamilannya(Puspitasari & Wahyuntari, 2020)
d. Etiologi
 Faktor yang mempengaruhi kecemasan dibedakan menjadi dua (Puspitasari & Wahyuntari, 2020), yaitu:
1) Teori Psikoanalitik menjelaskan tentang konflik emosional yang terjadi antara dua elemen kepribadian diantaranya Id dan Ego. Id mempunyai dorongan naluri dan impuls primitive seseorang, sedangkan Ego mencerminkan hati nurani seseorang dan dikendalikan oleh norma-norma budaya seseorang. Fungsi kecemasan dalam ego adalah mengingatkan ego bahwa adanya bahaya yang akan datang.
2) Teori interpersonal menjelaskan kecemasan merupakan perwujudan penolakan dari individu yang menimbulkan perasaan takut. Kecemasan juga berhubungan dengan perkembangan trauma, seperti perpisahan dan kehilangan yang menimbulkan kecemasan. Individu dengan harga diri yang rendah akan mudah mengalami kecemasan.
3) Teori perilaku menjelaskan kecemasan timbul karena adanya stimulus lingkungan spesifik, pola berpikir yang salah, atau tidak produktif dapat menyebabkan perilaku maladaptif. Penilaian yang berlebihan terhadap adanya bahaya dalam situasi tertentu dan menilai rendah kemampuan dirinya untuk mengatasi ancaman merupakan penyebab kecemasan pada seseorang.
4) Teori biologis menunjukan bahwa otak mengandung reseptor khusus yang dapat meningkatkan neuroregulator inhibisi (GABA) yang berperan penting dalam mekanisme biologis yang berkaitan dengan kecemasan. Gangguan fisik dan penurunan kemampuan individu untuk mengatasi stressor merupakan penyerta dari kecemasan.    
e. Aspek-aspek Kecemasan
		           Kecemasan dapat dipengaruhi oleh beberapa aspek yaitu dari suasana hati yang takut terhadap sesuatu yang dianggap mengancam, aspek kognitif yang dipengaruhi oleh pemikiran dan rencana untuk menghindari sesuatu yang mengancam, aspek somatik dan. Kemudian Semiun (Misdeni et al., 2019) mengemukakan kecemasan dapat dipengaruhi oleh beberapa aspek, termasuk aspek mood dan kognis. ada tiga aspek dalam kecemasan yaitu:
1) Aspek kognitif merupakan aspek yang dianggap sebagai reaksi kognitif yang negatif dari seseorang ketika dihadapkan pada situasi tes. Aspek kognitif terdiri dari kemampuan pemecahan masalah, motivasi dalam mengikuti ujian, serta mengontrol diri ketika akan ujian dan saat ujian
2)  Aspek afektif terdiri dari reaksi-reaksi fisiologis dan emosi. Reaksi fisiologis dalam kecemasan seperti gangguan pada lambung, berkeringat, tangan dingin, buang air kecil, mulut kering, tangan atau tubuh gemetar. Sedangkan reaksi emotionality akan sulit memusatkan perhatian pada tugas yang dihadapinya, seperti adanya rasa cemas, khawatir, takut dan tegang.
3) Aspek perilaku merupakan perilaku yang timbul ketika siswa dihadapkan pada situasi saat tes/ujian. Gejala dari perilaku seperti menunda, menghindar dan melarikan diri (Handayuni & Ifdil, 2020).
f. Tanda dan Gejala Kecemasan
       Kecemasan ditandai dengan gejala fisik, seperti : 
1) kegelisahan, anggota tubuh bergetar, banyak berkeringat, sulit bernafas, jantung berdetak kencang, merasa lemas, panas dingin, mudah marah atau tersinggung. Gejala behavior seperti berperilaku menghindar dan terguncang, serta 
2) gejala kognitif seperti : khawatir tentang sesuatu, perasaan terganggu akan ketakutan terhadap sesuatu yang terjadi dimasa depan, keyakinan bahwa sesuatu yang menakutkan akan segera terjadi, ketakutan akan ketidakmampuan untuk mengatasi masalah, pikiran terasa bercampur aduk atau kebingungan, sulit berkonsentrasi. 
       Berdasarkan gejala-gejala tersebut, kecemasan dikelompokkan menjadi kecemasan ringan, sedang, berat dan panik. Kekhawatiran dan kecemasan pada ibu hamil apabila tidak ditangani dengan serius akan membawa dampak dan pengaruh terhadap fisik dan psikis, baik pada ibu maupun janin. Terdapat penelitian yang menghubungkan peningkatan risiko kelahiran prematur terhadap peningkatan skor kecemasan antara trimester kedua dan ketiga.(Rudiyanti & Raidartiwi, 2018)
g. Akibat kecemasan 
        Kecemasan selama kehamilan yang tidak ditangani secaraserius akan membawa dampak fisik dan psikis pada ibu ataupun janinnya, Dampak dari kecemasan tersebut dapat membuat kontraksi otot rahim ibu terganggu pada saat akan melahirkan, berlanjutnya masalah psikologis ibu hingga setelah persalinan, dan kondisi psikologis bayi yang juga dapat mengalami gangguan, serta interaksi ibu dan anak tidak terjalin dengan baik (Asmara et al., 2017). 
       Dampak kecemasan yang lain menurut penelitian adalah meningkatkannyeri saat persalinan, otot-otot menjadi tegang dan ibu cepat lelah, sehingga beresiko pada persalinan memanjang. Komplikasi fatal yang dapat terjadi dari hal tersebut adalah kematian ibu (Asmara et al., 2017).
h. Upaya untuk mengurangi kecemasan (Axienty)
     Cara yang terbaik untuk menghilangkan kecemasan ialah dengan jalan menghilangkan sebeb-sebabnya, adapun cara-cara yang dapat dilakukan, antaralain .
1) Pembelaan Usaha yang dilakukan untuk mencari alasan-alasan yang masuk akal bagi tindakan yang sesungguhnyatidak masuk akal, dinamakan pembelaan. Pembelaan ini tidak dimaksudkan agar tindakan yang tidakmasuk akal itu dijadikan masuk akal, akan tetapi membelanya, sehingga terlihat masuk akal. Pembelaanini tidak dimaksudkan untuk membujuk atau membohongi orang lain, akan tetapi membujuk dirinyasendiri, supaya tindakan yang tidak bisa diterima itu masih tetap dalam batas-batas yang diingini olehdirinya.
2) Proyeksi 
Proyeksi adalah menimpakan sesuatu yang terasa dalam dirinya kepada orang lain, terutama tindakan,fikiran atau dorongan-dorongan yang tidak masuk akal sehingga dapat diterima dan kelihatannya masukakal.
3) Identifikasi
Identifikasi adalah kebalikan dari proyeksi, dimana orang turut merasakan sebagian dari tindakan atausukses yang dicapai oleh orang lain. Apabila ia melihat orang berhasil dalam usahanya ia gembiraseolah-olah ia yang sukses dan apabila ia melihat orang kecewa ia juga ikut merasa sedih.
4) Hilang hubungan (disasosiasi) Seharusnya perbuatan, fikiran dan perasaan orang berhubungan satu sama lain. Apabila orang merasabahwa ada seseorang yang dengan sengajamenyinggung perasaannya, maka ia akan marah danmenghadapinya dengan balasan yang sama. Dalam hal ini perasaan, fikiran dan tindakannya adalahsaling berhubungan dengan harmonis. Akan tetapi keharmonisan mungkin hilang akibat pengalaman-pengalaman pahit yang dilalui waktu kecil.
5) Represi 
Represi adalah tekanan untuk melupakan hal-hal, dan keinginan-keinginan yang tidak disetujui oleh hatinuraninya. Semacam usaha untuk memelihara diri supaya jangan terasa dorongan-dorongan yang tidaksesuai dengan hatinya.Proses itu terjadi secara tidak disadari.
6) Subsitusi
Substitusi adalah cara pembelaan diri yang paling baik diantara cara-cara yang tidak disadari dalam menghadapi kesukaran. Dalam substitusi orang melakukan sesuatu, karena tujuan-tujuan yang baik,yang berbeda sama sekali dari tujuan asli yang mudah dapat diterima, dan berusaha mencapai suksesdalam hal itu (Annisa & Ifdil, 2016).
3. Konsep Terapi Komplementer
a. Definisi Terapi Komplementer
          Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI), terapi adalah usaha untuk memulihkan kesehatan orang yang sedang sakit, pengobatan penyakit, perawatan penyakit. Komplementer adalah bersifat melengkapi, bersifat menyempurnakan. Pengobatan komplementer dilakukan dengan tujuan melengkapi pengobatan medis konvensional dan bersifat rasional yang tidak bertentangan dengan nilai dan hukum kesehatan di Indonesia. Standar praktek pengobatan komplementer telah diatur dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia.Terapi komplementer adalah sebuah kelompok dari macam - macam sistem pengobatan dan perawatan kesehatan, praktik dan produk yang secara umum tidak menjadi bagian dari pengobatan konvensional (Stöcker, 2018).
            Menurut WHO (World Health Organization),pengobatan komplementer adalah pengobatan non- konvensional yang bukan berasal dari negara yang bersangkutan. Jadi untuk Indonesia, jamu misalnya, bukan termasuk pengobatan komplementer tetapi merupakan pengobatan tradisional. Pengobatan tradisional yang dimaksud adalah pengobatan yang sudah dari zaman dahulu digunakan dan diturunkan secara turun – temurun pada suatu negara. Tapi di Philipina misalnya, jamu Indonesia bisa dikategorikan sebagai pengobatan komplementer (Stöcker, 2018)..
          Pengobatan Terapi Komplementer merupakan cara penanggulangan penyakit yang dilakukan sebagai pendukung pengobatan medis konvensional atau sebagai pengobatan pilihan lain diluar pengobatan medis yang konvensional. Terapi Komplementer adalah semua terapi yang digunakan sebagai tambahan untuk terapi konvesional yang direkomendasikan oleh penyelenggara pelayanan kesehatan induvidu. WHO mendefinisikan Pengobatan Komplementer adalah pengobatan non konvensional yang bukan berasal dari Negara yang bersangkutan. Meditasi adalah latihan olah jiwa yang dapat menyeimbangkan fisik, emosi, mental dan spiritual seseorang. Dewasa ini, orang melakukan meditasi untuk mengurangi kecemasan, stress, dan depresi (Stöcker, 2018).


b. Tujuan terapi komplenter
      Terapi komplementer bertujuan untuk membantu seseorang mengurangi gejala dan rasa cemas,, sehingga terapi komplementer ini dapat meningkatkan kesehatan, mencegah penyakit, menghindari atau meminimalkan efek samping, gejala- gejala, dan atau mengontrol serta menyembuhkan penyakit (Indirawaty et al., 2018).
c. Manfaat terapi komplementer 
   Pengobatan dengan menggunakan terapi komplementer mempunyai manfaat selain dapat meningkatkan kesehatan secara lebih menyeluruh juga lebih murah. Terapi komplementer terutamaakan dirasakan lebih murah bila klien dengan penyakit kronis yang harus rutin mengeluar kandana. Pengalaman klien yang awalnya meng-gunakan terapi modern menunjukkan bahwa biaya membeli obat berkurang 200-300 dolar dalam beberapa bulan setelah menggunakan terapi komplementer (Indirawaty et al., 2018). 
d. Macam terapi komplementer
         Terapi komplementer ada yang invasif dan non-invasif. Contoh terapi komplementer invasif adalah akupuntur dan cupping (bekam basah) yangmenggunakan jarum d alam pengo ba t annya.Sedangkan jenis non-invasif seperti terapi energi(reiki, chikung, tai chi, prana, terapi suara), terapibiologis (herbal, terapi nutrisi, food combining,terapi jus, terapi urin, hidroterapi colon dan terapi sentuhan modalitas; akupresur, pijat bayi, refleksi,reiki, rolfing, dan terapi lainnya (Indirawaty et al., 2018).
e. Klasifikasi Terapi Komplementer 
1) Mind-body therapy : intervensi dengan teknik untuk memfasilitasi kapasitas berpikir yang mempengaruhi gejala fisik dan fungsi berpikir yang mempengaruhi fisik dan fungsi tubuh (imagery, yogo, terapi musik, berdoa, journaling, biofeedback, humor, tai chi, dan hypnoterapy).
2) Alternatif sistem pelayanan yaitu sistem pelayanan kesehatan yang mengembangkan pendekatan pelayanan biomedis (cundarismo, homeopathy, nautraphaty).
3) Terapi biologis yaitu natural dan praktik biologis dan hasil-hasilya misalnya herbal, dan makanan.
4) Terapi manipulatif dan sistem tubuh (didasari oleh manupulasi dan pergerakan tubuh misalnya kiropraksi, macam-macam pijat, rolfiing, terapi cahaya dan warna, serta hidroterapi.
5) Terapi energi : terapi yang berfokus pada energi tubuh (biofields) atau mendapatkan energi dari luat tubuh (terapetik sentuhan, pengobatan sentuhan, reiki, external qi gong magnet) terapi ini kombinasi antar energi dan bioelektromagnetik (Stöcker, 2018).
f. Jenis-jenis terapi 
       Beberapa terapi dan teknis medis alternatif dan komplementer bersifat umum dan menggunakan proses alami (pernapasan, pikiran dan konsentrasi, sentuhan ringan, pergerakan, dan lain-lain) untuk membanti individu merasa lebih baik dan beradaptasi dengan kondisi akut dan akut. Berikut jenis-jenis terapi yang dapat diakses keperawatan, yaitu  terapi  relaksasi, teknik pernafasan atau meditasi, terapi music, guided imagery, akupresur dan aromaterapi (Stöcker, 2018).
g. Langkah-langkah atau Teknik Terapi Komplementer 
     Terapi komplementer medis yang telah diintegrasikan ke dalam pelayanan medis konvensional, yaitu:
1) Akupunktur medik yaitu metode pengobatan alternatif yang telah dilandasi dengan ilmu biomedik serta bersinergis dengan pengobatan konvensional. Disebut pengobatan alternative karena akunpuntur adalah pengobatan tradisional dari Cina yang digunakan di Indonesia. Akupuntur bermanfaat dalam mengatasi berbagai kondisi kesehatan tertentu dan juga sebagai analgesi (pereda nyeri).
2) Terapi hiperbarik, yaitu metode terapi dimana pasien berada di dalam sebuah ruangan dan diberikan tekanan oksigen murni. Terapi ini sering digunakan pada pasien dengan kasus gangren untuk mencegah amputasi.
3) Terapi herbal medik, yaitu terapi dengan menggunakan obat bahan alam, baik berupa herbal terstandar dalam kegiatan pelayanan penelitian maupun berupa fitofarmaka (Baiq, 2015).
h. Mekanisme kerja 
Mekanisme kerja untuk mengurangi kecemasan yaitu :
1) Terapi Relaksasi 
Respon relaksasi merupakan bagian dari penurunan umum kognitif, fisiologis, dan stimulasi perilaku. Relaksasi juga melibatkan penurunan stimulasi. Proses relaksasi memperpanjuang serat otot, mengurangi pengiriman impuls neural ke otak, dan selanjutnya mengurangi aktivitas otak juga sistem tubuh lainnya. Relaksasi membantu individu membangun keterampilan kognitif untuk mengurangi cara yang negatif dalam merespon situasi dalam lingkungan mereka. Keterampilan kognitif adalah seperti sebagai berikut : 
a) Fokus (kemampuan untuk mengidentifikasi, membedakan, mempertahankan perhatian pada, dan mengembalikan perhatian pada rangsangan ringan untuk periode yang lama).
b) Pasif (kemampuan untuk menghentikan aktivitas analisis dan tujuan yang tidak berguna).
c) Kesediaan (kemampuan untuk menoleransi dan menerima pengalaman yang tidak pasti, tidak dikenal, atau berlawanan).
      Tujuan dari relaksasi jangka panjang adalah agar individu memonitor dirinya secara terus- menerus terhadap indikator ketegangan, serta untuk membiarkan dan melepaskan dengan sadar ketegangan yang terdapat di berbagai bagian tubuh.
2) Meditasi dan Pernapasan 
        Meditasi adalah segala kegiatan yang membatasi masukan rangsangan dengan perhatian langsung pada suatu rangsangan yang berulang atau tetap. Ini merupakan terminasi umum untuk jangkauan luas dari praktik yang melibatkan relaksasi tubuh dan ketegangan pikiran. Menurut Benson, komponen relaksasi sangat sederhana, yaitu:
a) ruangan yang tenang, 
b) posisi yang nyaman, 
c) sikap mau menerima, dan 
d) fokus perhatian. Praktik
         Praktik meditasi tidak membutuhkan seorang pengajar, banyak individu mempelajari prosesnya dari buku atau kaset, dan mudah untuk diajarkan .Sebagian besar teknik meditasi melibatkan pernapasan, biasanya pernapasan perut yang dalam, relaks, dan perlahan (Stöcker, 2018).
3) Aromaterapi 
        Aromaterapi adalah salah satu bagian dari pengobatan alternatif yang menggunakan bahan cairan tanaman yang mudah menguap, dikenal sebagai minyak esensial dan senyawa aromatik lainnya yang mempengaruhi jiwa, emosi, dan fungsi kognitif dan kesehatan seseorang.
      Minyak esensial dari ekstrak bunga lavender adalah sebagai aromaterapi yang memberi efek relaksasi, anti-neurodepresive dan sedasi untuk orang yang mengalami insomnia serta memperbaiki mood seseorang, menurunkan tingkat kecemasan, meningkatkan tingkat kewaspadaan. Senyawa polifenol yang terdapat dalam bunga lavender memiliki potensi sebagai antioksidan, menghambat aktivitas radikal bebas, anti-terbakar, antivirus, anti kanker, dan penyakit yang berhubungan dengan jantung dimana kandungan terbanyak adalah linaly asetatdan linaloolyang dapat memberikan efek rileksasi(Nila S et al., 2019)\
4) Musik
Terapi musik selama persalinan sebagai metode efektif untuk mengurangi persepsi nyeri antara perempuan selama fase laten persalinan. Sebagai intervensi non farmakologi, intervensi musik ini mudah untuk dikelola, biaya yang efektif, tidak berbahaya, tidak memerlukan pelatihan tambahan. Intervensi musik dapat digunakan oleh praktisi kesehatan (staf medis dan keperawatan serta mahasiswa) sebagai bagian dari
Rutinitas mereka ketika memberikan perawatan dengan wanita selama proses persalinan (Nurjanah, 2017)
5) Guided imagery
        Guided imagery merupakan cognitive-behavioral technique dimana klien membayangkan suatu keadaan atau serangkaian pengalaman yang membuatnya nyaman secara terbimbing dengan melibatkan indra klien. Guided imagery merupakan metode menuju rileks dengan fokus pemikiran pada imajinasi positif yang bertujuan untuk mengurangi sakit, stres, dan lain sebagainya. Dimana dalam melakukan teknik tersebut menghasilkan keadaan tenang, fokus, kesiapan energi untuk mengurangi ketidaknyamanan yang menawarkan dukungan emosional dan rasa percaya diri dalam tubuh. Guided imagery mengkombinasikan implikasi verbal, teknik pernapasan, dan visualisasi untuk masuk ke alam bawah sadar(Baiq, 2015)
6) Akupresur 
     Akupresur adalah metode akupuntur tanpa jarum yang berasal dari pengobatan tradisional China 500 tahun silam. Akupresur adalah metode penyembuhan menggunakan tangan untuk memijat bagian-bagian tubuh tertentu pada titik-titik akupuntur (acupoint) (Rahmawati & Iswari, 2016).





B. KERANGKA TEORI
Upaya untuk mengurangi kecemasan pada ibu bersalin




Terapi komplementer




metode nonfarmakologi (pengobatan alternatif)
-Relaksasi
-teknik pernafasan atau meditasi
-musik
- Guided imagery
-akupresur
-aromaterapi


metode farmakologi (obat-obatan)
- fluoksetin 1 x 10 mg 
-alprazolam 2 x 0,25 mg







Penurunan kecemasan
Dalam persiapan persalian



                         Skema 2.1 Kerangka Teori
Sumber : Journal of Holistics and Health Science (2019)
Terapi Komplementer merupakan cara penanggulangan penyakit yang dilakukan sebagai pendukung pengobatan medis konvensional atau sebagai pengobatan pilihan lain diluar pengobatan medis yang konvensional. Terapi Komplementer adalah semua terapi yang digunakan sebagai tambahan untuk terapi konvesional yang direkomendasikan oleh penyelenggara pelayanan kesehatan induvidu. WHO mendefinisikan Pengobatan Komplementer adalah pengobatan non konvensional yang bukan berasal dari Negara yang bersangkutan. Meditasi adalah latihan olah jiwa yang dapat menyeimbangkan fisik, emosi, mental dan spiritual seseorang. Dewasa ini, orang melakukan meditasi untuk mengurangi kecemasan, stress, dan depresi.



BAB III
METODE PENELITIAN
A. Teknik Pencarian Literature
Pencarian literature menggunakan teknik sebagai berikut :
1. Memilih judul sesuai dengan topik yang telah ditentukan yaitu Efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan
2. Mengumpulkan literatur yang sesuai dengan judul diperoleh 10 literature berstandar dari database google scholar. Pencarian database, penulis menggunakan kata kunci : kecemasan pada ibu hamil, Asuhan komplementer mengurangi kecemasan, dan persiapan persalinan 
3. Membaca literature dimulai dari abstrak untuk memberikan penilaian apakah permasalahan sesuai dangan Ptopik/judul. Selanjutnya membaca hasil penelitian dan mencatat bagian-bagian penting dan relevan dengan topik/judul. 
4. Memilih satu jurnal utama untuk didalami, dalam hal ini jurnal yang didalami oleh penulis adalah “Efektivitas Aromaterapi Lavender Untuk Mengurangi Kecemasan Menghadapi Persalinan Pada Ibu Hamil Trimester Iii Di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas” (Nila S et al., 2019) dan 9 jurnal lainnya dijadikan sebagai literature pendukung. Pemilihan jurnal utama didasarkan ketertarikan penulis terhadap judul artikel dan desain penelitian yang digunakan oleh peneliti yaitu  Pre-Experiment, dengan rancangan one group pre test posttest.  untuk mengetahui efetivitas aromaterapi lavender terhadap kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas.
5. Melakukan sintesis
B. SINTESIS 
Setelah literature dikumpulkan maka penulis melakukan tahapan selanjutnya yaitu tahap sintesis. Sintesis literature ditampilkan pada template sintesis (tabel 1), template matriks (tabel 2) dan template deskripsi (tabel 3) 
Table 1. tampilan review satu jurnal
	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	Jurnal

	
	Judul
	Efektivitas Aromaterapi Lavender Untuk Mengurangi Kecemasan Menghadapi Persalinan Pada Ibu Hamil Trimester III Di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas

	
	Nama Jurnal
	Journal of Holistics and Health Science

	
	Edisi
	No.1

	
	Volume dan halaman
	Vol.1, h : 99-107

	
	Tanggal terbit
	Oktober 2019

	
	ISSN/ DOI
	10.35473/jhhs.v1i1.16

	
	Link Jurnal (URL)
	http://e-abdimas.unw.ac.id/index.php/jhhs/article/view/16/15 

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	 
	a. Latar Belakang 
	Kecemasan antenatal selama kehamilan merupakan faktor resiko terjadinya depresi postpartum. Kecemasan pada trimester tiga dapat mempengaruhi proses persalinan, tumbuh kembang anak, kelahiran prematur, BBLR, partus lama dan gangguan mental. Aromaterapi adalah salah satu bagian dari pengobatan alternatif yang menggunakan bahan cairan tanaman yang mudah menguap, dapat mempengaruhi jiwa, emosi, dan fungsi kognitif serta kesehatan sesorang. 

	
	b. Tujuan
	Mengetahui efektivitas aromaterapi lavender untuk mengurangi kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas. Desain

	
	c. Metode Penelitian
	Desain penelitian yaitu Pre-Experiment, dengan rancangan one group pre test posttest. 

	
	d. Hasil Penelitian
	Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh ibu hamil Trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas. Teknik sempling menggunakan Kuota Sampling dengan jumlah responden 15 ibu hamil Uji statistik yang digunakan adalah Uji t-test dependent. Mean kecemasan sebelum diberikan aromaterapi lavender adalah 18,07 dengan nilai maksimum 22 dan nilai minimum 14. Mean kecemasan setelah diberikan aromaterapi lavender adalah 14,53 dengan nilai maksimum 18 dan nilai minimum 10. Aromaterapi lavender efektif untuk mengurangi kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III dengan p value = 0,000 ≤ 0,05.Aromaterapi lavender efektif untuk mengurangi kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas.

	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) Cara mengurangi kecemasan dan kandungan yang ada di aromaterapi lavender tertera
2) Menjelaskan pemberian aromaterapi lavender efektif menurunkan kecemasan dalam  persalinan
3) Terdapat hasil sebelum dan sesudah diberi perlakuan aromaterapi lavender
4) Pada saran, terdapat saran untuk pembaca agar mengkonsumsi kunyit asam sebagai salah satu obat tradisional yang dapat menurunkan nyeri menstruasi
5) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan cukup banyak yaitu 20 sumber
6) Pada pembahasan, dijelaskan dengan cukup banyak dan dapat dimengerti oleh pembaca

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) Pada sampel, responden yang digunakan terlalu sedikit
2) Pada daftar pustaka, banyak sumber yang digunakan sudah ± 6-10 tahun
3) Tidak terdapat saran
4) Tidak dijelaskan kapan pelaksaan penelitian

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	terdapat perbedaan signifikan antara sebelum diberikan aromaterapi lavender Kesimpulannya bahwa Aromaterapi lavender efektif untuk menurunkan kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III dengan nilai p 0,000 < 0,05.



Jurnal 2

	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	Jurnal 

	
	Judul
	Pengaruh Aromaterapi Bitter Orange Terhadap Nyeri Dan Kecemasan Fase Aktif Kala 1

	
	Nama Jurnal
	The 2nd University Research Coloquium 

	
	Edisi
	

	
	Volume dan halaman
	

	
	Tanggal terbit
	2015

	
	ISSN/ DOI
	ISSN : 2407-9189

	
	Link Jurnal (URL)
	http://103.97.100.145/index.php/psn12012010/article/view/1613 

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	
	a. Latar Belakang 
	Persalinan nyeri merupakan respons terhadap rangsangan yang disebabkan oleh kontraksi rahim dan kerusakan jaringan selama persalinan dan persalinan pervaginam. Nyeri persalinan dapat menyebabkan stres yang menyebabkan pelepasan hormon yang berlebihan seperti katekolamin dan steroid. Hormon-hormon ini dapat menyebabkan ketegangan otot polos dan vasokonstriksi pembuluh darah. Masalah lain yang muncul selama persalinan yaitu kecemasan. Terapi untuk mengatasi rasa sakit dan kecemasan saat melahirkan diantaranya menggunakan aromaterapi jeruk pahit. Jeruk pahit aromaterapi adalah pengobatan dengan aroma yang dapat membuat tubuh menjadi rileks. 

	
	b. Tujuan
	Tujuan: Mengetahui pengaruh aromaterapi jeruk pahit terhadap nyeri dan kecemasan pada ibu melahirkan di RSUD Aisyiyah Kabupaten Magelang.

	
	c. Metode Penelitian
	Metode: Desain penelitian adalah quasy experimental design dengan two group pretest-posttest control group design dengan Wilcoxon test dan Mann Whitney test. 

	
	d. Hasil Penelitian
	Hasil: Terdapat perbedaan aromaterapi jeruk pahit untuk mengurangi nyeri dan kecemasan ibu saat persalinan fase aktif I dengan rata-rata selisih nyeri 2,33 dan rata-rata selisih kecemasan 10,95 sebelum dan sesudah diberikan intervensi aromaterapi kelompok p. nilai = 0,000. Aromaterapi jeruk pahit dapat digunakan untuk mengurangi rasa sakit dan kecemasan ibu pada fase aktif.


	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) ada perbedaan tingkat kecemasan yang signifikan setelah diberikan aromaterapi bitter orange pada
2) Terdapat 2 kelompok untuk membandingkan lebih efektif antara tingkat nyeri persalinan dan setelah dilakukan aromaterapi pada kelompok intervensi
3) Pada hasil penelitian, peneliti menggunakan table distribusi karakteristik sesuai kriteria yang peneliti inginkan
4) terdapat pengaruh aromaterapi bitter orange untuk mengurangi kecemasaan saat persalinan pada kala 1 fase aktif
5) Pada pembahasan, dijelaskan dengan cukup banyak dan dapat dimengerti oleh pembaca
6) Tidak terdapat saran
7) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan lumayan banyak
8) bahwa aromaterapi memberikan efek keharuman yang menguntungkan baik melalui metode inhalasi atau penghisapan atau dengan metode oles melalui kulit. Penghisapan

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) ada perbedaan pada tingkat nyeri yang signifikan antara sebelum dan setelah diberikan aromaterapi
2) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan pada penelitian ini sudah ± 6-10 tahun untuk artikel dan untuk buku ada beberapa yang sudah lebih dari 10 tahun
3) Tidak dijelaskan pemberian aromaterapi 

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	Bahwa aromaterapi bitter orange dapat meningkatkan suasana hati dan mengurangi kecemasan selama persalinan dengan merangsang penciuman dalam sistim limbik. Sehingga dapat mengurangi kecemasan memiliki efek antidepresan, dan meningkatkan sirkulasi di otak. 



Jurnal 3

	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	Jurnal 

	
	Judul
	Studi Komparasi Terapi Komplementer Yoga dan Terapi Modalitas Aktivitas Kelompok terhadap Kemampuan Mengendalikan Halusinasi Pendengaran di Rumah Sakit Khusus Provinsi Sulawesi Selatan

	
	Nama Jurnal
	The Indonesian Journal of Health Science

	
	Edisi
	Edisi Khusus

	
	Volume dan halaman
	Vol :9 h : 28-34

	
	Tanggal terbit
	September 2018

	
	ISSN/ DOI
	ISSN (Print) : 2087-5053 
ISSN (Online): 2476-9614

	
	Link Jurnal (URL)
	http://jurnal.unmuhjember.ac.id/index.php/TIJHS/article/view/1520  

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	
	a. Latar Belakang 
	Yoga meditasi adalah latihan mental yang dapat menyeimbangkan fisik, emosional, mental, dan spiritual seseorang. Orang bermeditasi untuk mengurangi kecemasan, stres, dan depresi. Kedamaian jiwa yang diperoleh melalui meditasi yang baik akan meringankan stres dan memungkinkan seseorang untuk berpikir lebih jernih.

	
	b. Tujuan
	Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi komplementer dari meditasi yoga pada pasien stres di jiwa psikis Rumah Sakit Daerah Khusus Provinsi Sulawesi Selatan. Rancangan penelitian True Experimen Design True Experimental Design. Populasi dalam penelitian ini semua pasien stres yang datang untuk mengunjungi di rumah sakit khusus poliklinik Provinsi Sulawesi Selatan sebesar 60 responden yang terdiri dari 30 responden pada kelompok tanpa intervensi 30 orang untuk kelompok intervensi. Tes statistik meliputi: Tes Mann Whiteney dan uji Wilcoxon.

	
	c. Metode Penelitian
	Metodologi penelitian ini ialah peneliti menguraikan tentang jenis penelitian, subjek atau objek, variable, cara pengumpulan data dan teknik analisis data, serta waktu dan lokasi penelitian secara jelas. Metode penelitian harus menjelaskan secara utuh tahap penelitian yang jelas, luaran indicator, capaian yang terukur disetiap tahap.

	
	d. Hasil Penelitian
	Hasil penelitian menunjukkan bahwa kelompok yang diberikan terapi farmakologis dan terapi komplementer memiliki tingkat kesembuhan yang jauh lebih tinggi dari pada kelompok responden yang hanya menerima terapi farmakologis.

	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) Gambaran terapi komplementer yoga terhadap kemampuan mengendalikan hallusinasi sebelum dan sesudah diberikan intervensi Yoga.
2) Pada penelitian melibatkan satu kelompok intervensi saja 
3) Menjelaskan bahwa jika melakukan yoga secara efektif memiliki efek positif bagi orang-orang dengan keluhan depresi dan susah tidur
4) Pada saran, terdapat saran bagi mahasiswa untuk sebagai pedoman dalam pelaksanaan terapi komplementer meditasi yoga 
5) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan pada penelitian ini tidak terlalu sedikit
6) Pada pembahasan, dijelaskan dengan cukup banyak dan dapat dimengerti oleh pembaca

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) Pada sampel, responden yang digunakan terlalu sedikit
2) ada perbedaan kemampuan mengendalikan halusinasi pada saat pretest dan posttest pada kelompok Terapi Aktivitas Kelompok
3) Pada daftar pustaka, banyak sumber yang digunakan sudah ± 6 tahun
4) Tidak dijelaskan kapan pelaksaan penelitian

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	Bahwa terapi komplementer kemampuan mengendalikan hallusinasi, sehingga dapat memiliki efek positif bagi orang-orang dengan keluhan depresi dan susah tidur. Begitu juga dengan orang- orang yang menderita skizofrenia dan ADHD.










Jurnal 4

	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	Jurnal 

	
	Judul
	Pengaruh Inhalasi Aromaterapi Mawar Terhadap Tingkat Kecemasan Pada Pasien Pre Operasi Fraktur Ekstremitas

	
	Nama Jurnal
	Jurnal Ilmiah STIKES Kendal

	
	Edisi
	Nomor 4

	
	Volume dan halaman
	Volume 9, hal 379-386

	
	Tanggal terbit
	Oktober 2019

	
	ISSN/ DOI
	p-ISSN 2089-0834 e-ISSN 2549-8134 

	
	Link Jurnal (URL)
	http://journal.stikeskendal.ac.id/index.php/PSKM/article/view/585 

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	
	a. Latar Belakang 
	Fraktur merupakan kondisi terputusnya kontinuitas tulang yang disebabkan oleh adanya cidera yang sangat besar mengenai tulang, mengakibatkan kerusakan pada tulang, otot, dan jaringan disekitarnya. Pembedahan menjadi salah satu penanganan fraktur. Tindakan pembedahan dapat menimbulkan kecemasan bagi beberapa orang. Terapi komplementer dapat digunakan untuk memberikan rasa nyaman dan mengurangi kecemasan, salah satunya yaitu dengan aromaterapi.

	
	b. Tujuan
	Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui pengaruh inhalasi aromaterapi mawar terhadap tingkat kecemasan pada pasien pre operasi fraktur ekstremitas. Rancangan penelitian ini menggunakan quasi exsperiment dengan menggunakan pre-post test control group desain. Jumlah sampel sebanyak 30 responden dibagi menjadi kelompok kontrol dan intervensi dengan teknik pengambilan sampel purposive sampling. Pengumpulan data dilakukan dengan melakukan penilaian tingkat kecemasan dengan kuesioner HRS- A pada kedua kelompok. Uji validitas terhadap kuisioner mendapatkan hasil 0.90, sedangkan uji reliabilitasnya mendapatkan hasil 0.94. Sebelum dilakukan analisis data, dilakukan uji normalitas data menggunakan kolmogorov-smirnov dengan hasil data berdistribusi tidak normal.

	
	c. Metode Penelitian
	Metode Penelitian menggunakan quasi exsperiment dengan menggunakan pre-post test control group desain. Jumlah sampel sebanyak 30 responden dibagi menjadi kelompok kontrol dan intervensi dengan teknik pengambilan sampel purposive sampling. Pengumpulan data dilakukan dengan melakukan penilaian tingkat kecemasan dengan kuesioner HRS- A pada kedua kelompok.

	
	d. Hasil Penelitian
	Hasil penelitian menunjukkan terdapat pengaruh inhalasi mawar terhadap tingkat kecemasan pada pasien pre operasi fraktur ekstremitas.

	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) pada pembahasan, dijelaskan dengan cukup banyak sehingga dapat dimengerti oleh pembaca
2) pada daftar pustaka, sumber yang digunakan pada penelitian ini cukup banyak yaitu 20 sumber
3) jurnal ini internasional
4) terdapat perbedaan tingkat kecemasan yang signifikan dengan nilai p-value 0.004
5) menjelaskan bahwa terdapat pengaruh inhalasi aromaterapi mawar terhadap tingkat kecemasan pasien pre operasi fraktur ekstremitas.
6) penelitian menelaskan kapan penelitian dilakasanakan 

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) Distribusi frekuensi tingkat kecemasan post test pada kedua kelompok berbeda
2) Tidak terdapat saran
3) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan sudah ± 6-10 tahun
4) Tidak diberitahu apa saja aromaterapi yang dapat digunakan kecuali aroma terapi mawar

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	Bahwa terdapat pengaruh aromaterapi jeruk dapat mengurangi nyeri dan kecemasan yang mengalami fraktur ekstremitas. Serta setelah dilakukan pemberian aromaterapi mawar dapat menurunkan skala depresi, kecemasan dan stres pada pasien hemodialisa.



Jurnal 5

	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	Jurnal 

	
	Judul
	The 8 th University Research Colloquium 2018 Universitas Muhammadiyah Purwokerto TEKNIK AROMATERAPI LAVENDER UNTUK MENGURANGI KECEMASAN IBU HAMIL MENGHADAPI PERSALINAN LAVENDER AROMATHERAPY TECHNIQUES TO REDUCE ANXIETY OF PREGNANT WOMEN FACING LABOR The 8

	
	Nama Jurnal
	Jurnal Nasional

	
	Edisi
	

	
	Volume dan halaman
	h : 557-560

	
	Tanggal terbit
	2018

	
	ISSN/ DOI
	

	
	Link Jurnal (URL)
	http://repository.urecol.org/index.php/proceeding/article/view/397 

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	
	a. Latar Belakang 
	Kecemasan adalah kondisi dimana seseorang mengalami ketidaknyamanan karena ketidakpastian tentang sesuatu yang akan terjadi. Ini menjadi respon yang tidak menyenangkan dan menantang, pemikiran yang tidak jelas tentang apa yang akan terjadi di masa depan. Prevalensi kecemasan ibu hamil di Indonesia adalah 28,7%. Terapi non-farmakologis dapat dilakukan untuk mengurangi kecemasan dengan memberikan aromaterapi lavender. Lavender adalah bunga yang memiliki bau khas dan lembut dengan unsur senyawa utama linalil acetat dan linalool yang berfungsi untuk mengurangi kecemasan. Ini juga dapat mengembalikan mood sehingga membuat seseorang rileks sambil menghirup aroma lavender.

	
	b. Tujuan
	Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian aromaterapi lavender terhadap kecemasan ibu hamil dalam menghadapi proses persalinan. 

	
	c. Metode Penelitian
	Penelitian ini menggunakan metode deskriptif analitik dengan pendekatan studi kasus pada5 ibu hamil trimester III yang mengalami kecemasan dalam menghadapi persalinan. Data diperoleh melalui wawancara, observasi, studi literatur dan dokumentasi.

	
	d. Hasil Penelitian
	Hasil penelitian menunjukkan bahwa setelah dilakukan pemberian aromaterapi lavender, terjadi penurunan tingkat kecemasan pada seluruh partisipan, 4 partisipan mengalami penurunan skor dan kriteria kecemasan dari kriteria kecemasan ringan sedang menjadi tidak ada kecemasan dan 1 orang partisipan mengalami penurunan skor kecemasan meskipun masih berada pada kriteria yang sama yaitu tingkat kecemasan ringan sedang. Hal ini menunjukkan bahwa aromaterapi lavender terbukti efektif dan dapat dilakukan untuk menurunkan kecemasan ibu hamil dalam menghadapi persalinan.

	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) Ada Perbedaan tingkat kecemasan sebelum dan sesudah dilakukan pemberian aromaterapi lavender
2) Ada bukti bahwa teknik aromaterapi lavender menunjukan hasil
bahwa dalam inovasi ini tingkat kecemasan ibu menurun setelah diberikan aromatherapi lavender sebelum tidur.
3) Pada hasil penelitian, peneliti menggunakan table distribusi karakteristik sesuai kriteria yang peneliti inginkan
4) Tehnik aromaterapi lavender secara signifikan terbukti mampu mengurangi kecemasan pada ibu hamil trisemester 3 dalam menghadapi proses persalinan
5) Pada pembahasan, dijelaskan dengan cukup banyak dan dapat dimengerti oleh pembaca
6) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan lumayan banyak

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) Pada daftar pustaka sumber yang digunakan sudah ± 5-6 tahun
2) Tidak terdapat saran
3) Tidak dijelaskan kapan pelaksaan penelitian

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	bahwa kecemasan pada ibu hamil trimester III dalam menghadapi persalinan setelah diberikan aromaterapi lavender selama dua minggu mengalami penurunan hingga kategori tidak ada kecemasan.sehingga ingkat kecemasan ibu menurun setelah diberikan aromatherapi lavender sebelum tidur. 



Jurnal 6

	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	 Jurnal 

	 
	Judul
	Karakteristik ibu (usia, paritas, pendidikan) dan dukungan keluarga dengan kecemasan ibu hamil trimester III

	
	Nama Jurnal
	Jurnal Medisains

	
	Edisi
	No.1

	
	Volume dan halaman
	Vol.16, h : 14

	
	Tanggal terbit
	 2018

	 
	ISSN/ DOI
	ISSN : 1693-7309
DOI : 10.30595/medisains.v16i1.2063

	
	Link Jurnal (URL)
	http://www.jurnalnasional.ump.ac.id  

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	
	a. Latar Belakang 
	Kehamilan dapat menjadi sumber stressor kecemasan, terutama pada kehamilan trimester III. Berdasarkan penelitian menunjukkan sebagian besar (70,3%) ibu hamil trimester III mengalami kecemasan.

	
	b. Tujuan
	Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan usia, paritas, pendidikan, dan dukungan keluarga atau suami dengan kecemasan pada ibu hamil trimester III.

	
	c. Metode Penelitian
	Desain penelitian ini survei analitik dengan pendekatan cross sectional, populasinya seluruh ibu hamil trimester III, sampelnya seluruh ibu hamil trimester III yang memenuhi kriteria yaitu berjumlah 56 ibu, pengambilan sampel dengan teknik non probability sampling secara accidental sampling menggunakan kuesioner. Pengukuran tingkat kecemasan menggunakan skala HARS (Hamilton Anxiety Rating Scale). Hasil:

	
	d. Hasil Penelitian
	Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar ibu hamil memiliki usia tidak beresiko, paritas multigravida, berpendidikan SMA/SMK, mendapatkan dukungan dari keluarga, dan tidak mengalami kecemasan. Ada hubungan usia dengan kecemasan (p<0,01), ada hubungan paritas dengan kecemasan (p<0,01), ada hubungan pendidikan dengan kecemasan (p<0,01), ada hubungan dukungan keluarga dengan kecemasan (p<0,01). Kesimpulan: Ada hubungan antara usia, paritas, pendidikan, dan dukungan keluarga dengan kecemasan ibu hamil trimester III.

	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) Pada hasil penelitian, peneliti menggunakan table distribusi karakteristik sesuai kriteria yang peneliti inginkan
2) Pada pembahasan, dijelaskan dengan cukup banyak sehingga dapat dimengerti oleh pembac

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan semuanya sudah ±5  tahun

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	Bahwa Keluarga dengan kecemasan ibu hamil trimester III hasil uji statistik menunjukkan ada hubungan dengan p-value = 0,003. Lebih dari separuh (57,1%) ibu hamil yang tidak mendapat dukungan keluarga lebih banyak mengalami kecemasan sedang s/d kecemasan berat dibandingkan responden yang mendapat dukungan keluarga atau suami


Jurnal 7

	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	Jurnal 

	
	Judul
	Terapi musik klasik pada ib hamil untuk menurunkan kecemasan menjelang proses persalinan di BPM HJ.Dince Safrina, SST 

	
	Nama Jurnal
	Article 

	
	Edisi
	 

	
	Volume dan halaman
	h : 50-54

	
	Tanggal terbit
	Januari 2020

	
	ISSN/ DOI
	ISSN : 2301-8267
DOI: https://doi.org/10.25311/prosiding.Vol1.Iss1.58 

	
	Link Jurnal (URL)
	https://prosiding.htp.ac.id/index.php/prosiding/article/view/58 

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	
	a. Latar Belakang 
	Ibu hamil trimester 3 yang sedang menanti pross persalinan, terkadang menimbulkan beberapa gangguan psikologis yang dapat mengganggu proses persalinan. Salah satu bentuk gangguan psikologis selama tahap ini adalah timbulnya rasa cemas, perasaan yang berubah-ubah, gangguan tidur hingga gangguan pada sitem pencernaan. Beberapa hal yang dapat dilakukan untuk mencegah dan mengurangi terjadinya gangguan psikologis yang ditandai dengan adanya kecemasan dan kurangnya rasa nyaman ibu hamil menjelang persalinan salah satunya adalah dengan terapi musik klasik.

	
	b. Tujuan
	Terapi musik klasik dilakukan dengan tujuan untuk mengurangi tingkat kecemasan pada ibu hamil dan memberikan rasa nyaman. 

	
	c. Metode Penelitian
	Penelitian Terapi ini dilakukan dengan memutarkan berbagai macam musik klasik pada ibu hamil.

	
	d. Hasil Penelitian
	Hasil setelah dilakukan terapi musik klasik didapati hasil keluhan ibu yang berkurang dan ibu merasa lebih nyaman saat tidur .

	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) Menjelaskan Pemberian terapi musik klasik efektif untuk mengurangi kecemasan pada ibu hamil resiko tinggi serta efektif untuk menurunkan kecemasan pada ibu hamil menjelang persalinan
2) Terdapat Cara mengurangi kecemasan pada terapi musik 
3) Terdapat hasil sebelum dan sesudah diberi perlakuan terapi musik klasik 
4) Penatalaksanaan yang dilakukan adalah dengan memberikan edukasi dan informasi mengenai terapi musik klasik 
5) Pada pembahasan, dijelaskan dengan cukup banyak dan dapat dimengerti oleh pembaca

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) Distribusi frekuensi tingkat kecemasan post test pada kedua kelompok berbeda
2) Tidak terdapat saran
3) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan terlalu sedikit 

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	Kesimpulannya dengan pemberian terapi musik klasik ini dapat menurunkan tingkat kecemasan pada ibu hamil menjelang proses persalinan. Disarankan pada kepada penyedia layanan kesehatan dapat mengadakan penyuluhan maupun menerapkan terapi musik klasik pada kelas ibu hamil sehingga dapat mencegah adanya kecemasan selama masa hamil menjelang proses persalinan.



Jurnal 8

	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	Jurnal 

	
	Judul
	Pengaruh Hipnosis 5 Jari Terhadap Tingkat Kecemasan Pasien Sirkumsisi Di Tempat Praktik Mandiri Mulyorejo Sukun Malang

	
	Nama Jurnal
	Jurnal Nursing News

	
	Edisi
	No: 2

	
	Volume dan halaman
	Vol.1, h : 63-74

	
	Tanggal terbit
	2016

	
	ISSN/ DOI
	ISSN :  2527-9823
DOI: https://doi.org/10.33366/nn.v1i2.424

	
	Link Jurnal (URL)
	https://publikasi.unitri.ac.id/index.php/fikes/article/view/424 

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	
	a. Latar Belakang 
	sirkumsisi merupakan tindakan pembedahan prepusium penis karena pengaruh budaya dan cara berfikir membuat semua orang melakukan tindakan ini termasuk di negara-negara seperti angola 99%, australia 98%, canada 96%, indonesia 12%, paling umum dilakukan pada laki-laki dan variasirespon kecemasan yang muncul tiap orang tingkatannya berbeda-beda. salah satu cara mengatasi kecemasan adalah hipnotis 5 jari.

	
	b. Tujuan
	tujuan penelitian ini adalah mengetahui pengaruh hipnotis 5 jari terhadap tingkat kecemasan pasien sirkumsisi di tempat praktik mandiri mulyorejo sukun malang

	
	c. Metode Penelitian
	metode penelitian yang digunakan pre experimental design dengan one-group pretest-posttest design. sampel penelitian semua pasien sirkumsisi yang memenuhi kriteria inklusi penelitian dalam kurun waktu tertentu sesuai penentuan peneliti dengan teknik "konsekutif sampling".

	
	d. Hasil Penelitian
	hasil : pre test sebelum hipnotis 5 jari didapatkan 6 responden yang bersedia, (83%) 5 responden memiliki kecemasan ringan dan (17%) 1 responden memiliki kecemasan sedang. post test sesudah hipnosis5 jari terhadap (83%) 5 responden berubah jadi tidak ada kecemasan dan (17%) 1 responden. hasil uji statistik wilxocon signed rank test dengan nilai signifikan 0,045 yang berarti lebih kecil dari signifikan 0,05. bagi peneliti selanjutnya memperhatikan jarak waktu perlakuan hipnotis 5 jari harus sama dan umur, status urutan anak laki-laki, jumlah saudara dalam keluarga yang sama

	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) pada pembahasan, dijelaskan dengan cukup banyak sehingga dapat dimengerti oleh pembaca
2) pada daftar pustaka, sumber yang digunakan pada penelitian ini cukup banyak yaitu 20 sumber
3) jurnal ini internasional
4) terdapat perbandingan tingkat kecemasan sebelum dan dan sesudah perlakuan.
5) Setelah di berikan perlakuan
6) hipnosis 5 jari selama 3 kali frekuensi 15-30 menit setiap perlakuan dapat menurunkan tingkat kecemasan
7) terdapat pengaruh yang signifikan antara tingkat kecemasan sebelum dan sesudah perlakuan hipnosis 5 jari
8) penelitian menelaskan kapan penelitian dilakasanakan
9) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan pada penelitian ini tidak terlalu sedikit

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) Tidak adanya kenaikan tingkatan kecemasan sedang, berat, berat sekali atau panik 
2) Pada sampel, reponden yang digunakan pada penelitian ini terlalu sedikit
3) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan sudah ± 6-10 tahun
4) Tidak terdapat saran 

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	Bahwa adanya pengaruh yang signifikan antara tingkat kecemasan sebelum dan sesudah perlakuan hipnosis 5 jari dikarenakan responden yang mengikuti langkah- langkah yang diberikan pada waktu perlakuan hipnosis 5 jari sudah sesuai dengan standar SOP.




Jurnal 9

	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	Jurnal 

	
	Judul
	Efektifitas Hipnoterapi dan Terapi Musik Klasik terhadap Kecemasan Ibu Hamil Resiko Tinggi di Puskesmas Magelang Selatan Tahun 2017

	
	Nama Jurnal
	Journal.Ummgl.Ac.Id 

	
	Edisi
	

	
	Volume dan halaman
	

	
	Tanggal terbit
	2017

	
	ISSN/ DOI
	ISSN : 2407-9189

	
	Link Jurnal (URL)
	http://journal.ummgl.ac.id/index.php/urecol/article/view/1389  

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	
	a. Latar Belakang 
	Kecemasan ibu hamil merupakan salah satu faktor risiko terjadinya komplikasi dalam kehamilan, karena kecemasan atau stres dapat berdampak buruk bagi ibu dan janin. Salah satu upaya mengatasi kecemasan pada ibu hamil adalah dengan pemberian hipnoterapi dan terapi musik klasik.

	
	b. Tujuan
	Mengetahui efektivitas hipnoterapi dan terapi musik klasik terhadap kecemasan ibu hamil risiko tinggi di Puskesmas Magelang Selatan. 

	
	c. Metode Penelitian
	Metode: Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah eksperimen semu dengan menggunakan rancangan two group pretest and posttest non-equivalent control group design. 

	
	d. Hasil Penelitian
	Hipnoterapi dan terapi musik klasik diberikan sebanyak 8 kali selama 2 minggu dengan durasi 15 menit. Sampel yang digunakan sebanyak 40 responden sebagai sampel dengan menggunakan teknik proporsional random sampling. Kecemasan ibu hamil risiko tinggi diukur dengan menggunakan kuesioner. Uji statistik yang digunakan adalah uji wilcoxon untuk mengukur kecemasan sebelum dan sesudah dan uji statistik Kolmogorov Smirnov dengan taraf signifikan p = 0,013 (p = <0,05). Hasil: Perbedaan kecemasan pasca hipnoterapi dan terapi musik klasik dengan nilai p = 0,013 (p = <0,05). 

	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) Terdapat pembuktian bahwa terapi musik klasik efektif untuk mengurangi kecemasan pada ibu hamil resiko tinggi. 
2) Pada hasil penelitian, penelitian ini menggunakan table distribusi karakteristik sesuai keinginan penulis
3) Waktu pelaksanan penelitian tertera
4) tidak terdapat perbedaan yang signifikan intervensi musik terhadap tekanan darah sistolik dan denyut jantung

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) Pada daftar pustaka, masih terdapat beberapa sumber yang digunakan sudah ± 6-10 tahun
2) Tidak ada volume dan issu dalam jurnal
3) Tidak terdapat saran 
4) Pada sampel, reponden yang digunakan pada penelitian ini terlalu sedikit
5) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan sudah ± 6-10 tahun

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	Bahwa di penelitian tersebut Ada perbedaan antara kecemasan setelah hipnoterapi dan terapi musik klasik. Hipnoterapi lebih efektif menurunkan dibandingkan terapi musik klasik





Jurnal 10

	No
	Isi 
	Keterangan

	1
	Identitas Jurnal/book/…
	Jurnal 

	
	Judul
	Gambaran Kecemasan Ibu Hamil Trimester III

	
	Nama Jurnal
	Proceeding of The URECOL

	
	Edisi
	

	
	Volume dan halaman
	h : 116-120

	
	Tanggal terbit
	2020

	
	ISSN/ DOI
	ISSN : 2621-0584 

	
	Link Jurnal (URL)
	http://repository.urecol.org/index.php/proceeding/article/view/1034 

	2
	Kelengkapan isi Jurnal
	

	
	a. Latar Belakang 
	Kehamilan banyak terjadi perubahan psikologis. Perubahan hormon ini akan mengakibatkan ibu mengalami beberapa perubahan emosional yang akan menimbulkan kecemasan bahkan sampai depresi. Kondisi psikologi ibu akan berdampak pada kesehatan dan perkembangan janin. Di Indonesia terdapat sekitar 28,7% ibu hamil yang mengalami kecemasan pada trimester III. Penelitian

	
	b. Tujuan
	Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kecemasan ibu hamil TM III di Puskesmas Gamping II. Penelitian survey analitik dengan bentuk pendekatan deskriptif. Populasi dalam penelitian ini sebanyak 42 ibu hamil trimester III usia 20-35 tahun. Teknik pengambilan sampel menggunakan total sampling sejumlah 42 ibu hamil trimester III..

	
	c. Metode Penelitian
	Metode penelitian menggunakan kuesioner Zung self rating anxiety scale (ZSAS)

	
	d. Hasil Penelitian
	Hasil penelitian didapatkan 24 (57,1%) dengak skor ≤ 36 dan 18 (42,9%) dengan skor > 36.

	3
	Kelebihan jurnal yang direview 
	1) Terdapat bahwa kecemasan selama kehamilan berdampak pada outcome janin yang dilahirkan. 
2) Pada hasil penelitian, penelitian ini menggunakan table distribusi karakteristik sesuai keinginan penulis
3) Waktu pelaksanan penelitian tertera

	4
	Kekurangan jurnal yang direview 
	1) Pada daftar pustaka, masih terdapat beberapa sumber yang digunakan sudah ± 6-10 tahun
2) Tidak ada  issu dalam jurnal
3) Tidak terdapat saran 
4) Pada sampel, reponden yang digunakan pada penelitian ini terlalu sedikit
5) Pada daftar pustaka, sumber yang digunakan sudah ± 6-10 tahun

	5
	Simpulan penulis (yang mereview)  output
	Bahwa kecemasan selama kehamilan berdampak pada outcome janin yang dilahirkan. Saran agar ibu hamil trimester III untuk lebih aktif mencari informasi baik media cetak elektronik, tenaga kesehatan dan lainnya tentang pengelolaan stres dalam kehamilan.




Tabel 2. Format Matriks Sintesis

	Penulis dan tahun
	Tujuan
	Metode
	Sampel 
	Temuan 
	Perbedaan
	Keunikan (jika ada)

	Nila S, Galuh
Kristiningrum, Wahyu
Dian Afriyani, Luvi (2019)
	Mengetahui efektivitas aromaterapi lavender untuk mengurangi kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas. Desain
	Metode penelitian yang
digunakan adalah Pre-Experiment dengan desain one group pretest posttest untuk mengetahui efetivitas aromaterapi
lavender terhadap
kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas.
	20 responden ibu hamil 
	Efektivitas Aromaterapi Lavender Untuk Mengurangi Kecemasan Menghadapi Persalinan Pada Ibu Hamil Trimester Iii Di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas 
	Pada penelitian ini bahwa dari 15 responden, yaitu pre test dengan rata- rata (mean) 18,07 dan kecemasan pos test dengan rata-rata (mean) 14,53 dan dengan mengetahui uji parametris dimana diperoleh nilai p value 0,000 < α 0,05, hal ini berarti aromaterapi lavender efektif untuk mengurangi kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III.
	penelitian ini
menggunakan kuisioner Hamilton Anxiety Rating Scale
(HARS)
(Efitriasih, 2017). Untuk mengetahui distribusi normal atau tidak dilakukan uji normalitas.

	Astuti, Wiji
Setyowati, Heni
Rahayu, Esti
Wijayanti, Kartika (2015)
	Tujuan: Mengetahui pengaruh aromaterapi jeruk pahit terhadap nyeri dan kecemasan pada ibu melahirkan di RSUD Aisyiyah Kabupaten Magelang.
	Metode: Desain penelitian adalah quasy experimental design dengan two group pretest-posttest control group design dengan Wilcoxon test dan Mann Whitney test.
	18 responden pada ibu dengan tingkat nyeri persalinan
	Pengaruh Aromaterapi Bitter Orange Terhadap Nyeri Dan Kecemasan Fase Aktif Kala 1
	penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat pengaruh aromaterapi bitter orange untuk mengurangi kecemasaan saat persalinan pada kala 1 fase aktif. Hal ini terjadi karena terapi dengan menggunakan aromaterapi bitter orange memiliki efek antidepresan sehingga dapat menciptakan keadaan rileks.
	penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat pengaruh aromaterapi bitter orange untuk mengurangi nyeri persalinan pada kala 1 fase aktif. Hal ini terjadi karena terapi dengan menggunakan aromaterapi bitter orange dapat membantu membangkitkan semangat dan menyegarkan.

	Indirawaty
Rahman
BP, Sumirah
Khaerunnisa (2018)
	Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi komplementer dari meditasi yoga pada pasien stres di jiwa psikis Rumah Sakit Daerah Khusus Provinsi Sulawesi Selatan.
	Metodologi penelitian ini ialah peneliti menguraikan tentang jenis penelitian, subjek atau objek, variable, cara pengumpulan data dan teknik analisis data, serta waktu dan lokasi penelitian secara jelas. Metode penelitian harus menjelaskan secara utuh tahap penelitian yang jelas, luaran indicator, capaian yang terukur disetiap tahap.
	30 responden yang dimna variabel pretest memiliki nilai minimum 7, maksimum 14 dan median 9. Sedangkan variabel posttest memiliki nilai minimum 16, maksimum 26 dan median 30. 
	Studi Komparasi Terapi Komplementer Yoga dan Terapi Modalitas Aktivitas Kelompok terhadap Kemampuan Mengendalikan Halusinasi Pendengaran di Rumah Sakit Khusus Provinsi Sulawesi Selatan
	Pada penelitian ini, membandingkan dua kelompok intervensi, satu kelompok intervensi penerima perlakuan pemberian Yoga, dan satu lagi menerima perlakuan pemberian terapi aktivitas kelompok. Desain Penelitian Quasi Experiment dengan kelompok statis.
).
	Desain penelitian yang digunakan
adalah Quasi experimental dengan rancangan perbandingan kelompok statis (statis group comparism) yaitu kelompok intervensi pertama menerima perlakukan (X1), kemudian dilakukan pengukuran, hasilnya dibandingkan dengan kelompok intervensi kedua yang menerima perlakuan (X2). Pada.

	Maliya, Arina
Nur Fatimah,
[bookmark: _GoBack]Muhammadiyah 
(2019)
	Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui pengaruh inhalasi aromaterapi mawar terhadap tingkat kecemasan pada pasien pre operasi fraktur ekstremitas. Rancangan penelitian ini menggunakan quasi exsperiment dengan menggunakan pre-post test control group desain.
	penelitian yang
digunakan pada penelitian ini terdiri dari kuesioner demografi, kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) dan
Pregnancy Related Anxiety
Questionnaire-Revised 2 (PRAQ-R2) yang telah dilakukan uji validitas oleh peneliti 
	30 responden ibu hamil
	Pengaruh Inhalasi Aromaterapi Mawar Terhadap Tingkat Kecemasan Pada Pasien Pre Operasi Fraktur Ekstremitas
	Pada penelitan ini peneliti menggunakan pre- post test with control group desain.
Penelitian dilakasanakan pada bulan Januari- Maret 2019 di RS Ortopedi Prof. Dr. R. Soeharso Surakarta. Populasi
	Metode penelitian korelasional dengan pendekatan cross-sectional pada 30 ibu hamil primigravida trimester III di RSUD Idaman Banjarbaru. Instrumen penelitian menggunakan Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) dan Pregnancy Related Anxiety Questionnaire-Revised 2 (PRAQ-R2).

	Rinata, Evi
Andayani, Gita Ayu (2018)
	Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan usia, paritas, pendidikan, dan dukungan keluarga atau suami dengan kecemasan pada ibu hamil trimester III. Metode:
	Desain penelitian yang digunakan yaitu
survei analitik dengan pendekatan cross sectional 
	280 responden
	Karakteristik ibu (usia, paritas,pendidikan) dan dukungan keluarga dengan kecemasan ibu hamil trimester III 
	Pada penelitian ini menunjukkan hampir
seluruhnya (91,1%) ibu hamil trimester III memiliki usia tidak berisiko, dan sisanya (8,9%) memiliki usia beresiko. Usia yang optimal bagi seorang ibu hamil adalah usia 20-35 tahun karena pada usia tersebut rahim matang dan mampu menerima kehamilan baik ditinjau dari segi psikologi dan fisik
	Metode: Desain penelitian ini survei analitik dengan pendekatan cross sectional, populasinya seluruh ibu hamil trimester III, sampelnya seluruh ibu hamil trimester III yang memenuhi kriteria yaitu berjumlah 56 ibu, pengambilan sampel dengan teknik non probability sampling secara accidental sampling menggunakan kuesioner. Pengukuran tingkat kecemasan menggunakan skala HARS (Hamilton Anxiety Rating Scale). 

	Miarso, Chondrosuro
Novyriana, Eka
Muthoharoh, Siti (2018)
	Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian aromaterapi lavender terhadap kecemasan ibu hamil dalam menghadapi proses persalinan.
	Penelitian ini menggunakan metode studi kasus dengan pendekatan deskriptif analitik.
Penelitian deskriptif analitik bertujuan untuk membuat gambaran tertentu dengan menganalisa hubungan sebab akibat antara dua hal yang berbeda
	 5responden partisipan ibu hamil trisemester 3
	Teknik aromaterapi lavender untuk mengurangi kecemasan ibu hamil menghadapi persalinan 
	Penelitian ini menunjukkan bahwa aromaterapi lavender terbukti efektif dan dapat dilakukan untuk menurunkan kecemasan ibu hamil dalam menghadapi persalinan

	penelitian ini menunjukkan bahwa teknik aromaterapi lavender menunjukan hasil
bahwa dalam inovasi ini tingkat kecemasan ibu menurun setelah diberikan aromatherapi lavender sebelum tidur.

	Hang, Stikes
Pekanbaru, Tuah (2020)
	Terapi musik klasik dilakukan dengan tujuan untuk mengurangi tingkat kecemasan pada ibu hamil dan memberikan rasa nyaman.
	penelitian ini menggunakan Penelitian Terapi ini dilakukan dengan memutarkan berbagai macam musik klasik pada ibu hamil.
	1
responden ibu hamil dengan membuktikan Pemberian terapi musik klasik yang telah selama 1 minggu mendapatkan
	Terapi musik klasik pada ib hamil untuk menurunkan kecemasan menjelang proses persalinan di BPM HJ.Dince Safrina, SST
	penilitian didapati hasil bahwa terapi musik klasik efektif untuk menurunkan kecemasan pada ibu hamil menjelang persalinan dengan p value 0.001 (p < 0.05) (Asmara.dkk,
	Metode yang digunakan adalah studi
kasus dengan mengacu pada asuhan kebidanan pada ibu hamil yang sudah memasuki Trimester 3. 

	Evangelista, TeofilusA
Widodo, Dyah
Widiani, Esti (2016)
	tujuan penelitian ini adalah mengetahui pengaruh hipnotis 5 jari terhadap tingkat kecemasan pasien sirkumsisi di tempat praktik mandiri mulyorejo sukun malang
	Dalam penelitian ini terdapat
Penelitian yang dilakukan untuk
mengidentifikasi tingkat kecemasan anak dalam menghadapi sirkumsisi di wilayah Mekarsari
	7 responden
Ibu hamil
	Pengaruh Hipnosis 5 Jari Terhadap Tingkat Kecemasan Pasien Sirkumsisi Di Tempat Praktik Mandiri Mulyorejo Sukun Malang
	Peneliti ini terdapat responden adalah 7 tahun dan tingkat kecemasan yang ditemukan bervariasi yaitu kecemasan ringan 31%, kecemasan sedang 57%, kecemasan berat 12% dan tidak ditemukan kategori panik .
	Penelitian ini menggunakan desain
pre eksperimental dengan pendekatan pre-post test, dimana penelitian ini terdapat 1 (satu) kelompok perlakuan. Pre test dilakukan sebelum intervensi, sedangkan post test dilakukan setelah pemberian intervensi. Intervensi yang diberikan yaitu hipnosis 5 (lima) jari.

	Asmara, Maya Shella
Rahayu, Heni Esti
Wijayanti, Kartika
 (2017)
	Tujuan penelitian ini adalah Mengetahui efektivitas hipnoterapi dan terapi musik klasik terhadap kecemasan ibu hamil risiko tinggi di Puskesmas Magelang Selatan.
	Metode pengumpulan data pada
penelitian ini menggunakan kuesioner Pregnancy Stress Rating Scale (PSRS), uji validitas kuesioner PSRS dilakukan di klinik medikal center Tainan, southern Taiwan.
	20 responden dengan
kecemasan ringan sebanyak 17 responden (85%) dan kecemasan sedang sebanyak 3 responden (15%)
	Efektifitas Hipnoterapi dan Terapi Musik Klasik terhadap Kecemasan Ibu Hamil Resiko Tinggi di Puskesmas Magelang Selatan Tahun 2017
	Pada penelitian ini terapi musik klasik
efektif untuk mengurangi kecemasan pada ibu hamil resiko tinggi. Hasil penelitian ini juga didukung oleh penelitian Analia dan Mekroni (2016)

	Penelitian ini menggunakan
rancangan penelitian quasy experiment dengan rancangan two group pretest and posttest, non-equivalent control group design yang terdiri dari dua kelompok intervensi, kelompok intervensi pertama diberikan hipnoterapi dan kelompok intervensi kedua diberikan terapi musik klasik, kemudian akan diidentifikasi perbedaan antara kedua intervensi tersebut.

	Puspitasari, Ika
Wahyuntari, Evi ( 2020)
	Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kecemasan ibu hamil TM III di Puskesmas Gamping II. Penelitian survey analitik dengan bentuk pendekatan deskriptif. 
	penelitian menunjukkan
tingkat
kecemasan menghadapi persalinan didapatkan sebanyak 87% ibu hamil mengalami cemas ringan dan 13% ibu hamil mengalami cemas sedang. 
	42 responden ibu hamil trimester III usia 20-35 tahun. 
	Gambaran Kecemasan Ibu Hamil Trimester III
	Populasi dalam penelitian ini sebanyak 42 ibu hamil trimester III usia 20-35 tahun. Teknik pengambilan sampel menggunakan total sampling sejumlah 42 ibu hamil trimester III
	 Alat pengumpulan data menggunakan
menggunakan kuesioner Zung self rating anxiety scale (ZSAS) untuk menilai kecemasan. Metode pengumpulan data yaitu ibu hamil TM III yang memeriksakan kehamilan di Puskesmas Gamping II diberikan




Tabel 3. Deskripsi Topik/Isu Yang Sedang Direview

	Sumber (Penulis & tahun)
	Deskripsi topik/isu yang sedang direview

	Nila S, Galuh
Kristiningrum, Wahyu
Dian Afriyani, Luvi (2019)
	Tujuan: Mengetahui efektivitas aromaterapi lavender untuk mengurangi kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas.
Hasil penelitian : Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh ibu hamil Trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas. Teknik sempling menggunakan Kuota Sampling dengan jumlah responden 15 ibu hamil Uji statistik yang digunakan adalah Uji t-test dependent. Mean kecemasan sebelum diberikan aromaterapi lavender adalah 18,07 dengan nilai maksimum 22 dan nilai minimum 14. Mean kecemasan setelah diberikan aromaterapi lavender adalah 14,53 dengan nilai maksimum 18 dan nilai minimum 10. Aromaterapi lavender efektif untuk mengurangi kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III dengan p value = 0,000 ≤ 0,05.Aromaterapi lavender efektif untuk mengurangi kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas.

	Astuti, Wiji
Setyowati, Heni
Rahayu, Esti
Wijayanti, Kartika (2015)
	Tujuan : Mengetahui pengaruh aromaterapi jeruk pahit terhadap nyeri dan kecemasan pada ibu melahirkan di RSUD Aisyiyah Kabupaten Magelang.
Hasil penelitian : Terdapat perbedaan aromaterapi jeruk pahit untuk mengurangi nyeri dan kecemasan ibu saat persalinan fase aktif I dengan rata-rata selisih nyeri 2,33 dan rata-rata selisih kecemasan 10,95 sebelum dan sesudah diberikan intervensi aromaterapi kelompok p. nilai = 0,000. Aromaterapi jeruk pahit dapat digunakan untuk mengurangi rasa sakit dan kecemasan ibu pada fase aktif.


	Indirawaty
Rahman
BP, Sumirah
Khaerunnisa (2018)
	Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi komplementer dari meditasi yoga pada pasien stres di jiwa psikis Rumah Sakit Daerah Khusus Provinsi Sulawesi Selatan. Rancangan penelitian True Experimen Design True Experimental Design. Populasi dalam penelitian ini semua pasien stres yang datang untuk mengunjungi di rumah sakit khusus poliklinik Provinsi Sulawesi Selatan sebesar 60 responden yang terdiri dari 30 responden pada kelompok tanpa intervensi 30 orang untuk kelompok intervensi. Tes statistik meliputi: Tes Mann Whiteney dan uji Wilcoxon.
Hasil penelitian : Hasil penelitian menunjukkan bahwa kelompok yang diberikan terapi farmakologis dan terapi komplementer memiliki tingkat kesembuhan yang jauh lebih tinggi dari pada kelompok responden yang hanya menerima terapi farmakologis.

	Maliya, Arina
Nur Fatimah,
Muhammadiyah 
(2019)
	Tujuan : Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui pengaruh inhalasi aromaterapi mawar terhadap tingkat kecemasan pada pasien pre operasi fraktur ekstremitas. Rancangan penelitian ini menggunakan quasi exsperiment dengan menggunakan pre-post test control group desain. Jumlah sampel sebanyak 30 responden dibagi menjadi kelompok kontrol dan intervensi dengan teknik pengambilan sampel purposive sampling. Pengumpulan data dilakukan dengan melakukan penilaian tingkat kecemasan dengan kuesioner HRS- A pada kedua kelompok. Uji validitas terhadap kuisioner mendapatkan hasil 0.90, sedangkan uji reliabilitasnya mendapatkan hasil 0.94. Sebelum dilakukan analisis data, dilakukan uji normalitas data menggunakan kolmogorov-smirnov dengan hasil data berdistribusi tidak normal.
Hasil penelitian : Hasil penelitian menunjukkan terdapat pengaruh inhalasi mawar terhadap tingkat kecemasan pada pasien pre operasi fraktur ekstremitas.

	Miarso, Chondrosuro
Novyriana, Eka
Muthoharoh, Siti (2018)
	Tujuan : Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian aromaterapi lavender terhadap kecemasan ibu hamil dalam menghadapi proses persalinan. 
Hasil penelitian : Hasil penelitian menunjukkan bahwa setelah dilakukan pemberian aromaterapi lavender, terjadi penurunan tingkat kecemasan pada seluruh partisipan, 4 partisipan mengalami penurunan skor dan kriteria kecemasan dari kriteria kecemasan ringan sedang menjadi tidak ada kecemasan dan 1 orang partisipan mengalami penurunan skor kecemasan meskipun masih berada pada kriteria yang sama yaitu tingkat kecemasan ringan sedang. Hal ini menunjukkan bahwa aromaterapi lavender terbukti efektif dan dapat dilakukan untuk menurunkan kecemasan ibu hamil dalam menghadapi persalinan.

	Rinata, Evi
Andayani, Gita Ayu (2018)
	Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan usia, paritas, pendidikan, dan dukungan keluarga atau suami dengan kecemasan pada ibu hamil trimester III. 
Hasil: Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar ibu hamil memiliki usia tidak beresiko, paritas multigravida, berpendidikan SMA/SMK, mendapatkan dukungan dari keluarga, dan tidak mengalami kecemasan. Ada hubungan usia dengan kecemasan (p<0,01), ada hubungan paritas dengan kecemasan (p<0,01), ada hubungan pendidikan dengan kecemasan (p<0,01), ada hubungan dukungan keluarga dengan kecemasan (p<0,01).

	Hang, Stikes
Pekanbaru, Tuah (2020)
	Tujuan: Terapi musik klasik dilakukan dengan tujuan untuk mengurangi tingkat kecemasan pada ibu hamil dan memberikan rasa nyaman.
Hasil penelitian : Hasil setelah dilakukan terapi musik klasik didapati hasil keluhan ibu yang berkurang dan ibu merasa lebih nyaman saat tidur .

	Evangelista, TeofilusA
Widodo, Dyah
Widiani, Esti (2016)
	Tujuan: tujuan penelitian ini adalah mengetahui pengaruh hipnotis 5 jari terhadap tingkat kecemasan pasien sirkumsisi di tempat praktik mandiri mulyorejo sukun malang
Hasil penelitian : pre test sebelum hipnotis 5 jari didapatkan 6 responden yang bersedia, (83%) 5 responden memiliki kecemasan ringan dan (17%) 1 responden memiliki kecemasan sedang. post test sesudah hipnosis5 jari terhadap (83%) 5 responden berubah jadi tidak ada kecemasan dan (17%) 1 responden. hasil uji statistik wilxocon signed rank test dengan nilai signifikan 0,045 yang berarti lebih kecil dari signifikan 0,05. bagi peneliti selanjutnya memperhatikan jarak waktu perlakuan hipnotis 5 jari harus sama dan umur, status urutan anak laki-laki, jumlah saudara dalam keluarga yang sama

	Asmara, Maya Shella
Rahayu, Heni Esti
Wijayanti, Kartika
 (2017)
	Tujuan : Mengetahui efektivitas hipnoterapi dan terapi musik klasik terhadap kecemasan ibu hamil risiko tinggi di Puskesmas Magelang Selatan.
hasil penelitian : Hipnoterapi dan terapi musik klasik diberikan sebanyak 8 kali selama 2 minggu dengan durasi 15 menit. Sampel yang digunakan sebanyak 40 responden sebagai sampel dengan menggunakan teknik proporsional random sampling. Kecemasan ibu hamil risiko tinggi diukur dengan menggunakan kuesioner. Uji statistik yang digunakan adalah uji wilcoxon untuk mengukur kecemasan sebelum dan sesudah dan uji statistik Kolmogorov Smirnov dengan taraf signifikan p = 0,013 (p = <0,05). Hasil: Perbedaan kecemasan pasca hipnoterapi dan terapi musik klasik dengan nilai p = 0,013 (p = <0,05).


	Puspitasari, Ika
Wahyuntari, Evi ( 2020)
	Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kecemasan ibu hamil TM III di Puskesmas Gamping II. Penelitian survey analitik dengan bentuk pendekatan deskriptif. Populasi dalam penelitian ini sebanyak 42 ibu hamil trimester III usia 20-35 tahun. Teknik pengambilan sampel menggunakan total sampling sejumlah 42 ibu hamil trimester III
Hasil penelitian: Hasil penelitian didapatkan 24 (57,1%) dengak skor ≤ 36 dan 18 (42,9%) dengan skor > 36.






BAB IV
	HASIL DAN PEMBAHASAN	
A. HASIL 
	          Hasil literature review pada artikel didapatkan bahwa efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan, hal ini dikarenakan manfaat terapi komplementer ialah untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan dengan cara karja yaitu melakukan terapi komplementer
	        Berdasarkan hasil literatur reviuw yang telah dilakukan dari 10 judul, terhadap efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan, diantanranya sebagi berikut:
1. Hasil review pada literature pertama (Nila S et al., 2019) :
a. Literatur ini menjelaskan manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan terapi aroma lavender mempunyai efek menenangkan, Aroma lavender dapat memberikan ketenangan, keseimbangan, rasa nyaman, rasa keterbukaan dan keyakinan. Disamping itu, lavender juga dapat mengurangi rasa tertekan, stres, rasa sakit, emosi yang tidak seimbang, hysteria, rasa frustasi dan kepanikan. Selain itu aromaterapi mudah untuk diterapkan, akting cepat dan dapat digunakan dalam intervensi keperawatan mandiri
b. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan Relaksasi,teknik pernafasan, pergerakan dan perubahan posisi, massage, hidroterapi, terapi panas atau dingin, musik,guided imagery, akupresur dan aromaterapi merupakan beberapa teknik nonfarmakologi yang dapat meningkatkan kenyamanan ibu saat bersalin serta berpengaruh pada koping yang efektif terhadap pengalaman persalinan
c. Literatur ini menjelaskan mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan menggunakan  aromaterapi yang menggunakan minyak esensial dari ekstrak bunga lavender yang digunakan sebagai aromaterapi yang memberi efek relaksasi, anti- neurodepresive dan sedasi untuk orang yang mengalami insomnia serta memperbaiki mood seseorang, menurunkan tingkat kecemasan, meningkatkan tingkat kewaspadaan. Senyawa polifenol yang terdapat dalam bunga lavender memiliki potensi sebagai antioksidan, menghambat aktivitas radikal bebas, anti-terbakar, antivirus, anti kanker, dan penyakit yang berhubungan dengan jantung dimana kandungan terbanyak adalah linaly asetat dan linalool yang dapat memberikan efek rileksasi. Maka data hasil penelitian nya hasil p value kecemasan pretest 0,535 dan posttest 0,605 > α = 0,005 sehingga didapatkan distribusi normal. Untuk mengetahui efektivitas aromaterapi lavender untuk menurunkan kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas digunakan uji dependent t-test.
2. Hasil review pada literatur kedua (Astuti et al., 2015) :
a. Literature ini menjelaskan manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan pengaruh dari aromaterapi lavender mempengaruhi sistem limbik di otak yang mempengaruhi emosi, suasana hati dan memori, untuk menghasilkan neurohormon di endorpin dan encephalin yang berfungsi untuk menghilangkan rasa sakit dan serotonin yang berfungsi menghilangkan stress serta kecemasan saat menghadapi persalinan
b. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan diberikan antara lain hydrotherapy, massage therapy, aromatherapy dan Salah satu terapi yang digunakan oleh peneliti yaitu aromaterapi bitter orange untuk mengurangi rasa kecemasan selama persalinan.
c. Literature menjelaskan mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan aromaterapi lavender yaitu dari minyak esensial yang disebut dengan neroli. Ada 10 lebih komponen dari citrus aurantium minyak, yang sebagian besar mononterpens berikut: limonene, linalool, linalyl asetat, geranyl asetat, geraniol, nerol, neryl acetate. Minyak ini memiliki efek menjadi ressive, anti-septik, anti-spasmodik dan obat penenang ringan. Limonele di temukan di bitter orange minyak mengontrol siklooksigenase I dan II, mencegah aktifitas prostaglandin dan mengurangi rasa sakit. Meskipun aromaterapi menggunakan herbal lain telah menunjukkan efek pada metode pengurangan nyeri persalinan. literature kedua ini tidak menjelaskan perbandingan tingkat nyeri persalinan yang signifikan antara sebelum dan setelah diberikan aromaterapi.
3. Hasil review pada literature ketiga (Indirawaty et al., 2018) :
a. Literature ini menjelaskan manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu salah satunya dengan menggunakan meditasi yoga adalah latihan mental yang dapat menyeimbangkan fisik, emosional, mental, dan spiritual seseorang. Orang bermeditasi untuk mengurangi kecemasan, stres, dan depresi. Kedamaian jiwa yang diperoleh melalui meditasi yang baik akan meringankan stres dan memungkinkan seseorang untuk berpikir lebih jernih.
b. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan yoga dan terapi modalitas.
c. Literature ini menjelaskan mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan melakukan meditasi yang terbukti bisa menormalkan tekanan darah, detak jantung dengan menurunkan frekuensi pernapasan sehingga kebutuhan oksigen dapat dikurangi. pikiran, jiwa, dan emosi seseorang, tingkat stres juga akan berkurang. Meditasi adalah teknik untuk menormalkan fungsi otak yang memengaruhi suasana hati dan perasaan atau perasaan kita. Dengan meditasi penyakit yang paling tepat yang berasal dari pikiran manusia dapat dikendalikan dengan baik.
4. Hasil review pada literature keempat (Maliya et al., 2019): 
a. Literature ini menjelaskan manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan yaitu dengan pemberian relaksasi progresif dan aromaterapi lavender dapat menurunkan kecemasan pada pasien pre operasi dengan spinal anastesi. 
b. Jenis-jenis terapi komplemnter yang digunakan untuk mengurangi kecemasan yaitu dengan aromaterapi essensial oil jika penggunaannya dengan inhalasi, massage dan berendam.
c. Literature ini menjelaskan mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan yaitu dengan aromaterapi mawar rose damascena mengandung zat-zat seperti citral, eugenol, geraniol, citronellol, farnesol, linalool, dan phenylethyl alcohol. Aromaterapi mawar dapat diberikan dengan beberapa cara salah satunya dengan cara inhalasi yaitu dengan menghirup langsung. Pemberian secara langsung ini memberikan efek yang lebih baik karena indra penciuman mempunyai kontak langsung dengan bagian otak yang dapat merangsang efek dari aromaterapi. 
5. Hasil review pada literature kelima (Miarso et al., 2018):
a. Literature ini menjelaskan manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan aromaterapi lavender secara signifikan terbukti mampu mengurangi kecemasan pada ibu hamil trisemester 3 dalam menghadapi proses persalinan.
b. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan teknik aromatherapi yang dapat dilakukan untuk mengatasi kecemasan dalam menghadapi persalinan dengan menggunakan aroma – aroma tertentu untuk menenangkan pikiran dan merelaksasi otot yang kaku. 
c. Literature ini menjelaskan mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan pemberian aromaterapi. Teknik aromatherapi merupakan terapi atau pengobatan dengan menggunakan bau- bauan yang berasal dari tumbuhan, pohon, yang berbau harum dan enak yang sering di gabungkan dengan sentuhan terkendali secara esensial sehingga menimbulkan efek yang menenangkan dengan sifat teraupetik pada ibu hamil trimester III yang mengalami kecemasan menghadapi persalinan. 
6. Hasil review pada literature keenam (Rinata & Andayani, 2018) :
a. Literature ini menjelaskan kecemasan ibu hamil trimester III. Usia memiliki pengaruh penting terhadap perilaku kesehatan ibu hamil, khususnya pada ibu hamil trimester III.
b. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan koping
c. Literature ini menjelaskan mekanisme Kecemasan menghadapi persalinan kecemasan salah satunya dapat dipengaruhi oleh usia. Mekanisme koping yang baik lebih banyak diterapkan oleh seseorang dengan usia dan pola fikir yang matang dibandingkan dengan kelompok umur yang lebih muda. 
7. Hasil review pada literature ketujuh (Hang & Pekanbaru, n.d.) : 
a. Literature ini menjelaskan manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan terapi musik klasik efektif untuk mengurangi kecemasan pada ibu hamil resiko tinggi dan untuk dapat menurunkan kecemasan pada ibu hamil menjelang persalinan
b. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan hipnoterapi dan terapi musik klasik
c. Literature ini menjelaskan mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan terapi musik klasik merupakan upaya yang dirancang untuk membantu orang dalam konteks fisik dan mental, terapi musik mendorong klien untuk berinteraksi, improvisasi,mendengarkan atau aktif bermain music. Pemberian terapi dilakukan selama 7 menit dengan posisi ibu berbaring di tempat tidur. Selama pemberian musik klasik ajarkan ibu relaksasi dengan cara menarik nafas panjang dan hembuskan perlahan lewat mulut. Anjurkan kepada ibu dan keluarga untuk meakukan terapi musik klasik dengan cara serupa setiap dirumah selama 1 minggu. Anjurkan peran serta keluarga untuk membantu ibu relaksasi. Literature ketujuh ini menjelaskan perbandingan antara sesudah melakukan terapi musik klasik dab sebelum melakukan terapi musik klasik 
8. Hasil review pada literature kedelapa (Evangelista et al., 2016) :
a. Literature ini menjelaskan manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan yaitu dengan hipnosis adalah penembusan faktor kritis pikiran sadar dan diikuti dengan diterimanya suatu sugesti/ide atau pemikiran sehingga menyebabkan perubahan perilaku dan tatanan mental emosional. Terbukti British Medical Association menyatakan bahwa hipnosis layak digunakan untuk mengobati histeria dan digunakan sebagai anestesi
b. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan hipnosis 5 jari 
c. Literature ini menjelaskan mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan yaitu  kecemasan dapat diartikan sebagai kondisi normal untuk merespon tuntutan kebutuhan yang tidak terpenuhi. Pada kondisi seimbang, tubuh akan segera beradaptasi menghilangkan kecemasan dan mengembalikan kenyamanan tersebut dengan mekanisme koping adaptif. 
9. Hasil review pada literature kesembilan (Asmara et al., 2017) :
a. Literature ini menjelaskan manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan terapi musik klasik karena terapi musik klasik merupakan teknik yang efektif untuk mengalihkan perhatian seseorang terhadap cemas berlebih. Musik klasik dapat membantu seseorang menjadi lebih rileks, mengurangi stress, menimbulkan rasa aman dan sejahtera, melepaskan rasa sedih, membuat jadi gembira, dan membantu serta melepaskan rasa sakit
b. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan relaksasi, guided imagery, progressive muscle relaxation, hipnoterapi dan terapi musik klasik.
c. Literature ini menjelaskan mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan diberikan tindakan hipnoterapi untuk mengurangi kecemasan pada ibu hamil menjelang persalinan
10. Hasil review pada literature kesepuluh (Puspitasari & Wahyuntari, 2020):
a. Literature ini menjelaskan kecemasan pada wanita dalam persiapan persalinan
b. Literature ini tidak menjelaskan mekanisme menggunakan kuesioner Zung self rating anxiety scale (ZSAS) untuk menilai kecemasan. Metode pengumpulan data yaitu ibu hamil TM III yang memeriksakan kehamilan di Puskesmas Gamping II diberikan penjelasan tujuan penelitian dan menendatangani lembar informed concent responden mengisi kuesioner ZSAS dan MFA. Data dianalisa secara deskriptif dengan menghitung distribusi frekuensi.
B. PEMBAHASAN
          Artikel yang sudah dijelaskan tidak semua artikel menunjukan hasil penelitian Berdasarkan review yang sama persis dengan variable pada artikel ini. Akan tetapi dari beberapa artikel tersebut dapat ditelaah dan dikombinasikan sehingga dapat digunakan pada artikel ini sesuai dasar review artikel penelitian, yaitu : 
1. Manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan
       Menurut (Nila S et al., 2019) menjelaskan bahwa manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan terapi aroma lavender mempunyai efek menenangkan, Aroma lavender dapat memberikan ketenangan, keseimbangan, rasa nyaman, rasa keterbukaan dan keyakinan. Disamping itu, lavender juga dapat mengurangi rasa tertekan, stres, rasa sakit, emosi yang tidak seimbang, hysteria, rasa frustasi dan kepanikan. Selain itu aromaterapi mudah untuk diterapkan, akting cepat dan dapat digunakan dalam intervensi keperawatan mandiri. Menurut (Astuti et al., 2015) menjelaskan bahwa manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan pengaruh dari aromaterapi lavender mempengaruhi sistem limbik di otak yang mempengaruhi emosi, suasana hati dan memori, untuk menghasilkan neurohormon di endorpin dan encephalin yang berfungsi untuk menghilangkan rasa sakit dan serotonin yang berfungsi menghilangkan stress serta kecemasan saat menghadapi persalinan. Menurut (Indirawaty et al., 2018)  menjelaskan bahwa manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu salah satunya dengan menggunakan meditasi yoga adalah latihan mental yang dapat menyeimbangkan fisik, emosional, mental, dan spiritual seseorang. Orang bermeditasi untuk mengurangi kecemasan, stres, dan depresi. Kedamaian jiwa yang diperoleh melalui meditasi yang baik akan meringankan stres dan memungkinkan seseorang untuk berpikir lebih jernih. Menurut (Miarso et al., 2018)  menjelaskan bahwa manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan aromaterapi lavender secara signifikan terbukti mampu mengurangi kecemasan pada ibu hamil trisemester 3 dalam menghadapi proses persalinan. Menurut (Asmara et al., 2017)  menjelaskan bahwa manfaat efektifitas terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan terapi musik klasik karena terapi musik klasik merupakan teknik yang efektif untuk mengalihkan perhatian seseorang terhadap cemas berlebih. Musik klasik dapat membantu seseorang menjadi lebih rileks, mengurangi stress, menimbulkan rasa aman dan sejahtera, melepaskan rasa sedih, membuat jadi gembira, dan membantu serta melepaskan rasa sakit. 
2. Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan
       Menurut (Nila S et al., 2019) Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan relaksasi,teknik pernafasan, pergerakan dan perubahan posisi, massage, hidroterapi, terapi panas atau dingin, musik,guided imagery, akupresur dan aromaterapi merupakan beberapa teknik nonfarmakologi yang dapat meningkatkan kenyamanan ibu saat bersalin serta berpengaruh pada koping yang efektif terhadap pengalaman persalinan. Menurut (Astuti et al., 2015)  Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan diberikan antara lain hydrotherapy, massage therapy, aromatherapy dan Salah satu terapi yang digunakan oleh peneliti yaitu aromaterapi bitter orange untuk mengurangi rasa kecemasan selama persalinan. Menurut (Indirawaty et al., 2018)  Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan yoga dan terapi modalitas. Menurut (Maliya et al., 2019) Jenis-jenis terapi komplemnter yang digunakan untuk mengurangi kecemasan yaitu dengan aromaterapi essensial oil jika penggunaannya dengan inhalasi, massage dan berendam. Menurut (Miarso et al., 2018) Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan teknik aromatherapi yang dapat dilakukan untuk mengatasi kecemasan dalam menghadapi persalinan dengan menggunakan aroma – aroma tertentu untuk menenangkan pikiran dan merelaksasi otot yang kaku. Menurut (Rinata & Andayani, 2018) Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan koping. Menurut (Hang & Pekanbaru, n.d.) Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan hipnoterapi dan terapi musik klasik. Menurut (Evangelista et al., 2016) Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan hipnosis 5 jari. Menurut (Asmara et al., 2017)Jenis-jenis terapi komplemnter untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan relaksasi, guided imagery, progressive muscle relaxation, hipnoterapi dan terapi musik klasik.
3. mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan
      Menurut (Nila S et al., 2019) mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan menggunakan  aromaterapi yang menggunakan minyak esensial dari ekstrak bunga lavender yang digunakan sebagai aromaterapi yang memberi efek relaksasi, anti- neurodepresive dan sedasi untuk orang yang mengalami insomnia serta memperbaiki mood seseorang, menurunkan tingkat kecemasan, meningkatkan tingkat kewaspadaan. Senyawa polifenol yang terdapat dalam bunga lavender memiliki potensi sebagai antioksidan, menghambat aktivitas radikal bebas, anti-terbakar, antivirus, anti kanker, dan penyakit yang berhubungan dengan jantung dimana kandungan terbanyak adalah linaly asetat dan linalool yang dapat memberikan efek rileksasi. Maka data hasil penelitian nya hasil p value kecemasan pretest 0,535 dan posttest 0,605 > α = 0,005 sehingga didapatkan distribusi normal. Untuk mengetahui efektivitas aromaterapi lavender untuk menurunkan kecemasan menghadapi persalinan pada ibu hamil trimester III di Wilayah Kerja Puskesmas Bergas digunakan uji dependent t-test. Menurut (Astuti et al., 2015)  mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan aromaterapi lavender yaitu dari minyak esensial yang disebut dengan neroli. Ada 10 lebih komponen dari citrus aurantium minyak, yang sebagian besar mononterpens berikut: limonene, linalool, linalyl asetat, geranyl asetat, geraniol, nerol, neryl acetate. Minyak ini memiliki efek menjadi ressive, anti-septik, anti-spasmodik dan obat penenang ringan. Limonele di temukan di bitter orange minyak mengontrol siklooksigenase I dan II, mencegah aktifitas prostaglandin dan mengurangi rasa sakit. Meskipun aromaterapi menggunakan herbal lain telah menunjukkan efek pada metode pengurangan nyeri persalinan. literature kedua ini tidak menjelaskan perbandingan tingkat nyeri persalinan yang signifikan antara sebelum dan setelah diberikan aromaterapi. Menurut (Indirawaty et al., 2018)  mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan melakukan meditasi yang terbukti bisa menormalkan tekanan darah, detak jantung dengan menurunkan frekuensi pernapasan sehingga kebutuhan oksigen dapat dikurangi. pikiran, jiwa, dan emosi seseorang, tingkat stres juga akan berkurang. Meditasi adalah teknik untuk menormalkan fungsi otak yang memengaruhi suasana hati dan perasaan atau perasaan kita. Dengan meditasi penyakit yang paling tepat yang berasal dari pikiran manusia dapat dikendalikan dengan baik. Menurut (Maliya et al., 2019) mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan yaitu dengan aromaterapi mawar rose damascena mengandung zat-zat seperti citral, eugenol, geraniol, citronellol, farnesol, linalool, dan phenylethyl alcohol. Aromaterapi mawar dapat diberikan dengan beberapa cara salah satunya dengan cara inhalasi yaitu dengan menghirup langsung. Pemberian secara langsung ini memberikan efek yang lebih baik karena indra penciuman mempunyai kontak langsung dengan bagian otak yang dapat merangsang efek dari aromaterapi. Menurut (Miarso et al., 2018) mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan pemberian aromaterapi. Teknik aromatherapi merupakan terapi atau pengobatan dengan menggunakan bau- bauan yang berasal dari tumbuhan, pohon, yang berbau harum dan enak yang sering di gabungkan dengan sentuhan terkendali secara esensial sehingga menimbulkan efek yang menenangkan dengan sifat teraupetik pada ibu hamil trimester III yang mengalami kecemasan menghadapi persalinan. Menurut (Rinata & Andayani, 2018) mekanisme Kecemasan menghadapi persalinan kecemasan salah satunya dapat dipengaruhi oleh usia. Mekanisme koping yang baik lebih banyak diterapkan oleh seseorang dengan usia dan pola fikir yang matang dibandingkan dengan kelompok umur yang lebih muda. Menurut (Hang & Pekanbaru, n.d.) mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan terapi musik klasik merupakan upaya yang dirancang untuk membantu orang dalam konteks fisik dan mental, terapi musik mendorong klien untuk berinteraksi, improvisasi,mendengarkan atau aktif bermain music. Pemberian terapi dilakukan selama 7 menit dengan posisi ibu berbaring di tempat tidur. Selama pemberian musik klasik ajarkan ibu relaksasi dengan cara menarik nafas panjang dan hembuskan perlahan lewat mulut. Anjurkan kepada ibu dan keluarga untuk meakukan terapi musik klasik dengan cara serupa setiap dirumah selama 1 minggu. Anjurkan peran serta keluarga untuk membantu ibu relaksasi. Literature ketujuh ini menjelaskan perbandingan antara sesudah melakukan terapi musik klasik dab sebelum melakukan terapi musik klasik. Menurut (Evangelista et al., 2016) mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan yaitu  kecemasan dapat diartikan sebagai kondisi normal untuk merespon tuntutan kebutuhan yang tidak terpenuhi. Pada kondisi seimbang, tubuh akan segera beradaptasi menghilangkan kecemasan dan mengembalikan kenyamanan tersebut dengan mekanisme koping adaptif. Menurut (Asmara et al., 2017) mekamisme terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan dalam persiapan persalinan yaitu dengan diberikan tindakan hipnoterapi untuk mengurangi kecemasan pada ibu hamil menjelang persalinan. 



























BAB V
SIMPULAN DAN SARAN
A. KESIMPULAN
Setelah dilakukan literature review pada 10 jurnal yang mengatakan bahwa nonfarmakologi sangat berpengaruh untuk mengurangi kecemasan dalam persalinan maka dapat disimpulkan :
1. Manfaat terapi komplementer  yaitu  untuk mengurangi kecemasan dalam persalinan yaitu untuk membantu seseorang mengurangi gejala dan rasa cemas, meningkatkan keharmonisan dalam hidup, serta meningkatkan ketahanan seseorang terhadap penyakit.
2. Jenis-jenis terapi komplenter beberapa terapi dan teknis medis alternatif dan komplementer bersifat umum dan menggunakan proses alami (pernapasan, pikiran dan konsentrasi, sentuhan ringan, pergerakan, dan lain-lain) untuk membanti individu merasa lebih baik dan beradaptasi dengan kondisi akut dan akut. Berikut jenis-jenis terapi yang dapat diakses keperawatan, yaitu  terapi  relaksasi, teknik pernafasan atau meditasi, terapi music, guided imagery, akupresur dan aromaterapi (Stöcker, 2018).
3. Mekanisme terapi komplementer yaitu dengan kandungan dari terapi komplementer yaitu dengan menggunkaan aromaterapi lavender yaitu dari minyak esensial yang disebut dengan neroli. Ada 10 lebih komponen dari citrus aurantium minyak, yang sebagian besar mononterpens berikut: limonene, linalool, linalyl asetat, geranyl asetat, geraniol, nerol, neryl acetate. Minyak ini memiliki efek menjadi ressive, anti-septik, anti-spasmodik dan obat penenang ringan. Limonele di temukan di bitter orange minyak mengontrol siklooksigenase I dan II, mencegah aktifitas prostaglandin dan mengurangi rasa sakit. Meskipun aromaterapi menggunakan herbal lain telah menunjukkan efek pada metode mengurangi kecemasan menjelang persalinan.

B. SARAN 
Penelitian ini diharapkan bisa menjadi referensi bagi penelitian selanjutnya dalam penanganan terapi komplementer untuk mengurangi kecemasan secara nonfarmakologis. Menjadi sumber informasi atau pengetahuan dalam  pengembangan ilmu pengetahuan bagi masyarakat terutama pada ibu hamil dalam menejelang persiapan persalinan nya tentang manfaat terapi komplementer bahwa kandungan dari terapi komplementer yaitu dengan menggunkaan aromaterapi lavender yaitu dari minyak esensial yang disebut dengan neroli yang dapat mengurangi kecemasan salam persiapan persalinan, dan masih banyak lagi terapi kompolemter yang mengurangi kecemasan seperti yaitu  terapi  relaksasi, teknik pernafasan atau meditasi atau yoga, terapi music, guided imagery, dan akupresur.
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BERITA ACARA
UJIAN HASIL KTI/TA MAHASISWA
SEMESTER VI PROGRAM STUDI KEBIDANAN (D3) 
STIKES MEDISTRA INDONESIA
T.A 2020/2021






Pada hari ini Rabu tanggal 09 bulan Juni Tahun 2021 telah dilaksanakan Ujian Hasil KTI
semester VI/secara online (Zoom/google meet):

Mata Kuliah 							: KTI
Nama mahasiswa	: Lalita Mafudiah
NPM			: 18.156.02.11.015
[bookmark: _Hlk74121588]Judul KTI/TA		: Efektifitas Terapi Komplementer Untuk Mengurangi Kecemasan Dalam Persiapan Persalinan
Hari/Tanggal		: kamis,10 Juni 2021
Waktu			: 11:30-12:10
Tempat	: online/rumah masing-masing
Catatan penting selama pelaksanaan ujian hasill :
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ABSENSI PENGUJI UJIAN HASIL KTI MAHASISWA
SEMESTER VI PROGRAM STUDI KEBIDANAN (D3)
STIKES MEDISTRA INDONESIA
T.A 2020/2021
	NO
	NAMA
	NIDN
	TT
	KET
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ABSENSI UJIAN HASIL KTI
MAHASISWA SEMESTER VI PROGRAM STUDI KEBIDANAN (D3)
STIKES MEDISTRA INDONESIA 
T.A 2020/2021

Mata Kuliah		: KTI
Judul KTI/TA	: Efektifitas Terapi Komplementer Untuk Mengurangi Kecemasan Dalam Persiapan Persalinan

	NO
	NPM
	NAMA
	TT
	KET

	1
	18.156.02.11.015
	Lalita Mafudiah
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