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HIPNOBIRTHING PADA PERSALINAN
DITINJAU DARI KEDOKTERAN DAN ISLAM

Hypnobirthing merupakan praktik hipnosis terhadap diri sendiri (self-hypnosis) yang kemudian
digunakan pada proses persalinan. Teknik relaksasi ini bermanfaat mengurangi rasa sakit dan tekanan
emosi selama persalinan, tanpa perlu menggunakan obat bius. Metode ini mengacu pada hipnoterapi,
yakni penanaman sugesti alam bawah sadar ibu, untuk mendukung alam sadar yang mengendalikan
tindakannya dalam menjalani proses kelahiran.

Tujuan umum penulisan skripsi ini menjelaskan gambaran tentang praktik hipnotis dan hipnobirthing
di bidang kedokteran dan menurut pandangan Islam. Secara khusus bertujuan untuk mengetahui
manfaat hipnobirthing pada kehamilan dan proses persalinan, serta mengetahui pandangan Islam
tentang hipnotis dan hipnobirthing.

Ditinjau dari kedokteran, nyeri yang menyertai kontraksi uterus mempengaruhi mekanisme fisiologis
sejumlah sistem tubuh yang selalu menyebabkan respon stres fisiologis yang umum dan menyeluruh.
Hipnobirthing merupakan hipnoterapi yaitu suatu latihan penanaman sugesti pada alam bawah sadar.

Dalam Islam, Hipnobirthing dapat dimasukkan ke dalam kelompok pengobatan ilahiyah, karena
memiliki kesamaan dengan metode pengobatan Ruga yaitu pada keduanya memiliki tujuan untuk
menghilangkan sakit atau penyakit, dengan menggunakan ayat-ayat suci, doa, ataupun dzikir di dalam
pelaksanaannya. Metode hipnobirthing dalam Islam pada penggunaannya dianjurkan sambil berzikir
menyebut Asma Allah SWT. Sehingga seorang ibu bila melakukan hipnobirthing ini dengan kaidah
Islam maka diharapkan keimanan dan ketakwaannya akan semakin bertambah dan diharapkan proses
melahirkannya berjalan lancar.

Skripsi ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi pihak-pihak yang terkait. Bagi masyarakat
disarankan mengetahui tentang hipnobirthing pada persalinan karena memiliki manfaat memberikan
ketenangan dan rasa rileks saat persalinan sehingga rasa sakit berkurang. Bagi dokter dan tenaga
medis yang terkait disarankan memahami hipnoterapi pada penatalaksanaan hipnobirthing. Bagi
ulama disarankan dapat menjelaskan kepada masyarakat khususnya umat Islam mengenai Ruga yang
dibolehkan dalam Islam.
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BABI

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Semua wanita yang pernah mengalami proses melahirkan tidak akan
menyangkal bahwa proses persalinan normal adalah suatu perjuangan antara
rasa sakit dan bahagia. Rasa sakit yang kuat tidak hanya disebabkan oleh
kontraksi yang terjadi, tapi bisa juga disebabkan karena faktor psikologis ibu,
seperti rasa takut, cemas, serta tegang yang berlebihan. Adaptasi ibu terhadap
stress dalam persalinan ditunjukkan dengan adaptasi secara fisik dan psikis
karena sakit, lelah dan ketegangan. Status emosional ibu yang terkendali akan
menurunkan kecemasan yang sangat dibutuhkan dalam persalinan. Dilain pihak
bila sensasi dan proses persalinan berjalan seperti yang dia harapkan, ibu akan
lebih toleran dan persalinan akan berlangsung lebih mudah ( Sriati dkk, 1998).

Masalah yang dihadapi para wanita dalam menghadapi persalinan
adalah rasa takut dan cemas. Rasa takut dan rasa sakit lebih banyak disebabkan
rekaman negatif yang tertanam di bawah sadar ibu hamil, bahwa melahirkan itu
sakit. Rasa takut itulah yang membuat proses persalinan menjadi sakit. Rasa
takut membuat otot polos di dalam tubuh menjadi tegang, pembuluh darah
menyempit, pasokan oksigen berkurang, mulut rahim kaku, dan impuls sakit di
rahim bertambah (Leclaire, 1987 ).

Salah satu metode pendekatan kejiwaan yang memberi kesempatan
untuk berkonsentrasi, berfokus, rileks, sekaligus tetap sadar sepenuhnya adalah

dengan Hipnotis (Leclaire, 1987 ).



Hipnotis pada prinsipnya adalah membuka gerbang dengan
mengistirahatkan pikiran sadarnya sehingga sugesti-sugesti yang diberikan
tidak diproses oleh pikiran sadar. Dengan terbukanya gerbang kesadaran ini
berarti seseorang akan mudah sekali dipengaruhi dan diperintahkan sesuai
dengan apa yang dimasukkan dalam alam bawah sadamya. Jika kita
menanamkan pikiran yang positif maka akan menghasilkan pikiran yang positif
pula (Ketterhagen cs, 2002).

Aplikasi hipnotis dalam dunia kedokteran antara lain untuk membantu
proses anastesi (tanpa menggunakan obat, tetapi dengan menggunakan sugesti),
membantu meningkatkan semangat dan motivasi hidup para penderita
penyakit-penyakit yang berat (AIDS, kanker, dll) sehingga mereka mampu
menjalani pengobatan dengan pikiran dan perasaan yang lebih optimis,
membantu menghilangkan ketakutan-ketakutan yang terjadi pada pasien
(karena phobia/trauma sebelumnya), membantu proses persalinan dengan
relatif nyaman (rasa sakit yang berkurang jauh), serta masih banyak lagi
aplikasi lainnya di dunia kedokteran modern (Sutomo, 2006).

Hypnobirthing merupakan praktik hipnosis terhadap diri sendiri (sel/-
hypnosis) yang kemudian digunakan pada proses persalinan. Teknik relaksasi
ini sangat bermanfaat untuk mengurangi rasa sakit dan tekanan emosi selama
persalinan, tanpa perlu menggunakan obat bius. Metode ini mengacu pada
hipnoterapi, yakni penanaman sugesti alam bawah sadar ibu,untuk mendukung
alam sadar yang mengendalikan tindakan sang ibu dalam menjalani proses
kelahiran (Andriana, 2007).

Berdasarkan informasi dalam Al-Qur’an bahwa hamil dan melahirkan

merupakan Sunnatullah pada seorang ibu. Ibu akan merasakan ketakutan,



1.2

13

kecemasan dan rasa sakit yang belum pernah dirasakan sebelumnya dimana hal

ini wajar dialami oleh setiap perempuan saat hamil dan melahirkan.

Dalam ajaran Islam dikenal tiga jenis pengobatan yang biasa digunakan

oleh Rasulullah SAW yaitu pengobatan dari bahan-bahan alami, penyembuhan

[lahiah dan gabungan dari kedua cara tersebut. Hipnobirthing memiliki

kesamaan dengan metode pengobatan Ruga yaitu pada keduanya memiliki

tujuan untuk menghilangkan rasa sakit atau penyakit. Ruga yang diperbolehkan

dalam Islam adalah yang tidak mengarah kepada perbuatan syirik (Zuhroni,

2008).

Permasalahan

I

2

Bagaimana peranan hipnotis dalam bidang kedokteran.

Bagaimana Hipnobirthing dapat menjadi suatu cara melahirkan dengan
pengurangan rasa sakit dan tekanan emosi selama persalinan.

Bagaimana penatalaksanaan Hipnobirthing pada kehamilan dan proses
persalinan.

Bagaimana pandangan agama Islam mengenai Hipnobirthing pada

kehamilan dan proses persalinan.

Tujuan

A.

Umum :

Mendapatkan gambaran tentang praktik Hipnotis dan Hipnobirthing di
bidang kedokteran dan menurut pandangan Islam.

Khusus :

= Mengetahui peran hipnotis dalam bidang kedokteran.
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=  Mengetahui manfaat Hipnobirthing pada kehamilan dan proses
persalinan.

= Mengetahui penatalaksanaan Hipnobirthing pada kehamilan dan
persalinan.

= Mengetahui pandangan Islam mengenai Hipnobirthing pada

kehamilan dan persalinan.

Manfaat
1. Bagi Penulis
Dengan pembuatan skripsi ini, penulis terpacu untuk mempelajari
kembali tentang proses persalinan normal dan mengetahui manfaat
Hypnobirthing dalam mengurangi kecemasan dan rasa nyeri dalam
persalinan ditinjau dari kedokteran dan pandangan Islam.
2. Bagi Civitas Akademika Universitas Yarsi
Diharapkan skripsi ini dapat dijadikan sebagai bahan bacaan untuk
menambah pengetahuan dan dapat menjadi referensi untuk penulisan
karya ilmiah serta penelitian yang lebih lanjut.
3. Bagi Masyarakat
Semoga skripsi ini dapat membantu dalam memberikan informasi
mengenai Hipnobirthing pada kehamilan dan persalinan ditinjau dari Ilmu

Kedokteran dan pandangan Islam.



BAB II
HIPNOBIRTHING DALAM PERSALINAN DITINJAU DARI

KEDOKTERAN

2.1. FISIOLOGI PERSALINAN

Kehamilan dan persalinan merupakan suatu proses fisiologis
kompleks dalam rangka mengeluarkan produk konsepsi dari uterus ke dunia luar.
Proses ini ditandai oleh peningkatan frekuensi, intensitas, dan durasi dari
kontraksi uterus yang bermakna, oleh pendataran dan dilatasi serviks yang
progresif, dan oleh penurunan bagian terendah janin yang bermakna
(Cunningham dkk, 2006).

Penelitian Friedman’s pada tahun 1955 membagi tahap persalinan
menjadi 3 tahap. Tahap pertama dimulai saat uterus mulai berkontraksi yang
mengakibatkan dilatasi serviks sampai dengan maksimal, dibagi menjadi fase
laten dan fase aktif. Pada fase laten, terjadi kontraksi uterus yang irreguler dan
pelan, dan pendataran dan dilatasi serviks yang gradual. Pada fase aktif terjadi
peningkatan dilatasi servik dan penurunan bagian terendah janin secara
bermakna. Fase aktif dimulai saat dilatasi serviks 3-4 cm dan dibagi lagi menjadi
fase akselerasi, dilatasi maksimum, dan deselerasi. Tahap kedua persalinan
adalah saat dilatasi serviks maksimal dan komplit sampai dengan lahirnya bayi.
Tahap ketiga saat kelahiran plasenta (Cunningham dkk, 2006).

Partus abnormal adalah bayi lahir melalui vagina dengan bantuan
tindakan atau alat seperti versi atau ekstraksi, cunam, vakum, dekapitasi,
embriotomi dan sebagainya, atau lahir per abdominam dengan sectio cesarea

(Wiknjosastro, 2006).



2.1.1. Sebab Terjadinya Persalinan

L

Penurunan fungsi plasenta : kadar progesteron dan estrogen menurun
mendadak, nutrisi janin dari plasenta berkurang.

Tekanan pada ganglion servikale dari pleksus Frankenhauser, menjadi
stimulasi (pacemaker) bagi kontraksi otot polos uterus.

Iskemia otot-otot uterus karena pengaruh hormonal dan beban, semakin
merangsang terjadinya kontraksi.

Peningkatan beban atau stress pada maternal maupun fetal dan
peningkatan estrogen mengakibatkan peningkatan aktifitas kortisol,
prostaglandin, oksitosin yang akan menjadi pencetus rangsangan untuk

proses persalinan (Cunningham dkk, 2006).

Tiga syarat yang perlu dipenuhi untuk persalinan spontan :

a.

Power atau His (kontraksi ritmis otot polos uterus), kekuatan mengejan

~ ibu, keadaan kardiovaskular respirasi metabolik ibu.

Passage yang merupakan keadaan jalan lahir.
Passenger yaitu keadaan janin (letak, presentasi, ukuran dan berat janin,
ada atau tidak kelainan anatomi mayor) (Wiknjosastro, 2006).

Dengan adanya keseimbangan dan kesesuaian antara faktor-faktor

"P" tersebut, persalinan normal diharapkan dapat berlangsung.

His adalah gelombang kontraksi ritmis otot polos dinding uterus

yang dimulai dari daerah fundus uteri di mana tuba falopii memasuki

dinding uterus, awal gelombang tersebut didapat dari “pacemaker” yang

terdapat di dinding uterus daerah tersebut (Wiknjosastro, 2006).



Resultante efek gaya kontraksi tersebut dalam keadaan normal
mengarah ke daerah lokus minoris yaitu daerah kanalis servikalis (jalan
lahir) yang membuka, untuk mendorong isi uterus ke luar (Wiknjosastro,
2006).

His terjadi akibat beberapa faktor diantaranya yaitu kerja hormon
oksitosin, terjadinya regangan dinding uterus oleh isi konsepsi dan adanya
rangsangan terhadap pleksus saraf Frankenhauser yang tertekan massa
konsepsi (Wiknjosastro, 2006).

Nyeri persalinan pada waktu his dipengaruhi berbagai faktor :

1. Iskemia dinding korpus uteri yang menjadi stimulasi serabut saraf di
pleksus hipogastrikus diteruskan ke sistem saraf pusat menjadi sensasi
nyeri.

2. Peregangan vagina, jaringan lunak dalam rongga panggul dan
peritoneum, menjadi rangsang nyeri.

3 Keadaan mental pasien (pasien bersalin sering ketakutan, cemas
(anxietas), atau eksitasi).

4. Prostaglandin meningkat sebagai respons terhadap stress (Cunningham
dkk, 2006).

Aktivitas miometrium dapat dinyatakan lebih jelas pada adanya
kehamilan. Bila pemeriksaan ginekologi dilakukan pada waktu hamil dapat
dirasakan adanya kontraksi uterus (Braxton-Hicks). Pada seluruh kehamilan
dapat dicatat adanya kontraksi ringan dengan amplitudo 5 mmHg tiap menit
yang tidak teratur. His sesudah kehamilan 30 minggu makin terasa lebih
kuat dan lebih sering. Sesudah 36 minggu aktivitas uterus lebih meningkat

lagi hingga persalinan mulai. His timbul lebih kuat tiap 10 menit dan



serviks membuka 2 cm. Jika persalinan mulai, yakni pada permulaan kala
pembukaan atau kala I, maka frekuensi dan amplitudo his meningkat.
Dalam keadaan normal tonus uterus pada waktu relaksasi tidak meningkat
(Cunningham dkk, 2006).

Amplitudo uterus meningkat terus sampai akhir kala I dan frekuensi
his menjadi 2-4 kontraksi tiap 10 menit. Lamanya his juga meningkat dari
hanya 20 detik dari permulaaan partus sampai 60-90 detik pada akhir kala I
atau permulaan kala II. His yang sempurna dan efektif adalah bila ada
koordinasi dari gelombang kontraksi, sehingga kontraksi simetris dengan
dominasi di fundus uteri. Jika frekuensi dan amplitudo his lebih tinggi maka
hal ini akan mengurangi pertukaran oksigen schingga dapat menimbulkan
hipoksia serta gawat janin yang ditentukan dengan menghitung denyut
jantung janin (Cunningham dkk, 2006).

Agar peredaran darah ke uterus lebih baik ibu dianjurkan berbaring
ke kiri agar tidak menekan pembuluh darah di panggul. Dengan demikian
kontraksi uterus menjadi efisien dan putaran paksi kepala akan berlangsung
lebih lancar. His yang sempurna akan membuat dinding korpus uteri yang
terdiri atas otot-otot menjadi lebih tebal dan lebih pendek sedangkan bagian
bawah uterus dan servik yang hanya mengandung sedikit otot dan banyak
mengandung jaringan kolagen akan mudah tertarik hingga menjadi tipis dan
membuka (Cunningham dkk, 2006).

Pada saat memasuki kala I ibu sudah mulai mengedan di mana hal
ini akan menambah kekuatan uterus yang sudah optimum dengan

mengadakan kontraksi diafragma dan otot-otot dinding abdomen. Setelah



anak lahir kekuatan his tetap ada untuk pelepasan dan pengeluaran plasenta
(Cunningham dkk, 2006).

Sesudah plasenta lahir amplitudo his masih tinggi tapi frekuensinya
berkurang. Hal ini disebut aktifitas uterus menurun. Kontraksi uterus pada
keadaan ini umumnya tidak seberapa sakit akan tetapi dapat mengganggu

sekali (Cunningham dkk, 2006).

2.1.2 Pembagian Kala Dalam Proses Persalinan (Cunningham dkk, 2006;
Wiknjosastro, 2006)
1. Kala I atau Fase Pembukaan

Fase ini dimulai pada waktu serviks membuka karena his yaitu
kontraksi uterus yang teratur, makin lama makin kuat, makin sering,
makin terasa nyeri, disertai pengeluaran darah-lendir yang tidak lebih
banyak daripada darah haid.

Berakhir pada waktu pembukaan serviks telah lengkap (pada periksa
dalam, bibir porsio serviks tidak dapat diraba lagi). Selaput ketuban
biasanya pecah spontan pada saat akhir kala L.

Fase laten : dari awal pembukaan sampai mencapai 3 cm, berlangsung
sekitar 8 jam.

Fase aktif : pembukaan dari 3 cm sampai lengkap (+10 cm), berlangsung
sekitar 6 jam, terbagi atas : a). Fase akselerasi (sekitar 2 jam), pembukaan
3 cm sampai 4 cm; b). Fase dilatasi maksimal (sekitar 2 jam), pembukaan
4 cm sampai 9 cm; c). Fase deselerasi (sekitar 2 jam), pembukaan 9 cm

sampai lengkap (+ 10 cm).



Peristiwa penting yang terjadi pada persalinan kala I :

1. Keluar lendir atau darah (bloody show) akibat terlepasnya sumbat
mukus (mucous plug) yang selama kehamilan menumpuk di kanalis
servikalis, akibat terbukanya vaskular kapiler serviks, dan akibat
pergeseran antara selaput ketuban dengan dinding dalam uterus.

2. QOstium uteri internum dan eksternum terbuka sehingga serviks
menipis dan mendatar.

3. Selaput ketuban pecah spontan (beberapa kepustakaan menyebutkan
ketuban pecah dini jika terjadi pengeluaran cairan ketuban sebelum

pembukaan 5 cm).

2. Kala II atau Fase Pengeluaran :

Fase ini dimulai pada saat pembukaan serviks telah lengkap dan
berakhir pada saat bayi telah lahir lengkap. His menjadi lebih kuat, lebih
sering, lebih lama dan sangat kuat. Selaput ketuban mungkin juga baru
pecah spontan pada awal kala II.

Peristiwa penting pada persalinan kala II :

1. Bagian terbawah janin (pada persalinan normal yaitu kepala) turun
sampai dasar panggul.

2. Tbu timbul perasaan atau refleks ingin mengejan yang makin berat.

3. Perineum meregang dan anus membuka (hemoroid fisiologik).

4. Kepala dilahirkan lebih dulu, dengan suboksiput di bawah simfisis
(simfisis pubis sebagai sumbu putar atau hipomoklion), selanjutnya

dilahirkan badan dan anggota badan.
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3.

Kemungkinan diperlukan pemotongan jaringan perineum untuk

memperbesar jalan lahir (episiotomi).

Lama kala II pada primigravida + 1.5 jam, multipara + 0.5 jam.

Gerakan utama pengeluaran janin pada persalinan dengan letak

belakang kepala :

1-

Kepala masuk pintu atas panggul yaitu sumbu kepala janin dapat
tegak lurus dengan pintu atas panggul (sinklitismus) atau miring atau
membentuk sudut dengan pintu atas panggul (asinklitismus anterior
atau posterior).

Kepala turun ke dalam rongga panggul, akibat tekanan langsung dari
his dari daerah fundus ke arah daerah bokong, tekanan dari cairan
amnion, kontraksi otot dinding perut dan diafragma (mengejan), dan

badan janin terjadi ekstensi dan menegang.

. Fleksi. Kepala janin fleksi, dagu menempel ke toraks, posisi kepala

berubah daﬁ diameter oksipito-frontalis (puncak kepala) menjadi
diameter suboksipito-bregmatikus (belakang kepala).

Rotasi interna (putaran paksi dalam) selalu disertai turunnya kepala,
putaran ubun-ubun kecil ke arah depan (ke bawah simfisis pubis),
membawa kepala melewati distansia interspinarum dengan diameter
biparietalis.

Ekstensi. Setelah kepala mencapai vulva, terjadi ekstensi setelah
oksiput melewati bawah simfisis pubis bagian posterior. Lahir
berturut-turut : oksiput, bregma, dahi, hidung, mulut, dagu.

Rotasi eksterna (putaran paksi luar) kepala berputar kembali sesuai

dengan sumbu rotasi tubuh, bahu masuk pintu atas panggul dengan
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posisi anteroposterior sampai di bawah simfisis, kemudian dilahirkan
bahu depan dan bahu belakang.

7. Ekspulsi. Setelah bahu lahir, bagian tubuh lainnya akan dikeluarkan
dengan mudah. Selanjutnya lahir badan (toraks,abdomen) dan lengan,

pinggul atau trokanter depan dan belakang, tungkai dan kaki.

4. Comgioi 130700 Bl 3P §elpnids

3. Kala III atau Fase Pengeluaran Plasenta
Fase pengeluaran plasenta dimulai pada saat bayi telah lahir lengkap
dan berakhir dengan lahirnya plasenta. Kelahiran plasenta yaitu lepasnya
plasenta dari insersi pada dinding uterus, serta pengeluaran plasenta dari

kavum uteri.
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Lepasnya plasenta dari insersinya mungkin dari sentral (Schultze)
ditandai dengan perdarahan baru, atau dari tepi - marginal (Matthews-
Duncan) jika tidak disertai perdarahan, atau mungkin juga serempak sentral
dan marginal. Pelepasan plasenta terjadi karena perlekatan plasenta di
dinding uterus adalah bersifat adhesi, sehingga pada saat kontraksi mudah
lepas dan berdarah.

Pada keadaan normal, kontraksi uterus bertambah keras, fundus
setinggi sekitar atau di atas pusat. Plasenta lepas spontan 5-15 menit setelah

bayi lahir.

4. Kala IV atau Observasi Pascapersalinan :
Sampai dengan 1 jam postpartum, dilakukan observasi. Tujuh pokok
penting yang harus diperhatikan pada kala IV :
1.  Kontraksi uterus harus baik,
2.  Tidak ada perdarahan pervaginam atau dari alat genital lain,
3.  Plasenta dan selaput ketuban harus sudah lahir lengkap,
4. Kandung kencing harus kosong,
5. Luka-luka di perineum harus dirawat dan tidak ada hematoma,
6. Resume keadaan umum bayi, dan

7.  Resume keadaan umum ibu.

2.2 NYERI PERSALINAN
Persalinan dibagi dalam tiga tingkat, yaitu kala I dimulai dari
kontraksi uterus yang teratur dan berakhir pada pembukaan lengkap serviks, kala

Il pembukaan lengkap serviks sampai dengan bayi lahir dan kala III dari bayi
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lahir sampai keluarnya plasenta. Nyeri selama proses persalinan kala I adalah
nyeri primer yang diakibatkan oleh dilatasi serviks dan kontraksi uterus. Serat
saraf nyeri aferen berjalan dari serviks dan uterus masuk ke medula spinalis
melalui akar posterior dari T10-L1. Nyeri kala II berasal dari pelebaran vulva dan
perineum. Daerah imi dipersarafi oleh saraf pudendus melalui S2-4
(Wiknjosastro, 2006).

Nyeri adalah bagian integral dari persalinan dan melahirkan yang
dapat terjadi karena faktor fisiologis dan psikologis. Sensasi nyeri itu sendiri
dihasilkan oleh jaringan saraf kompleks yang melibatkan sistem saraf perifer dan
sentral. Sistem saraf otonom dan terutama komponen simpatisnya juga berperan
dalam nyeri persalinan (McCrea,1998).

Oleh karena tubuh manusia tidak dapat menahan nyeri yang tidak
terbatas, alam memiliki mekanisme yang telah terbentuk untuk mengurangi dan
mengeliminasi sensasi. Mekanisme ini menyebabkan penggunaan zat yang
disebut neuromodulator yang dihasilkan oleh tubuh sebagai respon terhadap stres
dan nyeri. Neuromodulator bekerja dengan menghambat pelepasan
neurotransmitter eksitatorik. Sejumlah neuromodulator telah ditemukan dan
dikategorikan menjadi tiga kelompok utama: beta-lipotrofin, enkefalin, dan
dinorfin. Beta-endorfin adalah sub-kelompok beta-lipotrofin dan telah
ditunjukkan menghambat pembentukan prostaglandin dan mengurangi efeknya
(McCrea, 1998).

Endorfin adalah opiat endogen yang memiliki kerja seperti morfin dan
dihasilkan dalam konsentrasi yang bervariasi dalam otak, medula spinalis, dan
saluran cerna sebagai respon terhadap stres dan nyeri dan dihasilkan oleh kelenjar

hipofisis. Zat ini berikatan erat dengan reseptor opiat dan berkerja sebagai
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pembawa pesan kimia dan bekerja seperti analgesia. Stimulasi beta-endorfin

selama persalinan adalah sebagai blok nyeri fisiologis yang penting dan memiliki

efek analgesik yang berlangsung sampai 2-3 jam (McCrea, 1998).

2.2.1 Nyeri Persalinan dan Respon Tubuh (McCrea, 1998)

Nyeri yang menyertai kontraksi uterus memengaruhi mekanisme

fisiologis sejumlah sistem tubuh yang selalu menyebabkan respon stres

fisiologis yang umum dan menyeluruh. Banyak respon involunter yang

mungkin merupakan jalan alami untuk mempertahankan homeostasis, tetapi

nyeri persalinan yang berat dan lama dapat memengaruhi ventilasi,

sirkulasi, metabolisme, dan aktivitas uterus.

1.

Ventilasi

Nyeri yang menyertai kontaksi uterus menyebabkan hiperventilasi.
Hiperventilasi menyebabkan penurunan kadar PaCO2 (kadar pada
kehamilan normal adalah 32 mmHg, kadar pada saat keadaan
menurun adalah 16-20 mmHg) dan konsekuensinya adalah
peningkatan kadar pH yang konsisten. Salah satu bahaya kadar
PaCO2 ibu rendah adalah penurunan kadar PaCO2 janin yang
menyebabkan deselerasi lambat denyut jantung janin.

Ventilasi dapat meningkat nyata ketika wanita bersalin menggunakan
latihan pernapasan. Hal ini dapat mempengaruhi keseimbangan asam-
basa sistem sirkulasi, menghasilkan alkalosis dengan pH 7,5 dan di
atas 7,5. Bahaya nyata alkalosis selama persalinan adalah penurunan

transfer oksigen bagi janin. Alkalosis juga dapat menginduksi
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vasokonstriksi uterus, memperlama persalinan, dan alkalosis yang
makin memburuk.

Fungsi Kardiovaskuler

Curah jantung meningkat secara progresif seiring dengan semakin
majunya persalinan terutama karena nyeri persalinan. Juga
dimungkinkan bahwa peningkatan aktivitas saraf simpatis akibat nyeri
persalinan, kecemasan dan ketakutan mungkin bertanggung jawab
dalam penjngkatan curah jantung bersamaan dengan makin majunya
persalinan.

Nyeri akibat kontraksi uterus dapat menyebabkan peningkatan
tekanan darah sistolik dan diastolik. Péningkatan curah jantung (ian
tekanan sistolik yang menyertai persalinan secara umum tidak
membahayakan bagi wanita bersalin yang sehat. Namun hal ini dapat
meningkatkan resiko wanita yang- menderita penyakit jantung,
preeklamsia atau hipertensi.

Efek Metabolik

Peningkatan aktivitas simpatis yang disebabkan nyeri persalinan dapat
menyebabkan peningkatan metabolisme dan konsumsi oksigen.
Peningkatan konsumsi oksigen, kehilangan patrium bikarbonat
melalui ginjal untuk mengkompensasi alkalosis respiratorik yang
disebabkan nyeri persalinan dan sering kali penurunan karbohidrat
yang biasanya diakibatkan dari kebijakan restriksi diet selama
persalinan. Semuanya berperan dalam status asidosis metabolik yang
kemudian dapat dialami oleh janin.

Efek Endokrin
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Stres yang disebabkan oleh nyeri persalinan telah dikaitkan dengan
pelepasan katekolamin maternal yang akan menyebabkan penurunan
aliran darah uterus. Selama persalinan kadar adrenalin meningkat, dan
salah satu efek sampingnya adalah penurunan aktivitas uterus yang
dapat menyebabkan persalinan lama.
5.  Aktivitas Uterus

Nyeri persalinan dapat mempengaruhi kontraksi uterus melalui sekresi
kadar katekolamin dan kortisol yang meningkat dan akibatnya
memengaruhi durasi persalinan. Nyeri sendiri juga dapat
menyebabkan aktivitas uterus yang tidak terkoordinasi yang akan

menyebabkan persalinan lama.

Selain respon fisiologis terhadap nyeri, nyeri pada persalinan
juga berhubungan dengan respon perilaku yang dapat diamati, misalnya
vokaliéasi, ekspresi wajah, gerakan tubuh dan verbalisasi. Vokalisasi
mengacu pada suara yang dihasilkan sebagai respon nyeri persalinan
mencakup erangan, rintihan, dan atau jeritan dan tangisan. Di sisi lain,
ekspresi wajah mungkin satu-satunya bukti bahwa wanita sedang
mengalami nyeri persalinan. Bahkan sebenarnya ekspresi wajah dapat
menjadi tanda yang dapat diamati pertama kali bahwa wanita dalam
keadaan distres walaupun hal itu tidak mengindikasikan dibutuhkannya

pereda nyeri atau tidak (McCrea, 1998).
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2.3. HIPNOSIS

Hipnosis adalah pemberdayaan energi jiwa bawah sadar dengan
mengistirahatkan energi jiwa sadar. Energi jiwa bawah sadar berupa energi sinar
elektromagnetik sekitar satu oktaf, dari Far Infra-Red Rays (FIR) dengan panjang
gelombang 6-14 mikron, yang berasal dari matahari. Energi ini digunakan untuk
deteksi dan terapi yang disebut juga energi aura, bio-energy, psychic energy,
organ, tenaga dalam, dsb. Hipnosis dalam bidang kedokteran digunakan sejak
abad ke-18 oleh Dr. Franz Anton MESMER (Kaplan dan Saddock, 1997;
Kusuma E, 2006).

Hipnosis adalah kata yang berasal dari bahasa Yunani, yang artinya
tidur. Secara umum hipnosis dapat diartikan sebagai kondisi dimana seseorang
mudah sekali menerima sugesti dan pengaruh orang lain. Dalam beberapa
metode, hipnosis sering membuat orang tertidur. Sebenarnya hipnosis ini adalah
suatu Sepi berkomunikasi dan menanamkan sugesti atau pola pikir dalam
mempengaruhi alam bawah sadar seseorang untuk bekerjasama dengan alam
sadarnya agar lebih efektif sehingga bertujuan untuk meningkatkan motivasi.
Hipnosis ini hanya dapat dilakukan pada orang dalam kondisi rileks yang dalam

(Hukom, 1979).
2.3.1. Teori Hipnosis

Beberapa teori hipnosis berusaha mendeskripsikan gejala ini dalam
kaitannya dengan aktivitas otak sedangkan beberapa teori lainnya lebih
berfokus pada pengalaman fenomenologisnya. Terdapat perbedaan
fundamental dalam teori hipnosis, yaitu antara "keadaan" (state) dan "non-

keadaan" (non-state). Penganut teori "keadaan" meyakini bahwa keadaan
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kesadaran yang berubah adalah bagian pokok dari hipnosis, sementara

penganut teori "non-keadaan" percaya bahwa proses psikologis biasa,
seperti perhatian terpusat dan pengharapan, sudah cukup untuk
menerangkan gejala ini. Definisi yang tepat dari apa yang merupakan
keadaan kesadaran yang berubah masih menjadi bahan perdebatan.
Meskipun banyak orang yang dihipnosis mendeskripsikan pengalaman
mereka sebagai "berubah", sulit untuk menggunakan istilah ini tanpa ada

definisi yang jelas terlebih dahulu (Hukom, 1979).

Teori Keadaan Alfa dan Theta

Berdasarkan hasil penelitian, didapatkan data yang dikumpulkan

dari gambaran Electroencephalography (EEG) dapat diidentifikasi dari

impuls elektrik yang dipancarkan oleh otak ada empat macam frekuensi
pola gelombang otak yang pokok. Keadaan Betfa (waspada/bekerja)
dideﬁnisikan sebagai 14-32 putaran per detik / cycles per second (CPS),
keadaan Alfa (santai/relax) sebagai 7-14 CPS, keadaan Theta (mengantuk)
sebagai 4-7 CPS, dan keadaan Delta (tidur/bermimpi/tidur pulas) kira-kira

3-5 CPS (Ganong, 2003) .

Definisi fisiologis menyebutkan bahwa keadaan alfa pada umumnya
diasosiasikan dengan menutup mata, relaksasi dan melamun. Keadaan theta
diperlukan untuk perubahan terapeutik (berhubungan dengan pengobatan),
yang dikaitkan dengan hipnosis untuk pembedahan, hipnoanestesia
(penggunaan hipnosis untuk mematirasakan rasa sakit), dan hipnoanalgesia
(penggunaan hipnosis untuk mengurangi kepekaan terhadap rasa sakit), di

mana pembedahan lebih siap dilakukan dalam keadaan theta dan delta.
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Obat bius (anestetik), zat penenang (sedatif) dan hipnosis mengacaukan
keselarasan syaraf, yang dianggap mendasari terjadinya gelombang theta,

baik pada manusia maupun binatang (Ganong, 2003; www.wikipedia.com).

Hipnosis bekerja pada pikiran bawah sadar, yakni pada gelombang
alpha sampai dengan theta. Pikiran ini adalah lawan dari conscious mind
atau pikiran sadar. Pikiran sadar adalah pikiran yang kita gunakan schari-
hari yang dipenuhi dengan analisa, proses berpikir dan penilaian.
Sebaliknya pikiran bawah sadar bekerja tanpa analisa ibaratnya sebuah
gudang besar yang menyimpan emosi, memori, kepribadian, intuisi,

persepsi, kepercayaan terhadap suatu hal dan kebiasaan (Handayani, 2009).

Prinsip yang digunakan pada hipnosis adalah membuka gerbang
antara pikiran sadar dan pikiran bawah sadar dengan mengistirahatkan
pikiran sadarnya sehingga sugesti-sugesti yang diberikan tidak dianalisa
dulu oleh pikiran sadar, tetapi langsung diterima oleh pikiran bawah sadar
sebagai suatu pemahaman yang baru. Pengistirahatan pikiran sadar dapat
dilakukan dengan menghentikan sejenak anggota tubuh yang dikendalikan
oleh pikiran sadar, seperti tangan, kaki, badan dan sebagainya. Hal ini dapat
dilakukan melalui pemusatan konsentrasi ataupun relaksasi (Handayani,

2009).
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2.3.2. Tahapan Proses Hipnoterapi (Handayani, 2009)

1.

Tahapan yang terjadi selama proses hipnoterapi meliputi:

Pre-Induction Interview/ Pre-Hipnotis Interview/ Pre-Talk:

Tujuan dari proses awal ini yaitu untuk membangun kepercayaan
klien (frust), menghilangkan rasa takut terhadap hipnotis / hipnoterapi
(allaying fears), menjelaskan miskonsepsi mengenai hipnoterapi, dan

menjawab semua pertanyaan klien.

Tahap ini merupakan tahapan yang paling penting yang dimulai
dengan percakapan ringan, saling berkenalan, serta hal-hal lain yang
bersifat mendekatkan seorang hipnoterapis secara mental terhadap
klien (building rapport). Hipnoterapis juga akan membangun
pengharapan mental klien terhadap masalah yang dihadapinya

(building mental expectancy).

Suggestibility Test :

Maksud dari uji sugestibilitas adalah untuk menentukan apakah klien
masuk ke dalam orang yang mudah menerima sugesti atau tidak. Uji
sugestibilitas juga berfungsi sebagai pemanasan, menghilangkan rasa
takut terhadap proses hipnoterapi, dan untuk menentukan teknik

induksi yang terbaik bagi sang klien.
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3. Induction / Induksi

Induksi bertujuan membawa pikiran klien berpindah dari pikiran sadar
(conscious) ke pikiran bawah sadar (sub conscious), dengan
menembus apa yang dikenal dengan kritikal faktor. Saat tubuh rileks,
pikiran juga menjadi rileks. Saat keadaan rileks, maka gelombang
otak akan turun dari Beta, Alfa, kemudian Theta. Semakin turun
gelombang otak, seseorang akan semakin rileks, sehingga berada
dalam kondisi france. Inilah yang dinamakan dengan kondisi
terhipnotis. Hipnoterapis akan mengetahui kedalaman trance klien

dengan melakukan Depth Level Test (tingkat kedalaman france klien).

4. Deepening / Intesifying / Pendalaman Trance

Bertujuan untuk mengetahui kedalaman france seseorang. Jika
dianggap perlu, hipnoterapis akan membawa ke france yang lebih

dalam.

5. Suggestions / Sugesti

Selanjutnya hipnoterapis akan memberikan sugesti-sugesti (saran)
positif yang bersifat mengobati kepada klien. Sugesti-sugesti ini yang
diharapkan akan tertanam di alam bawah sadar klien, dan
menghasilkan perubahan positif terhadap masalah yang dihadapi.
Pada saat klien masih berada dalam trance, hipnohipnoterapis juga
akan memberi Post Hypnotic Suggestion, kepada klien. Post Hypnotic
Suggestion adalah sugesti yang diberikan kepada klien pada saat

proses hipnotis masih berlangsung dan diharapkan terekam terus oleh
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pikiran bawah sadar klien meskipun klien telah keluar dari proses
hipnotis. Post Hypnotic Suggestion merupakan salah satu unsur

terpenting dalam proses hipnoterapi.
6. Awakening / Termination

Pada tahap yang terakhir hipnoterapis secara perlahan-lahan akan
membangunkan klien dari "tidur" hipnotisnya, dan membawanya ke

keadaan yang sepenuhnya sadar.
2.4. HIPNOBIRTHING

Hipnobirthing terdiri atas kata hypro (dari hypnosis) dan birthing
(melahirkan) yang diartikan sebagai seni dan keterampilan untuk meningkatkan
ketenangan pikiran sehingga dapat menghadapi persalinan dengan nyaman.
Dalam hipnobirththing ini, ibu sepenuhnya sadar dan menikmati proses
persalinan. .Penanaman konsep dan paham alam bawah sadar ibu akan

membantu proses kelahiran (Kuswandi, 2007).

Hipnobirthing ini merupakan hipnoterapi yaitu suatu latihan
penanaman sugesti pada alam bawah sadar. Sebagai seorang manusia kita tidak
bisa mengetahui kapan persalinan itu akan terjadi, tetapi dengan metode
hipnobirthing dapat membuat ibu menjadi lebih rileks. Terapi ini mengajarkan
para ibu untuk memahami dan melepaskan Fear-Tension-Pain Syndrome yang
seringkali menjadi penyebab kesakitan dan ketidaknyamanan selama proses

kelahiran (Kuswandi, 2007).
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Hipnobirthing mempunyai banyak manfaat, yaitu:

1.

Meminimalkan bahkan menghilangkan, rasa takut, ketegangan, sindrom
rasa sakit dan kepanikan selama proses persalinan dan periode setelahnya
(sehingga tidak menimbulkan trauma).

Meminimalkan bahkan menghilangkan keinginan untuk menggunakan obat
bius dan obat penghilang rasa sakit saat bersalin sehingga mengurangi efek
samping dari penggunaan obat bius terhadap ibu dan bayi.

Mempersingkat fase awal proses persalinan, yaitu pembukaan, yang
biasanya bisa memakan waktu 10 sampai 24 jam (terutama untuk kelahiran
anak pertama). Menghilangkan keletihan yang amat sangat sehingga
setelah proses kelahiran bayi, sang ibu bisa bertenaga.

Mengurangi kemungkinan terjadinya hiperventilasi (pernafasan yang cepat
dan pendek karena menahan sakit) saat proses persalinan berlangsung.

Mempercepat masa pemulihan pasca-persalinan

Membuat proses kelahiran alami menjadi sesuatu yang indah dan tidak

traumatis. Mempererat ikatan batin antara ibu terhadap bayi dan sang suami

(Tuschhoff, 2006).

Latihan hipnobirthing ini dapat dilakukan kapan saja. Umumnya

latihan ini dimulai pada bulan ketujuh. Namun, latihan ini akan lebih baik lagi

bila dilakukan pada awal bulan kehamilan atau trimester pertama (Andriana,

2007).

Hipnobirthing akan menuntun ibu untuk sama sekali tidak

memikirkan dan merasakan rasa nyeri yang ditimbulkan oleh kontraksi rahim.

Dalam kondisi rileks yang dalam, alam bawah sadar ibu akan mengatur
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keselarasan tubuh dan menghasilkan anestesi atau bius alami kita yaitu
endorfin. Endorfin inilah yang nantinya akan menggantikan hormon pemicu
rasa sakit (hormon stres). Saat melatih relaksasi hipnobirthing, ibu memikirkan
dan membayangkan proses persalinan yang akan dilaluinya sebagai suatu
proses alami yang indah dan berkesan untuk menyambut kehidupan baru. Ibu
harus merasa yakin bahwa ia mampu menjalani proses tersebut dengan tangan
terbuka, senyuman dan rasa bahagia. Ibu juga harus merasa yakin bahwa
bayinya sehat dan proses kelahiran itu akan berjalan dengan tenang, cepat dan
lancar (Andriana, 2007).

Sugesti-sugesti tersebut ditanamkan dalam pikiran ibu sehingga
diharapkan akan merasa tenang, tidak mudah emosi dan menjadi lebih antusias
menyambut kelahiran bayinya. Sejalan dengan itu otot-otot tubuh menjadi tidak
terlalu tegang saat persalinan berlangsung sehingga nyeri yang dialami akan
ciirasakan sangat minimal atau bahkan tidak merasa sakit sama sekali
(Andriana, 2007).

Pada sebuah penelitian di Australia tahun 2006, ditemukan 48%
wanita yang sering melakukan latihan hipnoterapi lebih mudah diberikan
induksi sugesti saat persalinan. 44% yang kurang intensif menjalani latihan
merasakan hasil yang kurang maksimal saat diberikan induksi. Sedangkan 7%
sisanya sulit diberikan induksi. Sedangkan di In(ionesia sendiri belum ada
angka yang pasti mengenai keberhasilan hipnoterapi dalam persalinan (Cyna,
2006).

Dari data retrospektif yang diambil antara bulan Agustus 2002 sampai
Agustus 2004 terhadap wanita-wanita yang berlatih self-hypnotis dalam

mempersiapkan kelahiran bayinya dibandingkan dengan wanita yang tidak
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melakukan self-hypnotis yang diambil secara acak. Pada 77 wanita yang sejak
masa antenatal teratur berlatih self~hypnotis dalam mempersiapkan kelahiran
bayinya dibandingkan dengan 3.249 wanita yang memiliki kesamaan usia
kehamilan tetapi tidak melakukan self~Aypnotis, didapatkan hasil yaitu pada
nullipara parturient menggunakan lebih sedikit epidurals: 36% (18/50)
dibandingkan dengan 53% (765/1436) dari kontrol yang digunakan (RR 0.68
[95% CI 0.47-0.98]); dan yang memerlukan sedikit tambahan analgesia: 18% (
9/50) dibandingkan 36% ( 523/1436) dari kontrol yang digunakan ( RR 0.48[
95%CI 0.27-0.90]). Dari data-data tersebut menunjukkan hasil yang
menguntungkan dan signifikan yang berhubungan dengan penggunaan self-

hypnosis pada proses persalinan (Cyna, 2006).

2.4.1. Hipnobirthing Semasa Hamil
Hipnosis diri (self-hypnosis) dan penanaman sugesti merupakan
prinsip dasar Hipnobirthing yang digunakan sebagai latihan selama masa
kehamilan. Posisi yang baik adalah posisi berbaring menyamping ke kiri
(left lateral) karena dengan posisi ini ibu dapat memperbaiki aliran darah
ke rahim atau plasenta. Posisi tersebut membuat pembuluh darah besar di

sisi kanan tulang belakang tidak tertekan (Andriana, 2007).

2.4.2 Hipnobirthing Selama Persalinan
Relaksasi yang dilakukan semasa hamil berperan penting dalam
tahap ini karena ibu sudah dapat memusatkan pikirannya saat kontraksi
datang dan berkonsentrasi terhadap relaksasi dan pengaturan nafas

(Andriana, 2007).
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Berikut adalah panduan persalinan Hipnobirthing (Andriana, 2007) :

. Saat telah menjalani proses kontraksi diingatkan untuk selalu berdoa
dan berniat.

. Pada awal pembukaan kontraksi masih datang pada tenggang waktu
yang cukup lama sekitar tiap 15-30 menit. Masa ini digunakan untuk
relaksasi dan menenangkan pikiran karena pada saat ini juga dibutuhkan
banyak tenaga dan mental yang kuat.

. Mempraktekkan Hipnobirthing yang telah didapatkan selama masa
kehamilan.

. Saat kontraksi semakin kuat dan semakin sering digunakan teknik
pernapasan saat persalinan yang diselaraskan dengan afirmasi yang
diucapkan.

. Jika merasé rileks saat kontraksi atau merasa mengantuk maka
dianjurkan untuk tidur yang berguna untuk mengumpulkan tenaga saat
proses persalinan yang sebenarnya tiba.

. Posisikan ujung lidah di balik gigi atas dan tempelkan ke langit-langit
mulut. Posisi ini akan membuat rahang menjadi rileks sehingga mulut
juga tidak akan tegang.

. Lakukan semua rangkaian di atas seiring dengan bertambahnya
pembukaan dan semakin seringnya kontraksi.

Saat telah disiapkan proses kelahiran ucapkan niat dan doa dalam hati
karena inilah puncak semua latihan.

. Jangan menutup mata saat melahirkan, karena saat mengedan dapat

menyebabkan pembuluh darah di mata pecah.
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10. Diiringi dengan napas yang teratur, rasakan baik-baik saat kontraksi
datang dan mengejanlah sekuatnya masih dengan mata terbuka. Jika
praktek hipnobirthing ini berhasil semua proses ini tidak akan terasa
menyakitkan.

11. Rasakan sensasi saat mengejan yakni ketika puncak kepala bayi mulai
muncul di liang vagina. Tariklah nafas panjang saat konttraksi hilang
dan sambutlah dengan ketenangan dan kebahagiaan. Teruskan
mengejan sekuatnya saat kontraksi datang dan rasakan bayi perlahan
keluar mulai bagian kepala, pundak, badan dan tangan, lalu kaki. Jika
kepala bayi sudah keluar tidak perlu mengejan sekuat sebelumnya.

12. Hembuskan nafas panjang saat merasa bayi sudah keluar sepenuhnya,

nikmati dan ingatlah terus momen ini.

Kesuksesan latihan akan terbukti oleh kemudahan dan ketenangan
jiwa saat proses kelahiran berlangsung. Mungkin bagi sebagian orang
hipnobirthing tidak menghilangkan rasa sakit, tetapi setidaknya rasa sakit
yang dirasakan bersifat minimal sehingga tidak akan menimbulkan trauma

pada ibu (Andriana, 2007).
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BAB III

HIPNOBIRTHING DALAM PERSALINAN DITINJAU DARI ISLAM

3.1. Kesehatan Wanita Hamil Menurut Islam

Kesehatan adalah rahmat Tuhan yang sangat besar. Setiap orang
mendambakan tubuh yang sehat secara lahir dan batin karena dengan tubuh
yang sehat orang bisa melakukan pekerjaan dan beribadah seoptimal mungkin,
begitu juga dengan ibu yang sedang hamil. Islam sangat menekankan agar
manusia menjaga kesehatannya juga menjaga setiap penyebab yang dapat
menyebabkannya sakit (Al-Arifi, 2004). Menjaga agar tidak terkena penyakit
adalah lebih baik daripada mengobati sebagaimana dinyatakan dalam kaidah

ushuliyyat :

€ 'Y
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“Menolak lebih mudah daripada menghilangkan”

Berdasarkan rumusan WHO (World Health Organization), ”Health is
a state of complete physical, mental and social-being, not merely the absence of
disease on infirmity”, (Sehat adalah suatu keadaan jasmaniah, rohaniah dan
sosial yang baik, tidak hanya tidak berpenyakit atau cacat). Dadang Hawari
melaporkan, bahwa sejak tahun 1984 WHO telah menyempurnakan definisi di
atas dengan menambah satu unsur lagi, yaitu sehat secara rohani atau spiritual
sehingga seseorang menjadi sehat bila memiliki tubuh jasmani yang tidak
berpenyakit, mental yang baik, sosial yang baik dan spiritual atau iman yang

baik dan benar (Zuhroni dkk, 2008).
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Menurut ajaran Islam, dimensi kesehatan bukan hanya kesehatan

fisik, mental dan sosial saja tetapi Islam melihat dimensi kesehatan meliputi

sehat fisik, mental sosial dan sehat spiritual (Zulkifli, 1994).

Dalam Islam diterangkan bahwa menjaga kesehatan sudah dimulai

sejak pembentukan janin di dalam perut ibu sampai saatnya bayi tersebut

terlahir pada kehidupan dunia, sehingga akan terbentuk tubuh yang kuat dan

sempurna. Untuk itu Islam menganjurkan kepada kaum ibu :

L

Untuk berpandai-pandai dalam melindungi diri mereka sendiri sewaktu
hamil demi menjaga kesehatan janin hingga tidak menjadi cacat atau
keguguran. Karena itu Islam membolehkan ibu yang sedang hamil untuk
tidak berpuasa di bulan Ramadhan bila dia merasa cemas terhadap
keselamatan dirinya atau anak yang dikandung atau disusuinya.

Allah SWT berfirman :
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Artinya : “(yaitu) dalam beberapa hari yang tertentu. Maka jika di antara
kamu ada yang sakit atau dalam perjalanan (lalu ia berbuka), maka
(wajiblah baginya berpuasa) sebanyak hari yang ditinggalkan itu pada
hari-hari yang lain. Dan wajib bagi orang-orang yang berat
menjalankannya (jika mereka tidak berpuasa) membayar fidyah, (yaitu)
memberi makan seorang miskin. Barangsiapa yang dengan kerelaan hati
mengerjakan kebajikan, maka itulah yang lebih baik baginya. Dan
berpuasa lebih baik bagimu jika kamu mengetahui” (Q.S. Al Bagarah (2) :
184)
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Rasulullah SAW menegaskan :

i ally LA e 5 alally sl Calai il of alay dag e a1 )

Artinya ;"
Sesungguhnya Allah memberikan keringanan kepada seorang musafir pada
sebagian shalat, dan Allah memberikan keringanan kepada orang yang
sedang hamil dan menyusui pada pelaksanaan puasa“ (HR. Abu Dawud,
At-Tirmidzi, dan An-Nasa’i)

Berdasarkan Al-Qur’an dan Al-Hadits di atas maka dapat dimengerti
bahwa kaum perempuan yang sedang hamil atau sedang menyusui
dibolehkan untuk tidak berpuasa agar selalu makan yang teratur, tercukupi,
dan penuh gizi hingga dapat membentuk janin yang sempurna serta
melindungi kesempurnaannya saat masa pertumbuhan.

2. Islam menyuruh ibu hamil memperhatikan kesehatannya karena kesehatan
ibu berarti kesehatan bayi di perutnya. Karena itu Islam menganjurkan
wanita hamil untuk berobat dan memeriksakan kesehatannya selama hamil.

3. Islam menghimbau kaum perempuan untuk tidak melakukan perbuatan
yang membahayakan atau menyakitkan janin, seperti melakukan aborsi
(pengguguran kandungan), baik melalui operasi maupun minum obat-
obatan.

4. Islam memberikan arahan kepada ibu hamil untuk selalu meminta kebaikan,
keberkahan dan petunjuk Allah selama kehamilan untuk anak yang berada
dalam kandungannya.

5. Ibu hamil harus selalu berdoa agar Allah SWT memudahkan kehamilan,
proses persalinan, menjadikan bayi yang shalih, menjaganya dari setan, dan

menjadikan bayi yang penuh berkah (Al-Arifi, 2004).
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3.2. Tuntunan Islam Semasa Hamil

Secara kodrati perempuan mengemban fungsi reproduksi umat
manusia. Fungsi-fungsi reproduksi yang paling penting adalah hamil,
melahirkan, dan menyusui anak. Fungsi reproduksi inilah yang secara fisik
jasmaniah yang membedakan perempuan dengan laki-laki (Al-Arifi, 2004).

Kata hamil berasal dari bahasa Arab, yakni diambil dari kata kerja
hamala yang berarti “membawa”. Pelakunya disebut hamil. Karena itu,
perempuan yang sedang membawa janin di dalam rahimnya disebut hamil
(www.syariahonline.com). Dalam Al Quran kehamilan dijelaskan merupakan

tugas yang sangat berat.

Allah SWT berfirman:
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Artinya: “Kami perintahkan kepada manusia supaya berbuat baik kepada ibu
bapaknya, bahwa ibunya telah mengandungnya dengan susah payah, dan
melahirkannya dengan susah payah (pula). Mengandungnya sampai
menyapihnya adalah tiga puluh bulan, sehingga apabila dia telah dewasa dan
umurnya sampai empat puluh tahun ia berdo’a: “ Ya Tuhanku, tunjukilah aku
untuk mensyukuri ni’mat Engkau yang telah engkau berikan kepadaku dan
kepada ibu bapakku dan supaya aku dapat berbuat amal yang sholeh yang
Engkau ridhai; berilah kebaikan kepadaku dengan (memberi kebaikan) kepada
anak-cucuku. Sesungguhnya aku bertaubat kepada Engkau dan sesungguhnya
aku termasuk orang-orang yang berserah diri” (Q.S. Al Ahqgaaf (46) : 15)
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Pada ayat yang lain Allah SWT berfirman :
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Artinya : “Dan Kami perintahkan kepada manusia (berbuat baik) kepada dua
orang ibu-bapaknya; ibunya telah mengandungnya dalam keadaan lemah yang
bertambah-tambah, dan menyapihnya dalam dua tahun. Bersyukurlah kepada-
Ku dan kepada dua orang ibu bapakmu, hanya kepada-Kulah kembalimu”
(Q.S. Lugman (31) : 14)

Kedua ayat di atas menggambarkan bahwa kehamilan merupakan
tugas yang sangat berat. Untuk itu agar dijadikan peringatan kepada manusia
(laki-laki dan perempuan) agar memuliakan dan menghormati ibu yang telah
mengandung dan melahirkannya ke dunia.

Di satu sisi, kehamilan merupakan anugerah Allah SWT yang harus
diterima dan dijalani dengan sebaik mungkin. Di sisi lain manusia diingatkan
agar tidak melahirkan anak-anak yang lemah baik fisik, psikis, mental dan
spiritualnya. Keadaan tersebut dapat dipengaruhi dari keadaan psikis ibu
selama kehamilan (Al-Arifi, 2004).

Allah SWT berfirman :
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Artinya : Hendaknya takut kepada Allah orang-orang yang kemungkinan akan
meninggalkan/melahirkan  keturunan yang lemah, yang dikhawatirkan
kesejahteraan mereka. Karena itu, hendaklah mereka bertaqwa kepada Allah
sambil selalu mengucapkan perkataan yang benar” (Q.S. An Nisa’ (4) : 9)
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Bila dalam masa kehamilan ibu menanam ketenangan terhadap
dirinya, maka bayi yang dilahirkan tentu akan berkembang dengan lebih baik.

Allah SWT berfirman :
s 15 (T 558 B335 Brd 3l e B 0 135 5553 52l

Artinya : “Dan orang-orang yang berkata: “Ya Tuhan kami, anugerahkanlah
kepada kami isteri-isteri kami dan keturunan kami sebagai penyenang hati
(kami) dan jadikanlah kami imam bagi orang-orang yang bertakwa” (Q.S. Al
Furqaan (25) : 74)

Tuntunan Islam terhadap perempuan hamil yaitu agar berhati-hati
merawat kehamilannya. Perawatan yang dimaksud selain berupa perawatan
medis, juga mencakup kesehatan jasmani dan juga rohani. Mendekatkan diri

kepada Allah dapat menentramkan jiwa ibu yang biasanya bersifat labil akibat

pengaruh dari kehamilannya tersebu t(Al-Arifi, 2004).

3.3. Sikap-sikap Dokter dan Paramedis menurut Islam

Ilmu kedokteran yang dewasa ini berkembang umumnya bersifat
universal atau digunakan secara umum. Oleh karena itu, kaum Muslimin harus
dapat memilih yang sesuai dengan norma dan kaidah Islam. Dengan semangat
gerakan Islamisasi maka sudah seharusnya seluruh sendi kehidupan dijadikan
sebagai bagian dari pengamalan ajaran agama.

Sikap-sikap dokter dan paramedis juga diatur dalam Islam, terutama
dikembangkannya konsep ‘Dokter Muslim’. Banyak rumusan yang
dikemukakan oleh berbagai kalangan, antara lain Ja’far Khadim Yamani (1993)

menyatakan di dalam buku Sejarah Kedokteran Islam dari Masa ke Masa
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bahwa ilmu kedokteran dapat dikatakan Islami bila memenuhi kriteria-kriteria

yaitu :

1. Dokter harus mengobati pasien dengan ihsan dan tidak melakukan hal-hal
yang bertentangan dengan Alquran

2. Tidak menggunakan bahan haram atau dicampur dengan unsur haram

3. Dalam pengobatan tidak boleh berakibat mencacatkan tubuh pasien, kecuali
sudah tidak ada alternatif lain.

4. Pengobatan tidak berbau tahayul, khurafat, atau bid’ah

5. Hanya dilakukan oleh tenaga medis yang sudah menguasai di bidang medis

6. Memiliki sifat-sifat terpuji, tidak iri, riya, takabur, senang merendahkan
orang lain, atau sikap hina lainnya.

7. Harus berpenampilan rapi dan bersih (Yamani, 1993).

Dokter dan paramedis perlu pedoman hidup dan profesionalisme
dalam pekerjaannya agar dapat bekerja dengan benar dan jelas supaya tidak
salah dalam bertindak karena setiap pekerjaan itu akan dituntut
pertanggungjawabannya.

Dokter dan paramedis yang Islami juga perlu mengetahui berbagai
dasar hukum yang jelas terkait dengan kesehatan dalam Islam ketika
melakukan prakteknya. Dalam kehidupan keseharian seorang dokter dan
paramedis sangat banyak hal-hal yang ditemui yang sangat membutuhkan
kecermatan dalam menganalisis hukumnya menurut syari’at. Misalnya
bagaimana pandangan Islam tentang hukum euthanasia, abortus, bayi tabung,
kloning, forsep, dll. Jika seorang dokter dan paramedis tidak mempunyai

pemahaman Islam yang benar dan tidak tahu tentang hukum yang benar dalam
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kasus-kasus tersebut, maka dia akan melakukan tindakan menurut keinginan

dan pemikirannya sendiri untuk memperoleh keuntungan pribadinya. Padahal

apa yang benar menurut pemikirannya adalah belum tentu sesuai dengan

ketentuan Islam (Yamani, 1993).

Seorang muslim yang bertugas sebagai dokter dan paramedis untuk

dapat selamat dunia akhirat perlu memiliki sikap yang Islami (Yamani, 1993),

di antaranya adalah :

L

Beriman

Dokter dan paramedis seharusnya mempunyai keimanan terhadap Allah
SWT sehingga terhindar dari perbuatan-perbuatan yang tercela. Orang
beriman akan mengerjakan pekerjaan penuh dengan kesungguhan karena
Allah Ta’ala. Dia akan selalu melakukan pekerjaan sesuai dengan yang
diperintahkan dan menjauhi larangannya. Dokter harus meyakini bahwa
kesembuhan ada di tangan Allah dan dia hanya sebagai perantara dan
membantu mengobati saja. Tanpa iman, segala amal saleh sebagai dokter
dan paramedis akan hilang sia-sia di mata Allah.

Allah SWT berfirman :
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Artinya : “Demi masa. Sesungguhnya manusia selalu dalam kerugian.
Kecuali mereka yang beriman. Dan yang berbuat amal saleh. Dan nasehat-

nasehati dengan kebenaran. Dan nasehat-nasehati dengan kesabaran”
(Q.S. Al ‘Ashr (103) : 1-3)
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2. Ikhlas
Sebagai dokter dan paramedis dalam menjalani pekerjaannya harus dengan
tulus dan ikhlas karena Allah. Semua yang dilakukan semata-mata karena
Allah, bukan untuk mendapat pujian atau mengharapkan imbalan semata.

Allah SWT berfirman :
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Artinya : “Mereka hanya diperintahkan untuk mengabdikan diri kepada

Allah dengan ikhlas, lurus mengerjakan agama, karena Dia” (Q.S. Al
Bayyinah (98):5)

3. Berbahasa yang baik
Dokter dan paramedis harus mempunyai bahasa yang baik, sopan santun
dalam berbicara, menghormati, dan menyayangi orang yang sakit sehingga
dapat menyenangkan hatinya.

Allah SWT berfirman:
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Artinya : “Tutur bahasa yang baik dan pemaaf lebih utama daripada
pemberian yang diiringi dengan sesuatu yang menyakiti dan Allah Maha
Kaya dan Maha Penyantun” (Q.S. Al Bagqarah (2) : 263)

4. Lemah lembut
Dokter dan paramedis harus memiliki sikap lemah lembut agar dapat

membantu pasien untuk mengungkapkan rasa sakit yang dirasakannya
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tanpa rasa takut ataupun malu. Hal ini akan sangat membantu dalam
pengobatan dan penyembuhan penyakitnya.

Allah SWT berfirman :
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Artinya : “Maka karena rahmat Allah engkau berlaku lemah lembut kepada
mereka, sekiranya engkau berlaku kasar dan berhati bengis, niscaya
mereka menjauhkan diri dari sekitarmu” (Q.S. Ali Imran (3) : 159)

Rasulullah SAW bersabda :
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Artinya : “Dan Allah memberikan kepada sikap lembut itu dengan apa
yang tidak Dia berikan kepada sikap kaku / kasar dan dengan apa yang
tidak Dia berikan kepada selainnya" (HR. Muslim)

Sabar dan pemaaf

Dokter dan paramedis harus memiliki sifat sabar dan pemaaf dalam
menghadapi orang yang sakit, karena jika tidak sabar dan pemaaf maka
akan membuat pasien menjadi takut dan tidak mau berobat sehingga akan
memperparah penyakitnya.

Allah SWT berfirman :
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Artinya : “Sungguh orang yang sabar dan pemaaf adalah termasuk pekerti

yang perlu dan dipelihara” (Q.S. Asy Syura (42) : 43)
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6. Tenang
Dalam menghadapi orang sakit hendaknya dokter dan paramedis harus
dapat bersikap tenang dan tidak gugup betapapun keadaan gawat. Hal ini
akan mempermudah pekerjaan dokter dan paramedis, sehingga membuat
orang yang sakit menjadi semakin tenang dan tidak cemas atau takut
terhadap penyakit yang dideritanya.

Rasulullah SAW bersabda :
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Artinya : “Tetaplah kamu bersifat tenang” (HR. At Thabrani dan Al
Baihaqi)

Pada hadits lain diriwayatkan:
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Artinya : “Bila engkau hendak melakukan suatu pekerjaan, hadapilah
dengan tenang hingga Allah menunjukkan kepada engkau jalan keluar”

(HR. Al Bukhari)

7. Teliti
Dokter dan paramedis harus bersikap teliti dalam menghadapi pasien. Hal
ini akan mempengaruhi kinerja dan hasil dari pengobatan yang akan
diberikan,
Rasulullah SAW bersabda:
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Artinya : “Sesungguhnya Allah Ta’ala menyukaz blla seseorang
mengerjakan suatu pekerjaan dilakukannya dengan teliti” (HR. Al
Baihaqi)
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8. Tegas
Dalam menjalani tugasnya, dokter dan paramedis harus mempunyai sikap
yang tegas dan tidak ragu-ragu dalam mengambil keputusan, karena dengan
ketegasan itu akan mempermudah pekerjaannya.

Rasulullah SAW bersabda:
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Artinya : “Bila ada keraguan dalam hatimu, tinggalkanlah” (HR. Ahmad
dan Ibnu Hibban)

9. Patuh pada Peraturan
Seorang dokter dan paramedis dalam bertindak atau bertingkah laku
haruslah patuh pada perintah ataupun peraturan yang telah ada dan semua
pengobatan yang dilakukan harus sesuai dengan prosedur yang telah ada
dan yang telah ditentukan.

Rasulullah SAW bersabda:
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Artinya :” Dengar dan taatilah walaupun- yang dipilih sebagai penguasa
kalian adalah budak dari Habasyah yang kepalanya seperti kismis (anggur
kering)” (HR. Al Bukhari)

10. Bersih, apik, suci
Dokter dan paramedis haruslah mementingkan kebersihan untuk dirinya

sendiri dan lingkungan agar selalu tetap sehat.

40



Allah SWT berfirman:
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Artinya : “...Allah menyukai orang-orang yang bersih” (Q.S. At Taubah
(9):108)

11. Penyimpan Rahasia
Dokter dan paramedis harus memiliki sikap dapat menyimpan rahasia
pasien terutama rahasia tentang penyakit maupun pribadi pasien yang tidak
ingin atau tidak boleh diketahui oleh orang lain atau khalayak luas kecuali
atas seizin pasien.

Allah SWT berfirman:
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Artinya : “Allah tidak menyukai ucapan buruk, (vang diucapkan) dengan

terus terang kecuali oleh orang yang dianiaya. Allah adalah Maha
Mendengar lagi Maha Mengetahui” (Q.S. An Nisa (4) : 148)

Allah SWT berfirman:
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Artinya : “Sesungguhnya orang-orang yang ingin agar (berita) perbuatan
yang amat keji itu tersiar di kalangan orang-orang yang beriman, bagi
mereka azab yang pedih di dunia dan di akhirat. Dan Allah mengetahui,
sedang kamu tidak mengetahui.” (Q.S. An Nur (24) : 19)
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12. Dapat Dipercaya

13.

Dokter dan paramedis hendaklah mempunyai sikap dapat dipercaya,
terutama oleh pasiennya. Dokter dan paramedis yang amanah akan bekerja
sesuai dengan kepercayaan yang telah diberikan kepadanya sebagai tenaga

medis.

Allah SWT berfirman:
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Artinya : “Wahai orang-orang yang beriman, janganlah kamu
mengkhianati Allah dan Rasul-Nya dan janganlah kamu mengkhianati
amanat yang dipercayakan kepadamu, sedangkan kamu mengetahui” (Q.S.
Al Anfal (8) : 27)

Allah SWT berfirman:
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Artinya :  “Sesungguhnya Alah  memerintahkan kamu supaya
menyampaikan segala amanat (yang dipercayakan) kepada yang berhak
menerimanya, dan (menyuruh kamu) apabila menetapkan hukum di antara
manusia supaya kamu menetapkan dengan adil. Sesungguhnya Allah
memberi pengajaran yang sebaik-baiknya kepadamu. Sesungguhnya Allah
adalah Maha Mendengar lagi Maha Melihat”. (Q.S. An Nisa (4) : 58)

Bertanggungjawab
Dokter dan paramedis harus mempunyai sikap bertanggungjawab atas
segala pekerjaan yang dilakukan, baik itu menyangkut diagnosa maupun
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pengobatan yang ia berikan. Tanggungjawab ini bukan hanya terhadap
manusia tetapi nanti akan dipertanggungjawabkan kepada Allah SWT.

Allah SWT berfirman :

t_l.a_ljl“l.{ }Ajlj_).pa.._”’ éZ‘J|U|rlGLM;Ud.JLa&Z‘£3
. ’9-—!;--,-

Artinya : “Dan janganlah engkau menurut apa-apa yang tidak kamu
ketahui, sesungguhnya pendengaran, penglihatan, dan hati itu, masing-
masingnya adalah bertanggungjawab” (Q.S. Al Isra (17) : 36)

Dari firman Allah dan hadits di atas maka jelaslah bahwa sebagai
dokter dan paramedis bukan hanya dituntut untuk mendiagnosis dan
mengobati penyakit saja, tetapi mereka juga dituntut untuk memiliki akhlak
atau perilaku yang mulia sehingga pasien akan merasa aman, nyaman,
tenang, dan percaya akan pengobatan yang diberikan kepadanya (Yamani,

1993).

3.4. Hipnobirthing Ditinjau dari Islam

Hipnobirthing merupakan seni atau keterampilan untuk meningkatkan
ketenangan pikiran schingga dapat menghadapi persalinan dengan nyaman.
Metode hipnobirthing suatu penanaman konsep dan paham alam bawah sadar ibu
dalam proses persalinan. Dengan terbiasanya ibu berlatih relaksasi, jalan lahir
untuk janin akan lebih mudah terbuka sehingga proses persalinan tidak terlalu
melelahkan. Kondisi rileks juga akan mendorong pengeluaran hormon endorphin
atau yang kerap disebut hormon bahagia. Sehingga, membantu menghilangkan
rasa takut, tegang, dan kepanikan saat melahirkan (Andriana, 2007 ; Republika
Online, 2008).
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Pada tahap awal, ibu hamil dapat meminta panduan dari ahli
hipnoterapi. Penanaman afirmasi dan sugesti ke alam bawah sadar bisa dilakukan
dengan cara dan media apapun. Misalnya, mendengarkan dan mengikuti ucapan
hipnoterapis, latihan fokus dengan pendulum, teknik “memanjangkan tangan”
hingga ke langit-langit, atau menggerakan tangan dengan pikiran. Bagi muslimah
bisa dilakukan sambil berzikir dan mengucapkan Asma Allah (Republika Online,
2008).

Latihan hipnobirthing ini dapat dilakukan kapan saja. Umumnya
latihan ini dimulai pada bulan ketujuh. Namun, latihan ini akan lebih baik lagi
bila dilakukan pada awal bulan kehamilan atau trimester pertama (Andriana,
2007).

Hipnobirthing akan menuntun ibu untuk sama sekali tidak
memikirkan dan merasakan rasa nyeri yang ditimbulkan oleh kontraksi rahim.
Dalam kondisi rileks yang dalam, alam bawah sadar__ ibu akan mengatur
keselarasan tubuh dan menghasilkan anéstesi atau bius alami yaitu endorfin.
Endorfin inilah yang nantinya akan menggantikan hormon pemicu rasa sakit
(hormon stres). Saat melatih rileksasi hipnobirthing, ibu memikirkan dan
membayangkan proses persalinan yang akan dilaluinya sebagai suatu proses
alami yang indah dan berkesan untuk menyambut kehidupan baru. Ibu harus
merasa yakin bahwa ia mampu menjalani proses tersebut dengan tangan terbuka,
senyuman dan rasa bahagia. Ibu juga harus merasa yakin bahwa bayinya sehat
dan proses kelahiran itu akan berjalan dengan tenang, cepat dan lancar (Andriana,

2007).
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Ketenangan ini akan lebih bermakna lagi jika dalam pelaksanaannya

diisi dengan dzikir-dzikir dan shalawat, sebagaimana Allah SWT berfirman:
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Artinya : “(vaitu) orang-orang yang beriman dan hati mereka menjadi tenteram
dengan mengingat Allah. Ingatlah, hanya dengan mengingati Allah-lah hati
menjadi tentram”. (Q.S. Ar Ra’du (13) : 28)

Pengaruh dari ayat di atas akan menghasilkan adanya unsur
ketawakkalan atau penyerahan diri kepada Allah sehingga hati menjadi tenang.
Hal tersebut dapat mempengaruhi keadaan jalan lahir menjadi tidak menyempit
dan mudah meregang karena ibu tidak merasakan cemas dan takut sehingga
dihasilkan anastesi spontan dan natural.

Dalam ajaran Islam dikenal tiga jenis pengobatan yang biasa
digunakan oleh Rasulullah SAW yaitu pengobatan dari bahan-bahan alami,
penyembuhan Ilahiah dan gabungan dari kedua cara tersebut. Hipnobirthing yang
didasarkan pada hipnosis merupakan penanaman sugesti ke dalam bawah sadar
seseorang yang dalam Islam dapat dimasukkan ke dalam kelompok ketiga karena
memiliki kesamaan dengan metode pengobatan Ruga yaitu pada keduanya
memiliki tujuan untuk menghilangkan sakit atau penyakit.

Ruga adalah ucapan-ucapan yang bisa menolak bahaya atau menolak
penyakit. Dalam Islam ruga yang diperbolehkan yang pada pelaksanaannya
menggunakan ayat suci Al Quran, dzikir, ataupun doa dan tidak mengarah pada

kesyirikan. Sesuai dengan firman Allah yang menerangkan bahwa dengan
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mengamalkan ayat-ayat Al-Quran dapat menjadikan salah satu sarana

kesembuhan.
Allah SWT berfirman :
Geabe BT 50 3395 Grnadall s 55 s 54 L oo 850 05335
5L

Artinya : "Dan Kami turunkan dari Al-Quran suatu yang menjadi penawar dan
rahmat bagi orang-orang yang beriman dan Al-Quran itu tidaklah menambah
kepada orang-orang yang zalim selain kerugian” (Q.S. Al Israa (17) : 82).
Dalam sebuah hadits Rasulullah bersabda : “Perlihatkan ruga kalian,
ruga yang tidak mengandung syirik (menyekutukan Allah) tidaklah dilarang”
(HR. Al Muslim).
Ruqa diperbolehkan dengan tiga syarat yaitu :
1. Apabila menggunakan firman-firman Allah, nama-nama Allah atau sifat-
sifat Allah.
2. Apabila menggunakan bahasa Arab, atau bahasa yang diketahui artinya
dan tidak mengandung kata-kata syirik.
3. Harus diyakini bahwa ruqa tersebut tidak bermanfaat kecuali atas

kehendak Allah SWT (Shagar, 1997).

Metode hipnobirthing dalam Islam diperbolehkan jika pada
penggunaannya tidak mengarah pada kesyirikan serta tidak menyimpang dari
akidah. Dan penggunaannya dianjurkan dengan berzikir menyebut Asma Allah
SWT. Sehingga seorang ibu bila melakukan hipnobirthing ini dengan kaidah

Islam maka diharapkan keimanan dan ketakwaannya akan semakin bertambah
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sehingga dengan kondisi jiwa ibu yang tenang maka kelahiran bayi pun
diharapkan akan semakin lancar (Siddiqi, 2001).
Metode hipnobirthing ini diperbolehkan dalam agama Islam, sesuai

dengan dalil sabagai berikut :
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Artinya : ” Pada dasarnya segala sesuatu dan perbuatan adalah mubah , kecuali
ada dalil menunjukkan keharamannya”

Pelaksanaan hipnobirthing ini bagi tim medis dilihat dari segi
manfaatnya menolong orang lain dalam kesusahan, dan jika diniatkan untuk
mencari ridha Allah maka termasuk ibadah.

Secara normal pada saat persalinan ibu akan mengalami sakit dan
bahagia di mana rasa sakit ini disebabkan oleh kontraksi dari uterus, faktor
psikologis ibu, rasa cemas, dan ketegangan yang meningkat. Tbu diharapkan
untuk dapat mengendalikan emosinya sehingga akan menurunkan kecemasan
pada saat persalinan (Andriana, 2007).

Masa hipnobirthing yang telah dilakukan ibu dari usia kehamilan 7
bulan dengan cara mengingat Allah SWT pada alam bawah sadarnya. Metode
hipnobirthing pada persalinan akan memberikan ketenangan pada ibu. Jika
ketenangan sudah didapat maka ibu akan menikmati persalinan dengan rileks.
Dan sejak itu telah didapatkan kesadaran berupa:

1. Menyadari bahwa dia seorang ibu yang hamil dan akan melahirkan.
2. Ibu menyadari sebentar lagi akan memiliki anak yang merupakan karunia
dan amanah dari Allah SWT yang akan menjadi penerus generasinya dan

akan mengiriminya doa kelak.
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3. Menyadari akan ada pahala yang sangat besar dan bernilai ibadah pada saat
persalinan, dimana ibu akan memperjuangkan hidup dan mati bayi dan jika
ibu wafat maka akan dinilai mati syahid.

Metode hipnobirthing ini dilakukan berulang-ulang dan terus
menerus. Ibu berikthiar disertai berzikir dan berdoa serta bertawakal kepada
Allah SWT. Sehingga ibu yang melakukan hipnobirthing ini pada saat persalinan
menjadi tidak sakit.

Allah SWT berfirman :
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Artinya : "Mengapa kami tidak akan bertawakkal kepada Allah padahal Dia
telah menunjukkan jalan kepada kami, dan kami sungguh-sungguh akan
bersabar terhadap gangguan-gangguan yang kamu lakukan kepada kami. Dan

hanya kepada Allah saja orang-orang yang bertawakkal itu, berserah diri" (Q.S
Ibrahim (14): 12).

Pada terapi hipnobirthing ini baik pada terapisnya maupun ibu yang

melahirkan bahwa ini dilakukan semata-mata ibadah kepada Allah SWT.
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BAB IV
KAITAN PANDANGAN KEDOKTERAN DAN ISLAM MENGENAI

HIPNOBIRTHING PADA PERSALINAN

Berdasarkan uraian di atas, diperoleh kaitan antara pandangan ilmu
kedokteran dan Islam, yaitu sebagai berikut :

1. Menurut ilmu kedokteran, hipnosis mempunyai peranan dalam suatu terapi yaitu
hipnoterapi yang merupakan suatu teknik yang menggunakan seni komunikasi
dan seni sugesti dalam mempengaruhi alam bawah sadar seseorang untuk
bekerjasama dengan alam sadar, meningkatkan motivasi. Hipnobirthing
merupakan seni dan keterampilan untuk meningkatkan ketenangan pikiran
sehingga dapat menghadapi persalinan dengan nyaman yang mana ibu
sepenuhnya sadar dan menikmati persalinan dengan rileks. Hipnobirthing pada
masa kehamilan menggunakan metode self hipnosis dengan salah satu cara posisi
berbaring menyamping ke kiri semasa hamil. Kemudian pada pelaksanaan
hipnobirthing selama persalinan yaitu diutamakan saat kontraksi datang ibu
berkonsentrasi terhadap relaksasi dan pengaturan napas.

2. Menurut Islam, Hipnobirthing yang didasarkan pada hipnosis merupakan
penanaman sugesti ke dalam bawah sadar seseorang. Metode hipnobirthing
diperbolehkan jika pada penggunaannya tidak mengandung unsur syirik, karena
metode ini dapat dimasukkan ke dalam kelompok pengobatan ilahiyah.
Keduanya memiliki kesamaan dengan metode pengobatan Ruga yaitu bertujuan
untuk menghilangkan sakit atau penyakit dengan menggunakan ayat-ayat suci,
doa dan Asma Allah, ataupun dzikir-dzikir lainnya. Sehingga seorang ibu bila

melakukan hipnobirthing ini dengan kaidah Islam maka diharapkan keimanan

49



dan ketakwaannya akan semakin bertambah serta dapat menjalani proses
persalinannya dengan lancar.

. Kedokteran dan Islam sependapat mengajarkan setiap individu agar selalu
mengingat Allah dalam keadaan apapun. Penggunaan hipnobirthing pada
persalinan dapat digabungkan atau diisi dengan zikir dan doa. Karena dengan
zikir dan doa maka hati dan jiwa menjadi tenang yang merupakan tujuan dari
hipnobirthing. Dengan demikian diharapkan keimanan dan ketakwaan semakin

bertambah pada saat persalinan.
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BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1. KESIMPULAN

1.

Hipnosis mempunyai peranan dalam suatu terapi yaitu hipnoterapi yang
merupakan suatu teknik yang menggunakan seni komunikasi dan seni sugesti
dalam mempengaruhi alam bawah sadar seseorang untuk bekerjasama
dengan alam sadar, meningkatkan motivasi.

Hipnobirthing  merupakan seni dan keterampilan untuk meningkatkan
ketenangan pikiran sehingga dapat menghadapi persalinan dengan nyaman
yang mana ibu sepenuhnya sadar dan menikmati persalinan dengan rileks.
Hipnobirthing pada masa kehamilan menggunakan metode self hipnosis
dengan salah satu cara posisi berbaring menyamping ke kiri semasa hamil.
Kemudian pada pelaksanaan hipnobirthing selama persalinan yaitu saat
kontraksi datang ibu berkonsentrasi terhadap relaksasi dan pengaturan napas.
Menurut Islam, penggunaan hipnobirthing diperbolehkan karena tidak
menyimpang dari akidah. Pada saat persalinan metode tersebut dapat
digabungkan dengan melakukan zikir dan doa. Karena dengan zikir dan doa
maka hati dan jiwa menjadi tenang yang merupakan tujuan dari
hipnobirthing. Dengan demikian diharapkan keimanan dan ketakwaan

semakin bertambah dan akan memperlancar proses persalinan.
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5.2. SARAN
1. Bagi masyarakat disarankan mengetahui tentang hipnobirthing pada
persalinan karena memiliki manfaat memberikan ketenangan dan rasa rileks
saat persalinan sehingga rasa sakit berkurang.
2. Bagi dokter dan tenaga medis yang terkait disarankan memahami hipnoterapi
pada penatalaksanaan hipnobirthing.
3. Bagi ulama disarankan dapat menjelaskan kepada masyarakat khususnya

umat Islam mengenai ruga yang dibolehkan dalam Islam.
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