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KATAFTENGANTAR

Segala puji bagi Allah Azza wa Jalla Tuhan
semesta alam. Alhamdulillah saya panjatkan
kepada Sang Pencipta karena atas rahmat dan
karunia-Nya sehingga booklet edukasi tentang
seksualitas selama kehamilan ini dapat
terselesaikan.

Booklet ini disusun untuk menjadi
referensi bacaan bagi ibu hamil dan pasangan
dalam menjawab seputar pertanyaan tentang
seksualitas selama kehamilan.

Penulis menyadari dalam penyusunan
booklet ini masih jauh dari kesempurnaan. Oleh
karena itu, kritik dan saran untuk sempurnanya
booklet ini senantiasa penulis harapkan. Semoga
booklet ini dapat bermanfaat bagi penulis pada
khususnya dan pembaca pada umumnya.
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PENDAHULUAN

Kebutuhan akan hubungan seksual bagi
suami istri dalam kehidupan rumah tangga
merupakan unsur penting yang dapat
meningkatkan kedekatan dan keharmonisan
dalam berumah tangga (Cedli, 2012). Dimana
hubungan seksual bisa menjadi sarana untuk
mengungkapkan rasa kasih sayang, menunjukkan
kebersamaan dan kedekatan dengan pasangan
selama kehamilan. Geniofam (dalam Saragih,
2017:209).

Kehamilan bukanlah hambatan bagi
pasangan suami istri untuk melakukan hubungan
intim. Dalam masa kehamilan umumnya akan
terjadi perubahan fisik dan psikologis yang
disebabkan oleh perkembangan dan
pertumbuhan janin dalam kandungan (Sagiv-
Reiss et al., 2012). Terjadinya perubahan fisik
seperti mual, muntah, perut yang semakin
membesar, cepat lelah, dan nyeri payudara
(Mubarak et al., 2015:246). Sedangkan
perubahan psikologi pada masa kehamilan antara
lain perubahan mood, emosional yang berlebih,
sensitivitas meningkat, serta timbulnya rasa
kecemasan (Aprisandityas dan Elfida, 2012: 80-
81). Perubahan-perubahan ini bisa menyebabkan
perubahan pada aktivitas hubungan intim saat
masa kehamilan.

Hal yang paling mempengaruhi
keinginan untuk melakukan hubungan intim
selama kehamilan yaitu informasi yang kurang
tepat seputar hubungan seksual yang tersebar
dikalangan masyarakat. Hal ini menyebabkan
rendahnya keinginan ibu hamil dan pasangan
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untuk melakukan hubungan seksual selama
kehamilan, karena banyak pasangan yang merasa
cemas, ragu serta takut akan membahayakan ibu
dan janin saat melakukan hubungan intim selama
kehamilan (Ratnasari, 2015:156). Atau adanya
persepsi lain yang mengatakan bahwa
berhubungan seksual selama kehamilan dapat
menyebabkan keguguran, kecacatan dan
kematian pada janin dalam kandungan
(Nurymasari, etal.,2017:63).

Untuk mengatasi permasalahan terkait
hubungan seksual selama kehamilan, maka
penulis mengupayakan pemberian informasi dan
pengetahuan untuk meningkatkan pemahaman
dan mengurangi kecemasan serta ketakutan yang
dialami oleh ibu hamil dan pasangan untuk
melakukan hubungan seksual selama kehamilan.
Pemanfaatan media informasi terkait kesehatan
bisa dilakukan dengan cara yaitu salah satunya
dengan media booklet. Media informasi booklet
ini dirasa sangat cocok untuk membahas seputar
seksualitas selama kehamilan, terutama bagi ibu
hamil dan pasangan yang merasa malu untuk
bertanya dan berdiskusi kepada tenaga

kesehatan.
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Apa itu
seksualitas?

Seksualitas memiliki beberapa arti, salah
satunya berhubungan seksual (Kumalasari dan
Andhyantoro, 2012:150). Berhubungan seksual
disebut juga senggama. Secara umum dikaitkan
dengan alat kelamin atau hal-hal yang
berhubungan dengan perkara hubungan intim
antara laki-laki dan perempuan. Namun
hubungan seksual tidak hanya seputar
berhubungan melaluialat kelamin saja, hubungan
seksual juga bisa dilakukan dengan cara
mengungkapkan perasaan kasih dan sayang,
saling menghargai, memberi perhatian dan saling
menyenangkan satu sama lain. Dimana
berhubungan intim selama masa kehamilan
ternyata bisa berpengaruh baik terhadap
kehamilan, bahkan saat proses persalinan
(Mubaraketal.,2015:242-232).

Aktivitas seksual merupakan salah satu
kegiatan yang dilakukan untuk memenuhi
dorongan seksual melalui berbagai perilaku.
Contoh perilakunya antara lain yaitu berfantasi,
masturbasi, mencium pipi, cium bibir, petting atau
aktivitas untuk menstimulasi pasangan, dan
senggama (Kusmiran,2011:33).

Bagaimana perubahan
hubungan seksual
selama kehamilan?
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Perubahan dalam hubungan seksual
banyak terjadi pada pasangan selama kehamilan.
Banyak pasangan yang mengalami perubahan
terkait keinginan, gairah seks, orgasme (puncak
rasa nikmat saat berhubungan intim) dan
kepuasan seksual selama kehamilan (Ratnasari,
2016:144).

Penurunan Frekuansi Hubungan
Seksual Selama Kehamilan

B Trimester1
B Trimester 2

B Trimester 3

Sumber : (Makara-Studzinska, et al., 2015:5)

Grafik lingkaran diatas menjelaskan
bahwa semakin bertambahnya usia kehamilan
pada ibu hamil, maka keinginan untuk melakukan
hubungan seksual juga akan semakin menurun.
Hal ini wajar terjadi dikarenakan ibu hamil
mengalami banyak sekali perubahan dalam
tubuhnya selama menjalani kehamilan yaitu
diantaranya mual muntah, keterbatasan fisik
dikarenakan perut yang semakin membesar,
mudah lelah saat beraktivitas, merasa kurang
minat untuk melakukan hubungan intim
dikarenakan ketidaknyamanan saat senggama
selama kehamilan. Ibu hamil dan pasangan juga
mengalami kecemasan saat melakukan hubungan
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intim. Banyak pasangan merasa takut untuk
melakukan senggama dikarenakan takut jika
membahayakan janin bahkan sampai
menyebabkan keguguran (Ramadani dan
Sudarmiati, 2013:73).

Pada trimester kedua gairah seksual pada
ibu hamil mengalami peningkatan dibandingkan
pada trimester pertama, hal ini dikarenakan ibu
hamil sudah mulai terbiasa dengan kehamilannya
yang menyebabkan ibu hamil juga lebih nyaman
untuk melakukan hubungan seksual. Sedangkan
pada trimester ketiga ibu hamil paling banyak
mengalami penurunan gairah seksual dari
trimester-trimester sebelumnya (Ratnasari,
2016:153).

~
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Apa penyebab terjadinya
perubahan gairah seksual
M selama kehamilan?

Kehamilan bukanlah hambatan bagi pasangan
suami istri untuk melakukan hubungan seksual.
Dalam masa kehamilan umumnya akan terjadi
perubahan fisik seperti mual, muntah, perut yang
semakin membesar, cepat lelah, dan nyeri
payudara (Mubarak et al., 2015:246). Selain
terjadinya perubahan fisik, perubahan psikologi
juga akan dialami oleh ibu hamil, seperti
perubahan suasana hati yang sering berubah-
ubah, ibu hamil yang sering emosional, lebih
sensitif terhadap bau, serta timbulnya rasa
kecemasan (Aprisandityas dan Elfida, 2012:80-
81). Perubahan-perubahan tersebut terjadi
akibat perkembangan dan pertumbuhan janin
dalam kandungan serta perubahan hormon
esterogen dan progesteron dalam tubuh selama
kehamilan (Sagiv- Reiss et al., 2012) . Yang dimana
perubahan-perubahan ini bisa menyebabkan
perubahan keinginan untuk melakukan hubungan

seksual saat masa kehamilan.
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Hal yang paling mempengaruhi keinginan untuk
melakukan hubungan seksual selama kehamilan
yaitu terkait informasi seputar hubungan seksual
ibu hamil yang tersebar dikalangan masyarakat.
Hal ini menyebabkan rendahnya keinginan ibu
hamil dan pasangan untuk melakukan hubungan
seksual selama kehamilan, dimana kepercayaan
ini akan menjadikan ibu dan pasangan merasa
cemas, ragu serta takut untuk berhubungan
seksual karena diyakini akan membahayakan ibu
dan janin dalam kandungan (Ratnasari,
2016:156). Atau adanya persepsi lain yang
mengatakan bahwa berhubungan seksual selama
kehamilan dapat menyebabkan keguguran,
kecacatan dan kematian pada janin dalam
kandungan (Nurymasari, et al., 2017:63).

Puskesnias

Mitos atau kepercayaan yang dianut ibu
hamil tentang perilaku hubungan seksual juga
berpengaruh dalam melakukan hubungan seksual
selama kehamilan (Pebrina, 2010:23). Adanya
mitos tentang hubungan seksual selama
kehamilan yang dapat melukai janin atau
menyebabkan persalinan prematur membuat ibu
hamil dan pasangan takut untuk melakukan
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hubungan seksual selama kehamilan. .

Kepercayaan yang kurang tepat ini tentunya
sangat berpengaruh terhadap gairah seksual ibu
juga pasangan selama masa kehamilan (Calou et
al.,2014:2384).

Faktor apa saja
yang mempengaruhi
kepuasan seksual

M selama kehamilan?

Frekuensi hubungan seksual dan inisiasi
(orang yang memulai untuk melakukan)
hubungan seksual berpengaruh terhadap
kepuasan seksual ibu selama kehamilan. Banyak
ibu hamil yang mengatakan puas saat
berhubungan seksual apabila hubungan seksual
dimulai karena keinginan ibu hamil sendiri, bukan
karena paksaan dari suami. Hubungan seksual
yang dipaksa oleh suami mengakibatkan ibu tidak
merasakan kepuasan sama sekali. Sedangkan
untuk frekuensi berhubungan seksual, mayoritas
ibu hamil mengatakan puas dengan frekuensi
hubungan seksual sebanyak 3x atau >/minggu
(Ratnasari,2016:151).

Beberapa hal yang dapat
mempengaruhi kepuasan hubungan seksual ibu
hamil pada masa kehamilan menurut Indrayani
(2016:6099-6100), antara lain:

1.Sumber Informasi

Sumber informasi yang didapatkan selama
kehamilan baik itu dari masyarakat maupun
tenaga kesehahatan akan sangat
berpengaruh terhadap kepuasaan

berhubungan seksual.

@
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Informasi yang positif akan mengurangi
kecemasan ibu dan pasangan, sehingga
berpengaruh positif juga terhadap kepuasaan
saat berhubungan seksual.

2.Komunikasi

Misalnya, suami menunjukkan rasa sayang
dan ingin berhubungan seksual dengan cara
berciuman disekitar wajah, berciuman
disekitar leher, dan petting (menggesekkan
alat kelamin pada pasangan) terlebih dahulu
sebelum melakukan senggama.

3.Eksperimen gaya
Mencoba berbagai gaya atau posisi saat
melakukan hubungan intim tidak hanya untuk
mencari kepuasan salah satu pihak saja,
namun mengutamakan kenyamanan dan
keamanan ibu hamil dan juga janin dalam
kandungan.

@/_\



4. Suara dan Rileks

Suara dan keadaan rileks saat berhubungan
seksual salah satu bentuk penyampaian
respon baik bagi pasangan, hal ini tentu bisa
meningkatkan gairah dan menambah
kenikmatan saat berhubungan seksual.

Faktor apa saja yang

mempengaruhi keinginan

untuk berhubungan intim
O selama kehamilan?

Faktor yang mempengaruhi keinginan seksual
menurut Ratnasari(2016: 152-155) , antara lain:

1. Mitos

Informasi kurang tepat yang tersebar
dimasyarakat membuat ibu hamil merasa
takut, ragu serta cemas untuk melakukan
hubungan seksual.

© —



2. Perencanaan Kehamilan

Perencanaan kehamilan juga berpengaruh

terhadap gairah seksual selama kehamilan.
Biasanya kehamilan yang tidak di rencanakan
memiliki dukungan yang lebih sedikit
dibandingkan dengan kehamilan yang
direncanakan oleh ibu dan pasangan.
Kehamilan yang direncanakan biasanya
memiliki persiapan yang matang terkait
ekonomi dan juga hal lainnya. Sedangkan
kehamilan yang tidak direncanakan malah
sebaliknya. Hal ini menyebabkan ibu hamil
menjadi stress dalam menjalani kehamilan,
sehingga menyebabkan rendahnya keinginan
untuk melakukan hubungan.

3. Frekuansi Hubungan Seksual

Frekuensi berhubungan intim 2-3 kali
seminggu akan meningkatkan kepuasan
dalam pernikahan. Sebaliknya frekuensi
seksual yang menurun akan berdampak pada
menurunya kepuasan dan orgasme baik dari
pihak ibu hamil ataupun pasangan. Hal ini
tentu saja bisa menyebabkan
ketidakharmonisan dalam berumah tangga.

)




4. Trimester Kehamilan

Pada trimester pertama, ibu hamil mengalami
penurunan frekuensi seksual sebanyak 37.5%,
pada trimester kedua ibu hamil mengalami
penurunan frekuensi seksual sebanyak 44.5%,
sedangkan pada trimester ketiga ibu hamil
mengalami penurunan frekuensi seksual
sebanyak 71.5% (Makara- Studzinska, et al.,
2015:5). Hal ini membuktikan semakin
bertambahnya trimester pada kehamilan,
maka keinginan untuk melakukan hubungan
seksual juga akan semakin menurun.

Posisi apa saja yang

dianjurkan untuk

berhubungan seksual
@ selama kehamilan?

Untuk vaginal intercourse (hubungan
seksual dengan memasukan alat kelamin) sendiri
dilakukan dengan berbagai variasi posisi.
Menurut Staruch et al., (2016:55) posisi
berhubungan intim yang paling disukai oleh
pasangan saat masa kehamilan adalah posisi
miring dengan wanita berbaring didepan
sedangkan laki-laki berbaring dibelakangnya.

~m
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Posisi kedua yang paling sering dilakukan
oleh pasangan selama kehamilan yaitu posisi
women on the top, dimana laki-laki berbaring
terlentang sementara seorang wanita duduk di
atas dan menghadap pasangannya.

3

Selanjutnya ada posisi sitting style, dimana posisi
hubungan seksual yang biasa dilakukan pada
kehamilan pertengahan atau lanjut, yaitu posisi
berhubungan seksual dengan cara ibu dan
pasangan duduk diatas kursi atau diatas tanpa
menggunakan kursi. Dan yang terakhir posisi
standing style, yaitu posisi berhubungan seksual
dengan posisi berdiri.




Apa saja resiko yang

akan terjadi saat berhubungan

seksual tidak aman selama
® kehamilan?

Resiko yang dapat ditimbulkan karena
hubungan seksual yang tidak tepat selama
kehamilan salah satunya ketuban pecah sebelum
waktunya (Handayani et al, 2017:33). Terjadinya
ketuban pecah dini disebabkan karena selaput
janin yang robek, serviks yang inkompeten
(ketidakmampuan serviks dalam
mempertahankan janin), banyaknya persalinan
yang terjadi, trauma ataupun bisa juga disebabkan
oleh senggama selama masa kehamilan. Verney
(dalam Meihartati dan Hairiyah, 2018:2) .Trauma
yang didapat misalnya karena benturan pada
masa kehamilan ataupun karena aktivitas seks
yang berlebihan (Safari, 2017:154). Aktivitas
senggama yang dilakukan pada kehamilan lebih
dari 3 kali dalam seminggu diyakini berperan
dalam kejadian ketuban pecah dini, dikarenakan
hormon prostaglandin di dalam cairan sperma
memicu kontraksi rahim (kondisi rahim
mengencang lalu mengendur) saat orgasme pad
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ibu selama kehamilan. Adanya hubungan antara
pola seksual dengan kejadian ketuban pecah dini
ini menunjukkan bahwa pola seksual yang tidak
tepat akan beresiko 10 kali lebih besar mengalami
ketuban pecah dini (KDP) dibandingkan dengan
pola seksual yang tepat (Handayani et al.,
2017:41-43).

" 3

Selain ketuban pecah dini, resiko yang
dapat ditimbulkan saat berhubungan seksual
tidak aman selama kehamilan adalah resiko
kontraksi (kondisi rahim mengencang lalu
mengendur). Posisi dan durasi senggama saat
berhubungan seksual berpengaruh terhadap
kontraksi pada ibu hamil yang melakukan
hubungan seksual. Hubungan seksual dengan
posisi sideways atau hadap-hadapan akan
mengalami kontraksi lebih banyak dari pada ibu
hamil yang melakukan hubungan seksual dengan
posisi doggy style atau posisi ibu merangkak
sementara pasangan berlutut dan melakukan
penetrasi dari belakang. Hal ini disebabkan
karena posisi berhadap-hadapan dan posisi
penetrasi dari belakang memungkinkan ibu hamil
dan pasangan mendapatkan banyak kesempatan
untuk mengeksplorasi tubuh sehingga lebih
memungkinkan terjadinya kontraksi pada ibu
hamil. Sedangkan untuk durasi senggama saat
berhubungan seksual dikatakan bahwa ibu hamil
yang mengalami durasi senggama >30 menit
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beresiko mengalami kontraksi lebih tinggi
dibandingkan dengan ibu hamil yang mengalami
durasi senggama selama 30 menit saja (Novita
dan Simajutak, 2018:69).

Kapan sebaiknya hubungan
seksual dihindari untuk
dilakukan selama kehamilan?

Hubungan seksual selama kehamilan
dapat menyebabkan masalah kehamilan apabila
kehamilan termasuk dalam resiko tinggi dan
adanya komplikasi kehamilan. Oleh karena itu
biasanya tenaga kesehatan akan menyarankan
pasangan untuk tidak melakukan hubungan
seksual apabila ada hal yang dapat
membahayakan kehamilan, berikut kehamilan
beresiko yang disarankan untuk menghindari
hubungan seksual selama kehamilan (Suririnah,
2009), antara lain:
a.Ancaman keguguran
b. Plasenta letak rendah (plasenta previa)

c. Riwayat kelahiran prematur. (Riwayat
persalinan sebelum kehamilan 37 minggu)

d. Perdarahan vagina atau keluar cairan yang
tidak diketahui penyebabnya serta kram perut
hebat.

e. Pembukaan jalan lahir.

f. Ketuban pecah dini atau air ketuban sudah
keluar.

g. Penyakit seksual yang menular (STD = Sexual
Transmitted Disease). Untuk kasus STD,
disarankan tidak melakukan hubungan seksual
sampai ibu hamil dan pasangan sudah diobiti
dan bebas dari penyakit tersebut.

Jadi, saat masa kehamilan ibu hamil dan
pasangan tidak perlu takut untuk melakukan
hubungan seksual. Karena berhubungan intim

TN
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selama kehamilan boleh saja dilakukan, selama
kehamilan berjalan dengan normal. Senggama
diperbolehkan sampai akhir kehamilan, meskipun
beberapa ahli berpendapat sebaiknya tidak lagi
berhubungan selama 14 hari menjelang
kelahiran. Senggama tidak dibenarkan bila
terdapat perdarahan jalan lahir, riwayat
keguguran berulang maupun lahir prematur,
plasenta previa (plasenta menutupi jalan lahir),
gemeli (kehamilan kembar) pada trimester akhir,
dan ketuban pecah sebelum waktunya (Mubarak
et al., 2015:247). Aktivitas seksual selama
kehamilan boleh dilakukan, selama kehamilan
normal dan tidak adanya komplikasi kehamilan.
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