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ABSTRAK

Endometriosis ditandai adanya endometrium di luar rongga rahim dan infiltrasi jaringan ektopik,
menyebabkan peradangan, nyeri, dan infertilitas. Keadaan infertilitas yang berkaitan dengan
endometriosis terutama pada stadium Il dan IV sering kali memerlukan Assisted Reproductive
Technologies (ART) untuk dapat mencapai kehamilan, salah satunya adalah Fertilisasi in Vitro (FIV) /
bayi tabung. Penelitian ini bertujuan untuk Menganalisa Hubungan Demografi (Pendidikan, Pekerjaan)
Dan Faktor Determinan (Pola Makan, Genetik, Obat-Obatan, Psikososial) Pasien Endometriosis
Terhadap Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung. Desain penelitian yang digunakan adalah
penelitian mix method. Metode pengambilan sampel dengan purposive sampling dengan kriteria inklusi
pasien di Klinik Yasmin yang mengalami endometriosis dan sedang melakukan program FIV yang telah
mencapai embrio transfer berjumlah sebanyak 51 orang. Metode pengumpulan data menggunakan The
explanatory sequential design dengan instrumen Form FFQ, hasil analisa pemeriksaan USG dan
wawancara mendalam. Proses analisis data menggunakan analisis univariat dan analisis bivariat dengan
uji korelasi Chi square, analisa kualitatif dengan metode Coalllizi’s. Hasil penelitian menunjukkan hasil
uji statistik diperoleh nilai p < 0.05, maka terdapat hubungan Demografi (Pendidikan, Pekerjaan) Dan
Faktor Determinan (Pola Makan, Genetik, Obat-Obatan) Pasien Endometriosis Terhadap Keberhasilan
Kehamilan Program Bayi Tabung. Hasil kualitatif ditemukan 3 tema utama yang terdiri dari domain
psiko-emosional, domain psikososial dan domain suport keluarga. Hasil penelitian dapat menjadi
rujukan bagi perawat dalam perawatan Assisted Reproductive Technologies (ART) atau program
pelayanan infertilitas sehingga keberhasilan program bayi tabung dapat ditingkatkan.

Kata kunci: demografi; endometriosis; faktor determinan; keberhasilan kehamilan program bayi tabung

THE RELATIONSHIP OF DEMOGRAPHICS (EDUCATION, OCCUPATION) AND
DETERMINANT FACTORS (DIET, GENETICS, MEDICATION, PSYCHOSOCIAL) OF
ENDOMETRIOSIS PATIENTS ON PREGNANCY SUCCESS TUBE BABY PROGRAM

ABSTRACT
Endometriosis is characterized by the presence of endometrium outside the uterine cavity and ectopic
tissue infiltration, causing inflammation, pain and infertility. Infertility conditions related to
endometriosis, especially in stages 11 and IV, often require Assisted Reproductive Technologies (ART)
to achieve pregnancy, one of which is in Vitro Fertilization (FIV) / IVF. This study aims to analyze the
relationship between demographics (education, employment) and determining factors (diet, genetics,
medication, psychosocial) of endometriosis patients on successful pregnancy in the IVF program. The
research design used is mix method research. The sampling method was purposive sampling with the
inclusion criteria of patients at the Yasmin Clinic who experienced endometriosis and were currently
undertaking the FIV program which had achieved embryo transfer totaling 51 people. The data
collection method uses the explanatory sequential design with the FFQ Form instrument, results of
ultrasound examination analysis and in-depth interviews. The data analysis process uses univariate
analysis and bivariate analysis with the Chi square correlation test, qualitative analysis using the
Coalllizi's method. The results of the research show that the statistical test results obtained a p value
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< 0.05, so there is a relationship between demographics (education, employment) and determining
factors (diet, genetics, medication) of endometriosis patients on successful pregnancy in the test tube
baby program. The qualitative results found 3 main themes consisting of the psycho-emotional domain,
psychosocial domain and family support domain. The results of the research can be a reference for
nurses in Assisted Reproductive Technologies (ART) treatment or infertility service programs so that
the success of the IVF program can be increased.

Keywords: demography; endometriosis; determinant factors; success of ivf pregnancy program

PENDAHULUAN

Endometriosis adalah adanya endometrium di luar rongga rahim, dengan pertumbuhan terus-
menerus dan infiltrasi jaringan ektopik, yang kemudian menyebabkan peradangan, nyeri, dan
infertilitas (Yang, J., 2023). Penyakit ini menyerang 10-15% wanita usia reproduksi dan 35—
50% wanita dengan nyeri panggul dan/atau infertilitas. Kejadian endometriosis per tahun
berdasarkan penggunaan tindakan pembedahan, yaitu 1,6 kasus per 1000 perempuan usia
15—49 tahun. Kejadian endometriosis pada perempuan dengan keluhan dismenorea (nyeri haid)
adalah 40—80%, sedangkan pada perempuan dengan infertilitas sekitar 20—50% (Iskandar,
2021).

Endometriosis memiliki dampak negatif yang signifikan pada aspek kehidupan sosial, keluarga,
dan seksual, pendidikan, nyeri dan disfungsi tubuh memperburuk kualitas hidup (Smolarz, B,
2021). Keadaan infertilitas yang berkaitan dengan endometriosis terutama pada stadium I11 dan
IV sering kali memerlukan Assisted Reproductive Technologies (ART) untuk dapat mencapai
kehamilan, salah satunya adalah Fertilisasi In-Vitro/Injeksi Sperma Intra Sitoplasma
(FIV/ICSI) / bayi tabung (Zhong, C, 2021). Kunci keberhasilan FIV/ICSI adalah implantasi
embrio. Namun, tingkat keberhasilan implantasi rata-rata adalah sekitar 20% pada populasi
umum. Proses FIV dianggap dapat menjadi salah solusi terbaik karena dapat meningkatkan
kesempatan konsepsi pada pasien endometriosis selain penggunaan terapi hormonal lain
(Suryoningrat, 2021). Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menganalisis Hubungan
Hubungan Demografi (Pendidikan, Pekerjaan) Dan Faktor Determinan (Pola Makan, Genetik,
Obat-Obatan, Psikososial) Pasien Endometriosis Terhadap Keberhasilan Kehamilan Program
Bayi Tabung di Jakarta.

METODE

Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian mix method menggunakan desain kuantitaif
deskriptif dengan pendekatan cross sectional dan kualitatif dengan pendekatan fenomenologi
deskriptif. Penelitian ini berlangsung di tahun 2023, di Klinik Spesialis Obstetri dan Ginekologi
Yasmin RSUPN DR. Cipto Mangunkusumo (Kencana) Jakarta. Peneliti menggunakan 51
responden. Pengumpulan data dengan cara The explanatory sequential design merupakan cara
pengumpulan data yang diawali dengan pengumpulan data kuantitatif kemudian dilanjutkan
pengumpulan data kualitatif untuk membantu menganalisis data yang diperoleh secara
kuantitatif, sehingga hasil penelitian dengan desain ini bersifat menjelaskan suatu gambaran
umum (generalisasi). Teknik sampling yang digunakan pada penelitian ini ialah purposive
sampling. Kriteria inklusi adalah Pasien di Klinik Yasmin yang mengalami endometriosis dan
sedang melakukan program FIV yang telah mencapai embrio transfer. Peneliti menggunakan.
instrumen checklist hasil asesmen/kajian demografi (pendidikan, pekerjaan), faktor determinan
(pola makan, genetik, obat-obatan), Form FFQ atau Food Frequency Questionnaire dan hasil
analisa pemeriksaan USG. Data kualitatif untuk pedoman wawancara mendalam berisi tentang
Identifikasi masalah psikososial. Analisis data yang digunakan adalah analisis uji korelasi Chi
Kuadrat, analisa kualitatif dengan metode Coalllizi’s.
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HASIL
Tabel 1.
Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan Faktor Demografi (pendidikan terakhir dan
pekerjaan) (n=51)

Variabel Independen f %
Pendidikan terakhir Sarjana 48 94.1
D3/diploma 19 37.3
Pekerjaan Bekerja 38 74.5
Tidak Bekerja 13 25.5
Pola makan : makanan  1x/minggu 21 41.2
tinggi kolesterol 3-4 x/minggu 20 39.2
>4 x/minggu 10 19.2
Genetik Ya 12 235
Tidak 39 76.5
Obat obatan PCT 5 9.8
NSAID 2 3.9
Pil KB 3 5.9
Progesteron 4 7.8
tidak konsumsi 37 72.5
Hasil USG Hamil 19 37.3
Tidak hamil 32 62.7

Tabel 1 menunjukkan bahwa Pendidikan Terakhir adalah kategori sarjana 48 responden (94.1%),
Pekerjaan adalah kategori Bekerja 38 responden (74.5%). Pola makan : makanan tinggi
kolesterol : gorengan yaitu frekuensi konsumsi 3-4 x/ minggu 20 responden (39,2%). Genetik :
tidak memiliki riwayat genetik 39 responden (76,5%), dan yang memiliki riwayat genetik 12
responden (23,5 %). Tidak mengkonsumsi obat 37 responden (72,5%) dan yang mengkonsumsi
obat yaitu paracetamol 5 responden (9,8 %), NSAID 2 responden (3,9 %), Pil KB 3 responden
(5,9 %), progesteron 4 responden (7,8 %). Keberhasilan kehamilan program bayi tabung (hasil
USG) adalah kategori tidak hamil 62.7% dan yang hamil 37,3 % .

Tabel 2.
Hubungan Faktor Determinan Faktor Demografi (Pendidikan terakhir) Distribusi
Karakteristik Responden Berdasarkan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung

(n=51)
Pendidikan terakhir * USG Crosstabulation
USG Total P value
Hamil Tidak
hamil
Pendidikan Sarjana Count 18 30 48 0.021
terakhir % within 37.5% 62.5% 100.0%
Pendidikan
terakhir
D3/ Count 1 2 3
Diploma % within 33.3% 66.7% 100.0%
Pendidikan
terakhir

Tabel 2 menunjukkan bahwa Hasil p = 0,021 < dari nilai a = 0,05. Maka disimpulkan terdapat
hubungan antara Pendidikan terakhir dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung.
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Tabel 3.
Hubungan Faktor Demografi (Pekerjaan) Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan
Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung (n=51)

Pekerjaan * USG Crosstabulation P value
USG Total
Hamil Tidak hamil

Pekerjaan  Bekerja Count 15 23 38 0,048
% within 39.5% 60.5% 100.
Pekerjaan 0%
tidak Count 4 9 13
kerja % within 30.8% 69.2% 100.
Pekerjaan 0%
Total Count 19 32 51
% within 37.3% 62.7% 100.
Pekerjaan 0%

Tabel 3 menunjukkan bahwa hasil uji statistik nilai p = 0,048 < dari nilai a = 0,05. Maka
disimpulkan terdapat hubungan antara Pekerjaan dengan Keberhasilan Kehamilan Program
Bayi Tabung.

Tabel 4.
Hubungan Faktor Determinan (Pola makan) Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan
Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung (n=51)

Gorengan * USG Crosstabulation P value
USG Total
Hamil Tidak
hamil
Gorengan 1x/minggu  Count 11 10 21 0,021
% within 52.4% 47.6% 100.0%
Gorengan
3- Count 5 15 20
4x/minggu % within 25.0% 75.0% 100.0%
Gorengan
>4x/minggu  Count 3 7 10
% within 30.0% 70.0% 100.0%
Gorengan

Tabel 4 Hasil analisis di dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,021 < dari nilai o = 0,05. Maka
disimpulkan terdapat hubungan antara Pola makan dengan Keberhasilan Kehamilan Program
Bayi Tabung

Tabel 5.
Hubungan Faktor Determinan (Genetik) Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan
Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung (n=51)

Genetik * USG Crosstabulation P value
USG Total
Hamil Tidak hamil
Genetik  ya Count 5 7 12 0.000
% within 41.7% 58.3% 100.0
Genetik %
tidak  Count 14 25 39
% within 35.9% 64.1% 100.0
Genetik %
% within 37.3% 62.7% 100.0
Genetik %

Tabel 5 Hasil analisis di dapatkan nilai p = 0,064 < dari nilai a = 0,05. Maka disimpulkan
terdapat hubungan antara Obat-obatan dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung.
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Tabel 6.
Hubungan Faktor Determinan (Obat-obatan) Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan
Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung (n=51)

obatobatan * USG Crosstabulation P value
USG Total
Hamil Tidak
hamil
obatobat PCT Count 0 5 5 0.044
an % within 0.0% 100.0% 100.0%
obatobatan
NSAID Count 2 0 2
% within 100.0% 0.0% 100.0%
obatobatan
Pil KB Count 1 2 3
% within 33.3% 66.7% 100.0%
obatobatan
Progesteron Count 2 2 4
% within 50.0% 50.0% 100.0%
obatobatan
tidak Count 14 23 37
konsumsi % within 37.8% 62.2% 100.0%
obatobatan

Tabel 6 Hasil analisis di dapatkan nilai p = 0,044 < dari nilai a = 0,05. Maka disimpulkan
terdapat hubungan antara Obat-obatan dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung.

Hasil Analisis Data Tematik

Kondisi stress dan Konsep diri
emosi

Psikososial

A

Child Child Child

o P D

cemas takut marah

Support Keluarga

Thald

Interaks: keluarga

Gambar 1. Skema Model Tema utama dan sub tema dalam penelitian

Tema yang ditemukan dalam penelitian dapat dilihat dalam gambar 1 yang menjelaskan bahwa
tema utama adalah domain psiko-emosional, domain psikososial dan domain suport keluarga
yang ditemukan pada Faktor Determinan (Psikososial) dengan keberhasilan kehamilan program
bayi tabung. Berdasarkan analisa tematik di temukan skema model tema dan sub tema pada
Psikososial melalui hasil uji N Vivo 12 Plus yaitu model project map.

Domain Psiko-emosional

Hasil analisa komparatif sub tema domain Psiko emosional, sub tema yang paling banyak
disampaikan domain Psiko-emosional yang dialami adalah kondisi stress dan emosi, serta
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konsep diri.

1.

Kondisi stress dan emosi
Berdasarkan hasil Wawancara Mendalam (informan 1) menyatakan bahwa Saya mengalami
stress tinggi, mood berubah-ubah, emosi tidak stabil.

. Konsep diri

Berdasarkan hasil Wawancara Mendalam (informan 5) menyatakan bahwa Saya tetap
berusaha, tetap optimis dan pasrah keberhasilan bayi tabung yang menentukan Yang Maha
Kuasa Allah SWT.

Domain Psikososial

Hasil analisa komparatif sub tema domain Psikososial, sub tema yang paling banyak
disampaikan domain Psikososial yang dialami adalah Kondisi cemas, takut dan marah. Sub
tema yang paling banyak disampaikan domain Psikososial yang dialami adalah Kondisi cemas,
takut dan marah.

1. Kondisi Cemas
Berdasarkan hasil Wawancara Mendalam (informan 3) menyatakan bahwa Saya mengalami
perubahan mood yang naik turun, kadang jadi sedih, gelisah, cemas, kadang bahagia dan
senang.

2. Kondisi takut
Berdasarkan hasil Wawancara Mendalam (informan 4) menyatakan bahwa Saya mengalami
stress, takut tidak berhasil, biaya mahal.

3. Kondisi marah

Berdasarkan hasil Wawancara Mendalam (informan 7) menyatakan bahwa Saya sering
marah, kadang emosi tidak stabil, sering cemas dan stress sejak mengikuti Program Bayi
Tabung.

Domain Suport keluarga

Hasil analisa komparatif sub tema domain Suport keluarga, sub tema yang paling banyak
disampaikan domain Psikososial yang dialami adalah interaksi keluarga. Berdasarkan hasil
Wawancara Mendalam (informan 4) menyatakan bahwa Saya memberikan semangat buat diri

sendiri dan suami supaya saling memberi suport.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan faktor demografi Pendidikan terakhir adalah kategori Sarjana
(94.1%). Pengetahuan dipengaruhi oleh faktor pendidikan formal dan sangat erat
hubungannya. Hasil penelitian ini sesuai dengan teori dimana Pendidikan sebagai sebuah
proses yang diselenggarakan secara sadar untuk memfasilitasi seseorang agar mampu
mengenali dan menemukan potensi yang dimilikinya (Donsu, 2017). Hal ini sesuai dengan
penelitian oleh Coccia (2022) dimana kondisi pasien endometriosis dianggap sebagai
masalah multifaktorial untuk mengubah kekebalan yang dapat mempengaruhi kualitas hidup.
Tingkat pendidikan dan status ekonomi yang rendah pada seseorang akan menyebabkan
orang tersebut mudah mengalami gangguan psikososial.

Distribusi frekuensi responden tertinggi pada faktor demografi Pekerjaan adalah kategori
Bekerja (74.5%). Hal ini sesuai dengan penelitian oleh Bell (2023) dimana pasien
endometriosis bekerja dan memiliki kemampuan bekerja buruk-sedang. Distribusi frekuensi
responden tertinggi pada Pola makan yaitu makanan tinggi kolesterol (gorengan) yaitu
frekuensi konsumsi 3-4 x/ minggu. Endometriosis ditandai dengan adanya jaringan
endometrium di luar lapisan rahim, biasanya pada permukaan luar rahim, ovarium, saluran
tuba, dinding perut, atau usus (Barnard, 2023). Perubahan hormonal dan lingkungan yang
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menyebabkan inflamasi sistemik kronis yang menjadi ciri endometriosis yang
mengakibatkan risiko terkena hiperkolesterolemia dan hipertensi. Sebaliknya, peningkatan
lipoprotein pada hiperkolesterolemia dan peradangan sistemik kronis akibat hipertensi dapat
meningkatkan risiko endometriosis (Fan Mu, 2017). Hal ini sesuai dengan penelitian oleh
Fan Mu (2017) wanita yang mengalami endometriosis mengalami peningkatan kadar
kolesterol, diperoleh kadar >240 mg/dl.

Pada genetik, pasien yang tidak memiliki riwayat genetik 39 responden (76,5%) dan yang
memiliki riwayat genetik 12 responden (23,5 %). Konsep dasar genetik perkembangan
endometriosis berasal dari pengamatan sejak tahun 1940-an, insiden yang tinggi di antara
saudara kandung, terutama kembar monozigot, dimana persentase kejadian bersamaan
melebihi 80%. Berdasarkan analisis statistik riwayat keluarga endometriosis, hal itu telah
terbukti bahwa faktor genetik bertanggung jawab atas sekitar 50% kecenderungan penyakit
ini (Smolarz et al., 2021). Pada obat obatan, pasien yang tidak mengkonsumsi obat 37
responden (72,5%) dan yang mengkonsumsi obat yaitu paracetamol 5 responden (9,8 %),
NSAID 2 responden (3,9 %), Pil KB 3 responden (5,9 %), progesteron 4 responden (7,8 %).
Endometriosis merupakan masalah medis yang besar karena penyakit ini sulit diobati dan
bersifat kronis. Hal ini sesuai dengan penelitian oleh Smolarz (2021), tujuan pengobatan
farmakologis adalah untuk mengurangi atau menghilangkan rasa sakit, menghambat
perkembangan lebih lanjut dan regresi fokus endometrium dan memulihkan kesuburan.

Keberhasilan kehamilan program bayi tabung (hasil USG) adalah kategori tidak hamil 32
responden (62.7%), yang hamil 19 responden (37,3 %). Endometriosis bergantung pada
estrogen, bersifat kronis, dan aseptik peradangan. Angka kejadian endometriosis pada wanita
usia subur sekitar 10% dan kejadiannya pada infertilitas perempuan mencapai 50% (Zhong,
2021). Hasil studi ditemukan bahwa pasien dengan endometriosis memiliki klinis yang
rendah tingkat kehamilan, respons ovarium yang buruk, pengambilan sel telur yang rendah
dan infertilitas tuba (Zhong, 2021). Hubungan Faktor Determinan Faktor Demografi
(Pendidikan terakhir) dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi, Hasil analisis di
dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,021 < dari nilai a = 0,05. Endometriosis mempunyai
dampak buruk pada berbagai aspek kesehatan reproduksi, meliputi fisik, psikososial, sosial,
dan seksual kesehatan, dan menyebabkan masalah infertilitas yang luas yang merugikan
aktivitas sehari-hari, hubungan perkawinan, dan rasa percaya diri dan menyebabkan
gangguan jiwa (Zandi et al., 2023).

Hubungan Faktor Determinan Faktor Demografi (Pekerjaan) dengan Keberhasilan
Kehamilan Program Bayi, Hasil analisis uji statistik nilai p = 0,048 < dari nilai o= 0,05. Hasil
penelitian melaporkan tingkat keparahan penyakit endometriosis dan nyeri panggul
berhubungan dengan produktivitas kerja yang lebih rendah, usia 25 tahun, penyakit
berdampak negatif terhadap pendidikan, pekerjaan dan kegiatan sosial (Bell et al., 2023).
Hubungan antara Pola makan dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung, hasil
analisis di dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,021 < dari nilai o = 0,05. Peran pola makan
terhadap endometriosis untuk mencapai keberhasilan program FIV semakin meningkat
dalam beberapa tahun terakhir, karena telah diamati bahwa pola makan dapat mempengaruhi
proses yang terlibat dalam endometriosis, termasuk peradangan, metabolisme prostaglandin,
dan aktivitas estrogen, pola makan yang dapat mengurangi gejala endometriosis (Karlsson,
2020).

Beberapa studi kasus-kontrol menemukan bahwa wanita dengan endometriosis memiliki
serum yang lebih tinggi kadar low-density lipoprotein (LDL) atau LDL teroksidasi (ox-LDL)
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dibandingkan dengan kontrol. Ditemukan peradangan kronis, seperti yang berhubungan
dengan endometriosis yang mempengaruhi metabolisme lipid melalui berbagai mekanisme
dan menyebabkan kadar LDL tinggi yaitu bentuk utama hiperkolesterolemia. Di sisi lain,
peningkatan LDL pada darah tepi dapat menyebabkan peningkatan LDL dalam cairan
peritoneum dan Oksidasi LDL dapat meningkatkan adhesi dan pertumbuhan sel-sel
endometrium di panggul rongga, mendorong perkembangan endometriosis (Nap, et al., 2022).
Hubungan antara Genetik dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung, hasil
analisis di dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,000 < dari nilai a = 0,05. Memahami
kontribusi genetik terhadap endometriosis meningkatkan diagnosis. Kemajuan teknologi
genom memfasilitasi eksplorasi kompleksitas genetika yang mendasari endometriosis.
Genome-Wide Association Studies (GWAS) dan banyak lokus genetik dan varian yang terkait
dengan endometriosis, mekanisme molekuler potensial dan model untuk meprediksi risiko
genetik dan penemuan biomarker non-invasif (Chiorean, 2023).

Kondisi genetik dan epigenetik cukup kondusif untuk perkembangan endometriosis, yang
disebabkan oleh faktor lingkungan, genetik dan epigenetik. Dalam sebuah penelitian pada
analisis (Genome-Wide Association Study/GWAS) terhadap populasi Jepang menunjukkan
hubungan polimorfisme rs10965235, pada gen CDKN2BAS pada lokus 9p21 dan
rs16826658, pada area gen WNT4 pada lokus 1p36. Pada tahun 2012, tim ilmuwan
internasional melakukan studi GWAS hingga saat ini, yang pertama diantara perempuan
Eropa yang membandingkan DNA dari 5.586 wanita menderita endometriosis (Smolarz et
al., 2021). Hubungan antara Obat-obatan dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi
Tabung, hasil analisis di dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,044 < dari nilai o = 0,05

Tujuan terapi obat untuk endometriosis adalah untuk menghilangkan rasa sakit dan
meningkatkan kesuburan. Studi menunjukkan obat itu bersifat jangka panjang, manajemen
operasi pasca bedah menunda kekambuhan gejala endometriosis pada pasien (Shi, J, et al.,
2023). Saat ini, Obat pertama termasuk Nonsteroid Antiinflasi Drugs (NSAID), progestin,
dan kontrasepsi oral. Obat kedua meliputi Gonadotropin-Releasing Antagonists (GnRH-a)
dan Levonorgestrel Intrauterine Release System (LNG-IUS). Namun, terdapat efek samping
termasuk gejala defisiensi estrogen dan penghambatan ovulasi. Oleh karena itu tidak cocok
untuk penggunaan jangka panjang, terutama untuk pasien dengan kebutuhan kesuburan.
Terlebih lagi, tidak ada obatnya endometriosis (Shi, J, et al., 2023).

Pada penelitian ini menggambarkan pernyataan yang diungkapkan oleh informan dengan
dimensi Psiko-emosional yang paling dominan memberikan dampak positif terhadap
Hubungan Faktor Determinan (Psikososial) dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi
Tabung. Psiko-emosional dapat didefinisikan Kesejahteraan psikologis dikaitkan dengan
kesehatan psikologis, kepuasan hidup dan kesejahteraan emosional. Hubungan Faktor
Determinan (Psikososial) dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung informan
domain Psiko-emosional mengalami peningkatan pada kondisi stress dan emosi, dimana
kondisi ini dilihat dari perubahan selama terdiagnosa endometriosis dan mengikuti Program
Bayi Tabung. Penelitian ini menunjukkan bahwa pasien yang menjalani Assisted
Reproductive Treatment (ART) memiliki risiko yang signifikan untuk mengalami gangguan
kejiwaan dan penting untuk mengenali dan membantu pasien dalam menghadapi gangguan
jiwa (Rooney, 2018).

Hubungan Faktor Determinan (Psikososial) dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi

Tabung informan domain Psiko-emosional mengalami peningkatan pada kondisi konsep diri.
Hal ini didukung oleh teori bahwa Marki (2022) menginformasikan bahwa Studi kuantitatif
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mengidentifikasi Endometriosis berdampak terhadap kondisi fisik, psikologis, aktivitas
kehidupan sehari-hari dan produktivitas kerja, kegiatan sosial, kualitas kehidupan seksual
dan beban keuangan meningkat. Menurunnya HRQoL memiliki efek umpan balik negatif
pada endometriosis, konsep diri, dukungan sosial, makna hidup dengan penyakit kronis dan
arah serta kebutuhan masa depan pasien. Pada penelitian ini menggambarkan pernyataan
yang diungkapkan oleh informan dengan dimensi Psikososial yang paling dominan
memberikan dampak positif terhadap Hubungan Faktor Determinan (Psikososial) dengan
Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung yaitu kondisi cemas, takut dan marah.

Pada kondisi cemas, wanita mengalami kelelahan secara emosional karena prosedur FIV
yang berulang-ulang dan memiliki penurunan yang signifikan dalam strategi mengatasi stres
dibandingkan dengan wanita di awal pengobatan. Masa penantian selama tiga bulan waktu
antara dua siklus pengobatan. Wanita adalah pasien utama ketika pasangan mengalami
masalah kesuburan, apa pun kondisinya penyebab infertilitas, berkaitan dengan rasa bersalah
(Iordachescu, et al., 2021). Selain beban fisik, pasien juga mengalami konsekuensi psikologis
dari endometriosis yaitu kecemasan, takut, stres, dan ketidakberdayaan (Marki, et al., 2022).
Riwayat endometriosis jangka panjang dikaitkan dengan tingkat stres yang tinggi, sering
terjadi dan lebih sering parah, pada wanita tidak subur (Szyptowska, 2023). Penelitian ini
menunjukkan bahwa gejala depresi (marah) terjadi pada 9,8-98,5% pasien dengan
endometriosis dan kecemasan. Terdapat hubungan yang kuat antara tingkat gejala depresi
(marah) dan kecemasan yang lebih tinggi dengan nyeri terkait endometriosis (yaitu nyeri
panggul kronis, dismenore) dan penyakit penyerta terkait nyeri. Dimensi Suport keluarga
yang paling dominan memberikan dampak positif terhadap Hubungan Faktor Determinan
(Psikososial) dengan Keberhasilan Kehamilan Program Bayi Tabung. Pasien endometriosis
muncul masalah berbeda dengan kasus umumnya, faktor-faktor yang mempengaruhi yaitu
usia, genetika, penyakit, tekanan keuangan, kesedihan dan kehilangan dan hubungan
interpersonal (Koser, 2020).

SIMPULAN

Didapatkan Hubungan antara Pendidikan terakhir dengan Keberhasilan Kehamilan Program
Bayi Tabung di dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,021 < dari nilai o = 0,05. Hasil analisis
Pekerjaan di dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,048 < dari nilai o = 0,05. Hasil analisis Pola
makan di dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,021 < dari nilai a = 0,05. Hasil analisis Genetik
di dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,000 < dari nilai o = 0,05. Hasil analisis Obat-obatan di
dapatkan hasil uji statistik nilai p = 0,044 < dari nilai a = 0,05. Hasil Analisis Data Tematik
ditemukan 3 tema utama yang terdiri dari domain Psiko-emosional, domain Psikososial dan
domain Suport keluarga. Sub tema pada domain Psiko-emosional antara lain kondisi stress dan
emosi, serta konsep diri. Sub tema pada domain Psikososial antara lain kondisi cemas, takut
dan marah. Sub tema pada domain Suport keluarga antara lain interaksi keluarga.
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