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MENTAL HEALTH SCREENING RESULTS IN PREGNANT WOMEN AT
PUSKESMAS MARGAI IN 2024

ABSTRACT

Pregnant women who experience stress, anxiety, or depression are at a higher risk
of pregnancy complications. The prevalence of mental health disorders in pregnant
women is quite high in Indonesia. Mental health issues of pregnant women receive
less attention because the impact is considered less visible in the short term. Routine
health checks for pregnant women generally focus more on physical aspects and
less attention to psychological aspects. This study aims to determine the description
of mental health screening results in pregnant women at Marga I Health Center.
This type of research is descriptive research with a cross-sectional design. The
sample was 80 pregnant women who checked their pregnancy at Marga I Health
Center in October 2024. The analysis used was descriptive analysis using software
assistance. The results showed that there were 91.3% of pregnant women in the age
range of 20-35 years, 70.0% of pregnant women had secondary education, 66.3%
were multigravida, 46.3% of pregnant women were in the second trimester of
pregnancy, 66.2% of pregnant women with high income, and 81.3% of pregnant
women lived with large families. Almost a third of pregnant women experienced
mental health problems. Pregnant women who experienced mental health problems
were more likely to be <20 years old, have low education, primigravida, third
trimester pregnant women, mothers with low family income and mothers who live
with large families.

Keywords: pregnant women, mental health
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GAMBARAN HASIL SKRINING KESEHATAN MENTAL PADA IBU
HAMIL DI PUSKESMAS MARGA | TAHUN 2024

ABSTRAK

Ibu hamil yang mengalami stres, kecemasan, atau depresi berisiko lebih tinggi
mengalami komplikasi kehamilan. Prevalensi gangguan kesehatan mental pada ibu
hamil cukup tinggi di Indonesia. Isu kesehatan mental ibu hamil kurang mendapat
perhatian karena dampaknya dianggap kurang terlihat dalam jangka pendek.
Pemeriksaan kesehatan rutin ibu hamil yang dilakukan umumnya lebih fokus pada
aspek fisik dan kurang memperhatikan aspek psikologis. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui gambaran hasil skrining kesehatan mental pada ibu hamil di
Puskesmas Marga I. Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif dengan
rancangan cross-sectional. Sampel adalah 80 orang ibu hamil yang memeriksakan
kehamilan di Puskesmas Marga | pada bulan Oktober 2024. Analisis yang
digunakan adalah analisis deskriptif dengan menggunakan bantuan software. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa terdapat 91,3% ibu hamil berada pada rentang usia
20-35 tahun, 70,0% ibu hamil berpendidikan menengah, 66,3% merupakan
multigravida, 46,3% ibu hamil sedang dalam kehamilan trimester kedua, 66,2% ibu
hamil dengan penghasilan tinggi, dan 81,3% ibu hamil tinggal dengan keluarga
besar. Hampir sepertiga dari ibu hamil mengalami masalah kesehatan mental. Ibu
hamil yang mengalami masalah kesehatan mental lebih banyak dijumpai pada usia
<20 tahun, berpendidikan rendah, primigravida, ibu hamil trimester ketiga, ibu
dengan penghasilan keluarga yang rendah serta ibu yang tinggal dengan keluarga
besar.

Kata kunci: ibu hamil, kesehatan mental
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GAMBARAN HASIL SKRINING KESEHATAN MENTAL PADA IBU
HAMIL DI PUSKESMAS MARGA | TAHUN 2024

RINGKASAN PENELITIAN

Kehamilan merupakan periode yang sangat penting dan krusial bagi seorang
wanita, karena selama masa ini, wanita mengalami berbagai perubahan fisik,
emosional, dan mental. Masalah kesehatan mental selama kehamilan, seperti
depresi dan kecemasan, dapat berdampak serius tidak hanya pada ibu tetapi juga
pada perkembangan janin dan bayi setelah kelahiran. Gangguan kesehatan mental
selama kehamilan telah dikaitkan dengan berbagai dampak negatif. Ibu hamil yang
mengalami stres, kecemasan, atau depresi berisiko lebih tinggi mengalami
komplikasi kehamilan seperti kelahiran prematur, bayi lahir dengan berat badan
rendah, serta gangguan perkembangan kognitif dan emosional pada anak. Selain
itu, gangguan kesehatan mental yang tidak ditangani dapat menyebabkan ibu hamil
mengalami kesulitan dalam menjalankan peran mereka, bahkan dalam kasus yang
parah dapat menyebabkan perilaku melukai diri sendiri atau bunuh diri.

Prevalensi gangguan kesehatan mental di Indonesia cukup tinggi. Data dari
Kementerian Kesehatan RI menunjukkan bahwa sekitar 14% ibu hamil di Indonesia
mengalami gejala gangguan kesehatan mental, dengan gejala yang paling umum
adalah kecemasan dan depresi. Isu kesehatan mental ibu hamil masih kurang
mendapat perhatian karena dampaknya yang dianggap kurang terlihat dalam jangka
pendek. Pemeriksaan kesehatan rutin ibu hamil yang dilakukan juga umumnya
lebih fokus pada aspek fisik dan kurang memperhatikan aspek psikologis. Menurut
laporan WHO tahun 2022 hanya 10% ibu hamil yang mendapatkan pengobatan

untuk masalah kesehatan mental, sementara 90% tidak tercatat. Penelitian ini
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bertujuan untuk mengetahui gambaran hasil skrining kesehatan mental pada ibu
hamil di Puskesmas Marga I.

Penelitian ini merupakan penelitian deskripstif dengan pendekatan cross
sectional yang dilakukan di Puskesmas Marga I pada bulan Oktober 2024. Sampel
penelitian adalah ibu hamil sejumlah 80 orang. Instrumen penelitian menggunakan
kuesioner baku SRQ (Self Reporting Questionare) yang dikembangkan oleh WHO
pada tahun 1994. Kuesioner SRQ tersebut terdiri dari 20 item pertanyaan, dan
diukur dengan skala Guttman (ya atau tidak). Data dianalisis secara deskriptif dan
disajikan dalam bentuk tabel dan tabulasi silang. Penelitian dilakukan setelah
mendapatkan surat keterangan kelayakan etik dari komite etik Poltekkes Kemenkes
Denpasar.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa Hampir seluruh ibu hamil berada pada
rentang usia 20-35 tahun, sebagian besar ibu hamil berpendidikan menengah,
sebagian besar ibu hamil merupakan multigravida, sebagian besar ibu hamil
merupakan ibu hamil trimester pertama, sebagian besar ibu hamil memiliki
penghasilan tinggi, dan hampir seluruh ibu hamil tinggal dengan keluarga besar.
Hampir sepertiga dari ibu hamil mengalami masalah mental emosional. Ibu hamil
yang mengalami masalah mental emosional cenderung lebih banyak dijumpai pada
usia <20 tahun, berpendidikan rendah, ibu hamil primigravida, ibu hamil trimester
pertama, ibu hamil dengan penghasilan rendah dan ibu yang tinggal dengan
keluarga besar. Oleh karena itu penting untuk menyediakan layanan konseling
khusus pada ibu hamil yang melibatkan konselor berpengalaman serta

meningkatkan edukasi terhadap tenaga kesehatan mengenai pentingnya kesehatan
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mental pada ibu hamil serta meningkatkan peran suami dan keluarga terhadap

kesehatan ibu hamil, baik kesehatan fisik dan juga kesehatan mental.
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