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HUBUNGAN KESEHATAN JIWA IBU HAMIL DENGAN JENIS 

PERSALINAN DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS BANJAR I KABUPATEN BULELENG 

 

ABSTRAK 

Gangguan kesehatan jiwa pada kehamilan sangat berdampak buruk bagi ibu 

hamil, gangguan perkembangan janin bahkan juga dapat membahayakan 

keselamatan jiwa ibu hamil. Data World Health Organization menunjukkan sekitar 

8-10% mengalami kecemasan selama masa kehamilan dan akan meningkat menjadi 

13% ketika mendekati persalinan. Data Survei Kesehatan Indonesia (SKI) Tahun 

2023 bahwa angka persalinan sectio caesarea adalah 25,9% dari 17,6% di tahun 

2018. Persentase sectio caesarea tertinggi dilaporkan terjadi di Bali (53,2%). 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui ada atau tidaknya hubungan 

kesehatan jiwa ibu hamil dengan jenis persalinan di wilayah kerja Puskesmas 

Banjar I Kabupaten Buleleng. Metode penelitian yang digunakan adalah metode 

penelitian kuantitatif dengan pendekatan longitudinal terhadap ibu hamil trimester 

III. Berdasarkan hasil penelitian ini, jumlah responden dengan status kesehatan jiwa 

terindikasi/kemungkinan menunjukkan gejala depresi adalah sebanyak 21 

responden (36,2%) dengan metode persalinan normal sebanyak 3 responden (5,2%) 

dan dengan metode persalinan tindakan (sectio caesarea) sebanyak 18 responden 

(31%).  Simpulan penelitian ini adalah terdapat hubungan antara kesehatan jiwa ibu 

hamil terhadap jenis persalinan. Bagi ibu hamil, disarankan untuk menjaga 

kesehatan jiwa selama kehamilan seperti rutin mengikuti ANC dan skrining 

kesehatan jiwa untuk mendeteksi dini kecemasan atau depresi, memperkuat 

dukungan keluarga dan menerapkan pola hidup sehat. 

Kata kunci: hubungan, kesehatan, jiwa, persalinan  
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THE RELATIONSHIP BETWEEN MENTAL HEALTH OF PREGNANT 

WOMEN AND TYPE OF DELIVERY IN THE WORK AREA OF  

BANJAR I PUBLIC HEALTH CENTER, BULELENG REGENCY 
 

ABSTRACT 

Mental health disorders during pregnancy have a significant negative impact on 

pregnant women, disrupting fetal development and even endangering their lives. World 

Health Organization data indicates that approximately 8-10% of women experience 

anxiety during pregnancy, increasing to 13% as labor approaches. Data from the 2023 

Indonesian Health Survey (SKI) that the cesarean section rate increased to 25.9%, up from 

17.6% in 2018. The highest cesarean section rate was reported in Bali (53.2%). The 

purpose of this study was to determine whether there is a relationship between maternal 

mental health and the type of delivery in the Banjar I Community Health Center 

(Puskesmas) working area of Buleleng Regency. The research method used was a 

quantitative method with a longitudinal approach to pregnant women in their third 

trimester. Based on the results, 21 respondents (36.2%) had mental health symptoms 

indicating/possibly showing depression, with 3 respondents (5.2%) having a normal 

delivery and 18 respondents (31%) having a surgical delivery (cesarean section). The 

conclusion of this study is that there is a relationship between maternal mental health and 

the type of delivery. Pregnant women are advised to maintain their mental health during 

pregnancy, such as by regularly attending antenatal care (ANC) and mental health 

screenings to detect anxiety or depression early, strengthening family support, and 

adopting a healthy lifestyle. 

Keywords: relationships, health, mental, childbirth 
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HUBUNGAN KESEHATAN JIWA IBU HAMIL DENGAN JENIS 

PERSALINAN DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS BANJAR I KABUPATEN BULELENG 
 

RINGKASAN PENELITIAN 

Oleh: Ni Putu Indah Purnama Dewi (NIM. P07124224209) 
 

Gangguan kesehatan jiwa selama kehamilan merupakan masalah penting 

yang dapat mempengaruhi kesejahteraan ibu dan janin. Kondisi seperti kecemasan 

dan depresi sering muncul terutama menjelang persalinan, yang berdampak pada 

proses dan hasil persalinan. Data dari World Health Organization (WHO) 

menunjukkan bahwa sekitar 8–10% ibu hamil mengalami kecemasan, meningkat 

menjadi 13% saat mendekati persalinan. Berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia 

(SKI) tahun 2023, angka persalinan dengan tindakan sectio caesarea di Indonesia 

mencapai 25,9% dengan angka tertinggi di Provinsi Bali sebesar 53,2%. Di wilayah 

kerja Puskesmas Banjar I Kabupaten Buleleng, angka sectio caesarea mencapai 

28,6%, melebihi standar WHO yaitu 5–15%. Kondisi ini menunjukkan perlunya 

perhatian terhadap faktor nonmedis seperti kesehatan jiwa ibu hamil yang dapat 

memengaruhi pilihan atau hasil persalinan. Rumusan masalah penelitian ini adalah 

apakah terdapat hubungan antara kesehatan jiwa ibu hamil dengan jenis persalinan 

di wilayah kerja Puskesmas Banjar I Kabupaten Buleleng? Tujuan penelitian secara 

umum adalah untuk mengetahui hubungan antara kesehatan jiwa ibu hamil dengan 

jenis persalinan. 

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan 

longitudinal, yaitu observasi dilakukan terhadap ibu hamil trimester III (usia 

kehamilan ≥ 38 minggu) hingga proses persalinan. Lokasi penelitian berada di 

wilayah kerja Puskesmas Banjar I, dengan populasi sebanyak 58 ibu hamil dan 

seluruhnya dijadikan sampel melalui teknik total sampling. Instrumen 

pengumpulan data menggunakan Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) 

untuk menilai kesehatan jiwa ibu hamil, sedangkan data jenis persalinan diperoleh 

melalui observasi rekam medis.  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada 

usia produktif (20–35 tahun) dengan tingkat pendidikan menengah dan status 
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paritas multipara. Berdasarkan hasil skrining kesehatan jiwa, sebanyak 37 

responden (63,8%) tidak menunjukkan gejala depresi, sementara 21 responden 

(36,2%) terindikasi mengalami gejala depresi. Berdasarkan jenis persalinan, 39 

responden (67,2%) melahirkan secara normal dan 19 responden (32,8%) 

melahirkan dengan tindakan sectio caesarea. Analisis bivariat menunjukkan bahwa 

dari 37 ibu hamil tanpa gejala depresi, 36 (62,1%) melahirkan normal dan hanya 1 

(1,7%) menjalani sectio caesarea. Sementara dari 21 ibu dengan gejala depresi, 3 

(5,2%) melahirkan normal dan 18 (31%) menjalani sectio caesarea. Hasil uji Chi-

Square menunjukkan nilai p = 0,000 (< 0,05), yang berarti terdapat hubungan yang 

antara kesehatan jiwa ibu hamil dengan jenis persalinan. 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan, sebagian besar ibu hamil di 

wilayah kerja Puskesmas Banjar I memiliki kondisi kesehatan jiwa yang baik 

(63,8%) dan melahirkan secara normal (67,2%). Terdapat hubungan yang antara 

kesehatan jiwa ibu hamil dan jenis persalinan. Berdasarkan hasil tersebut, peneliti 

memberikan beberapa saran. Pertama, bagi tenaga kesehatan di Puskesmas agar 

mengoptimalkan skrining kesehatan jiwa ibu hamil dalam setiap kunjungan 

antenatal care (ANC), Kedua, keluarga diharapkan berperan aktif dalam 

memberikan dukungan emosional kepada ibu hamil untuk menjaga stabilitas mental 

selama kehamilan. Ketiga, bagi peneliti selanjutnya disarankan meneliti faktor lain 

yang mungkin berpengaruh terhadap jenis persalinan, seperti dukungan sosial dan 

pengalaman melahirkan sebelumnya. 
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