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Abstract 

Maternal mental health during pregnancy is a crucial factor affecting both maternal and 

fetal well-being, including the estimated fetal weight (EFW). Unaddressed mental health 

issues such as stress, anxiety, and depression can increase the risk of fetal growth restriction 

and preterm birth. This study aimed to determine the relationship between maternal mental 

health and EFW in second and third trimester pregnant women at the Maternity Clinic of 

Dr. Saiful Anwar General Hospital Malang. This study employed a quantitative method with 

a cross-sectional design. The study population consisted of all second and third trimester 

pregnant women who had antenatal check-ups at the maternity clinic. A non-probability 

purposive sampling technique was used, resulting in a total of 34 respondents. The 

instrument used to measure mental health was the Mental Health Continuum–Short Form 

(MHC-SF), and the Hadlock chart was used to estimate EFW based on ultrasonographic 

measurements. Data were analyzed using the Spearman rank correlation test. The results 

shows that most respondents has flourishing mental health and most EFWs are in the normal 

category. Based on statistical analysis, a significant relationship is found between maternal 

mental health and EFW (p-value < 0.05). It can be concluded that there is a relationship 

between maternal mental health and EFW in second and third trimester pregnant women. 

Health workers are advised to pay greater attention to the psychological condition of 

pregnant women during antenatal care to prevent fetal complications. 

Reference: 53 References (2015–2024). 

Keywords: pregnant women, second trimester, third trimester, mental health, purposive 

sampling, spearman rank, estimated fetal weight. 

 

Abstrak 

Kesehatan mental ibu selama kehamilan merupakan faktor penting yang mempengaruhi 

kesejahteraan ibu dan janin, termasuk taksiran berat janin (TBJ). Permasalahan kesehatan 

mental seperti stres, kecemasan, dan depresi yang tidak ditangani dapat meningkatkan risiko 

gangguan pertumbuhan janin dan kelahiran prematur. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan antara kesehatan mental ibu dengan TBJ pada ibu hamil trimester II 

dan III di Poli Hamil RSUD Dr. Saiful Anwar Malang. Penelitian ini menggunakan metode 

kuantitatif dengan desain cross sectional. Populasi penelitian adalah seluruh ibu hamil 

trimester II dan III yang memeriksakan kehamilan di Poli Hamil RSUD Dr. Saiful Anwar 

Malang. Teknik sampling yang digunakan adalah non probability sampling dengan 

purposive sampling jumlah responden sebanyak 34 orang. Instrumen yang digunakan adalah 

kuesioner Mental Health Continuum–Short Form (MHC-SF)  untuk mengukur kesehatan 

mental dan grafik Hadlock untuk memperkirakan TBJ berdasarkan pengukuran 

ultrasonografi. Analisis data dilakukan dengan uji rank spearman. Hasil penelitian 

menunjukkan sebagian besar responden memiliki kesehatan mental kategori flourishing 

(Berkembang) dan sebagian besar TBJ dalam kategori normal. Berdasarkan hasil uji 

statistik, terdapat hubungan signifikan antara kesehatan mental ibu dengan TBJ (p-value < 

0,05). Dapat disimpulkan bahwa  terdapat hubungan antara kesehatan mental ibu dengan 

TBJ pada ibu hamil trimester II dan III. Saran bagi tenaga kesehatan agar lebih 

memperhatikan kondisi psikologis ibu hamil dalam pelayanan antenatal care guna mencegah 

risiko komplikasi pada janin. 
Kepustakaan: 53 Kepustakaan (2015–2024). 

Kata Kunci: Ibu Hamil, Kehamilan Trimester II, Kehamilan Trimester III, Kesehatan 

Mental, Purposive Sampling, Sperman Rank, Taksiran Berat Janin. 
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PENDAHULUAN  

Kesehatan mental ibu selama kehamilan merupakan 

aspek penting yang memengaruhi kesehatan fisik ibu 

dan perkembangan janin. Perubahan fisiologis, 

psikologis, dan sosial selama masa kehamilan dapat 

memicu gangguan mental seperti kecemasan, stres, 

insomnia, hingga depresi. Gangguan kesehatan mental 

prenatal terbukti meningkatkan risiko komplikasi 

seperti kelahiran prematur, berat badan lahir rendah 

(BBLR), bahkan gangguan perkembangan pada anak 

(WHO, 2022). 

Di Indonesia, prevalensi kecemasan pada ibu hamil 

tergolong tinggi. Penelitian Diana & Alfi (2022) 

menunjukkan 57,5% ibu hamil mengalami kecemasan 

berat. Studi lokal di Kota Malang melaporkan 11% ibu 

hamil trimester III mengalami kecemasan berat 

(Baroah et al., 2020). Namun, fokus layanan antenatal 

di fasilitas kesehatan sebagian besar masih pada 

pemeriksaan fisik, sementara aspek kesehatan mental 

belum menjadi perhatian utama. 

Taksiran Berat Janin (TBJ) merupakan parameter 

penting dalam menentukan kelayakan persalinan dan 

deteksi dini risiko BBLR atau makrosomia. Kesalahan 

estimasi TBJ dapat memengaruhi perencanaan 

persalinan, meningkatkan risiko komplikasi, dan 

berpengaruh pada outcome neonatal (Simanjuntak et 

al., 2020). 

Hasil studi pendahuluan di Poli Hamil RSUD Dr. 

Saiful Anwar Malang menunjukkan dari 6 ibu hamil 

dengan kesehatan mental rendah, 3 di antaranya 

memiliki TFU tidak sesuai usia kehamilan. Hal 

tersebut menjadi dasar penelitian ini untuk 

mengidentifikasi hubungan antara kesehatan mental 

ibu hamil dengan TBJ.  

 

METODE  

Penelitian ini menggunakan desain analitik 

korelasional dengan pendekatan potong lintang (cross-

sectional). Populasi penelitian meliputi seluruh ibu 

hamil trimester II dan III yang melakukan pemeriksaan 

di Poli Hamil RSUD Dr. Saiful Anwar Malang. Sampel 

diambil berdasarkan kriteria inklusi yang telah 

ditetapkan. Kesehatan mental diukur menggunakan 

kuesioner Mental Health Continuum–Short Form 

(MHC-SF) yang mengklasifikasikan responden ke 

dalam kategori flourishing, moderate, dan languishing. 

TBJ diperoleh melalui pemeriksaan ultrasonografi 

(USG) dan hasil pemeriksaan dimasukkan dalam kurva 

Hadlock. Analisis data dilakukan secara univariat 

untuk distribusi frekuensi dan bivariat menggunakan 

uji Rank Spearman untuk menilai keeratan hubungan 

antarvariabel dengan tingkat signifikansi α = 0,05. 

Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan etik dari 

Komite Etik Penelitian dengan nomor 

400/276/K.3/102.7/2024. 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

Tabel 1 Data Umum Karakteristik Responden  

 n f (%) 

Usia   

21-30 Tahun 21 61,8 

31-40 Tahun 13 38,2 

Total 34 100 % 

Pendidikan   

SD 1 2,9 

SMP 6 17,6 

SMA 15 44,1 

D3 4 11,8 

S1 8 23.5 

Total 34 100 % 

Pekerjaan   

IRT 13 38,2 

Karyawan 11 32,4 

Wirausaha 10 29,4 

Total 34 100 % 

Pola Makan 

dan Nutrisi 

  

< 3x Sehari 8 23,5 

3x Sehari 24 70,6 

> 3x Sehari 2 5,9 

Total 34 100 % 

Kosumsi 

Tablet 

Tambah 

Darah 
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 n f (%) 

Rutin 22 64,7 

Kadang  12 35,3 

Total 34 100 % 

Paritas   

1 16 47,1 

2 11 32,4 

3 7 20,6 

Total 34 100 % 

Berdasarkan tabel 1 karakteristik responden, 

sebagian besar responden berusia 21-30 tahun, yaitu 

sebanyak 21 orang (61,8%), dari segi pendidikan, 

sebagian besar responden memiliki pendidikan 

terakhir SMA, yaitu sebanyak 15 orang (44,1%), 

berdasarkan pekerjaan, sebagian besar responden 

merupakan Ibu Rumah Tangga (IRT), yaitu sebanyak 

13 orang (38,2%), dari pola makan dan nutrisi, 

sebagian besar responden mengonsumsi makanan 3 

kali sehari sebanyak 24 orang (70,6%), dalam hal 

konsumsi tablet tambah darah, lebih dari setengah 

responden mengonsumsinya secara rutin, yaitu 

sebanyak 22 orang (64,7%), berdasarkan riwayat 

kehamilan, hampir setengah responden berada dalam 

kehamilan pertama, yaitu sebanyak 16 orang (47,1%). 

Sebagian besar responden berusia 21–30 tahun 

(61,8%), yang merupakan usia reproduksi sehat 

dengan risiko komplikasi kehamilan lebih rendah 

(Hafizhah et al., 2024). Sebagian besar responden 

memiliki pendidikan terakhir SMA (44,1%), di mana 

pendidikan berpengaruh terhadap pemahaman dan 

penerapan perilaku kesehatan (Febriyeni et al., 2021). 

Mayoritas bekerja sebagai Ibu Rumah Tangga 

(38,2%), yang memberi waktu lebih untuk 

pemeriksaan kehamilan, namun tetap memerlukan 

dukungan keluarga untuk menjaga kesehatan mental 

(Hasanah et al., 2023). 

Sebagian besar mengonsumsi makanan tiga kali 

sehari (70,6%) sesuai anjuran Kementerian Kesehatan 

(2023), dan lebih dari setengah rutin mengonsumsi 

tablet tambah darah (64,7%) untuk mencegah anemia 

(Nur & Ratih, 2024). Hampir setengah berada pada 

kehamilan pertama (47,1%), yang umumnya disertai 

kewaspadaan tinggi tetapi juga risiko kecemasan lebih 

besar (Nurliawati et al., 2024). 

Tabel 2 Data Khusus Responden 

 n f (%) 

Kesehatan 

Mental Ibu 

  

Flourishing 

(Berkembang) 

18 52,9 

Languishing 

(Lemah) 

6 17,6 

Moderate 10 29,4 

Total 34 100 % 

Tafsir Berat 

Janin 

  

Besar 10 29,4 

Normal 18 52,9 

Kecil 6 17,6 

Total 34 100 % 

Berdasarkan Tabel 2 data khusus responden 

menunjukkan bahwa lebih dari setengah ibu hamil 

berada dalam kondisi kesehatan mental yang 

berkembang (Flourishing), yaitu sebanyak 18 orang 

(52,9%). Sementara itu, sebanyak 10 orang (29,4%) 

berada dalam kondisi kesehatan mental cukup 

(Moderate), dan 6 orang (17,6%) mengalami kondisi 

kesehatan mental yang lemah (Languishing). Selain 

itu, berdasarkan taksiran berat janin, lebih dari 

setengah janin memiliki berat normal, yaitu sebanyak 

18 janin (52,9%). Sebanyak 10 janin (29,4%) 

memiliki TBJ besar, sedangkan 6 janin (17,6%) 

memiliki berat kecil. 

Lebih dari setengah ibu hamil pada penelitian 

ini berada dalam kondisi kesehatan mental yang 

berkembang (flourishing) sebesar 52,9%. Kondisi ini 

mencerminkan kemampuan adaptasi psikologis yang 

baik selama kehamilan, yang berdampak positif 

terhadap kesejahteraan ibu dan pertumbuhan janin 

(Putri, 2022). Sebanyak 29,4% berada dalam kondisi 

sedang (moderate), yang menunjukkan adanya 

potensi stres ringan hingga sedang, sementara 17,6% 
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berada pada kondisi lemah (languishing) yang 

memerlukan perhatian lebih untuk mencegah risiko 

komplikasi (Ratna et al., 2023). 

Berdasarkan taksiran berat janin (TBJ), lebih 

dari setengah janin memiliki berat normal (52,9%), 

menunjukkan pertumbuhan yang sesuai usia 

kehamilan. Namun, 29,4% janin memiliki TBJ besar 

yang dapat meningkatkan risiko persalinan sulit, 

sedangkan 17,6% memiliki TBJ kecil yang berisiko 

pada kelahiran bayi berat lahir rendah (BBLR) 

(Winarni et al., 2023). Hubungan positif antara 

kesehatan mental ibu dan TBJ normal mendukung 

teori bahwa kondisi psikologis yang baik dapat 

menunjang fungsi hormonal dan aliran nutrisi ke janin 

(Fristika et al., 2023). 

Tabel 3 Hubungan Kesehatan Mental Ibu Dengan 

Taksiran Berat Janin (TBJ) Pada Ibu Hamil 

Trimester II Dan III Di Poli Hamil  

RSUD Dr. Saiful Anwar Malang 

Variabel P-Value Koefisiensi 

Kesehatan 

Mental 

Ibu 

Taksiran 

Berat Janin 
0,001 0,524 

Berdasarkan tabel 3, diketahui hasil uji 

Spearman Rank antara kesehatan mental ibu dengan 

taksiran berat janin (TBJ) pada ibu hamil trimester II 

dan III di Poli Hamil RSUD Dr. Saiful Anwar Malang 

didapatkan hasil signifikansi 0,001 dengan p-value < 

0,05. Hal ini menunjukkan bahwa terdapat korelasi 

yang signifikan antara kesehatan mental ibu dengan 

taksiran berat janin. Nilai koefisien korelasi sebesar 

0,524 yang menunjukkan kekuatan korelasi sedang 

atau cukup kuat dengan arah hubungan positif, yang 

berarti semakin baik kesehatan mental ibu, semakin 

besar kemungkinan janin memiliki berat badan yang 

normal. 

Hasil uji Spearman Rank menunjukkan adanya 

korelasi yang signifikan antara kesehatan mental ibu 

hamil dengan taksiran berat janin (p = 0,001; p < 0,05). 

Nilai koefisien korelasi sebesar 0,524 

mengindikasikan kekuatan hubungan sedang dengan 

arah positif, yang berarti semakin baik kesehatan 

mental ibu, semakin besar kemungkinan janin 

memiliki berat badan normal. 

Temuan ini sejalan dengan penelitian 

Handayani (2022) yang menjelaskan bahwa kesehatan 

mental ibu berperan penting dalam menjaga 

keseimbangan hormonal selama kehamilan, terutama 

menurunkan kadar kortisol yang dapat mengganggu 

aliran nutrisi ke janin. Kondisi psikologis yang baik 

juga meningkatkan kepatuhan ibu dalam menjalani 

perawatan antenatal dan mengonsumsi nutrisi sesuai 

kebutuhan (Saputro & Lestari, 2022). Sebaliknya, 

kesehatan mental yang buruk dapat meningkatkan 

risiko bayi berat lahir rendah atau pertumbuhan janin 

terhambat (Veftisia & Afriyani, 2021). 

Dengan demikian, hasil penelitian ini 

menegaskan pentingnya skrining kesehatan mental 

pada pemeriksaan antenatal untuk memastikan 

pertumbuhan janin tetap optimal 

KESIMPULAN 

Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan yang 

signifikan antara kesehatan mental ibu hamil trimester 

II dan III dengan taksiran berat janin di Poli Hamil 

RSUD Dr. Saiful Anwar Malang (p = 0,001; r = 0,524). 

Hubungan tersebut memiliki kekuatan sedang dengan 

arah positif, yang berarti semakin baik kesehatan 

mental ibu, semakin besar kemungkinan janin 

memiliki berat badan normal. Temuan ini menegaskan 

pentingnya pemantauan dan peningkatan kesehatan 

mental ibu hamil sebagai upaya mendukung 

pertumbuhan janin yang optimal. 
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