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Abstrak

Kehamilan pada remaja menimbulkan dampak psikologis seperti malu, takut, depresi bahkan keinginan untuk
bunuh diri. Kondisi ini berdampak terhadap perawatan terhadap kehamilan. Tujuan dari literatur review ini
untuk mengetahui dampak kehamilan tidak diinginkan terhadap perawatan kehamilan pada remaja. Metode
yang digunakan yaitu kajian naratif atau narrative review dengan menggunakan tinjauan sistematis Preferred
Reporting Items for Sytematic Review (PRISMA). Data base yang digunakan dalam literatur ini yaitu Google
Scholar dan Pubmed. Pencarian literature berdasarkan kriteria desain studi kualitatif, artikel nasional maupun
internasional, tahun terbit 10 tahun terakhir (2010-2020), dan berbahasa Indonesia maupun bahasa Inggris.
Dengan menggunakan kata kunci bahasa indonesia yaitu kehamilan tidak diinginkan, KTD, remaja, anak
sekolah dan perawatan kehamilan. Sedangkan kata kunci bahasa inggris yaitu Adolescent Pregnancy OR
Adolescence pregnancies OR Adolescenct pregnancy OR Adolescenct pregnancies OR Teen pregnancy OR
Teen pregnancies OR Unwanted Pregnancy OR Unwanted Pregnancies OR Unintended Pregnant OR
Unintented Pregnancy OR Unplanned Pregnancy OR Pregnancy Care OR Pregnancies Care OR Antenatal
Care. Artikel penelitian dinilai dengan critical appraisal cheklis dari JBI sehingga diperoleh 6 artikel. Dari 6
artikel yang direview didapatkan hasil bahwa, terdapat 10 dampak kehamilan tidak diinginkan (KTD) terhadap
perawatan kehamilan pada remaja yang antara lain: remaja tidak melakukan perawatan ANC selama
kehamilan, melakukan berbagai cara untuk menggugurkan kandungan, tidak mengonsumsi makanan sehat
dengan gizi seimbang, tidak melakukan aktivitas fisik dan olahraga, tidak mengonsumsi tablet penambah darah
Fe, istirahat tidur kurang, mengabaikan Personal Hygiene, menutup diri, tidak melakukan rangsangan stimulasi
janin dan depresi. Remaja yang mengalami kehamilan tidak diinginkan (KTD) tidak melakukan perawatan
selama kehamilan dan berprilaku cenderung mencederai janinnya. Dapat dilakukan penelitian lebih lanjut
terkait kebutuhan remaja KTD terhadap dukungan fisik, psikologis dan perawatan selama kehamilan.

Kata kunci: Kehamilan, perawatan, remaja.

Abstract

Pregnancy in adolescents causes psychological impacts such as shame, fear, depression and even the desire to
commit suicide. This condition has an impact on the treatment of pregnancy. The aim of this review literature is
to determine unwanted pregnancy versus pregnancy in adolescents. The used method is narrative review
using a systematic review of Preferred Reporting Items for Sytematic Review (PRISMA). The data base that
used in this literature is Google Scholar and Pubmed. Literature search based on qualitative study design
criteria, national and international articles, year published the last 10 years (2010-2020) in Indonesian and
English by using Indonesian keywords namely unwanted pregnancy, adolescents, school children and
pregnancy care. While English keywords are Adolescent Pregnancy OR Adolescence pregnancies OR
Adolescenct pregnancy OR Adolescenct preghancies OR Teen pregnancy OR Teen pregnancies OR Unwanted
Pregnancy OR Unwanted Pregnancies OR Unintended Pregnant OR Unintented Pregnancy OR Unplanned
Pregnancy OR Pregnancy Care OR Pregnancies Care OR Antenatal Care. Research articles rated
critical appraisal cheklis from JBI. From the 6 articles reviewed, it was found that there were 10 impacts of
unwanted pregnancy (KTD) on pregnancy care in adolescemts, including: adolescents are not doing Antenatal
Care (ANC) during pregnancy, teenagers tend to make efforts to abort the womb, do not consume healthy foods
with balance nutrition, do not consume blood-increasing tablets, do not do physical activity and exercise, sleep
rest is lacking, adolescents tend to ignore personal hygiene, teenagers do not stimulate in the fetus, defensive
and depression. Further research can be carried out regarding the needs of adolescents with unwanted physical
and psychological support and care during pregnancy.

Keywords: Pregnancy, care, adolescents.
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PENDAHULUAN

Di dunia setiap hari terdapat 20.000 remaja perempuan dibawah usia 18 tahun
melahirkan dan setiap tahunnya diperkirakan sebanyak 2,5 juta remaja melakukan tindakan
aborsi serta sebanyak 70.000 remaja meninggal karena mengalami komplikasi kehamilan
(United Nation Population Fund, 2013). Perilaku seksual yang tidak sehat disebutkan dalam
hasil survey KPAI Kemenkes 2013 bahwa sebanyak 20% dari 94.270 wanita yang
mengalami kehamilan diluar nikah berusia remaja dan sebanyak 21% diantaranya pernah
melakukan tindakan aborsi (Endah Nur Wakhidah, Kusyogo Cahyo, 2017). Kehamilan pada
remaja akan menyebabkan menurunnya kualitas dari janin yang dilahirkan karena salah satu
yang memengaruhi kualitas janin yaitu kesiapan ibu (Setyaningsih, 2017).

Dampak yang ditimbulkan dari kehamilan tidak diingikan ini yaitu berupa dampak
fisik maupun psikologis. Kehamilan yang tidak diinginkan pada remaja menimbulkan
masalah serius bagi ibu dan janin, komplikasi utama pada neonatal yaitu premature, BBLR,
dan kematian perinatal. Sedangkan pada ibunya yaitu hipertensi, abortus, ISK dan ketuban
pecah dini (Azevedo, Diniz, Fonseca, Azevedo, & Evangelista, 2015). Sehingga remaja
dengan KTD membutuhkan perawatan ke pelayanan kesehatan karena dampak fisik dan
psikologis yang dapat mengakibatkan morbiditas dan mortalitas. Akan tetapi adanya
penolakan terhadap kehamilan dari remaja sendiri, dari lingkungan , dan masyarakat
membuat remaja KTD enggan melakukan pemeriksaan kehamiannya ke pelayanan kesehatan.
Menurut Azevedo, Diniz, Fonseca, Azevedo, & Evangelista (2015) salah satu penyebab
komplikasi kehamilan pada remaja adalah kurangnya perawatan selama kehamilan

Perawatan kehamilan yang dilakukan dengan baik akan meningkatkan
kesejahrteraan ibu dan janinnya serta dapat mendeteksi dan menangani secara dini
permasalahan dalam kehamilan, sedangkan jika perawatan kehamilan tidak dilakukan dengan
baik akan memengaruhi kondisi kehamilan, pertumbukan janin bahkan akan menimbulkan
komplikasi kehamilan dan persalinan yang akan mengancam nyawa bayi serta ibu, selain itu
perawatan kehamilan yang tidak baik akan memengaruhi pertumbuhan dan perkembangan
bayi yang dilahirkan (Dini, Riono, & Sulistiyowati, 2016).

Maka dari itu diperlukan pencarian dan analisis literatur penelitian terkait perilaku
remaja dengan kehamilan tidak diinginkan terhadap perawatan kehamilan untuk mengetahui
apa saja perilaku yang di lakukan remaja dengan kondisi tersebut. Tujuan penulisan literatur
review ini untuk mengetahui dampak kehamilan tidak diinginkan pada remaja terhadap

perawatan kehamilan.
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METODE

Metode yang digunakan dalam literatur adalah kajian naratif atau narrative review
dengan menggunakan tinjauan sistematis Preferred Reporting Items for Sytematic Review
(PRISMA) . Dalam literatur ini hanya mengidentifikasi temuan pada topik penelitian. Data
yang digunakan adalah data sekunder yang diambil dari artikel-artikel ilmiah dalam bahasa
Indonesia dan bahasa Inggris dari mulai tahun 2010-2020 dengan basis data yang digunakan
untuk mencari artikel tentang dampak kehamilan tidak diinginkan terhadap perawatan

kehamilan pada remaja.

Strategi pencarian artikel

Pencarian literatur dilakukan secara komprehensif melalui electronic data base yaitu
Google Scholar dan Pubmed. Pencarian literature berdasarkan kriteria desain studi kualitatif,
artikel nasional maupun internasional, tahun terbit 10 tahun terakhir (2010-2020), dan
berbahasa Indonesia maupun bahasa Inggris.

Tabel 1. Kata Kunci Pencarian Artikel Bahasa Inggris

Adolescent Pregnancy AND Unwanted Pregnancy  AND Pregnancy Care OR

OR Adolescence OR Unwanted Pregnancies Care OR
pregnancies OR Pregnancies OR Antenatal Care
Adolescenct Unintended Pregnant

pregnancy OR OR Unintented

Adolescenct Pregnancy OR

pregnancies OR Teen Unplanned Pregnancy

pregnancy OR Teen

pregnancies

Tabel 2. Kata Kunci Pencarian Artikel Bahasa Indonesia

Remaja ATAU DAN Kehamilan tidak DAN Perawatan Kehamilan
Anak sekolah diinginkan ATAU
KTD

Langkah selanjutnya adalah artikel akan dispesifikkan kembali menggunakan kriteria
inklusi yang telah ditetapkan pada tabel Kriteria inklusi dan kriteria eklusi yang digunakan
dalam pencarian literatur pada literatur review ini. Kriteria inklusi pencarian artikel ini yaitu
tahun terbit 10 tahun terakhir (2010-2020), menggunakan bahasa indonesia dan bahasa
inggris dengan jenis literatur seluruh artikel penelitian full text dan fokus literatur kepada

dampak kehamilan tidak diinginkan terhadap perawatan kehamilan pada remaja dengan
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populasi sampel remaja dengan kehamilan tidak diinginkan. Untuk kriteria ekslusi pencarian
artikel pada literatur review ini diluar tahun terbit (2010-2020) menggunakan selain bahasa
indonesia dan bahasa inggris, jenis literatur berupa artikel dengan metaanalysis dan
systematic review dengan fokus literatur pada dampak kehamilan tidak diinginkan selain
pada perawatan kehamilan dengan populasi dan sampel dampak kehamilan tidak diinginkan

pada ibu di atas usia >15 tahun

Tabel 3. Jumlah Artikel yang Diperoleh

Total artikel Total artikel

Database Total artikel  Total artikel setelah setetah ditinjau
yang sesuai kata kriteria skrining ulang
digunakan kunci inklusi judul dan
abstrak

PubMed 1592 668 22 3
Google

Scholar 412 17 3 3
Total 2.004 685 39 6

Hasil dari memasukan kata kunci didapatkan sesuai dengan kata kunci sebanyak
2.004 artikel. Selanjutnya artikel tersebut disesuaikan dengan kriteria iklusi dan eklusi untuk
dilakukan penyaringan dengan Kkeirteria tahun terbit 10 tahun terakhir (2010-2020),
ketersediaan full text, berbahasa Indonesia atau bahasa Inggris, menggunkan seluruh jenis
artikel kecuali metaanalysis dan systematic review, focus literatur mengenai dampak
kehamilan tidak diinginkan terhadap perawatan kehamilan pada remaja dan populasi pada
remaja dengan kehamilan tidak diinginkan didapatkan 685 artikel. Kemudian artikel di
skrining berdasarkan judul dan abstrak yang cocok dengan tema literatur, didapatkan hasil
sebanyak 6 artikel. Selanjutnya artikel tersebut dibaca, diidentifikasi dan ditelaah. Alur proses
pemilihan literatur ditampilkan pada bagan.
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Pencarian Artikel:

Memasukan kata kunci yang telah ditetapkan
pada electronic data base:
PubMed, dan Google Scholar

v N

Pencarian pada situs Pubmed Pencarian pada situs Google scholar

(n=1.592) (n =412)

Total Artikel yang didapat

(n=2.004)

|

Artikel dispesifikan dengan kriteria inklusi yang sudah
ditentukan

- 10 tahun terakhir (2010-2020)

- Full text

- Berbahasan Indonesia dan Bahasa Inggris

- Seluruh jenis artikel kecuali metaanalysis dan
systematic review

rd N

Artikel yang didapat Hasil pencarian yang tidak di proses kembali karena tidak
_ memenuhi kriteria inklusi
(n = 685)

(n=1.319)

!

Artikel di screening berdasarkan judul dan abstrak

e N

Avrtikel yang didapat Artikel yang tidak sesuai abstrak dan judul

(n=39) (n = 646)

y

Artikel ditinjau ulang sesuai tujuan penelitian yaitu dampak kehamilan
tidak diinginkan terhadap perawatan kehamilan pada remaja

v W

Artikel akhir yang akan di proses kembali dengan Artikel yang dikeluarkan karena tidak sesuai kriteria

instrument JBI yang sesuai dengan Kriteris

(n = 33)
(n=6)

Avrtikel yang didapat

(n=6) Bagan Pengumpulan Artikel berdasarkan PRISMA

A\ 4

==

Joy

;

Artikel akhir yang akan ductive Health : Vol. 5_Issue 3 162
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HASIL

Berdasarkan hasil pencarian artikel, didapatkan 6 artikel yang telah memenuhi kriteris

inklusi dan telah dinilai dengan critical appraisal cheklis dari JBI. Kemudian artikel

dianalisis pada tabel berikut :

Tabel 4. Analisis Artikel

JUDUL TUJUAN SAMPEL METODE DAMPAK
Faktor-faktor Mengetahui Populasi Deskriptif - Tidak
yang berhubungan keterkaitanya semua remaja analitik mengonsumsi
dengan  praktik faktor praktik dengan dengan tablet tambah
antenatal care ANC pada kehamilan pendekatan darah selama
oada remaja remaja tidak Cross hamil
dengan kehamilan dengan diinginkan di sectional - Kurangnya
tidak diinginkan kehamilan  UPT melakukan
(study di wilayah tidak Puskesmas perawatan ANC
UPT Puskesmas diinginkan. Ponjong 1
Ponjong 1 tahun 2014 dan
kbupaten 2015.
Gunungkidul)

Sampel : 43

Penulis : orang dengan
Endah Nur (s::rrr?pling total
Wakhidah,
Kusyogo Cahyo,
Ratih Indraswari
Tahun :
2017
Analisis  Faktor Menganalisis Sampel : 6 Kualitatif - Mengkonsumsi
Perilaku perilaku orang dipilih melalui nanas muda dan
Perawatan perawatan secara wawancara. tape, _
Kehamilan tidak kehamilan purposive mengkonsumsi
Diinginkan pada remaja sampling obat obat pelancar
(unwanted dengan KTD datang bulan
Pregnancy) pada untuk
remaja di menggugurkan
kecamatan kandunganya.

- Tidak banyak
karangrayung melakukan
kabupaten aktivitas  hanya
Grobongan menghabiskan
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waktunya di
. dalam rumah
Penulis : Tidak pernah
Anik Iriyani, memberi tahu
Chriswardani p_ada siapapun jil_<a
Suryawati Sri dia merasa sakit,
Achadi ' mual,_ dan
. sebagainya
Nugrahaeni Kurangya
pemenuhan nutrisi
Mengabaikan
Tahun : 2018 peronal hygiene.
Perilaku Mengetahui Sampel 5 Kualitatif - Remaja  kurang
perawatan perilaku orang remaja mendukung
kehamilan pada perawatan yang terhadap  praktik
remaja  dengan kehamilan mengalami ANC _
kehamilan ~ tidak tidak KTD dan - Pijat dengan kaki
diinginkan di diinginkan informan untuk K
kecamatan padaremaja  tambahan _rgﬁ?nggugur an
widodaren yakni orangtua, ) JTidak
kabupaten ngawi blda_m, dukun mengkonsumsi
bayi, ~tetangga makanan  bergizi
informan Seimbang
Penulis Desti - Tidak istirahat
Puji Lestari, yang cukup atau
Husni Abdul tidak istirahat
Gani, Iken selama 6-7 jam
Nafikadini sehari
- Tidak melakukan
rangsangan
stimulasi janin
Tahun : 2020 - Tidak menjaga
kebersihan diri
dengan  mencuci
tangan
menggunakan
sabun dan air
mengalir
- Tidak  menyikat

gigi secara rutin
dan memeriksakan
gigi

Tidak melakukan

aktivitas fisik
seperti senam
hamil
- Tidak rutin
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meminum susu
hamil

Kurang nafsu
makan

Beyond the
discourse of
reproductive

choice: narratives

Meneliti
bagaimana
remaja Latin
menceritakan

21 responden Kualitattif
dengan KTD

Melakukan aborsi
karena  menurut
mereka aborsi
merupakan solusi
terbaik untuk KTD

of pregnancy pengalaman
resolution among mereka
Latina/o teenage terkait
parents kehamilan
tidak
diinginkan.
Penulis : Emily S.
Mann,  Vanessa
Cardona, Cynthia
A. Gomez
Tahun : 2015
Adolesents Mengetahui Remaja  usia Kualitatif Responden
responses to an pengalaman 10-19  tahun dengan melaporkan akan
unintended dan persepsi yang diskusi FGD merasa sedih,
pregnancy in remaja yang menghentikan depresi dan
Ghana ; a pernah kehamilan merasa menyesal
qualitative study  mengalami Pria akan
kehamilan menyangkal
baru-baru _ini kehamilan dan
) ) menyarankan
Penulis Lydia dan aborsi
aziato, Michelle J. mengalami Orangtua marah
Hindin, Ernest Tei aborsi dan  membuang
Maya, Abubakar anak mereka
Manu, Susan Ama Orangtua
Amuasi, Rachel mengasingkan
Mahoe  Lawerh, anak mereka
Augustine sampai melahirkan
Ankomah. untuk menghindai
rasa malu
Tahun : 2016
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“You just have to
learn to keep
moving on’
young women’s
experiences with
unplanned

pregnancy in the
Cook Island

Penulis :

Ashley L. White,
Emily S. Mann,
and Fiona Larkan

Untuk
mengetahui
pemahaman
yang lengkap
mengenai
pengalaman
kehamilan
tidak
diinginkan.

10 orang yang
pernah
mengalami
KTD.

Teknik
sampling
menggunakan
kombinasi
purposive
sampling dan
snowball
sampling

Deskriptif
kualitatif
dengan
teknik
wawancara

Pada awal
kehamilan menolak
bahkan melakukan
berbagai cara untuk
menggugurkan
kandunganya.
Meminum
campuran obat
yang diberikan oleh
keluarganya yang
tidak diketahui isi
kandungan dalam
obat tersebut,
menimbulkan mual
dan muntah
Membenturkan
perutnya ke Kkursi
yang menimbulkan

Tahun : 2017 memar
Mencoba
mengunjungi
praktik aborsi
Pada usia
kandungan 6-7
bulan mulai
menerima  kondisi
kehamilannya dan
mulai  beperilaku
positif untuk
menjadi ibu.

PEMBAHASAN

Dari 6 artikel didapatkan 10 dampak kehamilan tidak diinginkan terhadap perawatan

kehamilan pada remaja yaitu:

Tidak Melakukan Perawatan Antenatal Care (ANC)

Antenatal Care (ANC) merupakan pemeriksaan kehamilan untuk mengoptimalkan

kesehatan mental dan fisik ibu hamil dan menghindari risiko komplikasi pada kehamilan

(WHO, 2016). Berdasarkan hasil literature review didapatkan bahwa dampak kehamilan

tidak diinginkan terhadap perawatan kehamilan pada remaja yaitu remaja tidak melakukan
perawatan Antenatal Care (ANC) (Wakhidah & Cahyo, 2017).
Praktik ANC ini penting dilakukan sebagai upaya Safe Motherhood dalam

mempercepat penurunan angka kematian ibu (Depkes, 2009). Menurut Fitrayeni, Suryati &
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Faranti (2015), menyebutkan bahwa ANC berguna untuk menjaga kesehatan ibu pada masa
kehamilan, persalinan dan sesudah melahirkan, serta mengusahakan bayi yang dilahirkan
sehat, proses kehamilan dan persalinan yang aman dan memuaskan, memantau
kemungkinan adanya resiko-resiko kehamilan, merencanakan penatalaksanaan yang optimal
terhadap kehamilan resiko tinggi dan menurunkan morbiditas mortalitas ibu dan janin
perinatal. Sejalan dengan penelitian Wakhidah & Cahyo (2017), menyebutkan bahwa remaja
dengan kehamilan tidak diinginkan membutuhkan antenatal care yang baik untuk menjaga
kesehatan ibu dan janin serta mencegah komplikasi pada masa kehamilan, persalinan dan
sesudah melahirkan.

Perawatan ANC yang belum optimal mengakibatkan resiko dan komplikasi pada
kehamilan tidak terdeteksi secara dini. Oleh sebab itu, remaja KTD perlu untuk melakukan
kunjungan ANC minimal dilakukan 6 kali dengan 2 kali diantaranya ke dokter spesialis
sebagai upaya untuk menurunkan komplikasi yang berhubungan dengan kehamilan,

persalinan, dan nifas pada ibu dan bayi baru lahir (Hardiai & Purwanti, 2015).

Menggugurkan Kandungan

Remaja yang mengalami KTD tertekan secara psikologis yang mengakibatkan
remaja ingin melakukan aborsi. Aborsi ini dilakukan karena secara psikososial remaja
belum siap menjalani kehamilan. Sehingga remaja berfikir kalau melakukan aborsi
merupakan solusi terbaik ketika mengalami kehamilan tidak diinginkan (Mann, Cardona, &
GOmez, 2015).

Terdapat beberapa cara yang remaja lakukan untuk menggugurkan kandungannya
ada yang berhasil namun ada juga yang membuat cidera fisik. Berdasakan penelitian
Elvahra (2020) aborsi atau pengguran kandungan akan berdampak pada kesehatan dan
keselamatan fisik ibu. Dampak yang timbul antara lain: kematian mendadak karena
perdarahan hebat, pembiusan gagal, mengalami infeksi serius disekitar kandungan dan
uterus yang ruptur, kerusakan leher rahim yang akan menyebabkan cacat, kanker payudara
akibat dari ketidakseimbangan hormone estrogen, kanker indung telur, kanker hari,
kelainan pada plasenta bahkan akan mengakibatkan kemandulan. Selain itu aborsi juga
akan berdampak pada kesehatan psikologis ibu atau abortion syndrome seperti kehilangan
harga diri, teriak-teriak histeris, mimpi buruk berkali-kali tentang bayinya, ingin melakukan
bunuh diri, menggunakan obat-obatan terlarang, bahkan tidak bisa menikmati hubungan
seksual.

Maka dari itu peran perawat dilingkup keperawatan maternitas yaitu sebagai
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educator dan konseling bagi remaja terkait pengambilan keputusan dalam meningkatkan
pengetahuan remaja dalam tindakan yang akan dilakukan yang beresiko tinggi terhadap

kesehatan baik yang mengancam jiwa maupun tidak.

Tidak Mengkonsumsi Makanan Sehat Dengan Gizi Seimbang

Gizi merupakan unsur terpenting bagi kesehatan tubuh yang berfungsi sebagai
sumber energi (Pane et.al, 2020). Dengan status gizi yang baik akan membuat berat badan
normal/ideal, tubih tidak mudah terkena penyakit infeksi, produktvitas kerja meningkat dan
terlindung dari penyakit kronis dan kematian dini. Gizi sangat diperlukan khususnya bagi
ibu hamil untuk proses pertumbuhan janin dan pertumbuhan berbagai organ tubuhnya
sebagai pendukung proses kehamilan (Ernawati, 2017).

Berdasarkan hasil review penelitian didapatkan hasil bahwa Kehamilan tidak
diinginkan menyebabkan remaja tidak mengkonsumsi makanan sehat dengan gizi seimbang.
Disebutkan bahwa remaja dengan KTD mengalami penurunan nafsu makan, tidak
mengkonsumsi makan makanan sehat seperti mengkonsumsi nanas muda dan tape pada
awal kehamilan, serta tidak rutin meminum susu hamil. Pola makan seperti ini akan
memengaruhi kondisi ibu dan janinnya. Komsumsi makanan ibu hamil harus memenuhi
kebutuhan bagi ibu dan bayinya.

Menurut Muliawati (2013), kebutuhan gizi ibu hamil antara lain karbohidrat,
protein, lemak, vitamin, kalsium dan zat besi. Hal inilah yang membuat gizi dalam masa
kehamilan sangat penting karena berhubungan dengan asupan makanan yang diperoleh akan
mempengaruhi kesehatan ibu dan bayi serta berpengaruh terhadap menyusui nanti. Sejalan
dengan penelitian Emawati (2017), yang menyebutkan bahwa gizi seimbang sangat penting
bagi kemilan agar ibu dapat mempertahankan status gizi yang optimal. Dengan gizi
seimbang ibu hamil dapat menjalani kehamilan dengan aman. Selain itu gizi seimbang juga
akan berpengaruh terhadap kesehatan fisik dan mental serta memperolah energi yang cukup
untuk menyusi nanti.

Dari pemaparan diatas maka dapat disimpulkan bahwa, konsumsi makanan sehat
dengan gizi seimbang selama kehamilan sangat dibutuhkan bagi bayi dan ibu. Jika makanan
sehari-hari ibu tidak mecukupi kebutuhan janin, maka janin akan mengambil persediaan
yang ada didalam tubuh ibu seperti sel lemak sebagai sumber kalori dan zat besi sebagi
sumber zat besi. Oleh karena itu, ibu hamil harus mempunyai status gizi yang baik dengan
cara mengkonsumsi makanan sehat dengan gizi seimbang yang beraneka ragam baik

proporsi maupun jumlahnya.
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Tidak Mengkonsumsi Tablet Penambah Darah Fe

Zat besi (Fe) merupakan suatu elemen mikro esensial bagi tubuh yang yang
diperlukan untuk pembentukan hemoglobin. Saat hamil kebutuhan zat besi (Fe) pada tubuh
meningkat, terutama pada trimester Il dan Ill, jumlah zat besi (Fe) yang diabsorbsi dari
makanan dan cadangan dalam tubuh biasanya tidak mecukupi kebutuhan ibu selama
kehamilan. Sehingga tablet Fe dibutuhkan untuk membantu mengembalikan kadar
hemoglobin dalam darah yang berguna untuk mencegah anemia pada masa kehamilan
(Rizki, Lipoeto & Ali, 2018).

Berdasarkan hasil review artikel didapatkan bahwa dampak KTD terhadap perawatan
kehamilan pada remaja ialah tidak mengonsumsi tablet tambah darah selama hamil (Endah
Nur Wakhidah, Kusyogo Cahyo, 2017). Berdasarkan hasil penelitian Amanah, Judistiani &
Rohmawaty, (2019), Ibu hamil tidak mengonsumsi tablet penambah darah akan beresiko
terjadi anemia pada kehamilan, yang dapat mengakibatkan gangguan pertumbuhan janin
maupun perdarahan dalam persalinan.

Tablet penambah darah pada masa kehamilan diberikan sebanyak 1 tablet setiap hari
selama 90 hari pada masa kehamilan yang bertujuan untuk mencegah dan menangani
masalah anemia pada masa kehamilan agar kadar hemoglobin meningkat secara cepat.
Selain itu, berdasarkan penelitian Andrew (2011) menyebutkan bahwa pemberian tablet Fe
juga dapat mengurangi kejadian bayi lahir prematur dan berat bayi lahir rendah. Sedangkan
jika ibu tidak mengkonsumsi tablet Fe memiliki usia kehamilan yang lebih pendek dan
memiliki resiko melahirkan bayi prematur.

Dari data diatas dapat disimpulkan bahwa dengan mengkonsumsi tablet fe pada masa
kehamilan dapat melindungi ibu dari kekurangan gizi, gangguan pertumbuhan janin, dan
mecegah terjadinya anemia. Jika ibu kekurangan zat besi selama hamil maka zat besi pada
bayi saat dilahirkanpun tidak akan memadai. Dimana zat besi sangat dibutuhkan untuk
perkembangan otak bayi diawal kelahiran. Maka dari itu ibu perlu mengkonsumsi tablet

tambah darah selama kehamilan.

Tidak Melakukan Aktivitas Fisik Dan Olahraga
Aktifitas fisik pada masa kehamilan dengan porsi yang tepat akan bermanfaat baik
bagi kesehatan ibu dan bayi, adanya aktifitas fisik selama kehamilan dapat menurunkan
resiko gangguan emosional yang umum dialami ibu hamil. Aktifitas fisik juga dapat
mencegah resiko terjadinya diabetes gestasional, pada beberapa studi multipel didapatkan
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adanya penurunan kadar glukosa darah pada 24-28 minggu kehamilan dari tes toleransi
glukosa oral pada wanita hamil yang beraktifitas fisik, aktifitas fisik dapat pula
meningkatkan laju pertumbuhan dan berat badan bayi (Newton, et al. 2017). Berdasarkan
hasil review artikel, remaja dengan KTD kurang melakukan aktivitas fisik seperti senam
hamil. Senam hamil ini bermanfaat untuk memperbaiki sirkulasi darah ibu dan untuk
membantu ibu dalam menghadapi persalinan (Suryani & Handayani, 2018). Sebuah
penelitian mengungkapkan bahwa ibu yang melakukan aktivitas fisik atau olahraga dapat
memberikan manfaat terhadap kondisi janin. Dimana dengan melakukan aktivitas
fisis/olahraga jantung janin semakin kuat dan sehat yaitu irama jantung tidak berdetak
kencang tetapi melambat teratur (Mediarti et. Al, 2014).

Istirahat Tidur Kurang

Remaja dengan KTD juga akan mempengaruhi perawatan kehamilan dalam segi
pola istirahat dan tidur. Dilaporkan bahwa remaja dengan KTD tidak memiliki istirahat
yang cukup, mereka tidur kurang dari 6-7 jam sehari (Lestari, 2020). Menurut Sinta et.al
(2016), kualitas tidur pada ibu hamil dapat berpengaruh terhadap kondisi ibu selama
kehamilan, dimana kualitas tidur ini akan berpengaruh terhadap peningkatan tekanan darah
sehingga dapat berpotensi terjadinya preeklamsia pada kehamilan. Untuk mencegah hal
tersebut, maka ibu hamil sebaiknya memperhatikan beberapa tips yang dapat dilakukan
untuk meningkatkan kualitas tidur agar menjadi lebih baik yakni jangan tidur pada saat
lapar karena akan membuat tidur kurang nyaman, membatasi konsumsi air sebelum tidur
agar tidak terbangun di malam hari karena ingin buang air kecil, atur lingkungan untuk
tidur senyaman mungkin pastikan tidur dengan kasur dan bantal yang nyaman. Membuat
jadwal tidur yang rutin dengan tidur dan bangun di jam yang sama serta melakukan

olahraga teratur untuk meningkatkan kualitas tidur. (Lusiana El Sinta, dkk. 2016)

Mengabaikan Personal Hygiene

Dampak lain yaitu remaja tidak menjaga kebersihan diri, dengan mencuci tangan
menggunakan sabun dan air mengalir, tidak menyikat gigi secara rutin dan memeriksakan
giginya ke dokter (Iriyani, 2018; Lestari, 2020). Personal Hygiene pada ibu hamil sangat
penting untuk mengurangi kemungkinan infeksi. Salah satu bentuk personal hygiene adalah
kebersihan gigi. Menurut Subakti (2019), Kebersihan gigi ibu hamil bertujuan untuk
menjaga gigi dari sisa makanan yang masih tertinggal di dalam gigi yang mengakibatkan

kerusakan pada gigi. Ketika gigi rusak atau berlubang akan meningkatkan resiko infeksi,
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yang mana ketika ibu mengalami infeksi besar kemungkinan bakteri juga akan
memengaruhi kondisi janin.

Ibu hamil harus menyadari pentingnya menjaga kesehatan mulut selama kehamilan
untuk dirinya sendiri serta janin yang dikandung sehingga dapat menghindari terjadinya
penyakit mulut yang dapat memengaruhi kehamilan. Kesehatan gigi dan mulut buruk pada
ibu hamil dapat memberi efek terhadap janin seperti bayi prematur dan berat badan lahir
rendah disamping terhadap kesehatan gigi dan mulut bayi nantinya. (Rani Anggraini, dkk.
2015).

Tidak Melakukan Rangsangan Stimulasi Janin

Remaja dengan KTD diawal kehamilan cenderung tidak menerima dan abai
terhadap janinnya, sehingga tidak melakukan rangsangan stimulasi janin (Lestari, 2020).
Menurut Suri & Nelliraharti (2019), melakukan rangsangan pada janin berguna untuk
perkembangan otak janin terutama rangsangan berupa suara ibu yang dapat menambah
ikatan antara ibu dan calon anak.

Stimulasi yang dilakukan bisa berupa suara ataupun sentuhan. Ungkapan rasa
sayang yang ibu berikan kepada janin akan memberikan ketenangan pikiran pada janin
(Rochanah & Sulaeman, 2020). Ketika ibu melakukan komunikasi dengan bayi secara
fisiologis hipotalamus akan mengirimkan pesan kepada kelenjar pituitari untuk
mengeluarkan hormon endorfin. Hormon endorfin ini berfungsi untuk menghambat stres
yang mana stres ini akan menyebabkan vasokontriksi (Fatmawati, 2013). Ketika hormon
stres terhambat maka secara otomatis akan meningkatkan sirkulasi darah antara ibu ke
janin. Kondisi tesebut akan meningkatkan gerak janin karena adanya peningkatan energi
(Rochanah & Sulaeman, 2020). Rangsangan lain adalah dengan sentuhan. Sentuhan yang
diberikan kepada janin akan memberikan kenyamanan. Berdasarkan penelitian bahwa
sentuhan ibu memiliki pengaruh positif terhadap pergerakan janin (Rochanah & Sulaeman,
2020).

Ibu yang tidak memberikan stimulasi kepada janinnya pada masa usia kehamilan
akan menghabat pertumbuhan otak bayi dan bayi yang dilahirkan cenderung memiliki
tempramen yang tidak mudah (Setyaningsih, 2017). Oleh karena itu penting bagi ibu untuk

memberikan stimulasi-stimulasi saat janin masih didalam kandungan.

Menutup Diri

Dalam keseharianya, remaja dengan kehamilan tidak diinginkan hanya

Journal of Maternity Care and Reproductive Health : Vol. 5_Issue 3 171



Nidya Fildza Hadiani : Dampak Kehamilan Tidak Diinginkan pada Remaja terhadap Perawatan Kehamilan :
Studi Literatur

menghabiskan waktunya di dalam rumah dan tidak pernah memberi tahu pada siapapun
jika dia merasa sakit, mual, dan sebagainya (Iriyanti et al., 2018). Hasil penelitian tersebut
sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Malik, Astuti, & Yulianti (2015)
bahwa respon awal remaja saat pertama kali mengetahui bahwa dirinya hamil yaitu dengan
berdiam diri dan berfikiran positif bahwa dirinya tidak hamil, yang mana kedua pendapat
ini memiliki arti yang sama yaitu menyembunyikan kehamilannya. Ketidakterbukaan diri
ini berkaitan dengan hambatan dalam komunikasi pada saat menyampaikan kabar bahwa
dirinya hamil, terutama kepada orang tuanya. Salah satu hambatan komunikasi pada remaja
dengan kehamilan tidak diinginkan yaitu berupa faktor internal, yang mana adanya sebuah
pemikiran dalam diri mereka berupa rasa takut akan kemarahan dari orang tua mereka
(Rani, 2018).

Berdasarkan analisis jurnal, ditemukan bahwa orang tua dan orang terdekat berperan
dalam permasalahan menutup diri pada remaja dengan KTD. Mereka cenderung
membuang anak mereka dan mengasingkan mereka sampai melahirkan agar terhindar dari
rasa malu. Selain itu, pria cenderung akan menyangkal kehamilan serta menyarankan
tindakan aborsi. Hal tersebut membuat remaja dengan KTD menjadi sedih, depresi dan
menyesali perbuatannya (Aziato et al., 2016).

Remaja dengan kehamilan tidak diinginkan cenderung menutup diri karena mereka
merasa bahwa kehamilannya ini merupakan aib yang harus ditutupi, sehingga hal ini
menyebabkan mereka takut dan malu untuk keluar rumah. Ketakutan ini yang akan
mengakibatkan kunjungan ANC terlambat dan tidak rutin karena adanya tekanan dan
pandangan negatif dari orang-orang sekitar. Jika perawatan kehamilan tidak dilakukan
dengan baik akan memengaruhi kondisi kehamilan, pertumbuhan janin bahkan akan
menimbulkan komplikasi kehamilan dan persalinan yang akan mengancam nyawa bayi
serta ibu, selain itu perawatan kehamilan yang tidak baik akan memengaruhi pertumbuhan
dan perkembangan bayi yang dilahirkan (Dini et al., 2016).

Menutup diri akibat kehamilan yang tidak diinginkan merupakan tindakan yang
salah. Terutama bagi seorang remaja, yang mana pengetahuan mereka terkait kehamilan
dan perawatan kehamilan masih tergolong minim. Sehingga perlunya keterbukaan terkait
kondisi mereka agar mendapatkan edukasi serta pertolongan perawatan kehamilan yang
tepat, sehingga dapat mencegah komplikasi-komplikasi yang mungkin terjadi selama

kehamilan maupun persalinan.
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Depresi

Remaja dengan kehailan tidak diinginkan sangat mungkin untuk mengalami depresi
(Aziato et al., 2016). Hasil studi literatur yang dilakukan oleh Boobpamala,
Kongvattananon, & Somprasert (2019) depresi pada remaja yang hamil terjadi akibat lima
faktor yaitu pertama, adanya perspektif stigma sosial, remaja dengan KTD merasa bahwa
masyarakat sekitar menolak kehamilannya, selain itu mereka juga merasa bahwa petugas
kesehatan melihat dirinya berbeda dengan ibu hamil lain. Hal ini yang mungkin menjadi
faktor penyebab remaja dengan KTD enggan untuk memeriksakan kehailannya dan enggan
untuk rutin melakukan ANC. Faktor kedua yaitu harga diri rendah. Remaja dengan KTD
menunjukan kesedihan, kesepian, stress dan depresi ketika keluarga menolak kehamilan
mereka. Menurut hasil penelitian Jesse, Kim, & Herndon (2014) dukungan sosial yang
rendah dan harga diri yang rendah secara signifikan akan menimbulkan gejala depresiyang
mana hal ini akan memengaruhi kehamilan mereka.

Ketiga yaitu kurangnya dukungan keluarga dan pasangan. Remaja hamil yang
kurang mendapatkan dukungan dari keluarga terutama ibu dan pasangannya akan merasa
tertekan serta memiliki perasaan sedih dan putus asa. Penelitian lain menyebutkan bahwa
besarnya dukungan ibu dan pasangan akan mengurangi keparahan depresi (Pires, Aradjo-
Pedrosa, & Canavarro, 2014). Keempat, hambatan akses pelayanan kesehatan, menurut
Kumar et al (2018) petugas kesehatan masih memeberikan sikap negatif dalam
memberikan layanan kesehatan kehamilan kepada remaja hamil. Petugas kesehatan
diharapkan bersikap ramah kepada remaja hamil karena jika petugas kesehatan
memberikan sikap negatif maka remaja akan menganggapnya sebagai sebuah hukuman
akan perbuatannya, yang nantinya akan menghambat perawatan kehamilan remaja itu
sendiri (Boobpamala et al., 2019). Kelima yaitu karakteristik pribadi. Riwayat penggunaan
narkoba, alcohol, depresi dan pelecehan seksual dapat meningkatkan peluang remaja
mengalami depresi prenatal.

Berdasarkan American College of Obstetricians and Gynecologists (2016) depresi
digambarkan lebih dari perasaan sedih atau kesal untuk waktu yang singkat, tetapi depresi
merupakan dapat mengubah pikiran, perasaan, perilaku dan kesehatan fisik bagi
penderitanya (ACOG, 2016). Menurut World Health Organization (2016) depresi
merupakan gangguan mental yang ditandai dengan kesedihan terus menerus dan hilangnya
minat aktivitas, depresi juga terkait dengan ketidakmapuan seseorang untuk berpartisipasi
dalam aktivitas sehari-hari selama setidaknya dua minggu. Selain itu seseorang dengan

depresi biasanya mengalami gejala seperti kehilangan energy, perubahan nafsu makan,
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masalah tidur, gelisah, konsentrasi berkurang, gelisah, adanya perasaan tidak berharga,
bersalah atau putus asa, serta munculnya pemikiran untuk menyakiti dirinya sendiri hingga
bunuh diri (WHO, 2016).

Depresi dalam kehamilan dapat mengurangi seseorang untuk melakukan perawatan
diri, termaksud pemenuhan nutrisi yang tidak memadai, penyalahgunaan obat atau alcohol
serta kunjungan ANC vyang tidak teratur (Ayele, 2016). Kondisi tersebut dapat
membahayakan kesehatan ibu dan janin akibat dari kurangnya pemantauan janin yang
optimal sehingga dapat membatasi pertumbuhan dan perkembangan janin, dilaporkan juga
ibu dengan depresi saat kehamilan akan melahirkan bayi dengan berat badan lahir rendah
(BBLR) atau premature (Ayele, 2016).

Perlu adanya tindakan awal untuk memanajemen depresi pada remaja yang hamil.
Penatalaksanaan awal depresi pada kehamilan remaja diperlukan unutk pencegahan dan
mengurangi keparahan depresi. Menurut (Boobpamala et al., 2019) langkah utama dala
menejemen depresi pada remaja hamil yaitu dengan cara skrining untuk semua ibu hamil.
Selain itu, remaja dengan KTD perlu dipastikan memiliki dukungan yang kuat dari
keluarga dan pasangan.selain itu perawat perlu melakukan pendidikan kesehatan untuk
meningkatkan pengetahuan remaja mengenai perawatan dirinya dan perawatan janinnya.
Dukungan dan peningkatan pengetahuan ini akan mengurangi kecemasan dan kesedihan
sehingga secara perlahan akan mengurangi gejala depresi. Selain itu penyedia layanan
kesehatan dan masyarakah harus menyediakan informasi dan sumber daya pendukung
seperti akses layanan ANC, biaya pengobatan, dan penyuluhan mengenai perawatan
kesehatan selama kehamilan, persalinan, dan postpartum.

SIMPULAN

Akibat kehamilan tidak diinginkan, remaja tidak melakukan Antenatal Care (ANC)
selama kehamilannya, cenderung melakukan usaha untuk menggugurkan kandungannya,
tidak mengkonsumsi makanan sehat dan gizi seimbang, tidak mengkonsumsi tablet
penambah dara Fe, tidak melakukan aktivitas fisik dan olahraga, istirahat tidur kurang,
mengabaikan personal hygiene, tidak melakukan rangsangan pada janinnya, menutup diri

dan depresi.

SARAN

Remaja dengan KTD cenderung tidak melakukan perawatan pada kehamilannya dan

Journal of Maternity Care and Reproductive Health : Vol. 5_Issue 3 174



Nidya Fildza Hadiani : Dampak Kehamilan Tidak Diinginkan pada Remaja terhadap Perawatan Kehamilan :
Studi Literatur

berperilaku membahayakan pada janinnya. Maka dari itu dibutukan dukungan dari keluarga,
tenaga kesehatan dan masyarakat agar remaja dengan KTD tetap melakukan perawatan
kehamilannya. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut terkait kebutuhan remaja KTD

terhadap dukungan fisik, psikologis dan perawatan selama kehamilan.
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