
 

 
 

HUBUNGAN KONDISI FISIK DAN PERILAKU ANAK DENGAN 

KEJADIAN POSTPARTUM DEPRESI DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS KOTA SAMARINDA 

 

SKRIPSI 

 

 

 

 

DISUSUN OLEH: 

DHINI PUTRI AGUS TINI 

NIM. 1911102411172 

 

PROGRAM STUDI S1 ILMU KEPERAWATAN 

FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH KALIMANTAN TIMUR 

2023 



i 
 

Hubungan Kondisi Fisik dan Perilaku Anak dengan Kejadian 

Postpartum Depresi di Wilayah Kerja PUSKESMAS Kota Samarinda 

Halaman Judul 

 

Skripsi 

 

 

  

Disusun Oleh: 

Dhini Putri Agus Tini 

Nim. 1911102411172 

 

 

Program Studi S1 Ilmu Keperawatan 

Fakultas Ilmu Keperawatan 

Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur 

2023



 
 

ii 
 

SURAT PERNYATAAN KEASLIAN PENELITIAN 

 

 



 
 

iii 
 

LEMBAR PENGESAHAN 

 

 



 
 

iv 
 

Hubungan Kondisi Fisik dan Perilaku Anak dengan Kejadian Postpartum Depresi di 
Wilayah Kerja PUSKESMAS Kota Samarinda 

Dhini Putri Agus Tini1, Tri Wahyuni2, Rusni Masnina3 

Program Studi S1 Keperawatan Fakultas Ilmu Keperawatan 

Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur 

INTISARI 

 

Latar Belakang: Pada tahun 2021 angka kejadian wanita kawin di usia <20 tahun yang 
terdaftar di wilayah kabupaten samarinda sebanyak 356 orang. Keadaan ibu hamil dengan 
wanita usia yang kurang matang berisiko menyebabkan bayi yang dikandung tidak normal. 
Kementrian Kesehatan tercatat angka kematian bayi yang disebabkan oleh cacat bawaan 
meningkat sebesar 1,4%. Bayi berkomunikasi gerak gerik atau bahkan suara tangisan hal 
terbut dapat membuat peran baru menjadi ibu membuat ibu harus beradaptasi untuk 
memahami kondisi anaknya.  

Tujuan: Untuk mengetahui adanya Kondisi Fisik dan Perilaku Anak dengan Kejadian 
Postpartum Depresi di wilayah Kerja Kota Samarinda 

Metode: Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan metode Observasional 
Deskriptif dengan menggunakan desain penelitian cross-sectional. Populasi dalam 
penelitian ini adalah Ibu yang memiliki anak usia 6-36 bulan dan ibu yang memiliki buku 
KIA di Wilayah Kerja Puskesmas Kota Samarinda. Pengambilan sampel dalam penelitian 
ini menggunakan Teknik Purposive Sampling dengan jumlah sampel sebanyak 476 
responden. 

Hasil Penelitian: Hasil penelitian Kondisi Fisik Anak menunjukkan bahwa responden 
memiliki kondisi fisik anak normal yang tidak depresi sebanyak 52,3% dan yang depresi 
sebanyak 33,2%. Responden yang memilki kondisi fisik anak tidak normal yang tidak 
depresi sebanyak 6,9 % dan yang depresi 7,6% dengan Chi Square didapatkan nilai p 
value 0,037. Hasil penelitian Perilaku Anak menunjukkan bahawa responden yang memiliki 
anak dengan perilaku normal yang tidak depresi sebanyak 39,5% dan yang depresi 12,4%. 
Responden yang memiliki anak dengan perilaku tidak normal yang tidak depresi sebanyak 
6,9% dan yang depresi 7,6% dengan Chi-Square didapatkan nilai p value 0,000. 

Kesimpulan: Ada Hubungan Antara Kondisi Fisik dan Perilaku Anak dengan Kejadian 
Postpartum Depresi di Wilayah Kerja Puskesmas Kota Samarinda. 
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The Relationship Between Children’s Physical And Behavioral Conditions And 
Postpartum Depression In The Working Area Of The Samarinda City Health Center 

Dhini Putri Agus Tini1, Tri Wahyuni2, Rusni Masnina3 

S1 Nursing Study Program, Faculty of Nursing University of Muhammadiyah East 
Kalimantan 

ABSTRACT 

 

Background: In 2021, the number of women who marry at the age of <20 years who are 
registered in the Samarinda district is 356 people. The condition of pregnant women with 
women of immature age has the risk of causing an abnormally conceived baby. The 
Ministry of Health noted that the infant mortality rate caused by birth defects increased by 
1,4%. Babies communicate gestures or even crying sound, this can create a new role as a 
mother, making the mother have to adapt to understand her child’s condition.  

Objective: To determine the relationship between children’s and behavioral conditions and 
postpartum depression in the working area of Samarinda City. 

Method: This atusy is quantitative research with descriptive observational method using a 
cross-sectional research design. The population in this study were mothers who had 
children age 6-36 months and mothers who had MCH books in the Samarindan City Health 
Center Work Area. Sampling in this study used a purposive technique with a total sample 
of 476 respondents. 

Research Results: The results of the research on the Physical Conditions of Children 
showed that 52,3% of the respondents had normal physical conditions of children who were 
not depressed and 33,2% who were depressed. Respondents who had abnormal physical 
conditions of children who were 6,9% and those who were depressed were 7,6% with Chi-
Square p value of 0,037. The results of the Child Behavior study showed that 39,5% of 
respndents who had children with normal behavior were not depressed and 12,4% were 
depressed. Respondents who had children with abnormal behavior who were not 
depressed were 6,9% and 7,6% who were depressed with Chi-Square obtained a p value 
of 0,000. 

Conclusion: There is a Relationship between Children’s Physical and Behavioral 
Conditions and Postpartum Depression in the Working Area of the Samarinda City Health 
Center. 
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MOTTO 

Mungkin hantaman, pukulan demi pukulan itu menyakitkan. Bahkan 

membuat kita lelah karena harus mengurai air mata, tapi akan 

membuatmu jadi terbiasa menerima alur cerita-Nya. Melewati episode 

mengecewakan yang pasti berganti dengan episode membahagiakan. 

tidak ada sebilah pedang yang indah nan tajam tanpa proses tempaan. 

Ingatlah, prosesnya mungkin tidak mudah tapi endingnya nanti bikin kita 

tidak berhenti bilang Alhamdulilah. 
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