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ABSTRACT 
 

Congenital hypothyroidism is a condition where the thyroid gland is underdeveloped or non-functioning in 
newborns. The impacts of congenital hypothyroidism include growth retardation and cognitive impairment. One 
approach is to provide health education to pregnant women about congenital hypothyroidism screening. The 
purpose of this study was to analyze the impact of health education provided to pregnant women on their attitudes 
toward congenital hypothyroidism screening. The study design used a one-group pretest and posttest, involving 
30 pregnant women selected using a total sampling method. Maternal attitudes before and after health education 
were measured using a questionnaire. A paired samples t-test was then used to test for differences in attitudes 
before and after treatment. The results showed that the mean attitude scores before and after treatment were 20.03 
and 31.67, respectively. The p-value was 0.001, indicating a significant difference in attitude scores between 
before and after treatment. The researchers concluded that health education successfully increased positive 
attitudes among pregnant women toward congenital hypothyroidism screening. 
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ABSTRAK 
 
Hipotiroid kongenital merupakan keadaan ketika kelenjar tiroid menurun atau tidak berfungsi pada bayi baru lahir. 
Dampak yang ditimbulkan oleh hipotiroid kongenital adalah gangguan pertumbuhan dan gangguan kognitif. 
Upaya yang dapat dilakukan adalah dengan memberikan pendidikan kesehatan kepada ibu hamil tentang skrining 
hipotiroid kongenital. Tujuan penelitian ini adalah menganalisis dampak pendidikan kesehatan yang diberikan 
kepada ibu hamil terhadap sikap ibu tentang skrining hipotirod kongenital. Rancangan penelitian ini adalah one 
group pretest and postest, yang melibatkan 30 ibu hamil yang dipilih secara total sampling. Sikap ibu sebelum 
dan sesudah diberikan pendidikan kesehatan diukur melalui pengisian kuesioner. Selanjutnya dilakukan uji 
perbedaan sikap antara sebelum dan sesudah perlakuan menggunakan paired samples t-test. Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa rerata skor sikap sebelum dan sesudah perlakukan masing-masing adalah 20,03 dan 31,67. 
Nilai p adalah 0,001 yang berarti ada perbedaan skor sikap secara signifikan antara sebelum dan sesudah 
perlakukan. Peneliti menyimpulkan bahwa pendidikan kesehatan berhasil meningkatkan sikap positif ibu hamil 
terhadap skrining hipotiroid kongenital. 
Kata kunci: ibu hamil; hipotiroid kongenital; skrining; pendidikan kesehatan; sikap  
 
PENDAHULUAN  
 

Hipotiroid kongenital (HK) adalah kondisi ketika bayi lahir memiliki kelenjar tiroid yang tidak berfungsi 
secara optimal atau tidak ada sama sekali.(1,2) Kekurangan hormon tiroid pada bayi dapat menyebabkan berbagai 
komplikasi serius, termasuk gangguan pertumbuhan, keterlambatan perkembangan mental, dan masalah 
metabolisme. Jika tidak diobati, kondisi ini dapat mengakibatkan dampak jangka panjang yang signifikan pada 
kualitas hidup anak.(3)  

Di seluruh dunia, prevalensi penyakit bawaan hipotiroidisme adalah 1:7.600 di Jepang, 1:3.000–3.500 di 
Singapura, 1:3.026 di Malaysia, 1:3.460 di Filipina, dan 1:2,404 di Hong Kong. Tingkat paling rendah adalah di 
Korea (1:4.300) dan Vietnam (1:5.502). Sebuah penelitian menunjukkan tingkat insiden yang paling tinggi di 
India, dengan 1:1.700, dan di Bangladesh, dengan 1:2.000.(4) 

Di Indonesia, angka kejadian HK pada tahun 2022 adalah 1:12.724 dengan skrining hipotiroid kongenital 
sebesar 2,3%. Anak tuna grahita dengan proporsi 1 hingga 3 persen dari semua penduduk Indonesia, mengalami 
keterbelakangan mental atau sekitar 6,6 juta orang.(5,6) Menurut Laporan Riset Kesehatan Dasar Kementerian 
Kesehatan RI (2018), skrining hipotiroid kongenital dilakukan pada 4,60% bayi baru lahir di Indonesia.(1) Rentang 
cakupan skrining hipotiroid kongenital dipengaruhi oleh sejumlah variabel, termasuk pengetahuan, persiapan, dan 
dukungan keluarga.(6) Karena dampak yang ditimbulkan sangat besar dari kondisi ini, maka deteksi dini menjadi 
sangat penting. Banyak negara, termasuk Indonesia, sekarang melakukan skrining bayi baru lahir untuk HK untuk 
meningkatkan kesehatan anak. 
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Program skrining hipotiroid kongenital (SHK) di Indonesia bertujuan untuk mendeteksi HK sejak dini, 
sehingga intervensi medis dapat dilakukan dengan segera. Skrining ini biasanya dilakukan dalam 48 jam setelah 
kelahiran dan melibatkan pengambilan sampel darah untuk mengukur kadar hormon tiroid dan protein pengikat 
tiroksin. Pengenalan program ini merupakan langkah signifikan dalam mengurangi angka kecacatan dan 
meningkatkan kualitas hidup anak. Dengan memanfaatkan tempat praktik bidan mandiri yaitu PMB Atika, yang 
terletak di daerah Kabupaten Madiun, SHK dapat dilakukan secara lebih efektif, memperluas jangkauan layanan 
kesehatan, dan meningkatkan kesadaran masyarakat akan pentingnya deteksi dini hipotiroid kongenital. 

Pentingnya pendidikan kesehatan bagi ibu hamil usia kehamilan 29-40 minggu (trimester III) juga menjadi 
bagian integral dari program ini.(7) Ibu yang mendapatkan informasi yang tepat mengenai pentingnya skrining 
dapat lebih memahami risiko yang terkait dengan hipotiroid kongenital dan bersiap untuk mengatasi potensi 
masalah kesehatan pada bayi mereka. Melalui program SHK, diharapkan dapat tercapai deteksi dini dan 
penanganan yang efektif terhadap hipotiroid kongenital, yang pada gilirannya akan meningkatkan kesehatan 
masyarakat dan mengurangi beban penyakit jangka panjan sehingga lebih banyak anak yang akan mendapatkan 
perawatan dan pengobatan secara dini.(8) 

Untuk mencapai kesuksesan SHK maka edukasi bagi masyarakat. khususnya ibu hamil sangat dibutuhkan. 
Tujuan penelitian ini adalah adalah menganalisis dampak pendidikan kesehatan yang diberikan kepada ibu hamil 
terhadap sikap ibu tentang skrining hipotirod kongenital 
 
METODE 
 

Jenis penelitian ini adalah studi pra eksperimental dengan desain one group pretest and posttest. Penelitian 
ini dilakukan pada bulan November 2024 di PMB Atika, Dolopo, Kabupaten Madiun. Ukuran populasi adalah 30 
ibu hamil pada usia kehamilan 29-40 minggu (trimester III), yang dipilih dengan teknik total sampling.  

Intervensi yang diberikan adalah edukasi atau pendidikan kesehatan kepada ibu hamil. Pada fase sebelum 
dan sesudah pemberian edukasi dilakukan pengukuran sikap ibu hamil terhadap SHK melalui pengisian kuesioner. 
Selain itu juga dilakukan pengumpulan data tambahan pada fase pra edukasi yang meliputi data karakteristik 
demografis ibu hamil seperti usia, pendidikan, pekerjaan, dan paritas. Selanjutnya dilakukan analisis data secara 
deskriptif berupa frekuensi dan persentase untuk data demografis,(9) pmusatan dan penyebaran untuk skor sikap,(10) 
serta paired samples t-test untuk uji perbedaan skor sikap antara sebelum dan sesudah edukasi.(11)  

Peneliti sudah menerapkan standar etik penelitian yang ada seperti memberikan persetujuan setelah 
penjelsan 9PSP), berlaku adil kepada responden, menjaga kerahasiaan responden, menjaga keamanan dan 
keselamatan responden, juga menghormati otonomi mereka dalam arti seluas-luasnya. 

 
HASIL 
 

Hasil analisis deskriptif menunjukkan bahwa, Sebagian besar usia ibu hamil termasuk dalam masa dewasa 
awal 73% (tabel 1), Hampir seluruh ibu hamil memiliki pendidikan menengah (80%) (tabel 2), Sebagian besar 
pekerjaan ibu hamil adalah mengurus rumah tangga sebesar 77% (tabel 3), Hanpir setengahnya ibu hamil memiliki 
anak 1 sebesar 44% (tabel 3). Dari hasil pengujian hipotesis didapatkan nilai p = 0,000 menunjukkan bahwa 
pendidikan kesehatan memberikan dampak yang signifikan terhadap perubahan sikap ibu hamil tentang skrining 
hipotiroid kongenital.  

 
Tabel 1. Distribusi karakteristik demografis ibu hamil 

 
Karakteristik 
demografis 

Kategori Frekuensi Persentase 

Usia Remaja awal 1 4 
Dewasa awal 22 73 
Dewasa akhir 7 23 

Pendidikan Dasar 1 3 
Menengah 24 80 

Tinggi 5 17 
Pekerjaan Mengurus rumah tangga 23 78 

Petani 1 3 
Swasta 3 10 

Pedagang 1 3 
Wiraswasta 1 3 

PNS 1 3 
Paritas 1 13 44 

2 6 20 
3 7 23 
4 3 10 
6 1 3 

 

Tabel 2. Hasil uji perbedaan sikap ibu 
hamil terhadap skrining hipotiroid 

kongenital antara sebelum dan sesudah 
pemberian edukasi 

 
Statistik Pra 

edukasi 
Pasca 

edukasi 
Rerata 20,03 31,67 

Minimum 15 24 
Maksimum 24 40 

Simpangan baku 4,295 4,795 
Nilai t -14,539 
Nilai p 0,001 

 

 
PEMBAHASAN 

 
Hasil penelitian menunjukkan adanya peningkatan sikap ibu hamil sebelum dan sesudah diberikan 

pendidikan tentang skrining hipotiroid kongenital (SHK). Hal ini menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan yang 
diberikan memiliki dampak besar dalam mengubah sikap ibu hamil tentang skrining hipotiroid kongenital. Dalam 
penelitian ini, metode penyampaian pendidikan kesehatan yang digunakan adalah kombinasi antara penyuluhan 
tatap muka dan penggunaan leaflet. Penyuluhan tatap muka memungkinkan adanya interaksi langsung antara 
tenaga medis dan ibu hamil, sehingga dapat memberikan kesempatan bagi ibu hamil untuk bertanya dan 
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mendapatkan penjelasan yang lebih mendalam mengenai topik yang dibahas.(12) Metode ini terbukti sangat efektif 
dalam meningkatkan sikap ibu hamil terhadap skrining hipotiroid kongenital.(13-15) 

Berdasarkan data demografis, mayoritas ibu hamil dalam penelitian ini memiliki pendidikan menengah. 
Hal ini menunjukkan bahwa ibu hamil dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi cenderung lebih mudah 
menerima dan memahami informasi kesehatan yang diberikan. Meskipun demikian, ibu hamil dengan latar 
belakang pendidikan yang lebih rendah juga menunjukkan perubahan sikap yang signifikan, yang menunjukkan 
bahwa informasi yang disampaikan dengan cara yang sederhana dan mudah dimengerti dapat diterima oleh semua 
kalangan.(2) 

Usia ibu hamil dapat memengaruhi pembukaan diri terhadap informasi baru(16) dan sejauh mana mereka 
menyadari pentingnya prosedur medis seperti skrining hipotiroid kongenital. Dalam penelitian ini, mayoritas ibu 
hamil yang terlibat berada dalam kelompok masa dewasa awal di usia 26-35 tahun, yang dianggap dalam usia 
reproduksi yang optimal. Usia ini cenderung lebih matang secara psikologis dan memiliki tingkat keterbukaan 
yang lebih besar terhadap informasi kesehatan dibandingkan dengan ibu hamil yang lebih muda. Ibu hamil dengan 
usia lebih muda (di bawah 26 tahun) sering kali masih dalam tahap pencarian informasi dan mungkin belum 
sepenuhnya menyadari risiko-risiko kesehatan yang dapat mempengaruhi bayi mereka, termasuk hipotiroid 
kongenital. Oleh karena itu, mereka lebih cenderung memiliki sikap ragu-ragu atau kurang percaya diri dalam 
mengikuti prosedur skrining. Pendidikan kesehatan yang diberikan dalam penelitian ini berhasil meningkatkan 
sikap mereka, namun beberapa di antaranya masih menunjukkan keraguan terhadap pentingnya prosedur tersebut. 
Ibu hamil dengan usia lebih tua (di atas 35 tahun), meskipun secara psikologis lebih matang dan lebih 
berpengalaman dalam menjalani kehamilan, memiliki kecenderungan lebih tinggi untuk memperhatikan risiko 
kesehatan pada bayi. Mereka lebih sadar akan komplikasi yang dapat timbul dan lebih cenderung mengikuti saran 
medis yang diberikan. Oleh karena itu, mereka lebih siap untuk menjalani prosedur skrining setelah mendapatkan 
edukasi tentang manfaatnya. Ibu hamil dengan usia lebih tua menunjukkan peningkatan sikap yang lebih positif 
terhadap skrining setelah diberikan pendidikan kesehatan.(17) 

Pekerjaan ibu hamil berhubungan erat dengan tingkat akses terhadap informasi dan waktu untuk menerima 
edukasi. Berdasarkan hasil penelitian, ibu hamil yang bekerja (baik di sektor formal maupun informal) cenderung 
memiliki akses yang lebih mudah terhadap informasi kesehatan melalui media sosial, seminar, atau bahkan 
melalui interaksi dengan tenaga medis di tempat kerja. Mereka juga memiliki tingkat pengetahuan awal yang lebih 
tinggi dibandingkan dengan ibu rumah tangga. Ibu hamil yang bekerja memiliki motivasi yang lebih tinggi untuk 
menjaga kesehatan mereka dan bayi, karena mereka menyadari bahwa menjaga kesehatan dapat memengaruhi 
pekerjaan dan kualitas hidup mereka secara keseluruhan. Oleh karena itu, setelah menerima pendidikan kesehatan 
tentang pentingnya skrining hipotiroid kongenital, mereka lebih cenderung untuk melakukan tindakan preventif 
ini, seperti mengikuti prosedur skrining dengan lebih serius. Ibu hamil yang tidak bekerja (ibu rumah tangga), 
meskipun sering kali memiliki lebih banyak waktu untuk mengikuti pendidikan kesehatan, mungkin memiliki 
akses terbatas terhadap informasi medis yang lebih kompleks dan terkadang tidak mendalami topik-topik 
kesehatan dengan cukup mendalam. Mereka cenderung lebih bergantung pada informasi yang diberikan oleh 
tenaga medis, dan perubahan sikap mereka setelah diberikan pendidikan kesehatan bisa sangat signifikan, 
tergantung pada bagaimana informasi tersebut disampaikan. Pada penelitian ini, meskipun ibu hamil yang bekerja 
lebih awal mengetahui tentang skrining hipotiroid kongenital namun ibu hamil yang tidak bekerja menunjukkan 
peningkatan sikap yang lebih signifikan setelah diberikan pendidikan kesehatan. Hal ini menunjukkan bahwa 
pendidikan kesehatan yang efektif dapat mengurangi kesenjangan informasi antara ibu hamil yang bekerja dan 
yang tidak bekerja.  

Paritas ibu hamil, atau jumlah anak yang telah dilahirkan sebelumnya, juga berperan dalam membentuk 
sikap terhadap prosedur medis baru, seperti skrining.(18) Ibu hamil dengan paritas tinggi (memiliki lebih dari satu 
anak) sering kali merasa lebih berpengalaman dalam proses kehamilan dan kelahiran, sehingga mereka lebih 
cenderung mengabaikan prosedur medis yang belum terbukti secara langsung pada anak sebelumnya. 

Ibu hamil primipara cenderung lebih terbuka terhadap informasi baru dan lebih banyak bertanya tentang 
berbagai prosedur medis yang berhubungan dengan kehamilan dan kelahiran. Mereka lebih cenderung untuk 
mengikuti prosedur skrining karena merasa perlu untuk menjaga kehamilan pertama mereka dengan lebih hati-
hati. Ibu hamil multipara (yang sudah memiliki lebih dari satu anak) lebih mungkin memiliki pengalaman 
langsung mengenai kehamilan dan kelahiran. Meskipun mereka lebih berpengalaman, mereka bisa jadi merasa 
lebih skeptis terhadap prosedur medis yang tidak dilakukan pada kehamilan sebelumnya. Oleh karena itu, 
pendidikan kesehatan yang disampaikan secara lebih persuasif dan berbasis bukti sangat penting untuk 
meningkatkan sikap mereka terhadap skrining. Dalam penelitian ini, ibu hamil dengan paritas rendah (primipara) 
menunjukkan sikap yang positif dan siap untuk mengikuti skrining setelah diberikan pendidikan kesehatan. 
Sebaliknya, ibu hamil multipara meskipun menunjukkan peningkatan sikap, mereka membutuhkan penekanan 
lebih lanjut mengenai manfaat skrining untuk mendorong mereka lebih proaktif. 

Penelitian ini sejalan dengan laporan Rhadia (2023) bahwa sikap seseorang akan memengaruhi perilaku 
kesehatan mereka yang dipengaruhi oleh informasi yang diterima. Sikap positif seseorang akan menghasilkan 
perilaku kesehatan yang positif juga.(13) Dalam kasus ini, ibu yang sudah benar dalam bersikap akan cenderung 
untuk memahami pentingnya melakukan skiring hipotiroid kongenital. Studi lain melaporkan adanya peningkatan 
signifikan kesadaran ibu dalam melakukan skrining pada bayinya.(19,20) 

 
KESIMPULAN 
 

Pendidikan kesehatan memberikan dampak pada sikap ibu hamil dalam skrining hipotiroid kongenital. 
Faktor-faktor seperti usia, pendidikan, pekerjaan, dan paritas memengaruhi sejauh mana ibu hamil menerima 
informasi dan melaksanakan prosedur skrining. Oleh karena itu, untuk meningkatkan efektivitas program 
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pendidikan kesehatan, penting untuk mempertimbangkan karakteristik individu ibu hamil dan menyesuaikan 
metode penyuluhan yang sesuai dengan latar belakang mereka.  
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