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KATA PENGANTAR

Alhamdaulillah, akhirnya buku Pedoman
Deteksi Dini Gangguan Mental Emosional pada
Anak untuk petugas kesehatan di Puskesmas
berhasil diterbitkan.

Dalam buku ini dibahas pentingnya
diketahui adanya gangguan mental emosional
larena angka kejadiannya pada populasi anak
mencapai 2 — 7 %, namun sayangnya linglkungan
kurang atau tidak memahami kondisi tersebut.
Dengan  terdeteksinya  gangguan  mental
emosional secara dini, diharapkan segera dapat
dilakukan pengobatan dan penanganan untuk
mencegah berbagai kerugian yang bisa terjadi.
Buku ini berisi pengenalan gejala gangguan men-
tal emosional serta permasalahan yang dapat
ditimbulkan apabila tidak segera mendapat
penanganan.

Dalam buku ini terdapat instrument
pengukuran gangguan mental emosional pada
anak, yang akan dilatihkan. Sekalipun buku ini
ditujukan untuk para petugas dan kader



kesehatan di Puskesmas, tetapi instrument
deteksi dini gangguan mental emosional ini
dapat digunakan oleh semua petugas kesehatan,
baik di klinik kesehatan, Rumah Sakit Umum,
maupun Rumah Sakit Jiwa, bahkan juga oleh
orangtua dan guru,

Sebagai institusi pendidikan, sekaligus
pelayanan kesehatan, Departemen/SMF limu
Kedokteran Jiwa Fakultas Kedokteran Univer-
sitas Airlangga / RSUD Dr. Soetomo sudah se-
layaknya ikut berpartisipasi dalam meng-update
pengetahuan dan ketrampilan para petugas dan
kader kesehatan di pelayanan primer.

Harapan kami buku ini akan bermanfaat
bagi semua fihak, saling mengisi dalam
mewujudkan masyarakat Indonesia yang lebih
berkualitas.

Sasanti Juniar, dr., Sp.KJ(K)

Ketua Divisi Psikiatri Anak & Remaja
Departemen/SMF limu Kedokteran Jiwa
Fakultas Kedokteran Universitas Airlangga/
RSUD Dr. Soetomo, Surabaya
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PENDAHULUAN

Semua anak adalah harapan bagi ayah, ibu
dan keluarga besar dalam membina rumah
tangga. Semua harapan yang terbaik dipersiap-
lkan untuk menyambut kedatangan buah hati
yang selalu dinantikan. Keluarga sebagai kelom-
pok terkecil terpenting yang akan membangun
pertumbuhan dan perkembangan anak sebelum
analk memasuki masa pendidikan dan bersosia-
lisasi pada saat dewasa kelak. Keluarga adalah
tempat pertama yang mengajarkan kita tentang
bagaimana cara mengungkapkan kasih sayang
tehnik berkomunikasi yang efektif dan saling
menghargai dan berbagi antar anggota keluarga,
pendidikan dan bersosialisasi. Pendidikan orang-
tua dan pengalaman yang dialami anak pada usia
dini sangat penting dalam membentuk dasar-
dasar kepribadian dan merupakan pondasi ter-
bentuknya kepribadian yang kokoh saat mereka
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dewasa kelak. Anak yang mendapatkan perhati-
an, dicintai, dilibatkan, dan sering mendapatkan
pujian akan tumbuh sebagai insan dewasa yang
sukses, mandiri, pandai bertuturkata dengan
lembut, ber-empati kepada orang lain dan
penuh percaya diri. Sedangkan anak yang dibe-
sarkan dalam lingkungan yang banyak ancaman,
huuman dan peraturan yang tidak konsisten
mak anak akan tumbuh sebagai pribadi yang
kurang percaya diri, sering menentang, dengan
prestasi belajar yang buruk dan mengalami ke-
sukaran dalam bersosilisasi dengan teman dan
lingkungan.

Anak bukanlah miniatur orang dewasa yang
selalu mengerti dan mampu mendengarkan dan
mencurahkan isi hatinya kepada orang lain,
karena anak memang berbeda dengan orang
dewasa. Mereka belum dapat mencurahan
pendapat ataupun isi fikirannya, bahkan mereka
lebih banyak mengemukakan kekesalan atau
keinginan yang tidak dapat disetujui oleh orang
dewasa lewat emosi marah, berteriak,

ngambek, mengurung diri, atau dalam bentuk
perilaku negatif misalnya menentang dan mem-
banting benda di sekelilingnya yang membuat
kesal orang dewasa. Para ahli telah sepakat
bahwa 1000 hari pertama merupakan periode
emas dalam proses tumbuh kembang anak.
Meliputi lesehatan fisik, mental, dan sosial
sebagai fondasi yang kuat dalam kehidupan di
masa dewasa kelak

Telah banyak upaya yang dilakukan orangtua
untuk meningkatkan taraf tumbuh kembang
anak, namun upaya tersebut lebih ditujulkan pa-
da perkembangan fisik dan kecerdasan semata,
dengan prioritas pada pencegahan penyakit
melalui program imunisasi, peningkatan gizi,
serta penyediaan sarana pendidikan. Orangtua
secara kurang disadari sering membandingkan
prestasi ataupun perilaku anak dengan sauda-
ranya, yang sering membuat anak sedih, kesal,
kecewa dan marah.

Upaya yang dilakukan untuk mengoptimal-
kan perkembangan mental anak masih dirasa
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sangat kurang, bahkan tenaga kesehatan masih
kurang memahami tanda-tanda adanya gangguan
mental emosional pada anak. Karena kurangnya
pemahaman atas perkembangan emosi dan
perilaku anak, maka anak sering mendapat stig-
ma sebagai anak nakal, anak yang menyulitkan
dan menimbulkan permasalahan dalam keluarga
maupun sekolah, yang mengakibatkan mereka
menjadi sering mendapat hukuman, sehingga
semakin memperburuk kondisi emosi dan
perilaku anak akibat lambatnya penanganan
yang dilakukan.

Karena itulah diperlukan pelatihan bagi
kader dan tenaga kesehatan di lini terdepan
untuk dapat membantu deteksi dan intervensi
dini gangguan mental emosional pada anak.
Pelatihan tersebut sejalan dengan Peraturan
Menteri Kesehatan No |575/MENKES/PER/XI/
2005, yaitu diperlukan penelitian dan transfer
pengetahuan serta ketrampilan untuk mengenali
adanya masalah kesehatan jiwa anak di masya-
rakat, serta sedapat mungkin mampu membuat

4

diagnosis maupun penatalaksanaan dini ganggu-
an mental emosiconal anak, dengan tujuan meng-
hantarkan anak Indonesia menjadi manusia yang
mandiri dan berkualitas.

Foto: Sosialisasi kesehatan jiwa anak dan remaja pada
kegiatan AMSA FKUA,2017

Apakah yang dimaksud dengan Gangguan
Mental Emosional?

Gangguan mental emosional dapat terjadi
pada anak dan remaja. Gangguan mental sering
timbul dalam bentuk sedih, muram, menangis,
tumbuh kembang lambat dan tidak sesuai de-
ngan anak sebayanya .ganguan emosional sering
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muncul berupa anak menjadi rewel, pemarah,
menentang, berkelahi, prestasi belajar buruk.
Gangguan ini juga dapat timbul dalam pelbagai
keluhan fisik seperti pusing, mual, sakit perut
dan diare kronis namun dari pemeriksaan
dokter tidak didapatkan gangguan dalam organ
tubuh.

Beberapa gangguan mental emosional yang
sering terjadi adalah gangguan pemusatan
perhatian dan hiperaltivitas, depresi, gangguan
tingkah laku (yang telah dibahas pada buku saku
yang kami terbitkan tahun 2014 dan 2016)

Gejala  gangguan mental emosional yang
sering dijumpai pada masa kanak adalah,
®*  murung
e rewel
®  {erus menerus menangis
® sering sakit-sakitan
e tumbuh kembang tidak optimal
* pemarah, pembangkang
e sering berkelahi

e banyak menutut
e nilai pelajaran buruk.

Berapakah angka kejadian gangguan
mental emaosional di Indonesia?

Di Indonesia belum ada data yang pasti.
BKKBN Tahun 2013 melaporkan 4,2 juta anak
berkebutuhan khusus. Data dari National Insti-
tue of Health Care Management Foundation
menyatakan bahwa satu dari lima anak menga-
lami gangguan mental emosional yang memer-
lukan penatalaksnaan (Setiawati, 2014). Dalam
penelitian  deskriptif deteksi dini gangguan
mental emosional pada anak usia 36-72 bulan
di kecamatan Tepus Kabupaten Gunungkidul
Jogjakarta mendapatkan hasil dari jumlah 32
responden terdapat 2| anak (62,5%) yang
berisiko terjadi gangguan mental emosional
yang memerlukan konsultasi ke rumah sakit
yang memiliki sarana penatalaksanaan gangguan
mental emosional masa kanak.



Apakah penyebab gangguan mental
emosional masa kanak?

Menurut Esquirol dan Wilhelm Griesinger
dalam teorinya yang dikenal dengan “Des
maladies mentalies”; gangguan mental anak
dipengaruhi oleh Triad model yaitu spesific
agent, host dan environment. Artinya penyebab
dari gangguan mental dapat disebabkan dari
anak itu sendiri, pola pengasuhan orangtua, dan
lingkungan.

e Penyebab dari anak

Anak dengan gangguan mental emosio-
nal cenderung bertempramen tinggi, pema-
rah, keras kepala, sulit beradaptasi, mudah
frustasi dan menglami kendala dalam berko-
munikasi dan bersosialisai dengan keluarga
dan lingkungan sekitarnya.

¢ Penyebab dari orangtua

Keluarga dengan ekspresi emosi negatif
ditandai dengan komunikasi yang buruk,
disiplin yang kaku, sering mengkritik, men-
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cela, mengancam, berkata-kata kasar, mem-
berikan stigma buruk pada anak, misalnya
bodoh, nakal, jelek, sukar diatur dan sering
membandingkun  perilaku  anak dengan
saudaranya, terlalu banyak tuntutan, kurang
memberikan pujian, dan banyak memberikan
hukuman akan membuat anak kurang
percaya diri, peragu, frustasi, pemarah, keras
kepala, dan berbuat sesuai keinginannya sen-
diri tanpa memperdulikan perasaan orang
lain.

¢ Penyebab dari Lingkungan

Lingkungan yang buruk, kurang bersih,
tidak ada tempat bermain untuk anak akan
membuat anak menjadi penakut, cemas dan
depresi, pemarah dan keras kepala.

Apalah dampak gangguan mental
emosional pada masa kanal

Gangguan mental emosioanl yang tidak
ditangani dengan baik akan berdampak terhadap
anak, orangtua dan lingkungan.
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¢ Dampak terhadap anak.

Anak akan merasa dikucilkan, tidak
mendapat perhatian, merasa frustasi, rendah
diri, depresi ditandai dengan prestasi belajar
yang buruk, sering membolos, tidak mampu
mengikuti pelajaran dan menyelesaikan tugas
yang diberikan, bahkan terancam tidak naik
kelas ataupun dikeluarkan dari sekolah. Pada
saat remaja, akan berisiko untuk berkem-
bang menjadi kenakalan remaja, penyalah-
gunaan zat dan risiko kecelakaan lalu lintas.
Anak rentan menjadi korban ataupun pelaku
perundungan (bullying) yang akhir akhir ini
marak di media karena cukup meresahkan
anak orangtua dan lingkungan, Keluhan ini
akan berkelanjutan dimana pada masa dewa-
sa akan berdampak semakin buruk berupa
lcesulitan dalam mencari lapangan pekerjaan,
prestasi kinerja yang rendah, buruknya ko-
munikasi dalam keluarga, berdampak banyak
konflik dan pengasuhan negatif terhadap
anak bahkan perceraian dalam keluarga.
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¢ Dampak terhadap orangtua

Orangtua akan merasa sedih dan
putusasa dalam menghadapi anak dengan
gangguan mental emosional. Mereka sering
merasa bingung dan putus asa karena kebi-
ngungan dalam mendidik anaknya. Kondisi
ini di perparah karena lingkungan yang
cenderung menyalahkan orangtua karena di-
anggap gagal dalam mendidik anak. Kondisi
ini akan semakin memperberat gangguan
pada anak karena anak akan semakin sering
diacuhkan dan lebih sering mendapatkan
hukuman. Banyak orangtua yang terpaksa
kehilangan pekerjaan ataupun bahkan tidak
dapat bekerja karena harus mengasuh anak
dengan gangguan mental emosional yang
memerlukan pengorbanan fisik, mental, dan
ckonomi sehingga orangtua mengalami

stressor yang berat, kecemasan, putus asa,
dan depresi
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e Dampak terhadap lingkungan

Lingkungan akan menolak kehadiran
anak dengan gangguan mental emosional
karena membuat suasana tidak nyaman dan
mengganggu lingkungan.

Apakah manfaat pelatihan deteksi dini
gangguan mental emosional masa kanak
bagi orangtua dan masyarakat?

Dengan dilakukan deteksi dini maka
orangtua dan masyarakat akan memahami
kondisi anak dan dapat melakukan deteksi dini,
membantu sosialisasi kesehatan jiwa anak dan
remaja serta mampu penatalaksaan secara dini
sehingga gangguan ini akan mendapatkan
penatalaksanaan secara tepat dan mencegah
gangguan yang lebih berat pada masa kanak dan
remaja bahkan sampai masa dewasa.
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Adakah kuesioner untuk menilai gangguan
mental emosional anak ?

Salah satu kuesioner yang dapat dipergunakan
adalah:

Formulir Deteksi Dini Kuesioner Mental
Emosional (KMME)

NO PERTANYAAN Ya | Tidak

l. Apakah anak anda sering kali
terlihat marah tanpa sebab yang
jelas? (seperti banyak menangis,
mudah tersinggung atau bereak-
siberlebihan terahdap hal-hal
yang sudah biasa dihadapinya)

2. Apakah anak anda tampak
menghindar dari teman-teman
atau  anggota  keluarganya!
(seperti ingin merasa sendirian,
menyendiri atau merasa sedih
sepanjang  waktu, kehilangan
minat terhadap hal-hal yang
biasa sangat dinikmati
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Apalah anak anda terlihat ber-
perilaku merusak dan menen-
tang terhadap lingkungan di
sekitarnya! (seperti melanggar
peraturan yang ada, mencuri,
sering kali melakukan perbuatan
yang berbahaya bagi dirinya,
atau menyiksa binatang atau
anak anak lainnya)

Dan tampal tidak peduli dengan
nasihat-nasihat yang sudah dibe-
rikan padanya!

Apakah anak anda menunjukkan
perilaku kebingungan sehingga
mengalami kesulitan dalam ber-
komunikasi dan membuat kepu-
tusan?

Apakah anak anda memperlihat-
kan adanya perasaan ketalkutan
atau kecemasan berlebihan yang
tidak dapat dijelaskan asalnya
dan tidak sebanding dengan
anak lain seusianyal

Apakah anak anda menunjukkan
adanya perubahan pola tidur?
(seperti sulit tidur sepanjang
waktu, terjaga sepanjang hari,
sering terbangun di waktu tidur
malam oleh karena mimpi
buruk, mengigau)

Apakah anak anda mengalami
perubahan pola makan?
(seperti kehilangan nafsu makan,
makan berlebihan atau tidak
mau makan sama sekali)

Apakah anak anda mengalami
keterbatasan oleh karena ada-
nya konsentrasi yang buruk atau
mudah teralih perhatiannya,
sehingga mengalmi penurunan
dalam aktivitas sehari-hari atau
prestasi belajarnya’

Apakah anak anda sering kali
mengeluh sakit kepala, sakit
perut atau keluhan-keluhan fisik
lainnya?

14

Apakah anak anda seringkali
mengeluh  putus asa atau
berkeinginan untuk mengakhiri
hidupnya?
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1. | Apakah anak anda menunjukkan
adanya kemunduran perilaku
atau kemampuan yang sudah
dimilikinya?

(seperti mengompol kembali,
menghisap jempol, atau tidak
mau berpisah dengan orang tua
/ pengasuhnya)

I2. | Apakah anak anda melakukan
perbuatan yang berulang-ulang
tanpa alasan yang jelas?

Bagaimanakah Cara Penilaiannya?
Tanyakan setiap pertanyaan dengan lambat,
jelas dan nyaring, satu persatu perilaku yang
tertulis pada KMME kepada orangtua atau
pengasuh anak.

Catat jawaban YA, kemudian hitung jumlah
jawaban YA

Interpretasi: Bila jawaban YA, maka kemungki-
nan anak mengalami masalah mental emosional.

16

Intervensi:
Bila jawaban YA, hanya satu (satu):

* Lakukan konseling kepada orangtua meng-
gunakan Buku Pedoman Pola Asuh Yang
Mendkung Perkembangan Anak (Depkes
R.I)

* Lakukan evaluasi setelah 3 bulan, bila bidak
ada perubahan rujuk ke Rumah Sakit yang
memiliki fasilitas kesehatan jiwa/ tumbuh
kembang anak

Bila jawaban YA, ditemukan 2 (dua) atau
lebih :

Rujuk ke Rumah Sakit yang memiliki fasilitas
pelayanan kesehatan jiwa/tumbuh kembang
anak. Rujukan harus disertai informasi menge-

nai jumlah dan masalah mental emosional yang
ditemukan.
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PENUTUP

Buku pedoman deteksi gangguan mental
emosional untuk petugas kesehatan di pus-
kesmas disusun dengan tujuan untuk membantu
program pemerintah dalam meningkatkan kese-
hatan jiwa anak dan remaja dalam meningkatkan
kesehatan mental anak dan remaja Indonesia.

Harapan penulis dengan menggunakan
metode deteksi dini maka akan dapat dilakukan
diagnosis dini, penatalaksanaan dini dan sosiali-
sasi yang berkesinambungan mengingat terba-
tasnya tenaga kesehatan mental di Indonesia.

Akhir lkata semoga buku saku ini dapat
bermanfaat untuk kita semua.
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Pedoman Deteksi Dini Gangguan Mental Emosional
Untuk Petugas Kesehatan di Puskesmas

Dalam buku ini kami membahas tentang gangguan mental
emosional yang sering dijumpai pada anak dalam lingkungan sehari- |
hari. Ketidakpahaman orangtua dan lingkungan terhadap gangguan !
ini akan berdampak buruk dalam proses tumbuh kembang anak.
Anak akan mendapat stigma buruk berupa anak pemalas,
pembangkang, pembuat onar dan akan dijauhi oleh keluarga dan
lingkungan yang memperberat gejala yang ada . Gangguan ini
apabila tidak ditangani secara optimal akan berkelanjutan sampai
masa remaja dan dewasa.

Dalam buku ini kami lampirkan instrumen sederhana yang
bermanfaat untuk melakukan deteksi dini sehingga akan dapat
dilakukan penatalaksanaan sedini mungkin. Instrumen ini dapat
digunakan oleh orangtua, guru, petugas kesehatan dan pemerhati
kesehatan jiwa anak dan remaja. Instrumen ini sangat bermanfaat
dalam membantu program pemerintah untuk meningkatkan
kesehatan jiwa anak.
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