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Universitas ‘Aisyiyah Yogyakarta
Email : yusrinaandini@yahoo.co.id

Postpartum blues sebagai suatu sindroma gangguan efek ringan yang sering
tampak dalam minggu setelah persalinan. Kejadian postpartum blues di indonesia
yaitu 50-70%, satu dari 10 wanita yang baru saja melahirkan memiliki
kecenderungan postpartum blues. Tujuan penelitian ini adalah Untuk mengetahui
adanya Hubungan Usia dan Jenis Persalinan dengan Kejadian PostPartum Blues
pada ibu postpartum di Wilayah Kerja Puskesmas Jetis Il Kabupaten Bantul. Desain
penelitian yang digunakan deskriptif korelatif dan menggunakan pendekatan waktu
cross sectional. Tempat penelitian di wilayah Puskesmas Jetis Il Kabupaten Bantul.
Subjek penelitian ini yaitu ibu nifas hari ke 3-40. Populasi dalam penelitian ini yaitu
42, ada 3 orang masuk kedalam kriteria eksklusi. Teknik pengambilan sampel
dengan menggunakan total sampling sehingga jumlah sampel sebanyak 39
responden. Analisa data menggunakan chi squa. Hasil uji chi square pada variabel
usia didapatkan nilai p-value 0,138 lebih besar dari 0,05 dan pada variabel jenis
persalinan nilai p-value 0,01 lebih kecil dari 0,05. Dari hasil penelitian diatas dapat
disimpulkan bahwa tidak ada hubungan usia dengan kejadian postpartum blues, dan
ada hubungan jenis persalinan dengan kejadian postpartum.

Kata kunci : usia, jenis persalinan, postpartum blues

Postpartum blues is a syndrome of light disturbance appearing a week after
labor process. The impact of postpartum blues will lead to postpartum depression and
postpartum psychosis if it does not get appropriate care. Postpartum blues in
Indonesia is around 50 — 70%. The study aims to investigate the correlation between
age and partum types and postpartum blues on postpartum women at Jetis Il Primary
Health Center of Bantul working areas. Total sampling was used to draw 39
respondents as the samples. The data were analyzed by using chi square. The result
of chi square analysis on age variable obtains p value of 0.138 which is bigger than
0.05 and the variable of partum types obtains p value of 0.01 which is smaller than
0.05. Based on the result above, it can be concluded that there is no correlation
between age and postpartum blues occurrences, and there is a correlation between
partum types and postpartum occurrences. Health professionals related to postpartum
women should pay more attention on postpartum women’s psychological adaptation
and should be able to work together with professional psychologists to overcome
postpartum blues problem.

Keyword : age, partum types, postpartum blues



PENDAHULUAN

Periode postpartum merupakan
situasi krisis bagi ibu, pasangan dan
keluarga akibat berbagai perubahan
yang terjadi baik secara fisik,
psikologis, maupun strukur keluarga
yang memerlukan proses adaptasi atau
penyesuaian. Adaptasi secara fisik
dimulai sejak bayi dilahirkan sampai
kembalinya kondisi tubuh ibu pada
kondisi seperti sebelum hamil, yaitu
kurun waktu 6 sampai 8 minggu
(Murray & Mc Kinney, 2007).

Pada  perubahan kondisi
psikologis, seorang ibu postpartum
akan mengalami adaptasi psikologis
postpartum yaitu periode ibu pasif
terhadap lingkungan (taking in),
periode ibu merasa khawatir akan
ketidakmampuan merawat bayinya
(taking hold), dan periode ibu
menerima tanggung jawab sebagai ibu
(letting go) (Bahiyatun, 2009).

Proses adaptasi psikologi pada
seorang ibu sudah dimulai sejak
kehamilan. Kehamilan dan persalinan
merupakan peristiwva yang normal
terjadi dalam hidup, namun banyak
ibu yang mengalami stres yang
signifikan. ~ Ada  kalanya ibu
mengalami  perasaan sedih  yang
berkaitan dengan bayinya, keadaan ini
disebut postpartum blues atau baby
blues (Marmi, 2012).

Postpartum blues atau sering
disebut maternity blues atau baby
blues dimengerti sebagai suatu
sindroma gangguan efek ringan yang
sering tampak dalam minggu setelah
persalinan dan memuncak pada hari ke
tiga sampai kelima dan menyerang
dalam rentang waktu 14 hari terhitung
setelah persalinan (Arfian, 2012).

Menurut penelitian Miyansaski
(2013) gangguan perasaan yang paling
sering dijumpai pada ibu yang baru
melahirkan adalah postpartum blues.
Angka kejadian postpartum blues di
beberapa negara seperti Jepang 15%-
50%, Amerika Serikat 27%, Prancis

31,3% dan Yunani 44,5%. Prevalensi
untuk Asia antara 26-85%, sedangkan
prevalensi di Indonesia yaitu 50-70%,
satu dari 10 wanita yang baru saja
melahirkan memiliki kecenderungan
postpartum blues (Depkes RI, 2008).
Hal ini masih tergolong tinggi yang
merupakan kejadian yang memerlukan
perhatian yang khusus yang harus bisa
diatasi.

Berdasarkan penelitian yang
dilakukan oleh Ersinta (2014) di
Kecamatan Wates Kulon Progo pada
ibu postpartum, 23 responden (96,7%)
mengalami postpartum blues dan yang
tidak  mengalami  sebanyak 7
responden angka tersebut menyatakan
kejadian postpartum blues masih
tinggi, dan sebagian besar dialami oleh
ibu postpartum usia <20 tahun
sebanyak 76,7% yang mengalami
postpartum blues, Sangat berpengaruh
sekali usia ibu dengan kejadian
postpartum blues.

Faktor usia pada seorang ibu
juga mempengaruhi terjadinya
postpartum blues. Pada usia yang lebih
muda (kehamilan remaja) ataupun usia
yang lebih lanjut, telah banyak
diyakini dapat meningkatkan resiko
biomedik, mengakibatkan pola tingkah
laku yang tidak optimal baik pada ibu
yang melahirkan ataupun pada bayi
yang dilahirkan dan dibesarkan (Mc
Anamey & Hendee cit sumarni, 2014).

Penyebab postpartum blues
tidak diketahui secara pasti namun
salah  satunya adalah  riwayat
kehamilan dan persalinan dengan
komplikasi. Persalinan dengan secsio
caesarea mempunyai hubungan yang
signifikan ~ dengan  kemungkinan
terjadinya postpartum blues, dari hasil
penelitian 21 orang persalinan secara
secsio caesaria 13  diantaranya
mengalami postpartum blues, dan dan
7 orang tidak mengalami postpartum
blues, dan orang yang persalinannya
secara normal berjumlah 16 orang, 9
orang mengalami postpartum blues



dan 7 orang tidak mengalami
postpartum blues. Keadaan tersebut
menggambarkan  jenis  persalinan
sangat ~ mempengaruhi kejadian
postpartum blues (Irawati, 2014).

Kebijakan Pemerintah
Indonesia melalui Departemen
Kesehatan pada PERMENKES no 97
tahun 2014 pasal 15, telah
memberikan kebijakan sesuai dengan
dasar kesehatan pada ibu pada masa
nifas yaitu paling sedikit 3x kunjungan
pada masa nifas, yaitu kunjungan
pertama 6 jam-3 hari postpartum,
kunjungan kedua 4-28 hari
postpartum, kunjungan ketiga 29-42
hari postpartum. Dengan melakukan
pemantauan  secara  berkelanjutan
masalah-masalah pada ibu nifas dapat
tertangani (Menkes, 2014).

Sebagai bidan harus
memberikan ~ asuhan  pada ibu
postpartum  dengan  memberikan
dukungan secara berkesinambungan,
dan harus lebih peka atau emphaty
terhadap perasaan dan bentuk wajah
ibu apabila mengalami kesedihan atau
masalah pada ibu dalam perawatan diri
dan bayinya selama masa nifas,
dengan memberikan asuhan yang
sesuai dengan kebutuhan ibu untuk
mengurangi  ketegangan fisik dan
psikologis selama masa nifas pada saat
melakukan kunjungan.

Didalam  Al-qur’an telah
tercantum untuk saling membantu
antar sesama manusia di jelaskan
bahwa membantu dengan
memberikan nasehat nasehat
sehingga bisa tercipta kasih sayang
di antara manusia, terdapat pada
surat Al-Balad ayat 17 :
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Artinya: “Kemudian menjadi

termasuk orang-orang yang beriman
dan saling berpesan untuk bersabar

dan saling berpesan untuk berkasih
sayang. “

Angka ibu melahirkan tahun
2015 di Provinsi Yogyakarta paling
tinggi terletak di Kabupaten Bantul
sebanyak 12.585, dan cakupan
pelayanan pada masa nifas ada
Puskesmas yang belum mencapai
target yaitu Puskesmas Jetis 1l
sejumlah <86% sedangkan target yang
diharapkan 95%. Dengan angka
tersebut bahwa pelayanan masa nifas
masih  rendah  sehingga  dapat
menimbulkan kejadian masalah pada
masa nifas yang belum bisa tertangani,
khususnya masalah psikologis ibu
yaitu postpartum blues. Hasil studi
pendahuluan yang telah dilakukan
pada 10 ibu nifas dibagikan kuesioner
edinburgh postnatal depression scale
(EPDS), menunjukkan 7 dari ibu nifas
mendapatkan nilai yang menunjukkan
mengalami postpartum blues,
menunjukkan bahwa ada masalah pada
ibu nifas mengenai psikologis yang
dirasakan ibu, sehingga memerlukan
tindak lanjut oleh tenaga kesehatan
khususnya bidan yang mempunyai
wewenang dalam melakukan asuhan
kebidanan pada masa nifas.

Berdasarkan latar belakang
yang telah diuraikan, peneliti tertarik
untuk mengadakan penelitian dengan
judul “Hubungan Usia dan Jenis

Persalinan dengan Kejadian
PostPartum Blues pada ibu postpartum
di Puskesmas Jetis Il Kabupaten
Bantul.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah
penelitian survei analitik dengan
desain penelitian deskriptif korelatif,
Dalam penelitian ini untuk mengetahui
ada tidaknya hubungan usia dengan
kejadian  postpartum  blues, dan
hubungan jenis persalinan dengan
kejadian postpartum blues. Penelitian
ini menggunakan pendekatan waktu cross
sectional. Dalam penelitian ini kuota



yang ditetapkan 39  responden,
pengambilan sampel dilakukan pada
semua anggota populasi hingga kuota
yang diinginkan terpenuhi.

HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Karakteristik Responden

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi
Karakteristik Responden

Sumber : Data Primer
3. Analisa Bivariat
d. Tabel 4.6 Distribusi Silang Jenis
Peralinan dengan Kejadian
Postpartum Blues

No Karakterist Frekuensi Presentas
ik e
Pekerjaan
1. Bekerja 11 28,2
2. Tidak 28
bekerja 71,8
Total 39 100
Pendidikan
1. SD 6 15,4
2. SMP 18 46,2
3. SMA 10 25,6
4, S1 5 12,8
Total 39 100
Paritas
1. Primipara 8 46,2
2. Multipara 21 53,8
Total 39 100

Jenis  Tidak post Post total p-
persalin partum partum value
an bues blues
F % F % F %
Normal 10 385 16 615 26 100 0,01

Tidak 0 0 13 100 13 100
Normal

total 10 256 29 744 39 100

Sumber: pengolahan data primer
2.Analisa Univariat
a. Tabel 4. 2 Distribusi Frekuensi Usia

Ibu
Usia ibu N %
20-35 28 71,8
<20 dan >35 11 28,2
Total 39 100

Sumber : Data Primer
b. Tabel 4. 3 Distribusi Frekuensi
Jenis Persalinan

Jenis Persalinan N %
Normal 26 66,7
Tidak Normal 13 33,3
Total 39 100

Sumber: Data primer
c. Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi
Kejadian Postpartu Blues

Kejadian
Postpartum Blues N %
PPB 29 74,4
tidak PPB 10 256
Total

39 100,0

Kejadian  postpartum  blues
dapat terjadi pada setiap ibu nifas,
berdasarkan penelitian di Wilayah
Kerja Puskesmas Jetis 1l Kabupaten
Bantul bahwa dari 39 responden yang
dilihat dari karakteristik responden
berdasarkan pekerjaan ada 28 orang
yang tidak bekerja dan 11 orang yang
bekerja, angka responden yang tidak
bekerja lebih tinggi dari pada yang
bekerja, pendidikan responden paling
banyak SMP dan dilihat dari jenis

paritas paling banyak multipara,
kejadian postpartum blues dapat
didukung oleh faktor pendidikan,

pekerjaan dan paritas.
a. Hubungan Usia dengan Kejadian

Postpartum Blues
Berdasarkan  penelitian  ini
didapatkan  bahwa dari 39
responden, yang masuk kriteria
inklusi ada 39 orang yang meliputi
11 responden mempunyai usia <20
dan >35 tahun dan 28 responden
mempunyai usia 20-35 tahun.
Adapun  prevalensi  postpartum
blues yang didapatkan adalah usia
20-35  tahun  berjumlah 19
responden, dan 10 responden usia
<20 dan >35 tahun mengalami
postpartum blues. Prevalensi usia
responden yang tidak mengalami
postpartum blues dengan usia 20-
35 tahun sebanyak 9 responden dan
1 responden usia <20 dan >35
tahun vyang tidak mengalami
postpartum blues.  Berdasarkan



data tersebut dapat kita simpulkan
bahwa postpartum blues terbanyak
terjadi pada usia 20-35 tahun.

Berdasarkan hasil wuji chi
square didapatkan bahwa terdapat
tidak ada hubungan antara usia
dengan kejadian postpartum blues
dibuktikan dengan p-value vyaitu
0,138 > 0,05 yang artinya tidak ada
hubungan antara usia dengan
kejadian postpartum blues.

Hal ini sesuai dengan
penelitian yang dilakukan Fitriana
(2011) bahwa usia  tidak
berpengaruh  dengan  kejadian
postpartum blues, kejadian post
partum blues pada usia yang
beresiko terdapat 30% mengalami
post partum blues, dan usia tidak
beresiko terdapat 70% mengalami
postpartum blues dikarenakan ada
aspek lain yang mempengaruhi
terjadinya postpartum blues, dan
tingkat kedewasaan orang tidak
dapat ditentukan dengan umur saja.
Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian yang dilakukan Ibrahim,
(2012) menunjukkan bahwa
responden yang paling banyak
mengalami depresi sebagian besar
responden dengan kelompok umur
25-29 tahun sebanyak 40,8%.

Hal yang berbeda penelitian
yang dilakukan Irawati (2014)
didapatkan bahwa umur yang
mengalami  postpartum  blues
adalah usia <20 tahun dan >35
tahun, usia tersebut merupakan usia
berisiko bagi perempuan untuk
melahirkan seorang bayi. Penelitian
ini tidak sesuai dengan pendapat
Bobak (2005), bahwa faktor
pencetus terjadinya postpartum
blues adalah pada usia remaja atau
kurang dari 20 tahun. Hal ini
sesuai dengan data BKKBN (2012)
yang menyatakan bahwa usia ideal
wanita untuk hamil dan melahirkan
adalah pada rentang usia 20-35
tahun.

b. Hubungan jenis persalinan dengan

kejadian postpartum blues

Jenis persalinan merupakan
satu dari faktor dapat yang
mempengaruhi terjadinya
postpartum blues.

Berdasarkan penelitian ini
didapatkan ~ bahwa  dari 39
responden, yang masuk kriteria
inklusi ada 39 orang yang meliputi
13 responden mempunyai jenis
persalinan tidak normal dan 26
responden mempunyai jenis
persalinan normal. Adapun
prevalensi postpartum blues yang
didapatkan adalah jenis persalinan
tidak normal  berjumlah 13
responden dan 16 responden yang
jenis persalinan normal. Prevalensi
jenis  persalinan yang tidak
mengalami  postpartum  blues
dengan jenis persalinan normal
sebanyak 10 dan jenis persalinan
tidak normal semua responden
mengalami postpartum blues.

Berdasarkan uji chi square
didapatkan nila p value 0,01 <a
(0,05) sehingga dapat disimpulkan
bahwa Ha diterima dan Ho ditolak
artinya ada hubungan antara jenis
persalinan dengan kejadian
postpartum Dblues di puskesmas
Jetis Il. Jenis persalinan sangat
mempengaruhi kejadian postpartum
blues karena pengalaman
seseoarang yang buruk akan
menimbulkan trauma psikis yang
dapat  mengakibatkan  kurang
mampu dalam merawat diri dan
bayi dengan baik. Berdasarkan teori
Henshaw (2009) bahwa penyulit
persalinan  berhubungan dengan
terjadinya  postpartum blues.
Persalinan yang lama akan
membuat ibu memiliki pengalaman
persalinan yang kurang
memuaskan, sehingga ibu
menunjukkan citra diri yang negatif
dan dapat berlanjut menjadi
kemarahan yang dapat mempersulit



proses adaptasi ibu terhadap peran
dan  fungsi  barunya.  Proses
persalinan yang berlangsung penuh
tekanan akan membuat ibu lebih
sulit mengontrol dirinya sehingga
membuat ibu lebih mudah marah
serta dapat menurunkan
kemampuan koping ibu yang
efektif (Pilliteri, 2010)

SIMPULAN
Berdasarkan penelitian  yang
dilakukan  di  Wilayah Kerja

Puskesmas Jetis Il Kabupaten Bantul

tahun 2017, dapat ditarik kesimpulan :

1. Jumlah ibu nifas dengan usia 20-35
tahun sebanyak 28 orang dan usia
<20 dan >35 berjumlah 11 orang.

2. Jumlah ibu nifas dengan jenis
persalinan normal sebanyak 26
orang dan jenis persalinan tidak
normal sebanyak 13 orang.

3. Proporsi ibu nifas yang mengalami
postpartum blues sebanyak 19
responden dengan usia 20-35 tahun
dan 10 responden mengalami
postpartum blues  dengan usia
beresiko yaitu <20 tahun dan > 35
tahun. Pada usia beresiko tidak
banyak mengalami  postpartum
blues, karena kedewasaan
seseorang tidak hanya di pengaruhi
oleh usia. Proporsi ibu nifas yang
mengalami  postpartum  blues
sebanyak 16 responden dengan
riwayat persalinan normal dan 13
responden mengalami postpartum
blues dengan riwayat persalinan
tidak normal dan pada persalinan
tidak normal tidak ada yang tidak
mengalami postpartum blues

4. Tidak ada hubungan antara usia
dengan kejadian postpartum blues
di Wilayah Kerja Puskesmas Jetis
Il Kabupaten Bantul. Hasil uji I chi
square menunjukkan p-value >a
yaitu 0,138. Pada variabel jenis
persalinan Ada hubungan antara
jenis persalinan dengan kejadian
postpartum blues di Wilayah Kerja

Puskesmas Jetis Il Kabupaten
Bantul. Hasil Uji chi square
menunjukkan p-value <o yaitu 0,01

SARAN
1. Bagi Ibu Nifas
Responden penelitian  sebaiknya
meningkatkan pengetahuan terkait
adaptasi psikolgis pada saat masa
nifas dan faktor yang
mempengaruhi kejadian postpartum
blues dengan melakukan kegiatan
pada saat antenatal care sehingga
sudah ada  persiapan  untuk
menjalani proses persalinan sampai
dengan nifas dan merawat bayi
dengan baik.
2. Kepala Puskesmas Jetis I1
Lebih  meningkatkan ~ program
kegiatan pelayanan pada ibu nifas
sehingga dapat mencegah dampak
dari postpartum blues yang dapat
menjadi depresi postpartum bahkan
sampai dengan bunuh diri.
3. Bidan Puskesmas Jetis Il
Tenaga kesehatan yang terkait
dengan kesehatan ibu nifas harus
semakin memperhatikan mengenai
adaptasi psikologis ibu nifas dan
dapat bekerja sama dengan ahli
psikologi agar dapat mengatasi
masalah postpartum blues.
4. Bagi peneliti selanjutnya
penelitian ini  dilakukan tidak
meneliti mengenai kondisi
lingkungan tempat tinggal yang
berada di kota maupun di Desa
yang dapat mempengaruhi kejadian
postpartum blues.
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