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Abstract 

Background:Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) is a viral disease that is endemic almost 

throughout the world due to SARSCOV-2. The existence of a pandemic causes anxiety in pregnant and 

postpartum women, and risks occurringpostpartum blues. Incidence ratepostpartum blues in Indonesia 

it is still high, namely 37% -67%.Research methods:Quantitative, designcross sectional, research 

subjects were 41 respondents in motherspostpartum 3rd day with techniquepurposive sampling, 

questionnaires usingEdinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) and social support questionnaire 

usePostpartum Depression Predictors Inventory (PDPI). Analysis of the data used in the testchi-

square.Research result:Postpartum most people experience itpostpartum blues; unhealthy reproductive 

age, namely 10 respondents (76.9%), type of surgical/SC delivery, namely 16 respondents (51.2%), 

junior/high school education level, namely 10 respondents (52.6%), not working, namely 15 respondents 

( 65.2%) and did not receive social support, namely 11 respondents (73.3%). Age withp-value 0.034 

(OR 6.0; 95% CI 1.33-26.9), type of delivery withp-value 0.034 (OR 5.3; 95% CI 1.32-21.53), jobs 

withp-value 0.039 (OR 0.2; 95% CI 0.54-0.78), social support withp-value 0.039 (OR 0.19; 95% CI 

0.047-0.781), education withp-value 0,807. Conclusions Discussion/Suggestion: Event-related 

variablespostpartum blues during Covid-19, namely; age, type of delivery, employment, and social 

support. Maternal screeningpostpartum blues can be implemented with the EPDS questionnaire as a 

procedure and provide counseling. 

 
Keywords: Social Support, Type of Childbirth, Age, Education, Occupation,Postpartum Blues 

 

Latar Belakang: Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) adalah penyakit virus yang sedang mewabah 

hampir seluruh dunia akibat SARSCOV-2. Adanya pandemi menyebabkan kecemasan pada ibu hamil 

dan nifas, dan berisiko terjadi postpartum blues. Angka kejadian postpartum blues di Indonesia masih 

tinggi, yaitu 37%-67%. Metode Penelitian: Kuantitatif, desain cross sectional, subjek penelitian 41 

responden pada ibu postpartum hari ke-3 dengan teknik purposive sampling, kuesioner menggunakan 

Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) dan kuesioner dukungan sosial menggunakan 

Postpartum Depression Predictors Inventory (PDPI). Analisis data yang digunakan uji chi-square. 

Hasil Penelitian: Postpartum terbanyak yang mengalami postpartum blues; usia reproduksi tidak sehat 

yaitu 10 responden (76,9%), jenis persalinan tindakan/SC yaitu 16 responden  (51,2%), tingkat 

pendidikan SMP/SLTA yaitu 10 responden (52,6%), tidak bekerja yaitu 15 responden  (65,2%) dan 

tidak mendapat dukungan sosial yaitu 11 responden  (73,3%). Usia dengan p-value 0,034 (OR 6,0 ; 95% 

CI 1,33-26,9), jenis persalinan dengan p-value 0,034 (OR 5,3 ; 95% CI 1,32-21,53), pekerjaan dengan 

p-value 0,039 (OR 0,2 ; 95% CI 0,54-0,78), dukungan sosial dengan p-value 0,039 (OR 0,19 ; 95% CI 

0,047-0,781), pendidikan dengan p-value 0,807. Kesimpulan dan saran: Variabel yang berhubungan 

dengan kejadian postpartum blues pada masa covid-19 yaitu; usia, jenis persalinan, pekerjaan, dan 

dukungan sosial. Skrining ibu postpartum blues bisa diterapkan dengan kuesioner EPDS menjadi protap 

dan memberikan konseling. 

 

Kata kunci:  Dukungan Sosial, Jenis Persalinan, Usia, Pendidikan, Pekerjaan, Postpartum Blues 
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PENDAHULUAN 

 Colrolnavirus dise lase l 2019 (COlVID-19) 

adalah pelnyakit yang diteltapkan melnjadi 

pandelmi hingga selluruh dunia, virus Selvelre l 

Acutel Relspiratolry Syndrolme l Colrolnavirus-

2 (SARSCOlV-2). Ibu hamil dan mellahirkan 

pada pandelmi Colvid-19 tidak melmiliki 

pe lningkatan risikol delpre lsi,  namun 

mellahirkan sellama pandelmi COlVID-19 

se lcara indelpe lndeln dikaitkan delngan 

mampu melnurunkan risikol de lprelsi pasca 

mellahirkan (Parielntel e lt al., 2020) 

Pada 87% ibu nifas melngalami kelcelmasan 

de lngan mayolritas kelce lmasan katelgolri 

ringan-seldang di Kelcamatan Baturradeln 

melngalami kelcelmasan pada masa pandelmi 

COlVID-19. Ke lkhawatiran ibu nifas telntang 

risikol telrpapar COlVID-19, masa karantina 

dan langkah-langkah yang diadolpsi se llama 

pandelmi COlVID-19, dapat be lrdampak 

buruk pada pelmikiran dan elmolsi ibu baru 

se lrta melmpe lrburuk geljala delprelsi (Yuliani 

& Aini, 2020). 

Data dari Wolrld Helalth Olrganizatioln, 

2018; (Yunitasari & Suryani, 2020) 

melncatat prelvalelnsi polstpartum blue ls 

se lcara umum dalam polpulasi dunia adalah 

3-8% delngan 50% kasus telrjadi pada usia 

prolduktif yaitu 20-50 tahun. Prelvalelnsi 

polstpartum bluels di Ne lgara-nelgara Asia 

cukup tinggi dan belrvariasi antara 26-85% 

dari wanita pasca pelrsalinan.  

Polstpartum bluels di Indolne lsia melmiliki 

pre lvalelnsi yang tinggi yaitu 37-67%. 

Pe lrubahan kolndisi melntal dan elmolsiolnal 

telrjadi dari fasel awal se ltellah mellahirkan 

dan dan be lrkelmbang se liring waktu melnjadi 

de lprelsi dan psikolsis polstpartum. 

Polstpartum bluels ce lnde lrung melnjadi 

pre ldiktolr de lprelsi polstpartum se lbe lsar 15% 

sampai 20%. Pelrke lmbangan polstpartum 

bluels me lnjadi delprelsi be lrat harus dicelgah 

karelna risikol bahwa ibu mungkin telrpicu 

untuk mellukai diri selndiri, bunuh diri, atau 

melne llantarkan bayi melre lka (Manurung & 

Se ltyolwati, 2021).  

Polstpartum blue ls dialami ollelh 70-80% 

pe lrelmpuan polstpartum dalam 2-4 hari 

se ltellah pelrsalinan. Riselt melnunjukkan 10% 

ibu melngalami delpre lsi se ltellah mellahirkan 

dan 10%-nya saja yang tidak belrubah-ubah. 

Ke ladaan ini belrlangsung antara 3-6 bulan, 

bahkan pada belbe lrapa keljadian telrjadi 

se llama 1 tahun pelrtama kelhidupan bayi 

(Yuliasari & Putri, 2021). 

Polstpartum blue ls dipelngaruhi be lbelrapa 

faktolr e lkste lrnal melliputi, status solsial 

e lkolnolmi, pelndidikan, status pe lkelrjaan ibu, 

dukungan solsial. Faktolr intelrnal yang 

be lrpelran dalam polstpartum blue ls adalah 

pe lrubahan kadar holrmoln, faktolr usia, faktolr 

fisik, kelhamilan yang tidak direlncanakan, 

jelnis pe lrsalinan, dan faktolr pelngalaman ibu 

(Nugrahe lni, 2017).  

Usia yang telrlalu muda untuk hamil, 

melmicu risikol bagi ibu maupun anak dilihat 

dari selgi fisik dan psikis baik itu sellama 

ke lhamilan maupun pelrsalinan. Polstpartum 

bluels se lbagian belsar telrjadi pada usia 

re lprolduksi tidak selhat (<20 atau >35 

Tahun), dibuktikan pada pelne llitian 

(Yuliasari & Putri, 2021), bahwa umur juga 

melmpunyai hubungan delngan keljadian 

polstpartum blue ls, de lngan p-value l 0,004 

de lngan nilai OlR 10,286 yang artinya 

re lspolnde ln yang belrusia tidak belrisikol (20-

35 tahun) melmpunyai pelluang 10,286 kali 

lelbih be lsar untuk tidak delpre lsi 

dibandingkan delngan relspolnde ln yang 

melmpunyai usia belrisikol (<20 atau >35 

Tahun).  

Je lnis pe lrsalinan melmiliki hubungan yang 

be lrmakna delngan p- valuel 0,036. Je lnis 

pe lrsalinan selcara SC melmiliki risikol 2,71 

kali melngalami keljadian polstpartum blue ls 

dibandingkan delngan ibu mellahirkan selcara 

spolntan (PR 2,71; 95% CI 1,153 -6,412) 

(Nugrahe lni, 2017). 

Pe lndidikan tinggi melmungkinkan lelbih 

banyak pelngalaman dan wawasan 
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dibandingkan delngan se lse lolrang delngan 

pe lndidikan relndah se lhingga lelbih dapat 

melnge llolla masalah yang dihadapi dan 

telrhindar dari masalah–masalah psikollolgis 

yang salah satunya polstpartum blue ls. Hasil 

pe lnellitian (Saraswati, 2018) pada tingkat 

pe lndidikan SMP yaitu selbanyak 7 

re lspolnde ln (23,3%) delngan nilai p valuel = 

0,049 (<0,05) yang belrati ada hubungan 

pe lndidikan delngan keljadian polstpartum 

bluels. 

Bagi ibu pasca mellahirkan yang kelmbali ke l 

aktifitas selmula yaitu belkelrja, oltolmatis 

akan melmiliki pelran ganda, yang mana 

melrasa kelle llahan karelna melngurus anak 

sampai telrjadi gangguan elmolsiolnal. Pada 

pe lnellitian (Kurniasari & Astuti, 2015), hasil 

uji statistik dipelrolle lh p-valuel = 0,018 maka 

dapat disimpulkan bahwa ada hubungan 

yang belrmakna antara pelke lrjaan delngan 

ke ljadian polst partum blue ls di Rumah Sakit 

Umum Ahmad Yani Meltrol tahun 2014. 

De lngan nilai OlR 3,684 belrarti relspolnde ln 

yang tidak belke lrja belrelsikol me lmiliki 

pe lluang 3,684 kali lelbih be lsar untuk 

melngalami polst partum bluels.  

Hasil pelnellitian  ditelmukan angka keljadian 

polstpartum bluels se lbe lsar 26,7%, distribusi 

fre lkuelnsi dukungan suami 57,8%, dan ada 

hubungan dukungan suami telrhadap 

ke ljadian polstpartum blue ls di wilayah kelrja 

Puske lsmas Payung Se lkaki Kolta Pe lkanbaru 

tahun 2017 (Fitrah, He llina, & Hamidah, 

2018).  

Be lrdasarkan hasil surveli lahan delngan 

mellakukan wawancara kelpada 10 ibu 

polstpartum, didapatkan ibu melrasa se ldih, 

takut dan khawatir tidak bisa melrawat 

bayinya, ASI bellum kelluar, dukungan 

suami kurang, celpat lellah, gangguan tidur, 

ini melrupakan geljala yang polstpartum 

bluels. Pada masa pandelmi ini belrlaku 

aturan pasieln tidak dipelrke lnankan untuk 

dijelnguk se lrta yang dipelrbollelhkan 

melnunggu pasieln hanya satu olrang saja, 

se lhingga ibu melrasa kelre lpoltan. Apabila 

polstpartum blue ls tidak selge lra ditangani 

melngakibatkan telrjadi delpre lsi, yang bisa 

melmpe lrparah psikollolgis ibu dan anak 

untuk kelde lpannya. 

Tujuan dari pe
l

ne
l

litian ini, untuk 

me
l

nganalisa fakto
l

r-fakto
l

r yang 

be
l

rhubungan de
l

ngan ke
l

jadian po
l

stpartum 

blue
l

s pada masa Co
l

vid-19 di RSUD dr 

Gunawan Mangunkusumo
l

 Kabupate
l

n 

Se
l

marang. 

METODE 

 Pe lne llitian dilakukan di RSUD dr Gunawan 

Mangunkusumol di ruang Bugelnvilel pada 

tanggal 15 Januari - 15 Felbruari 2022. Jelnis 

pe lnellitian kuantitatif, delsain crolss se lctiolnal 

dan pelngambilan samplel de lngan telknik 

purpolsive l sampling. Polpulasi 55 re lspolnde ln, 

samplel 41 relspolnde ln delngan kritelria inklusi 

yaitu ibu polstpartum pada hari ke l 3, 

primipara, bayi lahir hidup, ibu yang 

melnikah sah (hamil bukan di luar nikah), 

rapid antigeln ne lgativel, tidak melmiliki 

riwayat gangguan melntal.Variabell belbas 

pada pelne llitian ini adalah usia, jelnis 

pe lrsalinan, pelndidikan, pelke lrjaan, 

dukungan solsial, selrta variabell telrikatnya 

polstpartum blue ls. Nolmolr Kolde l E ltik: 

0042/KE lP/UNKAHA/LPPM/XII/2021. 

Data diambil selcara primelr de lngan 

instrumeln pe lnellitiannya yaitu belrupa 

kue lsiolnelr E lPDS untuk me lngukur 

Polstpartum bluels, dan PDPI me lngukur 

dukungan solsial. Instrumelnt pe lnellitian ini 

tidak pelrlu dilakukan uji validitas dan 

re lliabilitas, karelna instrumelnt yang 

digunakan sudah baku. Uji statistik delngan 

melnggunakan uji Chi-Squarel.  

HASIL 

Analisis Univariat  

Usia  

Berdasarkan tabel 1, sebagian besar responden 

pada masa covid-19 bereproduksi sehat (20-35 

tahun) sebanyak 28 responden (68,3%) dan 

bereproduksi tidak sehat (<20 tahun dan >35 

tahun) sebanyak 13 responden (31,7%). 
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Tabel 1 Distribusi Frekuensi responden 

berdasarkan usia pada Ibu Postpartum pada 

masa Covid-19 di RSUD dr Gunawan 

Mangunkusumo 

 
Usia Frekuensi Persentase 

Reproduksi sehat 28 68,3 

Reproduksi tidak sehat 13 31,7 

Jumlah 41 100 

 
Jenis Persalinan 

Berdasarkan tabel 2, sebagian besar responden  

pada masa covid-19 melahirkan dengan 

buatan/tindakan (SC/induksi) sebanyak 25 

responden (61%) dan secara spontan/normal 

sebanyak 16 responden (39%). 

Tabel 2 Distribusi Frekuensi responden 

berdasarkan jenis persalinan pada Ibu 

Postpartum pada masa Covid-19 di RSUD dr 

Gunawan Mangunkusumo 

 
Jenis Persalinan Frekuensi Persentase 

Spontan/normal 
16 39 

Buatan/tindakan (SC, 

Vacum, Forcep, 

induksi). 25 61 

Jumlah 41 100 

 

Pendidikan  

Berdasarkan tabel 3, sebagian besar responden 

pada masa covid-19 tingkat pendidikan 

menengah (SMP/SLTA) sebanyak 19 

responden (46,3%),  Tingkat pendidikan dasar 

sebanyak 12 responden (29,3%), dan tingkat 

pendidikan tinggi (Diploma/Sarjana) sebanyak 

10 (24,4%). 

Tabel 3 Distribusi Frekuensi responden 

berdasarkan tingkat pendidikan pada Ibu 

Postpartum pada masa Covid-19 di RSUD dr 

Gunawan Mangunkusumo 

 
Tingkat Pendidikan Frekuensi Persentase 

Pendidikan Dasar 12 29,3 

Pendidikan Menengah 19 46,3 

Pendidikan Tinggi 10 24,4 

Jumlah 41 100 

 

 

Pekerjaan 

Berdasarkan tabel 4, sebagian besar responden 

pada masa covid-19 tidak bekerja/IRT sebanyak 

23 responden (56,1%) dan bekerja sebanyak 18 

responden (43,9%). 

Tabel 4 Distribusi Frekuensi responden 

berdasarkan Pekerjaan pada Ibu Postpartum 

pada masa Covid-19 di RSUD dr Gunawan 

Mangunkusumo 

 
Pekerjaan Frekuensi Persentase 

Tidak Bekerja/IRT 23 56,1 

Bekerja 18 43,9 

Jumlah 41 100 

 

Dukungan Sosial 

Berdasarkan tabel 5, sebagian besar responden 

pada masa covid-19 yang mendapat dukungan 

sosial sebanyak 26 responden (63,4%) dan tidak 

mendapat dukungan sosial sebanyak 26 

responden (63,4%). 

Tabel 5 Distribusi Frekuensi responden 

berdasarkan Dukungan sosial pada Ibu 

Postpartum pada masa Covid-19 di RSUD dr 

Gunawan Mangunkusumo 

 
Dukungan Sosial Frekuensi Persentase 

Tidak Ada 15 36,6 

Ada 26 63,4 

Jumlah 41 100 

 

Postpartum Blues 

Berdasarkan tabel 6, sebagian besar responden 

pada masa covid-19 yang tidak mengalami 

postpartum blues sebanyak 21 responden 

(51,2%) dan yang mengalami postpartum blues  

sebanyak 20 responden (48,8%). 

 

Tabel 6 Distribusi Frekuensi responden 

Postpartum blues pada masa Covid-19 di 

RSUD dr Gunawan Mangunkusumo 

 
Postpartum Blues Frekuensi Persentase 

Tidak 21 51,2 

Ya 20 48,8 

Jumlah 41 100 
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Analisis Bivariat 

Hubungan Usia dengan Postpartum Blues 

Pada tabel 7 menunjukkan bahwa dari 28 

responden (100%) pada usia reproduksi sehat 

yang tidak mengalami postpartum blues 

sebanyak 18 responden (64,3%), yang 

mengalami postpartum blues sebanyak 10 

responden (35,7%), sedangkan usia 

bereproduksi tidak sehat dari 13 responden 

(100%) yang tidak mengalami postpartum blues 

sebanyak 3 responden (23,1%), yang 

mengalami postpartum blues sebanyak 10 

responden (76,9%). Hasil uji statistik 

menunjukkan bahwa usia mempunyai 

hubungan yang bermakna dengan postpartum 

blues dengan p-value 0,034 (p<0,05). Usia 

reproduksi tidak sehat memiliki risiko 6 kali 

mengalami kejadian postpartum blues 

dibandingkan ibu dengan usia reproduksi sehat 

(OR 6,0 ; 95% CI 1,33-26,9). 

Tabel 7 Hubungan usia dengan kejadian 

postpartum blues pada masa Covid-19 di 

RSUD dr Gunawan Mangunkusumo 

Usia 

Kejadian 

Postpartum Blues 

Total p-

value 

O

R 

Tidak Ya N % 

n % n %   

Repro

duksi 

Sehat 

 

Repro

duksi 

tidak 

sehat 

18 

 

 

 

3 

64,3 

 

 

 

23,1 

1

0 

 

 

1

0 

35,7  

 

 

 

76,9 

28 

 

 

 

13 

100 

 

 

 

100 
0,034 

6,

00

0 

 

Hubungan Jenis Persalinan dengan 

Postpartum Blues 

Pada tabel 8 menunjukkan bahwa dari 16 

responden (100%) yang melahirkan secara 

spontan/normal yang tidak  mengalami 

postpartum blues sebanyak 12 responden 

(75%), yang mengalami postpartum blues 

sebanyak 4 responden (25%). Pada jenis 

persalinan  dengan tidak normal/SC yang tidak 

mengalami postpartum sebanyak 9 responden 

(36%), dan yang mengalami postpartum blues 

sebanyak 16 responden (64%) Pada variabel 

jenis persalinan memiliki hubungan yang 

bermakna dengan postpartum blues dengan p-

value 0,034 (p<0,05). Jenis persalinan secara 

tidak nornal/tindakan/operasi memiliki risiko 

5,3 kali mengalami kejadian postpartum blues 

dibandingkan dengan ibu yang melahirkan 

secara spontan (OR 5,3 ; 95% CI 1,32-21,53). 

Tabel 8 Hubungan jenis persalinan dengan 

kejadian postpartum blues pada masa Covid-

19 di RSUD dr Gunawan Mangunkusumo 

Jenis 

Persali

nan 

Kejadian 

Postpartum Blues 

Total p-

value 

OR 

Tidak Ya N % 

n % n %   

Spontan

/normal  

12 75  4  25  16 100   

0,034 
5,333 

Tidak 

normal 

/Opera 

si 

9 36 16 64 25 100 

 
 

 

 

Hubungan Tingkat Pendidikan dengan 

Postpartum Blues 

Pada tabel 9 menunjukkan bahwa dari 12 

responden (100%) tingkat pendidikan dasar 

yang tidak mengalami postpartum blues 

sebanyak 6 responden (50%), yang mengalami 

postpartum blues sebanyak  sebanyak 6 

responden (50%). Pada tingkat Pendidikan 

menengah yang tidak mengalami postpartum 

blues sebanyak 9 responden (47,4%), yang 

mengalami postpartum blues sebanyak  

sebanyak 10 responden (52,6%). Pada tingkat 

pendidikan tinggi yang tidak mengalami 

postpartum blues sebanyak 6 responden (60%), 

yang mengalami postpartum blues sebanyak  4 

responden (40%). Tingkat pendidikan tidak 

memiliki hubungan yang bermakna dengan 

postpartum blues dengan p-value 0,807 

(p>0,05). 

Tabel 9 Hubungan tingkat pendidikan 

dengan kejadian postpartum blues pada masa 

Covid-19 di RSUD dr Gunawan 

Mangunkusumo 

 
Pendidik

an 

Kejadian 

Postpartum Blues 

Total p-value O

R 

Tidak Ya N %   

n % n %   

Pendidik 

an Dasar 

6 50 6 50 12 100 
0,807 
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 - 

Pendidik 

an 

Menengah 

 

9 47,

4 

10 52,6 19 100 

Pendidik 

an Tinggi 

6 60 4 40 10 100 

 

Hubungan Pekerjaan dengan Postpartum 

Blues 

Pada tabel 10 menunjukkan bahwa dari 23 

responden (100%) ibu tidak bekerja/IRT, yang 

tidak mengalami postpartum blues sebanyak 8 

responden (34,8%), yang mengalami 

postpartum blues sebanyak 15 responden 

(65,2%). Sedangkan pada ibu yang bekerja dari 

18 responden yang tidak mengalami postpartum 

blues sebanyak 13 responden (72,2%), yang 

mengalami postpartum blues sebanyak 5 

responden (27,8%). Pekerjaan memiliki 

hubungan yang bermakna dengan postpartum 

blues dengan  p-value 0,039 (p<0,05). Ibu yang 

tidak bekerja memiliki risiko 0,2 kali 

mengalami kejadian  postpartum blues 

dibandingkan dengan ibu yang bekerja (OR 0,2 

; 95% CI 0,54-0,78). 

Tabel 10 Hubungan pekerjaan dengan 

kejadian postpartum blues pada masa Covid-

19 di RSUD dr Gunawan Mangunkusumo  

 

Hubungan Dukungan Sosial dengan 

Postpartum Blues  

Pada tabel 11 menunjukkan bahwa dari 25 

responden (100%) tidak mendapat dukungan 

sosial tidak mengalami postpartum blues 

sebanyak 4 responden (26,7%), yang 

mengalami postpartum blues sebanyak 11 

responden (73,3%). Ibu yang mendapatkan 

dukungan sosial dari 26 responden (100%) yang 

tidakmengalami postpartum blues sebanyak 17 

responden (65,4%) dan yang mengalami 

postpartum blues sebanyak 9 reponden 

(34,6%). Dukungan sosial memiliki hubungan 

yang bermakna dengan postpartum blues 

dengan p-value 0,039 (p<0,05). Dengan tidak 

adanya dukungan sosial memiliki resiko 0,19 

kali mengalami kejadian postpartum blues 

dibandingkan dengan ibu yang mendapat 

dukungan sosial (OR 0,19 ; 95% CI 0,047-

0,781). 

Tabel  11 Hubungan dukungan sosial dengan 

kejadian postpartum blues pada masa Covid-

19 di RSUD dr Gunawan Mangunkusumo 

 
Dukung

an 

Sosial 

Kejadian 

Postpartum Blues 

Total p-

valu

e 

OR 

Tidak Ya N %   

n % N %   

Tidak 

Ada 

4 26,7 11 73,3 25 100 0,039  

0,19

3 

Ada 
 

17 

 

65,4 

 

9 

 

34,6 

 

26 

 

100 

PEMBAHASAN 

  Analisis Univariat 
Usia ideal untuk bersalin dan melahirkan adalah 

pada usia 20-35 tahun (bereproduksi sehat), 
dikarenakan sudah matang secara fisik maupun 
psikologis sehingga mempunyai mekanisme 

koping yang baik terhadap hamil dan bersalin. 
Usia dini ataupun lanjut meningkatkan resiko 

biomedik, meningkatkan pola tingkah laku yang 
tidak optimal, sedangkan meningkatnya usia 
mempengaruhi kematangan emosional, 

meningkatkan keterlibatan dan kepuasan 
sebagai orangtua sehingga membentuk pola 

tingkah laku yang optimal (Ernawati, Merlin, & 
Ismarwati, 2020) Penelitian (Prasetyo, 2015), 
mengatakan bahwa usia berpengaruh pada 

pengalaman dalam menghadapi kehidupan.  
       Pada penelitian ini, ibu yang bersalin secara 

operasi juga lebih mudah mengalami gangguan 
psikologis, diakibatkan efek dari tindakan 
operasi yang harus menunggu keringnya luka, 

bahkan memikirkan bagaimana merawat 
bayinya nanti. 

Pekerjaan 

Kejadian 

Postpartum Blues 
Total 

p

-

v

a

l

u

e 

O

R 

Tidak Ya N %   

n % n %   

Tidak 

Bekerja/ 

IRT 

8 34,

8 

1

5 

65,

2 

23 100 
0

,

0

3

9 

0

,

2

0

5 

Bekerja 13 72,

2 

5 27,

8 

18 100 
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Proses persalinan  secara operasi ataupun 

tindakan, akan menimbulkan konsekuensi 
beban finansial, beban fikiran karena belum 
terfikirkan bakal melahirkan secara SC, adanya 

luka pada bekas operasi sampai terganggunya 
aktifitas sehari-hari, hal ini menjadikan 

kecenderungan untuk mengalami postpartum 
blues. Efek psikologis akibat persalinan SC, 
sering menimbulkan masalah (Ernawati et al., 

2020). 
Penelitian (Ernawati et al., 2020), pendidikan 

memengaruhi cara berpikir dan cara pandang 
terhadap diri dan lingkungannya. Pendidikan 
erat hubungannya dengan perkembangan 

manusia mulai dari perkembangan fisik, 
kesehatan, ketrampilan, pikiran, perasaan, 

kemauan, sosial dan sampai pada 
perkembangan iman (Febriyanti, Dewi, & 

Widiantari, 2021). Penelitian (Manurung & 
Setyowati, 2021) mengatakan pendidikan 
rendah (SD/SMP) mempunyai peluang untuk 

mengalami postpartum blues dibandingkan 
tingkat pendidkan SMA/ Diploma. Menurut 

(Rianti, 2018), semakin tinggi tingkat pendidikan 
seseorang, akan mudah menerima informasi 
dan pengetahuan yang dimiliki juga semakin 

banyak sehingga bermanfaat bagi dirinya dan 
berwawasan luas, begitu juga sebaliknya. 

Ibu nifas dapat mengalami krisis situasi bahkan 
gangguan perasaan/blues jika hanya bekerja di 
rumah dan mengurus anak mereka, dikarenakan 

rasa lelah dan letih yang dirasakan. IRT 
mempunyai tekanan terhadap tanggung 

jawabnya baik sebagai istri maupun sebagai 
seorang ibu. Penelitan ini sejalan dengan 
penelitian (Ernawati et al., 2020), bahwa 

kebanyakan ibu yang tidak bekerja 
meningkatkan risiko terjadi gangguan 

perasaan/blues kaitannya dalam hal ekonomi. 
Ekonomi yang kurang mengakibatkan 

meningkatnya beban finansial bagi keluarga 
ditambah hadirnya anak, dan seorang ibu 
berisiko mengalami peningkatan stres yang 

mampu memengaruhi perilaku sehingga 
membuat masa transisi untuk memasuki peran 

menjadi orangtua menjadi lebih sulit.  

Dukungan sosial suami ialah suatu bentuk 

dukungan suami didalam memberikan bantuan 
secara psikologis baik berupa motivasi, 
perhatian dan penerimaan (Febriyanti et al., 

2021). Pada penelitian ini, adanya dukungan 
sosial dari suami, keluarga bahkan teman 

mampu mengurangi kecenderungan untuk 
mengalami postpartum blues, dikarenakan 
memengaruhi psikologi maupun fisik seorang 

ibu.  
Pada penelitian ini Postpartum blues 

disebabkan oleh sedih belum bisa menyusui 
bayinya, asi belum keluar, dukungan suami atau 
keluarga yang kurang, sebagian juga 

mengeluhkan trauma setelah operasi. 
Sedangkan tidak terjadi postpartum blues 

dikarenakan responden mendapatkan 
dukungan yang adekuat selama hamil dan 

bersalin serta dalam perawatan bayinya, adanya 
kesiapan mental menjadi seorang ibu, mampu 
mengelola stres/masalah yang dihadapi.  

Postpartum blues disebabkan oleh kurangnya 
info merawat bayi, kurang siapnya dalam 

menerima peran baru menjadi seorang ibu, serta 
dukungan baik suami maupun keluarga yang 
masih dirasakan kurang (Febriyanti et al., 2021). 

Postpartum blues terjadi akibat faktor-faktor 
biopsikososial sebelum dan setelah bersalin,ada 

kerentanan biologis, kerentanan psikologis, 
situasi stresfull, dukungan sosial kurang, dan 
strategi yang maladaptif, bersama-sama 

memberi kontribusi bagi berkembangnya 
postpartum blues  (Kumalasari & Hendawati, 

2019). 
 
Analisis Bivariat 

Hubungan Usia dengan Postpartum Blues 

Menurut peneliti, kemampuan seorang ibu 

dalam menghadapi perubahan yang terjadi 
dipengaruhi oleh adapatasi dari masing-masing 
yang mampu menyesuaikan diri terhadap 

permasalahan yang terjadi seperti adanya 
gangguan perasaan, stres atau lainnya yang 

biasa disebut postpartum blues. Usia dibagi 
menjadi dua, berisiko dan tidak berisiko. Usia 
mempengaruhi ataupun tidak terhadap kejadian 
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postpartum blues, dikarenakan adanya proses 

persiapan fisik dan mental ibu menerima peran 
barunya sebagai ibu dan merawat bayinya. 
Usia yang lebih muda (kehamilan remaja) 

ataupun usia yang lebih lanjut, dapat 
meningkatkan resiko biomedik, mengakibatkan 

pola tingkah laku yang tidak optimal baik pada 
ibu yang melahirkan ataupun pada bayi yang 
dilahirkan dan dibesarkan (Masithoh, Asiyah, & 

Naimah, 2019). Kurang matangnya berpikir, 
menjadikan kurang siapnya mental (Chasanah, 

2016). 
Pada ibu reproduksi sehat yang mengalami 
postpartum blues, ataupun ibu yang 

bereproduksi tidak sehat dan tidak mengalami 
postpartum blues, dikaitkan adanya manajemen 

koping seorang ibu dalam mengatasi 
masalahnya, seperti kecemasan, stres akibat 

mendengar tangisan bayi yang terus menerus, 
dan peran baru seorang primipara tanpa adanya 
bantuan dari suami.  

Faktor penyebab lainnya pada hormon,yaitu 
perubahan kadar estrogen, progesterone, 

prolaktin, dan estriol. Perubahan yang 
ditimbulkan kadang terlalu rendah atau terlalu 
tinggi dan menginaktifasi noradrenalin maupun 

serotonin yang berperan dalam suasana hati 
dan depresi (Prasetyo, 2015). 

Hasil data statistik pada penelitian ini 
menggunakan uji Chi-Square diperoleh p-value 
0,034 (p<0,05), yang mana usia memliki 

hubungan yang bermakna dengan postpartum 
blues, serta usia bereproduksi tidak sehat 

berisiko 6 kali mengalami postpartum blues 
dibandingkan dengan yang bereproduksi sehat.  
Menurut (Fatmawati, 2015), Postpartum blues 

dapat terjadi pada semua golongan usia, 
dikarenakan adanya perubahan hormonal di 

masa setelah persalinan.  Penelitian ini sejalan 
dengan penelitian (Susilawati, Dewayani, 

Oktaviani, & Rahadhian Subekti, 2020) bahwa 
usia reproduksi tidak sehat yang mengalami 
postpartum blues disebabkan adanya krisis 

situasi, kesiapan dari ibu itu sendiri untuk 
menjadi orangtua, beban  menjadi peran baru 

sebagai ibu dalam lingkungan sosial yang bisa 

menimbulkan masalah bagi ibu yang 

melahirkan. Ibu primipara lebih cenderung 
berisiko untuk mengalami postpartum blues 
dikarenakan belum berpengalaman dalam 

pengasuhan anak. 
Pada penelitian (Marina, Putri, & Sari, 2023) 

bahwa umur juga mempunyai hubungan dengan 
kejadian postpartum blues, dengan p-value 
0,004 dengan nilai OR 10,286 yang artinya 

responden yang berusia 20-35 tahun 
mempunyai peluang 10,286 kali lebih besar 

untuk tidak depresi dibandingkan dengan 
responden yang mempunyai usia berisiko (<20 
atau >35 Tahun).  

Hubungan Jenis Persalinan dengan 

Postpartum Blues 

Pada persalinan spontan/normal yang 
mengalami postpartum blues disebabkan 
adanya masalah psikologis yang 

mempengaruhinya, baik selama hamil, bersalin 
ataupun setelah melahirkan. Sehingga kesiapan 

dari sejak hamil untuk bersalin sangat 
diperlukan. Seperti halnya penelitian (Susilawati 
et al., 2020), adanya proses persalinan, lamanya 

persalinan, atau bahkan terjadi komplikasi 
setelah persalinan, mampu mempengaruhi 

psikologi seorang ibu, ditambah  trauma fisik 
maupun psikis yang dialaminya ini berisiko untuk 
terjadi postpartum blues.  

Bagi kebanyakan seorang ibu muda atau baru 
pertama kali melahirkan menginginkan 

persalinan secara normal, namun kenyataanya 
harus melahirkan secara operasi SC, dan ini 
menjadikan pikiran negatif seorang ibu, 

ditambah beban pikiran adanya aturan keluarga 
dibatasi untuk masuk ruangan. Hal semacam ini 

yang menyebabkan kondisi ibu mudah untuk 
mengalami postpartum blues. 

Hasil uji statistik menunjukkan terdapat 
hubungan yang bermakna antara jenis 
persalinan dengan postpartum blues dengan p-

value 0,034 (p<0,05) dan memiliki risiko 5,3 kali 
mengalami postpartum blues pada persalinan 

tidak normal/SC dibandingkan dengan 
persalinan secara normal/spontan. 
Semakin besarnya trauma fisik yang ditimbulkan 
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pada saat persalinan, salah satunya dengan 

operasi maka akan semakin besar pula trauma 
psikis yang akan muncul (Prasetyo, 2015). 
Lamanya persalinan hingga komplikasi yang 

dialami setelah persalinan dapat mempengaruhi 
kondisi psikologis seorang ibu, serta adanya 

peningkatan hormon dapat menimbulkan tingkat 
kecemasan yang semakin berat bagi peran baru 
seorang ibu (Chasanah, 2016). 

Hubungan Pendidikan dengan Postpartum 

Blues 

Pada tingkat pendidikan rendah maupun tinggi 

pada penelitian ini memliki kecenderungan 
mengalami postpartum blues. Hal ini disebabkan 

bagaimana seseorang dalam menyikapi 
masalah yang dihadapi, mengelola 

emosi/psikologi, ada/tidaknya dukungan sosial, 
pun bisa menjadi faktor mengalami postpartum 
blues. Pada era modern ini  tidak melihat 

pendidikan yang ditempuh itu rendah ataupun 
tinggi, kini juga mudah mencari informasi melalui 

sosial media, internet, sehingga adanya 
pengaruh lingkungan juga bisa mempengaruhi. 
Penelitian Susilowati mengatakan bahwa 

pendidikan rendah lebih sering mengalami 
postpartum blues dibandingkan dengan 

pendidikan tinggi, dikarenakan adanya 
pembentukan psikologi ibu tidak hanya dari 
pendidikan, namun dengan adanya pendidikan 

mampu memengaruhi cara berpikir dan cara 
pandang terhadap dirinya dan lingkungan 

sekitar, serta sikap responden yang 
berpendidikan tinggi dan berpendidikan rendah 
(Susilawati et al., 2020).  

Menurut penelitian Fatmawati, mengatakan 
bahwa semakin tinggi tingkat pendidikan ibu, 

maka semakin besar pula kemungkinan 
mengalami postpartum blues, dikarenakan 

dengan berpendidikan tinggi seorang wanita 
akan menghadapi tekanan sosial dan konflik 
peran antara tuntutan sebagai wanita 

berpendidikan tinggi yang memiliki dorongan 
untuk bekerja dan melakukan aktivitas di luar 

rumah dan peran seorang ibu rumah tangga 
atau orangtua untuk anak-anaknya . 
Hasil uji chi-square penelitian ini dikatakan 

tingkat pendidikan tidak mempunyai hubungan 

yang bermakna dengan postpartum blues, 
dengan p-value 0,807 (p>0,05) (Fatmawati, 
2015). 

Menurut penelitiannya Masithoh mengatakan 
bahwa perempuan dengan berpendidikan tinggi 

akan menghadapi konflik peran, yaitu sebagai 
orangtua untuk anaknya dan pekerjaan diluar 
rumah, dan dipengaruhi juga oleh konflik batin 

dikarenakan khawatir dengan perawatan 
bayinya. Pendidikan yang semakin tinggi, 

semakin baik juga pengetahuan ibu karena 
adanya banyak informasi yang didapatkan. 
Adanya pendidikan formal menghasilkan 

perilaku yang baik oleh individu, sehingga 
kecemasan yang dirasa ibu berkurang serta 

mampu mengurus bayinya dengan baik 
meskipun dengan bantuan orang lain. Namun 

pada sebagian orang, pendidikan tidak 
mempengaruhi sikap hal tersebut lebih besar 
berasal dari lingkungan yang diterima oleh 

individu (Masithoh et al., 2019). 
Penelitian ini bertolak belakang dengan  

penelitian Kurniasari, bahwa diperoleh p-value = 
0,005, disimpulkan adanya hubungan yang 
bermakna antara pendidikan dengan kejadian 

post partum blues dan nilai OR 2,625 berarti 
responden dengan pendidikan yang rendah 

memiliki peluang 2,625 kali lebih besar untuk 
mengalami postpartum blues (Kurniasari & 
Astuti, 2015) 

Hubungan Pekerjaan dengan Postpartum 

Blues 

Menurut penelitian Marina, tugas IRT tidak 

mudah, berbeda dengan ibu pekerja yang 
dibantu dengan keluarganya dalam mengasuh 

anak. Ibu primipara dalam menjalankan peran 
barunya, kadang juga merasakan khawatir dan 

takut bagaimana cara membagi peran dan 
tugasnya karena dengan adanya 
ketidaknyamanan fisik aktifitas terganggu dan 

menambah beban fikiran.  Kurangnya dukungan 
dan informasi kesehatan atau pengetahuan 

untuk ibu postpartum  dalam perawatan dan 
penjagaan anaknya menjadikan tambahan 
beban psikis seorang ibu yang mana berisiko 
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terjadi postpartum blues  (Yuliasari & Putri, 

2021). 
Ibu yang yang sudah terbiasa bekerja, dalam 
mengatasi peran ganda sebagai ibu dalam 

pengurusan anak dan rumah tangga, dengan 
adanya bekerja mampu melupakan tugas/beban 

kerja dengan bertemu kawan di tempat kerja, 
bercengkrama, dan bahkan sambil mencari 
informasi kepada teman yang sudah 

berpengalaman dalam pengurusan anak. 
Sehingga beban pikiran ataupun tugas menjadi 

berkurang. 
Hasil uji statistik chi-square menunjukkan ada 
hubungan yang bermakna antara pekerjaan 

dengan postpartum blues dengan p-value 0,039 
(p<0,05) dan memiliki risiko 0,2 kali terjadi 

postpartum blues pada ibu yang tidak 
bekerja/IRT dibandingkan dengan ibu yang 

bekerja.  
Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian 
(Saraswati, 2018) yang menyatakan ibu yang 

tidak bekerja mempunyai kecenderungan lebih 
banyak mengalami postpartum blues 

dikarenakan ibu lebih fokus dengan apa yang 
terjadi pada diri dan bayinya, sehingga jika ada 
masalah muncul, lebih banyak menyalahkan 

dirinya sehingga rentan terjadi postpartum 
blues. Dengan tidak bekerja juga kurangnya 

informasi atau wawasan dari teman yang bisa 
dijadikan sebagai pengalaman dalam 
pengasuhan anak. Hasil penelitian ini juga 

sesuai dengan penelitian sebelumnya bahwa ibu 
rumah tangga yang bekerja dirumah mengurusi 

anak-anak mereka dapat mengalami keadaan 
krisis situasi dan mencapai gangguan 
perasaan/blues dikarenakan rasa lelah dan letih 

yang mereka rasakan (Fatmawati, 2015).  
Penelitian ini bertolak belakang dengan 

penelitiannya Tarisa, yang mengatakan ibu yang 
bekerja lebih banyak akan kembali pada rutinitas 

bekerja setelah melahirkan dan cenderung 
memiliki peran ganda yang menimbulkan 
gangguan emosional. Wanita yang bekerja 

merasa mempunyai tanggung jawab yang lebih 
besar dalam rumah tangga yaitu sebagai 

seorang istri dan seorang ibu yang juga memiliki 

tanggung jawab dalam rumah (Tarisa, 

Octarianingsih, Ladyani, & Pramesti, 2020).  
Hubungan Dukungan Sosial dengan 

Postpartum Blues 

Pada ibu postpartum yang tidak mendapat 
dukungan sosial dan tidak mengalami 
postpartum blues, dikarenakan sudah adanya 

kesiapan fisik, psikologi dan dengan adanya 
kehamilan yang diharapkan juga menjadi salah 

satu kunci dimana seorang ibu semakin siap 
dengan kehamilan dan persalinannya 
(Kumalasari & Hendawati, 2019). 

Manfaat dukungan sosial adalah pengelolaan 
terhadap stres dengan tersedianya pelayanan, 

perawatan, sumber-sumber informasi dan 
umpan balik yang dibutuhkan untuk menghadapi 

stres dan tekanan. Faktor yang mempengaruhi 
postpartum blues adalah faktor psikologis yang 
meliputi dukungan keluarga khususnya seorang 

suami (Fitriana & Nurbaiti, 2016).  
Pada penelitian ini dengan adanya dukungan 

sosial masih terdapat yang mengalami 
postpartumblues, dan menurut penelitian 
Fatmawati didapatkan pengaruh yang signifikan 

antara faktor risiko dukungan sosial suami 
terhadap kejadian postpartum blues dengan 

peluang 2,44 kali untuk mengalami postpartum 
blues dibandingkan dengan ibu postpartum 
dengan dukungan sosial suami yang tinggi dan 

salah satu faktor timbulnya postpartum blues 
adalah dukungan dari lingkungan sekitar 

khususnya salah satunya dari suami masih 
kurang (Fatmawati, 2015). 
Menurut penelitian Kumalasari, dengan adanya 

kerentanan biologis, kerentanan psikologis, 
situasi stresful, dukungan sosial yang kurang, 

dan strategi yang maladaptif menyebabkan 
berkembanganya kejadian postpartum blues. 

Hasil uji stastistik didapatkan adanya hubungan 
yang bermakna antara dukungan sosial dengan 
postpartum blues dengan p-value 0,039 

(p<0,05), dan berisiko 0,19 kali mengalami 
postpartum blues pada ibu yang tidak 

mendapatkan dukungan sosial (Kumalasari & 
Hendawati, 2019). 
Dukungan sosial sangat diperlukan oleh ibu 
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primipara, dikarenakan adanya kehadiran, 

support dari keluarga/pasangan mampu 
mengurangi stres dan beban seorang ibu. 
Terbentuk interaksi sosial yang saling memberi, 

mencintai, perhatian maupun sense of 
attachment pada keluarga maupun pasangan. 

Seorang suami juga memiliki peranan penting 
terjadinya postpartum blues, dengan adanya 
sikap positif, suami menyadari adanya 

kebutuhan istrinya, mampu memberikan 
dukungan psikologis, fisiologis, finansial, 

informasi, serta mampu mencegah untuk 
terjadinya stress menurut penelitian Susilowati 
(Susilawati et al., 2020). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Astri 
yang menyatakan bahwa kesejahteraan sosial 

seorang ibu akan meningkat dengan adanya 
dukungan sosial yang baik, sedangkan 

kurangnya dukungan dari pasangan dan 
orangtua menyebabkan lebih mudah terjadinya 
gangguan psikologis atau postpartum blues. 

Dengan adanya dukungan suami merupakan 
strategi coping yang penting pada saat 

mengalami stress dan mampu berfungsi sebagai 
strategi preventif untuk mengurangi stress dan 
konsekuensi negatifnya. Sehingga, dukungan 

suami sangat dibutuhkan oleh perempuan untuk 
mengurangi terjadinya postpartum blues. 

Pada penelitian ini adanya hubungan dukungan 
sosial dengan .postpartum blues dikarenakan 
setelah melahirkan seorang ibu mengalami 

perubahan-perubahan baik secara fisik maupun 
psikis sehingga sangat diperlukan adanya 

dukungan sosial maupun kehadiran pasangan 
dan keluarga dalam menjalankan hari hari 
setelah bersalin  untuk mengurangi 

kecenderungan mengalami postpartum blues 
(Astri, Fatmawati, & Gartika, 2020). 

 
KESIMPULAN DAN SARAN 

 Usia responden yang mengalami postpartum 
blues pada masa covid-19 terbanyak pada ibu 
bereproduksi tidak sehat, yaitu 10 responden 
(76,9%); Jenis persalinan dengan 
operasiSC/tindakan yang mengalami 
postpartum blues sebanyak 16 responden  

(64%); Tingkat pendidikan responden yang 
mengalami postpartum blues sebanyak 10 
responden  (52,6%); Responden tidak bekerja 
yang mengalami postpartum blues sebanyak 15 
responden  (65,2%); Responden yang 
mengalami postpartum blues pada ibu yang 
tidak mendapat dukungan sosial sebanyak 11 
responden  (73,3%).  
Ada hubungan yang bermakna dengan kejadian 
postpartum blues pada masa covid-19 di RSUD 
dr Gunawan Mangunkusumo; usia dengan p-
value 0,034 (OR 6,0; 95% CI 1,33-26,9), jenis 
persalinan dengan p-value 0,034 (OR 5,3; 95% 
CI 1,32-21,53), pekerjaan dengan p-value 0,039 
(OR 0,2; 95% CI 0,54-0,78), dukungan sosial 
dengan p-value 0,039 (OR 0,19 ; 95% CI 0,047-
0,781), sedangkan pendidikan dengan p-value 
0,807(tidak memiliki hubungan yang bermakna. 
 Adanya penanganan dan pencegahan pada 
postpartum blues dengan memanfaatkan natural 
therapy, menjadikan kuesioner EPDS sebagai 
protap. Dan diharapkan Ibu yang akan hamil/ 
bersalin yaitu pada usia reproduksi sehat (20-35 
tahun), mempersiapkan bersalin secara 
normal/spontan, ibu yang bekerja, dan adanya 
bentuk dukungan sosial adekuat selama hamil 
sampai pasca melahirkan untuk mengurangi 
terjadinya postpartum blues, serta mampu 
mengelola dan mempersiapkan diri menjalankan 
peran barunya sebagai ibu baik secara psikis 
maupun fisik. 
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