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ABSTRAK

Postpartum blues merupakan kesedihan atau kemurungan setelah melahirkan, biasanya hanya muncul sementara
waktu yakni sekitar dua hari hingga dua minggu semenjak kelahiran bayi. Beberapa penyesuaian di butuhkan oleh
wanita dalam menghadapi aktivitas dan peran barunya sebagai ibu pada minggu-minggu atau bulan-bulan pertama
setelah melahirkan, baik dari segi fisikmaupun segi psikologis. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui
hubungan dukungansuami kejadian postpartum blues di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Kuala Sempang.
Penelitiandilakukan pada bulan Oktober 2022 sampai dengan Desember 2022 di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas
Kuala Sempang. Desain penelitian menggunakan cross-sectional, Jumlah sampel 36 orang dengan teknik purposive
sampling. alat pengumpulan data menggunakan kuesioner EPDSdan kuesioner dukungan suami. Analisis data
menggunakan uji statistik Chi-square dengan signifikansi p < 0,05. Hasil Penelitian dimana sebagian responden
mengalami postpartum blues (69.4%). Dilain sisi, mayoritas reponden (58.3%) mendapatkan dukungan yang baik
dari suami. Hasil Uji statistik chi square diperoleh nilai Nilai Asymp. Sig. (2-sided) pada Pearson Chi squaresebesar
0.009 bahwa ada pengaruh Dukungan Suami dengan Kejadian Postpartum Blues di Wilayah Kerja UPTD
Puskesmas Kuala Sempang.

Kata Kunci : Dukungan Suami, Postpartum Blues

ABSTRACT

Postpartum blues is sadness or moodiness after giving birth, usually only appearing temporarily, which is about two
days to two weeks after the baby's birth. Some adjustments are needed by women in dealing with activities and their
new roles as mothers in the first weeks or months after giving birth, both physically and psychologically. The purpose
of this study was to determine the relationship between husband support and incidence postpartum blues in the UPTD
Work Area of the Kuala Sempang Health Center. The research was conducted from October 2022to December 2022
in the UPTD Work Area of the Kuala Sempang Health Center. Research designusing cross-sectional, The humber of
samples is 36 people with techniques purposive sampling. data collection tool using the EPDS questionnaire and
husband support questionnaire. Data analysis using statistical tests Chi-square with a significance p <0.05. Research
results where some respondents experienced postpartum blues (69.4%). On the other hand, the majority of
respondents (58.3%) received good support from their husbands. Statistical test results who squares value value is
obtained A symp. Sig. (2-sided) on Pearson Who squares of 0.009 that there is an influence of Husband Support with
Events Postpartum Blues in the UPTD Work Area of theKuala Sempang Health Center.

Keywords : Husband's Support, Postpartum Blues.
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PENDAHULUAN

Angka kejadian postpartum blues di Indonesia menurut USAID (United Stase Agency For International
Development, 2016) terdapat 31 kasus postpartum blues per 1000 populasi kelahiran. Diperkirakan 50-70% ibu
melahirkan menunjukkan gejala-gejala awal kemunculan post partum blues, walau demikian gejala tersebut dapat
hilang secara perlahan karena proses adaptasi yang baik serta dukungan dari keluarga yang cukup. Tatalaksana
Postpartum Blues adalah melakukan pendekatan komunikasi terapeutik dengan ibu dan keluarga, mengajari ibu untuk
tenang dan menarik nafas panjang mengajari ibu untuk berolahraga ringan seperti peregangan selama 15 menit setiap
hari, mengajak ibu untuk membicarakan rasa cemasnya dan berkomunikasi dengan teman atau kerabat terdekat,
memberikan perhatian dan dukungan pada ibu, memberitahu ibu bahwa dirinya bukan ibu yang buruk dan sangat
berarti bagi suami dan keluarga, memberitahu keluarga untuk membantu ibu merawat bayi dan melakukan pekerjaan
rumah, menganjurkan keluarga untuk memberi support mental pada ibu dan memberitahu Jadwal kunjungan
berikutnya.

Menurut Irawati dan Yuliani (2014) menunjukkan bahwa terdapat pengaruh dukungan suamidengan terjadinya
postpartum blues dengan nilai p = 0,013. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
(Anggraini, 2017) berdasarkan hasil uji statistik chi-square nilai (P= 0,000) < 0,05, sehingga dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan antara dukungan suami dengan kejadian postpartum blues dengan nilai contingency
coefficient sebesar 0,541 yang menunjukkan bahwa keeratan hubungan kuat (0,41-0,70).

Hasil prasurvei penelitian yang dilakukan di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Kuala Sempangpada tanggal 22
juli 2022 di dapatkan data jumlah ibu nifas. didapatkan hasil wawancara ibu post partum. Berdasarkan survei awal
telah dilakukan oleh peneliti 7 dari 12 orang ibu post partum mengalami kesedihan dan kemurungan setelah
melahirkan, kurangnya dukungan suami, pengalaman yang kurang dalam merawat bayinya, ketidak terimaan terhadap
bayinya dan bayi lahirpremature, tanda-tanda tersebut biasa disebut dengan post partum blues, dimana program
khusus capaian dan target penanganan Postpartum Blues belum ada di UPTD Puskesmas Kuala Sempang,sehingga

ibu yang mengalami postpartum tidak terjaring dan tidak dapat dilakukan penatalaksanaansebagaimana mestinya.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan metode observasional-analitik yang berdasar pada
bentuk angka dalam pengukuran variabel dan menarik kesimpulan dari fenomena yang diteliti. Desain penelitian yang
digunakan adalah cross-sectional yaitu suatu penelitian dimana variable-variabel yang termasuk variabel bebas dan
variabel terikat diukur sekaligus pada waktu yang bersamaan (Notoatmodjo, 2012). Populasi dalam penelitian ini
adalah ibu post partum sebanyak 40 ibu Postpartum, yang Bersalin di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Kuala
Sempang. Teknik pengambilan sampel menggunakan rumus slovin dan didapatkan 36 sampel. Alat yang digunakan
dalam penelitian ini adalah kuesioner. Variable yang menggunakan kuesioner adalah postpartum blues dengan EPDS

dan dukungan suami.

HASIL PENELITIAN

Didapatkan dari 36 responden, hampir seluruh responden berusia 18-35 tahun sebanyak 30responden (83,3%).
Sebagian besar responden memiliki jumlah anak sebanyak lebih dari satu yaitu21 responden (58,3%). Sebagian besar
responden tidak memiliki beban pekerjaan yaitu sebanyak 27 responden (75%). Sebagian responden memiliki
tingkat pendidikan SMA vyaitu 18 responden(50%). Dari 36 responden sebagian besar mendapatkan dukungan
suami sebanyak 21 responden (54,3%). Sebagian besar responden mengalami Postpartum Blues sebanyak 25
responden (69,4%).Berdasarkan analisis bivariat diperoleh bahwa sebagian besar responden mengalami postpartum
blues, dimana responden mengalami postpartum blues (69,4%). Dilain sisi, mayoritas reponden (58,4%)

mendapatkan dukungan yang baik dari suami.
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Tabel 1.
Tabulasi Silang Dukungan Suami Dengan Kejadian PostPartum Blues di WilayahKerja UPTD Puskesmas
Kuala Sempang

Kejadian Post Partum Blues

Post Partum Blues Tidak Post PartumBlues Total
Dukungan
Suami N % N % n % P.Value
Kurang 14 38.8 1 28 15 41.6 0.009
Baik 11 30.6 10 27.8 21 584 '

25 69.4 11 30.6 36 100

Sumber : data primer 2022

Apa bila dilihat secara spesifik, hampir seluruh responden yang kurang mendapatkan dukungan suami, mengalami
postpartum blues (93,3%), sementara persentase responden yang mengalami postpartum blues padahal mendapatkan
dukungan suami dengan baik, yakni sebesar 52,4%. Uji statistik chi square diperoleh nilai Asymp. Sig. (2-sided) pada
Pearson Chisquare sebesar 0.009 nilai tersebut lebih kecil dari o yang digunakan p < dari a=0,05 (5%) artinya dapat
ditarik kesimpulan bahwa cukup bukti untuk menyatakan terdapat hubungan yang signifikan antara Dukungan Suami

dan Postpartum Blues.

PEMBAHASAN
Dukungan suami

Dukungan suami merupakan faktor terbesar dalam memicu kejadian postpartum blues. Hal ini dikarenakan
dukungan suami merupakan strategi koping penting pada saat mengalami stress dan berfungsi sebagai strategi
preventif untuk mengurangi stress. Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan pada ibu postpartum sebanyak 36
responden, di UPTD Puskesmas Kuala Sempang, didapatkan hasil bahwa terdapat hubungan antara dukungan suami
dengan kejadian postpartum blues dengan p-value 0,009 nilai tersebut lebih kecil dari a yang digunakan p < dari

a=0,05 (5%)artinya terdapat hubungan yang signifikan antara Dukungan Suami dan Postpartum Blues.

Post Partum Blues
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan pada ibu postpartum sebanyak 36 responden, di UPTD Puskesmas
Kuala Sempang, didapatkan hasil sebagian besar responden mengalami postpartum blues, dimana (69.4%) responden

mengalami postpartum blues.

Hubungan Dukungan Suami Dengan Kejadian Post Partum Blues

Hasil analisis bivariat Uji statistik chi-squere diperoleh nilai sebesar p value 0.009 nilai tersebut lebih kecil
dari « yang digunakan p < dari 0=0,05 (5%) artinya terdapat hubungan yangsignifikan antara Dukungan Suami dan
Postpartum Blues. Semakin tinggi dukungan yang diberikan suami semakin besar pula peluang penurunan
postpartum blues. dukungan suami yang kuat memenuhi 4 dimensi dukungan sehingga yang diberidukungan merasa
dihargai, dilindungi, dicintai dan dibimbing oleh orang yang paling dekat yaitusuami. Menurut Asumsi peneliti, suami
adalah keluarga yang paling dekat dengan ibu, dimana dampakdari dukungan suami terhadap kejadian postpartum
blues sangat besar, baik dukungan instrumental, emosional dan informatif, serta penghargaan diberikan oleh suami
sangat diperlukanoleh ibu untuk mengurangi risiko postpartum blues, dukungan dimulai dari awal kehamilan,

persalinan, dan masa nifas, untuk menciptakan ibu dan bayi yang sehat.
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SIMPULAN
Ada hubungan antara dukungan suami dengan kejadian postpartum blues pada ibu nifas di Wilayah Kerja UPTD

Puskesmas Kuala Sempang.
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