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Abstrak

Postpartum Blues merupakan kejadian yang terjadi di minggu pertama setelah bersalin. Postpartum blues itu bersifat sementara
tetapi ketika tidak dapat tertangani dengan benar maka akan berlanjut menjadi depresi postpartum atau gangguan kecemasan.
Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) adalah salah satu metode untuk mengetahui apakah seorang wanita mengalami
postpartum blues atau tidak. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui modifikasi terapi akupresur dalam menurunkan skor
Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) pada ibu Postpartum blues. Penelitian ini merupakan penelitian eksperimen
dengan rancangan one group pre-posttest design, di Puskesmas Lembanna dan Puskesmas Caile Kabupaten Bulukumba dengan
jumlah sampel 30 orang dilakukan pada bulan April-Agustus 2021. Pengisian kuesioner EPDS dilakukan sebelum dilakukan
terapi akupresur pada tiap responden yang sesuai dengan Kriteria inklusi. Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa pada setiap
kunjungan mengalami penurunan rerata skor EPDS dengan skor EPDS yang tertinggi yakni pada hari pertama dengan rerata
skor 12,33 dengan nilai p value = 0,00<0,05. Terapi akupresur yang dilakukan pada ibu dengan postpartum blues terjadi
penurunan yang signifikan di setiap harinya, dengan nilai p value didapatkan yaitu 0,00<0,05.

Kata Kunci: EPDS; Postpartum Blues; Terapi Akupresur

Abstract

Postpartum Blues is an event that occurs in the first week after delivery. Postpartum blues are temporary but when they cannot
be handled properly they will continue to become postpartum depression or anxiety disorders Edinburgh Postnatal Depression
Scale (EPDS) is one method to find out whether a woman has postpartum blues or not. This study aims to Mooodification of
acupressure therapy in reducing Edinburgh postnatal depression scale (EPDS) in Postpartum Blues mothers. This research is
an experimental study with one group pre-posttest design, at Lembanna Public Health Center and Caile Public Health Center
in Bulukumba with a sample of 30 people conducted in april- Agustus 2021. The EPDS questionnaire was conducted before
acupressure therapy was conducted in each respondent who fits the inclusion criteria. From the results of the study showed that
at each visit decreased EPDS scores with the highest EPDS scores on the first day with a mean score of 12.33 with a p value of
0.00 <0.05. Acupressure therapy carried out in mothers with postpartum blues decreased significantly every day, with a p value
obtained is 0.00 <0.05.
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PENDAHULUAN

Postpartum blues merupakan kejadian yang terjadi di minggu pertama setelah bersalin, rata-rata 50% (15.3-
85%) ibu nifas yang mengalami kondisi tersebut. Kondisi ibu yang mengalami postpartum blues seperti suasana
hati yang tidak stabil, menangis tanpa alasan, nafsu makan berkurang, gelisah, cemas, mudah marah, dan kejadian
ini tidak akan berlangsung lama, selama ibu bisa menangani kondisinya tersebut (1),(2). postpartum blues terjadi
karena adanya perubahan hormon (penurunan kadar progesteron, kortisol, estrogen dan peningkatan prolaktin)
dimana postpartum blues akan berkembang di hari pertama dan ke 14 setelah melahirkan, dan akan mencapai
maksimum antara hari ke 3 dan ke 5 (3),(4).

Salah satu penyebab terjadinya postpartum blues yaitu pengalaman dalam persalinan. Pengalaman
persalinan yang kurang menyenangkan dapat mempengaruhi perubahan psikologi setelah melahirkan. Beberapa
faktor penyebab postpartum blues diantaranya yaitu umur, paritas dan pengalaman persalinan (5). Postpartum
blues merupakan faktor risiko utama dalam kejadian depresi postpartum dan juga gangguan menyusui.
Postpartum blues itu bersifat sementara tetapi ketika tidak dapat tertangani dengan benar maka akan berlanjut
menjadi depresi postpartum atau gangguan kecemasan(1),(4),(6).

Akupresur merupakan intervensi non-invasif sederhana dengan cara memberikan tekanan, terapi ini mirip
dengan akupunktur yang biasanya menggunakan tangan, jari-jari, diterapkan untuk menyebabkan redistribusi
sumber daya energi dan mengembalikan keharmonisan tubuh dan kesehatan, sehingga mencapai keseimbangan
dalam tubuh (7), (10). Terapi akupresur bermanfaat dalam mengurangi stress, kelelahan hingga depresi pascasalin.
Akupresur merupakan suatu teknik yang telah digunakan untuk mengobati berbagai kondisi dalam kebidanan dan
ginekologi seperti kegelisahan pada wanita primenopause dan postmenopause, gangguan menstruasi, mual
muntah serta setelah operasi ginekologi. Akupresur juga mempunyai banyak manfaat baik pada saat hamil
maupun postpartum (11) (12).

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimen dengan jenis quasi eksperiment. Penelitian dilakukan di
Puskesmas Lembanna dan Puskesmas Caile Kabupaten Bulukumba pada bulan april-agustus 2021. Responden
dalam penelitian ini yaitu semua ibu nifas yang melahirkan secara normal dan sesuai dengan kriteria inklusi dan
bersedia menjadi responden. Adapun kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah ibu yang melahirkan secara normal
dan aterm, ibu primipara, ibu dengan bayi lahir hidup. Sedangkan kriteria eksklusi dari penelitian ini adalah kondisi
ibu sangat lemah dan mengalami penurunan kesadaran, ibu yang mengkonsumsi obat-obatan untuk mengatasi
postpartum blues yang dialami. Sampel dalam penelitian ini adalah seluruh ibu postpartum primipara yang
melahirkan secara normal di Puskesmas Lembanna dan Puskesmas Caile. Besar sampel kelompok perlakuan dalam
penelitian ini sebanyak 30 orang. Hal ini didasarkan pada besar sampel penelitian eksperimen untuk preventif.
Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan purposive sampling. Analisis univariat bertujuan
untuk mendeskripsikan karakteristik masing-masing variabel yang diteliti dalam bentuk tabel distribusi frekuensi
yang kemudian disajikan dengan mendiskripsikan semua variabel sebagai bahan informasi. Analisis bivariat
menggambarkan hubungan karakteristik responden dengan kejadian postpartum blues. Data yang dikumpulkan
dalam penelitian diproses secara analitik menggunakan SPSS 18 dengan uji chisquare. Uji Chi square merupakan
salah satu uji statistik non parametrik. Selanjutnya digunakan uji kruskallwallis untuk melihat perbedaan skor
EPDS kejadian postpartum blues di setiap harinya. Selain itu digunakan untuk mengetahui ada tidaknya penurunan
atau peningkatan skor EPDS pada responden secara keseluruhan

HASIL
Tabel 1. Karakteristik responden
Frekuensi
Karakteristik -
0 % p- value
Beresiko 7 23,3
Umur Tidak Beresiko 23 76,7 0,061
o ) Rendah 3 10
Pendidikan Terakhir 0.543
Tinggi 27 90 ’
Pekeriaan Bekerja 7 233 N ARA
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Tidak bekerja 23 76,7
Dukungan Keluarga Ya 30 100
Tidak 0 0

Pada tabel 1 dapat diketahui bahwa dari 30 responden berdasarkan variabel umur p-value=0.061 (>0.05) tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara usia dengan kejadian postpartum blues. Frekuensi responden berdasarkan umur
terdapat 7 orang atau 23,3% responden dalam kategori umur beresiko (<20 tahun, dan >35 tahun) 23 responden atau 76,7%
responden dalam kategori umur tidak beresiko (20-35 tahun). Pendidikan terakhir didapatkan p-value=0,543(>0,05) tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara kategori pendidikan dengan kejadian postpartum blues. Frekuensi responden
berdasarkan kategori pendidikan terdapat 3 orang atau 10% responden dengan kategori pendidikan rendah dan 27 orang atau
90% responden dengan kategori pendidikan tinggi.Pekerjaan didapatkan hasil p-value=0.666 (>0.05) tidak terdapat hubungan
signifikan antara pekerjaan dengan kejadian postpartum blues. Frekuensi responden berdasarkan status kerja terdapat 7 orang
atau 23,3% responden dengan kategori bekerja dan terdapat 23 orang atau 76,7% responden dengan kategori tidak bekerja.
Dari hasil analisis untuk dukungan keluarga didapatkan semua responden mendapatkan dukungan keluarga dengan kondisinya
saat ini sebagai ibu baru.

Tabel 2. Deskriptif Skor Data Postpartum Blues di setiap Harinya

Kunjungan Rerata+SD Minimum Maximum P-value
Hari 1 12,33+1,98 10,00 16,00
Hari 2 10,37+2,27 6,00 16,00
Hari 3 9,07+2,46 6,00 17,00
Hari 4 8,67x1,67 6,00 14,00
Hari 5 8,30+1,44 6,00 12,00 0.000%
Hari 6 7,70£1,26 6,00 11,00
Hari 7 7,26+1,23 5,00 9,00
Hari 8 6,83+1,17 4,00 9,00

*Uji Kruskal Wallis p<0,05

PEMBAHASAN

Sebagian besar responden merasakan sulit untuk tidur di malam hari, dikarenakan terbangun untuk
mengurus bayinya. Tentu saja hal ini akan menjadi tugas berat bagi ibu untuk menenangkan bayinya di tengah
malam. Kelahiran anak pertama meskipun merupakan peristiwa yang membahagiakan, menempatkan ibu dalam
keadaan krisis, banyak stres dan menghadapinya dengan peran dan tanggung jawab yang baru. Pada setiap
kunjungan mengalami penurunan rerata skor postpartum blues dengan skor postpartum blues yang tertinggi yakni
pada hari pertama dengan rerata skor 12,33. Sejalan dengan adanya penurunan pada setiap harinya ditunjukan
dengan adanya perbedaan yang signifikan skor postpartum blues pada setiap harinya. Terapi akupresur
bermanfaat dalam mengurangi stress, kelelahan hingga depresi pascasalin, serta bermanfaat pada saat hamil
maupun postpartum (11),(12).

Terdapat beberapa cara untuk memijat yaitu dengan cara menekan secara ringan, sedang dan keras.
Beberapa cara dengan menggunakan tangan, beras tempel, benda tumpul, apimoksa yang dibakar dan didekatkan
ke daerah yang sakit dan diulangi beberapa kali. Sebelum dipijat, diolesi minyak agar kulit tidak lecet (13).
Lokasi titik untuk masalah depresi berada di kepala yaitu 5 B-cun superior ke anterior. Garis rambut, pada garis
median anterior. GV20 terletak di B-cun (Bone cun/ cun tulang) anterior ke titik tengah garis dari garis rambut
anterior ke posterior garis rambut. Saat telinga dilipat, GV20 adalah terletak di titik tengah sambungan garis
antara apeks auricular (14), (15).

Penekanan pada titik akupresur, Ini melibatkan reaksi di antara hypotalamus, dimana hypotalamus akan
menyampaikan pesan ke hipofisis anterior/kelenjar pituitari agar memproduksi hormon adrenokortikotropik
(ACTH). Hormon ACTH merangsang produksi hormon adrenal/epinefrin yang dimana ACTH akan diproduksi
pada saat merasa stres, tertekan, takut, dan lain-lain. Dengan di produksinya ACTH menyebabkan kelebihan
produksi kortisol, endorfin, serta serotonin, dimana ketiganya merupakan penghilang stres, pereda rasa sakit
alami, pemberi perasaan nyaman dan senang. Maka dengan sendirinya tubuh akan dalam keadaan rileks atau
merasa bahagia (16).
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KESIMPULAN

Penelitian ini menyimpulkan Dari hasil Uji Kruskal Wallis dapat dilihat bahwa nilai p-value (uji perbedaan

rerata) sebesar 0,00 < 0,05. Sehingga terjadi penurunan yang signifikan terkait dengan skor EPDS pada setiap
harinya. Dengan demikian dapat dikatakan bahwa terdapat modifikasi terapi akupresur terhadap penurunan skor
Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) pada ibu postpartumblues
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