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Pendahuluan

Kesehatan ibu dan anak merupakan prioritas nasional yang penting karena menentukan
kualitas sumber daya manusia generasi mendatang. Angka Kematian Ibu (AKI) merupakan
salah satu indikator keberhasilan pembangunan suatu negara karena peningkatan kualitas
hidup perempuan merupakan salah satu prasyarat pembangunan sumber daya manusia.
Tingginya angka kematian ibu mencerminkan kegagalan pemerintah dan masyarakat dalam
mengurangi risiko kematian ibu dan bayi. AKI merujuk pada jumlah kematian ibu selama
kehamilan, persalinan, dan masa nifas. Saat ini AKI masih jauh dari tujuannya (Arifin, 2023).

AKI menjadi indikator penting di pada derajat kesehatan masyarakat. AKI adalah jumlah
wanita yang meninggal karena komplikasi kehamilan atau perawatannya per 100.000
kelahiran hidup. Kematian ini tidak termasuk kecelakaan atau insiden yang terjadi selama
kehamilan, persalinan, atau masa nifas (dalam 42 hari setelah melahirkan). AKI juga dapat
digunakan untuk memantau kematian kehamilan. Indikator ini memengaruhi status kesehatan
umum, pendidikan, dan layanan yang tersedia selama kehamilan dan persalinan. Salah satu
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indikator keberhasilan pembangunan sektor kesehatan adalah sensitivitas AKI terhadap
perbaikan layanan kesehatan. Kematian ibu sebagian besar terjadi selama masa nifas,
sehingga kesehatan ibu harus diprioritaskan. Pelaporan dan pencatatan informasi tentang ibu
nifas harus dilakukan melalui formulir maternal neonatal (Dinkes Kota Semarang, 2022).

Masalah kesehatan mental selama kehamilan dan pascapersalinan dapat berdampak
berjenjang pada kesejahteraan ibu dan bayi. Masalah-masalah ini dapat mengganggu
kemampuan merawat diri sendiri, kebiasaan makan, dan perawatan antenatal (Ariasih et al.,
2024). Masa nifas, yang juga dikenal sebagai masa nifas, dimulai setelah plasenta dikeluarkan
dan berakhir ketika rahim kembali ke keadaan sebelum hamil. Masa ini berlangsung selama
enam minggu atau 42 hari, di mana selama waktu tersebut organ reproduksi akan kembali
normal. Penyesuaian psikologis ibu selama beberapa minggu pertama setelah melahirkan
sangatlah penting. Menurut Rubin, bahwa fase taking in pada hari-hari pertama ibu akan fokus
pada dirinya sendiri, karena rasa lelah yang dihadapi setelah melahirkan. Selanjutnya pada
fase taking hold mulai hari ketiga ibu sudah mulai fokus dalam merawat bayi dan memberikan
ASI (Rahayu & Wahyuni, 2023). Tidak semua ibu melewati hal ini dengan baik, hal ini dapat
berdampak pada kesehatan mental mereka. Mayoritas atau 85% ibu baru akan mengalami
gangguan suasana hati yang sementara di awal periode postpartum yang dikenal sebagai
baby blues. Sekitar 10-20% dari semua persalinan, wanita akan mengalami depresi pasca
persalinan atau kecemasan pasca persalinan. Gejala yang muncul yaitu perubahan suasana
hati, lekas marah, gelisah, perubahan nafsu makan, kelelahan, dan gangguan kognitif (Dye et
al., 2022).

Kesehatan secara keseluruhan bergantung pada kesehatan mental atau kesehatan jiwa.
Kesehatan mental juga penting selayaknya kesehatan fisik. Oleh karena itu, sangat penting
untuk memperhatikan kesehatan mental ibu yang baru melahirkan karena mereka sangat
rentan terhadap baby blues dan depresi postpartum. Gangguan psikologis ini dikenal sebagai
postpartum blues, atau lebih sering dikenal sebagai baby blues, ditandai dengan beberapa
gejala seperti perubahan suasana hati, merasa terlalu emosional, mudah menangis, letih,
bingung, dan pikiran tidak tenang. Ini adalah sindrom stres pasca melahirkan yang ringan yang
dialami ibu dalam waktu 3 hingga 10 hari. Namun, jika tidak ditangani dengan tepat, dapat
berkembang menjadi penyakit atau gangguan mental akibat depresi pasca melahirkan atau
psikosis pasca melahirkan (Setyaningrum et al., 2023)

Kesehatan fisik dan kesehatan mental sama pentingnya. World Health Organization
(WHO) mendefinisikan kesehatan sebagai “health is a state of complete physical, mental and
social well-being and not merely the absence of disease or infirmity”. Kesehatan mental yang
baik membantu orang mengatasi tekanan kehidupan, menjadi lebih produktif, menyadari
potensi mereka, dan berkontribusi pada komunitas mereka (Ayuningtyas et al., 2018). Ibu
primipara lebih rentan mengalami depresi postpartum dibandingkan dengan ibu multipara atau
grandemultipara. lbu primipara yang mengalami blues pasca persalinan dapat disebabkan
oleh perasaan tidak siap untuk menerima tanggung jawab yang lebih besar sebagai ibu dan
perasaan belum siap untuk melahirkan anak (Setyaningrum et al., 2023).

Profil Kesehatan Indonesia (2018) mencatat sebanyak 22,4% ibu mengalami depresi
setelah melahirkan (depresi postpartum). Banyak negara berkembang belum memiliki sistem
kesehatan mental perinatal meskipun prevalensi depresi ibu selama masa kehamilan lebih
tinggi di negara berkembang daripada di negara maju, yang berkisar antara 7,4-13%. Faktor
budaya dan keterampilan paramedis juga menghambat penanganan masalah ini secara
efektif. Di banyak negara, termasuk Indonesia, sistem kesehatan mental perinatal belum
menjadi prioritas. Negara-negara Asia Tenggara saat ini memiliki tingkat kematian ibu dan bayi
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yang cukup tinggi, sehingga program kesehatan yang diluncurkan oleh pemerintah
berkonsentrasi pada masalah ini (Nova & Zagoto, 2020). AKI di Provinsi Nusa tenggara Timur
(NTT) pada tahun 2022 sebesar 171 kematian, dan pada tahun 2023 sebesar 135 kematian
ibu. Kabupaten Sumba Timur merupakan salah satu kabupaten di NTT dengan kematian ibu
sebesar 10 pada tahun 2022 dan 5 pada tahun 2023 (BPS Provinsi NTT, 2024).

Berdasarkan uraian tersebut peneliti tertarik untuk melakukan penelitian terkait
“‘Hubungan Kesehatan Mental pada Ibu Nifas dengan Tingkat Pengeluaran ASI di Wilayah
Kerja Puskesmas Lewa Kabupaten Sumba Timur Nusa Tenggara Timur”

Metode

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif yang menggunakan analitik korelasional
dan pendekatan cross-sectional. Metode penelitian korelasi merupakan penelitian atau
penelaah hubungan antara variabel bebas (kesehatan mental) dengan variabel terikat
(Tingkat pengeluaran ASI pada ibu nifas). Penelitian ini dilakukan pada tanggal 09 — 27Januari
2024. Semua ibu berpartisipasi dalam penelitian setelah melahirkan di Puskesmas Rewa,
Sumba Timur, NTT. Penelitian ini secara acak memilih 30 responden yang memenuhi kriteria
inklusi. Teknik pengambilan sampel acak dan sesuai dengan karakteristik sampel.

Penelitian dilakukan dengan memberikan kuesioner yang akan diisi oleh responden
dengan didampingi oleh peneliti. Pengisian kuesioner oleh responden berdasarkan petunjuk
yang terdapat di setiap bagian kuesioner. Terdapat 2 (dua) kuesioner yaitu kuesioner
Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) dan Kuesioner kelancaran pengeluaran ASI.
Lembar kuesioner ini terdiri dari 3 (tiga) bagian, yaitu petunjuk pengisian, data umum
responden, dan daftar pernyataan. Lembar kuesioner EPDS terdiri dari 10 pernyataan dan
Kuesioner kelancaran pengeluaran ASI terdiri dari 24 pernyataan. Dalam penelitian ini Uji
Validitas dan Reliabilitas tidak dilakukan karena instrumen yang digunakan sudah baku dan
sudah pernah dipakai pada penelitian sebelumnya, yaitu pada penelitian Almas (2019) untuk
kuesioner EPDS dan pada penelitian Puspitasari (2016) untuk kuesioner kelancaran
pengeluaran ASI. Metode analisis yang digunakan adalah analisis univariat untuk
mendapatkan distribusi frekuensi dari masing-masing variabel (usia, tingkat pendidikan,
pekerjaan, kesehatan mental, tingkat pengeluaran ASI) dan analisis bivariat untuk melihat
hubungan antara variabel bebas (kesehatan mental) dan variabel terikat (tingkat pengeluaran
ASI pada ibu nifas) mengggunakan uji korelasi Rank Spearman.

Hasil dan Pembahasan

Hasil penelitian dipaparkan seperti di bawah ini:

1. Analisis Univariat
Karakteristik dalam penelitian ini yaitu melakukan distribusi frekuensi menggunakan
persentase terhadap usia, tingkat pendidikan, pekerjaan, kesehatan mental dan
pengeluaran ASI dari responden.
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden

Usia N %
15-20 tahun 4 13.3
21-25 tahun 16 53.3
26-30 tahun 8 26.7
31-35 tahun 2 6.7
Total 30 100.0
Tingkat pendidikan
SD 6 20.0
SMP 7 23.3
SMA 16 53.3
S1 1 3.3
Total 30 100.0
Pekerjaan
Swasta 6 20.0
IRT 24 80.0
Total 30 100.0
Kesehatan mental
Normal 7 23.3%
Post partum blues sedang 19 63.3%
Post partum blues berat 4 13.3%
Total 30 100.0%
Pengeluaran ASI
Lancar 9 30.0%
Tidak lancar 21 70.0%
Total 30 100.0%

Sumber : Data Primer, 2024

Karakteristik responden pada penelitian ini terhadap 30 responden didapatkan ibu
yang berusia 21-25 tahun berjumlah 16 orang (53,3%), usia 26-30 tahun 8 orang (26,7%),
usia 15-20 tahun 4 orang (13,3%), dan 31-35 tahun berjumlah 2 orang (6,7%). Mayoritas
responden yang memiliki usia 21-25 tahun berjumlah 16 orang (53,3%). Usia 26-30 tahun
merupakan puncak dari usia kesuburan wanita produktif, secara kognitif perkembangan
intelegensia dan pola pikir yang sudah matang serta lebih baik untuk mengatur
emosionalnya. Pada usia 20-35 tahun merupakan usia dimana pengambilan keputusan
dan persepsi ibu juga bisa dipengaruhi oleh faktor eksternal (Munir et al., 2023).
Berdasarkan penelitian, tidak ada hubungan yang signifikan antara usia dengan tingkat
pengeluaran ASI| pada ibu nifas, hal ini terjadi karena faktor yang memengaruhi
pengeluaran ASI bukan saja bergantung pada usia tetapi ada faktor yang lebih penting
yaitu faktor makanan, penggunaan alat kontrasepsi, perawatan payudara, pola istirahat,
faktor hisapan bayi dan frekuensi pemberian ASI pada bayi (Aprilia & Krisnawati, 2017).
Responden dengan tingkat pendidikan tingkat pendidikan SMA sebanyak 16 responden
(53.3%), tingkat pendidikan Sarjana sebanyak 1 responden (33%), SMP sebanyak 7
responden (23%), dan tingkat pendidikan SD sebanyak 6 responden (20%). Ditinjau dari
karakter tingkat pendidikan menunjukkan bahwa proporsi responden terbanyak adalah
pada responden yang berpendidikan SMA yaitu 16 responden (53.3%). Hasil penelitian
yang dilakukan (Arzakiyah et al., 2020) menyatakan bahwa tidak ada pengaruh
pendidikan ibu dengan tingkat pengeluaran ASI. Oleh karena itu, dapat disimpulkan
bahwa tingkat pendidikan ibu nifas tidak memiliki pengaruh dengan tingkat pengeluaran
ASI.

Pekerjaan terbanyak responden adalah IRT dengan jumlah 24 (80.0%) responden.
Tugas seorang ibu rumah tangga sangat banyak diantaranya yaitu memasak, mencuci,
mengurus anak dan suami. Hal ini mengakibatkan kelelahan atau letih pada ibu yang
memicu penurunan kelancaran pengeluaran ASI. Hasil penelitian yang dilakukan
(Hardiani, 2017) menyatakan bahwa pekerjaan ibu dapat berpengaruh terhadap
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kelancaran pengeluaran ASI jika menimbulkan stres, ketegangan, atau tertundanya
pemberian ASI dalam waktu lama.

Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) adalah 10 item kuesioner yang
dikembangkan untuk mengidentifikasi wanita yang mengalami depresi pascapersalinan.
Iltem skala sesuai dengan berbagai gejala depresi klinis, seperti perasaan bersalah,
gangguan tidur, kurang energi, anhedonia dan ide bunuh diri. Mayoritas responden yaitu
dengan postpartum blues sedang sebanyak 19 responden (63.3%). Semua aspek
perkembangan seseorang, baik fisik maupun psikis disebut kesehatan mental. Kesehatan
mental juga mencakup berusaha mengatasi stres, kesulitan menyesuaikan diri,
berhubungan dengan orang lain, dan membuat keputusan. Faktor mental dan psikologis
yang dialami oleh ibu menyusui sangat besar pengaruhnya terhadap proses menyusui
dan kelancaran pengeluaran ASI. Perasaan tertekan, stres, dan tidak nyaman dapat
menghambat jumlah ASI yang keluar. Ibu nifas primipara yang belum berpengalaman
mungkin mengalami kecemasan dan stres. Ini dikarenakan ibu primipara belum memiliki
pengalaman persalinan dan merawat bayi (Martiana et al., 2021).

Penelitian ini selaras dengan penelitian yang dilakukan (Cahyaningtyas & Julian,
2023) diperoleh hasil bahwa dari 42 responden, sebanyak 27, atau 64,3% dari populasi,
mengalami kondisi kesehatan mental yang berat. Kehamilan, melahirkan, dan menjadi ibu
merupakan peristiva dan pengalaman penting dalam kehidupan seorang wanita.
Kehamilan selalu melibatkan nyeri persalinan. Seiring bertambahnya usia anak, kondisi
psikologis (mental) ibu juga berubah, sehingga pemulihan pascapersalinan dan
pengasuhan anak juga menjadi tantangan (Kh Utami & Annis Nauli, 2022). Dalam masa
transisi dari menjadi ibu dan orang tua dari bayi kecil menjadi orang tua sendiri, ibu harus
mampu bertahan, dan ini membutuhkan usia yang matang untuk mencapai kesiapsiagaan
fisiologis dan psikologis. Ibu dengan gangguan psikologis karena mengalami perubahan
fisik dan psikologis setelah melahirkan (Cahyaningtyas & Julian, 2023).

Keluarnya kolostrum selama kehamilan dan setelah persalinan dikenal sebagai
kelancaran pengeluaran ASI. Bayi akan mengalami masalah jika pengeluaran ASI tidak
lancar. Sebanyak 21 orang yang menjawab (atau 70 persen dari total responden)
mengalami ASI tidak lancar. Pelepasan hormon oksitosin untuk mengalirkan air susu yang
sudah diproduksi melalui saluran payudara disebut pengeluaran ASI. Pengeluaran ASI
dipengaruhi oleh beberapa faktor, baik secara langsung misalnya perilaku menyusui,
psikologis ibu, fisiologis ibu, ataupun yang tidak langsung misalnya sosial kultural dan
bayi, yang akan berpengaruh terhadap psikologis ibu (Dewi Kusumawati et al., 2020).

Temuan penelitian ini selaras dengan penelitian yang menemukan bahwa dari 68
responden, sebanyak 40 (58,8%) responden memiliki ASI yang tidak lancar.
Hypothalamus mengatur hormon dalam proses menyusui. Ini terdiri dari dua proses
penting: refleks pembentukan susu (milk production reflex) dan refleks pengeluaran susu
(let down reflex). Seperti pengaturan hormon lainnya, hypothalamus bekerja sesuai
dengan perintah otak dan sesuai dengan perasaan ibu. Jika ibu merasa stres, tidak
tenang, cemas, sedih, atau tegang, kelancaran ASI akan terganggu (Mardjun et al., 2019).
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2. Analisis Bivariat

Tabel 2. Hubungan antara Kesehatan Mental dengan Tingkat Pengeluaran ASI Pada Ibu Nifas

Tingkat pengeluaran ASI P value
Kesehatan mental lancar Tidak lancar jumlah %
N % N %

Normal 7 100.0 0 0.0 7 100.0
Post partum blues 9 47.4 10 52.6 19 100.0 0.000

sedang
Post partum blues 0 0.0 4 100.0 4 100.0

berat

Sumber : Data Primer, 2024

Beberapa faktor memengaruhi kelancaran pemberian ASI, salah satunya
adalah kesehatan mental, yaitu kesehatan mental. Ibu yang baru melahirkan biasanya
mengalami kelelahan dan perubahan suasana hati seperti kecemasan, kecemasan
terhadap dirinya sendiri, dan kecemasan memikirkan bayinya. Mayoritas ibu nifas
mengalami post partum blues sedang dengan jumlah 19 responden, 9 diantaranya
memiliki pengeluaran ASI lancar dan 10 lainnya mengalami pengeluaran ASI yang tidak
lancar. Analisis bivariat menggunakan uji rank spearman menunjukkan bahwa kesehatan
mental berhubungan dengan tingkat pengeluaran ASI ibu nifas di wilayah kerja
Puskesmas Lewa dengan p-value 0.000 (p-value < 0.05) artinya terdapat hubungan
antara kesehatan mental dengan tingkat pengeluaran ASI pada ibu nifas di wilayah kerja
Puskesmas Lewa Kabupaten Sumba Timur NTT.

Hal ini sesuai dengan hasil survei yang dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Lau
Malos dengan jumlah sampel 60 responden, yang hasilnya menunjukkan bahwa adanya
korelasi antara kecemasan dan kelancaran pemberian ASI (Endriani et al., 2022). Setelah
melahirkan, ada banyak penyesuaian yang harus dilakukan - psikologis, fisiologis dan
sosial. Sangat penting untuk memperhatikan kesehatan mental ibu setelah melahirkan.
Beberapa ibu mungkin tidak dapat mengatasi masa ini dengan baik, yang dapat
memengaruhi kesehatan mentalnya. Misalnya, hal itu dapat terwujud dalam bentuk
depresi. Ibu hamil tidak akan mengalami depresi jika mereka dapat menyesuaikan diri dan
memahami perubahan fisik dan mental. Sebaliknya, ibu mungkin mengalami gangguan
psikologis jika merasa takut, gelisah, khawatir, dan cemas tentang perubahan yang
terjadi. lIbu yang depresi tidak dapat merawat bayinya dengan baik karena perasaan
mereka membuat mereka merasa tidak mampu dan tidak berdaya, yang dapat
menghilangkan rasa tanggung jawab ibu terhadap bayinya (Dewi Kusumawati et al.,
2020). Bayi mungkin kurang terkena dampak dari hal ini, terutama dalam hal kemampuan
kognitif dan interaksi mereka dibandingkan dengan bayi seusianya. Usia, status ekonomi,
dukungan suami atau keluarga, pendidikan, pekerjaan, status obsetri, jenis persalinan,
dan kesiapan untuk merawat bayi adalah beberapa faktor yang memengaruhi kejadian
kesehatan mental (Cahyaningtyas & Julian, 2023). Penelitian yang dilakukan
menunjukkan ada hubungan dukungan suami dengan kepatuhan kunjungan nifas di
Wilayah Kerja Puskesmas Sidomulyo Kota Bengkulu. Nilai Odd Rasio penelitian
didapatkan OR=45,0 artinya responden yang tidak mendapat dukungan suami 45 Kkali
beresiko tidak patuh dalam melakukan kunjungan nifas dibandingkan dengan yang
mendapatkan dukungan dari suami (Putri et al., 2023). Ibu nifas memerlukan dukungan
suami karena dianggap sebagai sumber utama dukungan sosial dan materil. Penelitian
(Apriyanti, 2020) menunjukkan bahwa suami adalah kepala keluarga dan pendamping istri
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dalam mengurus keluarga. Seorang laki-laki yang menjadi seorang ayah harus bisa
membantu istrinya yang baru saja melewati proses melahirkan. Salah satu peran suami
dalam keluarga adalah menjaga kesehatan istri setelah melahirkan, yang meliputi
memberikan kasih sayang dan kasih sayang agar istri merasa diperhatikan, sehingga istri
dapat memberinya kendali, mendorongnya makan makanan yang bergizi, mendapatkan
istirahat yang cukup, dan tetap sehat. Penelitian yang dilakukan dengan pemberian
edukasi dengan kebidanan yang berpusat pada keluarga (Family Centeres Maternity
Care/FCMC) secara optimal kompeten dalam melibatkan keluarga sebagai dukungan
sosial melalui keterlibatan keluarga. Penelitian telah menunjukkan bahwa pengetahuan
ibu memengaruhi perilaku untuk mengatasi gejala (Gumilang Pratiwi et al., 2023).

Studi yang dilakukan membandingkan ibu yang tidak berhasil menyusui (kelompok
kasus) dan yang berhasil menyusui (kontrol) didapatkan pada kelompok kasus, 114 ibu
memiliki kesehatan mental yang buruk sementara 113 ibu benar-benar sehat. Dalam
kelompok kontrol, 82 (35,5%) dan 149 (64,5%) ibu memiliki kesehatan mental yang buruk
atau benar-benar sehat. Hubungan yang signifikan antara kesehatan mental ibu dan
status menyusui ada (P = 0,001). Selain itu, rasio peluang 1,83 menunjukkan bahwa ibu
dengan menyusui yang tidak berhasil 1,83 kali lebih rentan terhadap gangguan psikologis
dibandingkan ibu dengan menyusui yang berhasil. Berdasarkan kuesioner General Health
Questionnaire-28 (GHQ-28), tidak ada hubungan yang signifikan antara kecemasan,
fungsi sosial, dan keluhan somatik dengan status menyusui. Namun, ada hubungan yang
signifikan secara statistik antara sub-skala depresi dan status menyusui, sehingga
membuat ibu yang tidak berhasil dalam menyusui 5,48 kali lebih rentan terhadap depresi
dibandingkan ibu yang berhasil (Fellmeth et al., 2022).

Upaya untuk mendeteksi adanya masalah psikologis pada ibu nifas yang dapat
menyebabkan post partum blues yang memicu terjadinya depresi post partum. Peran
bidan sangat dibutuhkan untuk membantu ibu menghadapi perubahan peran menjadi
seorang ibu serta perubahan fisik dan biologis ibu nifas. Masa nifas adalah masa yang
krisis, masa dimana ibu senang atas hadirnya sang buah hati, namun disatu sisi ibu juga
perlu menyesuaikan diri dengan situasi yang melelahkan. Jika tidak dikelola dengan baik
akan berakibat penurunan psikologis ibu yang menyebabkan stres (Yuniyanti et al., 2024).
Membina dialog terbuka melalui pendidikan prenatal membantu mengurangi stigma
seputar masalah kesehatan mental, dapat mendorong perempuan untuk memulai
percakapan dengan penyedia layanan kesehatan tepercaya tentang masalah tertentu,
dan memastikan diskusi selama periode pascapersalinan (Gennaro et al., 2020).

Peneliti menyimpulkan bahwa kesehatan mental adalah suatu keadaan
kesejahteraan psikologis atau pikiran, batin yang harus diperhatikan karena dengan
adanya gangguan kesehatan mental, individu akan mengalami keterbatasan dalam
melakukan aktivitas sehari — hari dan dapat merugikan individu tersebut. Oleh karena itu,
kesehatan mental sangat penting untuk dijaga khususnya pada ibu post partum yang
sangat rentan terhadap babyblues dan depresi postpartum, mengingat kesehatan mental
yang buruk pada ibu nifas juga dapat menghambat kelancaran pengeluaran ASI. Peran
suami, keluarga dan masyarakat sangat diharapkan dalam menjaga kesehatan mental
pada ibu postpartum.
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Simpulan

Terdapat hubungan yang signifikan antara kesehatan mental pada ibu nifas dengan
tingkat pengeluaran ASI.
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