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Abstrak  
Postpartum blues merupakan gangguan emosional ringan yang sering dialami oleh ibu setelah melahirkan dan dapat 
berdampak negatif terhadap kesehatan mental ibu, perkembangan anak, serta keharmonisan keluarga. Salah satu 
langkah preventif yang dapat dilakukan sejak masa kehamilan adalah pemberian pendidikan kesehatan untuk 
meningkatkan kesiapan psikologis ibu. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan 
tentang pencegahan postpartum blues terhadap kesiapan psikologis ibu hamil. Penelitian ini menggunakan desain 
pre-eksperimental dengan pendekatan one group pretest-posttest. Populasi penelitian adalah seluruh ibu hamil 
trimester III di wilayah kerja Puskesmas Ngasem sebanyak 169 orang, dengan jumlah sampel 30 responden yang 
dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Instrumen penelitian berupa kuesioner kesiapan psikologis, dan 
intervensi diberikan melalui penyuluhan menggunakan media e-book dan leaflet. Hasil penelitian menunjukkan 
terdapat peningkatan signifikan kesiapan psikologis ibu hamil setelah diberikan pendidikan kesehatan dengan nilai p-
value = 0,000. Dapat disimpulkan bahwa pendidikan kesehatan efektif dalam meningkatkan kesiapan psikologis ibu 
hamil sebagai upaya pencegahan postpartum blues. 
 
Kata kunci: Pendidikan Kesehatan, Postpartum Blues, Kesiapan Psikologis, Ibu Hamil 
 

 
Abstract 

Postpartum blues is a mild emotional disorder that commonly occurs in mothers after childbirth and may negatively 
impact maternal mental health, child development, and family harmony. One of the preventive efforts that can be 
carried out during pregnancy is health education to enhance the mother's psychological readiness. This study aimed 
to examine the effect of health education regarding postpartum blues prevention on the psychological readiness of 
pregnant women. A pre-experimental design with a one-group pretest-posttest approach was used. The population 
consisted of all third-trimester pregnant women in the working area of Ngasem Public Health Center, totaling 169 
individuals. A sample of 30 participants was selected using purposive sampling. The research instrument was a 
psychological readiness questionnaire, and the intervention was delivered through counseling using e-book and 
leaflet media. The results showed a significant improvement in psychological readiness after the health education 
intervention (p-value = 0.000). It can be concluded that health education is effective in improving the psychological 
readiness of pregnant women as a preventive effort against postpartum blues. 
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PENDAHULUAN 

Kesehatan mental ibu selama masa 

kehamilan hingga pasca persalinan ialah aspek 

penting dalam upaya menciptakan kondisi optimal 

bagi perkembangan anak. Kondisi mental yang 

sehat pada ibu hamil tidak hanya berperan dalam 

menciptakan kehamilan yang tenang dan sehat, 

tetapi juga mempengaruhi kesehatan mental bayi 

dan kondisi kesejahteraan seluruh keluarga. 

Namun, tak dapat dipungkiri bahwa kehamilan dan 

persalinan adalah periode yang rentan secara 

emosional bagi perempuan, di mana berbagai 

perubahan hormonal, fisik, dan psikologis terjadi 

secara cepat dan sering kali menyebabkan 

ketidakseimbangan emosi yang signifikan [1] 

Gangguan mental seperti postpartum blues 

ialah kondisi umum yang sering dialami pasca 

melahirkan oleh ibu. Kondisi ini ditandai dengan 

perasaan sedih, cemas, mudah marah, hingga 

kehilangan minat terhadap aktivitas sehari-hari [2]. 

Ibu yang mengalami postpartum blues merasa 

kewalahan dengan peran barunya sebagai ibu, 

merasa tidak siap menghadapi tanggung jawab 

yang besar, atau bahkan merasa gagal sebagai 

seorang ibu [3]. Gejala-gejala ini biasanya muncul 

dalam beberapa hari hingga minggu pertama 

setelah melahirkan, dan bila tidak ditangani dengan 

baik, bisa berkembang menjadi gangguan yang 

lebih serius, seperti depresi postpartum atau 

postpartum psychosis yang dapat mengancam 

kesehatan mental serta fisik ibu [4].  

Pastikan Data global menunjukkan bahwa 

postpartum blues adalah masalah yang signifikan. 

WHO memperkirakan antara 70 - 80% wanita 

mengalami postpartum blues setelah melahirkan, 

dan 10-13% kasus berkembang menjadi depresi 

postpartum (WHO, 2024). Di Indonesia, data 

Kemenkes RI memperkirakan prevalensi 

postpartum blues sebesar 50-70%, dengan risiko 

lebih tinggi pada ibu yang baru pertama kali 

melahirkan atau memiliki riwayat gangguan mental 

sebelumnya. Bahkan, menurut laporan BKKBN 

tahun 2024, sebanyak 57% ibu di Indonesia 

melaporkan mengalami gejala postpartum blues, 

persentase ini menempatkan Indonesia pada 

peringkat ketiga di Asia untuk risiko postpartum 

blues [5]. Tingginya angka kejadian postpartum 

blues ini mencerminkan perlunya perhatian lebih 

terhadap kesehatan mental ibu melahirkan, 

terutama dalam hal kesiapan psikologis ibu selama 

masa kehamilan dan transisi menuju peran baru 

sebagai seorang ibu. 

Postpartum Blues tidak hanya 

mempengaruhi kesehatan mental ibu, tetapi juga 

berdampak negatif pada perkembangan bayi. Ibu 

yang mengalami postpartum blues dapat 

mengalami perubahan dalam pola tidur dan makan, 

kesulitan menjalin ikatan dengan bayinya, 

cenderung berhenti menyusui lebih awal, bahkan 

memiliki perasaan tidak berharga [6]. Sedangkan 

bayi yang dirawat oleh ibu postpartum blues 

cenderung mengalami masalah emosional yang 

dapat menghambat perkembangan kognitif, sosial, 

dan mental anak [7]. Kondisi tersebut perlu 

mendapatkan perhatian khusus karena dampaknya 

tidak hanya bersifat jangka pendek tetapi juga 

dapat mempengaruhi kesehatan mental dan fisik 

ibu dan anak di masa mendatang. 

Meskipun dampak postpartum blues sangat 

signifikan, intervensi pencegahannya sering kali 

lebih terfokus pada penanganan setelah 

persalinan. Penelitian sebelumnya menunjukkan 

bahwa pendidikan kesehatan selama kehamilan 

memiliki potensi besar dalam mencegah 

postpartum blues. Penelitian oleh [8] menemukan 

bahwa edukasi yang melibatkan suami dapat 

meningkatkan hormon endorphin, memperbaiki 

kesehatan mental ibu, dan menurunkan risiko 
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postpartum blues. Studi lain oleh [9] menunjukkan 

bahwa psikoedukasi, meskipun sederhana, dapat 

menurunkan risiko postpartum blues pada ibu 

postpartum secara signifikan. Namun, penelitian-

penelitian ini masih kurang mengeksplorasi 

kesiapan psikologis dan pencegahan postpartum 

blues sejak masa kehamilan. 

Kesiapan psikologis ibu hamil dapat dilihat 

sebagai kapasitas mental dan emosional yang 

dimiliki ibu untuk menghadapi tantangan fisik dan 

psikologis selama kehamilan dan masa 

postpartum. Kesiapan ini mencakup kemampuan 

ibu untuk mengelola stres, mengenali perubahan 

emosional yang terjadi, dan memiliki dukungan 

sosial yang memadai. Dengan kesiapan psikologis 

yang baik, ibu hamil diharapkan mampu 

menghadapi berbagai tantangan emosional yang 

mungkin muncul selama masa kehamilan dan 

setelah melahirkan, sehingga risiko postpartum 

blues dapat diminimalkan. 

Program pendidikan kesehatan yang 

diberikan selama masa kehamilan memiliki potensi 

besar dalam membentuk kesiapan psikologis ibu. 

Informasi yang disampaikan oleh tenaga kesehatan 

juga berperan dalam membantu ibu 

mempersiapkan diri menghadapi gejala-gejala 

umum postpartum blues [10]. Komunikasi baik 

antara petugas kesehatan dan ibu hamil 

memungkinkan adanya ruang untuk diskusi terbuka 

mengenai kekhawatiran atau ketakutan yang 

dirasakan oleh ibu, sehingga ibu tidak merasa 

sendirian dalam menghadapi perubahan emosional 

selama kehamilan dan kelahiran menjadi 

pengalaman yang menyenangkan [11]. 

Upaya pemberian pendidikan kesehatan ini 

harus sudah diberikan saat kehamilan, khususnya 

trimester III. Hal ini dikarenakan pada saat trimester 

III memungkinkan ibu hamil lebih banyak waktu 

untuk memproses informasi, membangun 

kepercayaan diri, dan mempersiapkan diri secara 

fisik dan emosional untuk menghadapi tantangan 

pascapersalinan sehingga potensi untuk 

meningkatkan kesiapan psikologis pada ibu hamil 

melalui pendidikan kesehatan akan terealisasi. 

Penggunaan e-book sebagai media pendidikan 

kesehatan menawarkan solusi inovatif untuk 

menjangkau ibu hamil yang menawarkan 

aksesibilitas dan fleksibilitas [12]. E-book 

memungkinkan akses informasi kapan saja dan 

dimana saja melalui perangkat digital, 

memudahkan ibu hamil untuk memahami isi materi 

sesuai kebutuhan. Keunggulan e-book tidak hanya 

relevan bagi ibu, tetapi juga memungkinkan 

keterlibatan keluarga, seperti suami atau anggota 

keluarga yang lain. Dengan keunggulan media 

yang digunakan diharapkan mampu memberikan 

informasi yang tepat waktu dan relevan dalam 

membantu ibu hamil mempersiapkan diri secara 

psikologis untuk meminimalkan risiko postpartum 

blues. 

Temuan Dinas Kesehatan Kabupaten 

Kediri, tahun 2023 Puskesmas Ngasem tercatat 

sebagai puskesmas dengan jumlah pelayanan ibu 

hamil terbanyak di Kabupaten Kediri sebanyak 813 

ibu hamil. Tingginya jumlah ibu hamil di Puskesmas 

Ngasem menjadikan lokasi ini ideal untuk 

pelaksanaan pendidikan kesehatan, karena 

program tersebut dapat menjangkau lebih banyak 

sasaran dan memberikan dampak yang lebih luas. 

Selain itu, karakteristik demografi masyarakat di 

wilayah ini, yang sebagian besar berpendidikan 

menengah, memberikan peluang untuk memahami 

bagaimana pendidikan kesehatan dapat diterima 

dan memengaruhi kesiapan psikologis ibu hamil 

dalam mencegah postpartum blues. Hal ini 

menjadikan Puskesmas Ngasem sebagai lokasi 

yang strategis untuk mengidentifikasi pengaruh 
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intervensi pendidikan kesehatan dalam 

meningkatkan kesiapan psikologis ibu hamil. 

Berdasarkan survey awal yang dilakukan 

peneliti di Wilayah Kerja Puskesmas Ngasem 

didapatkan 2 ibu yang melakukan kunjungan nifas 

pada waktu tersebut membagikan pengalamannya 

mengenai peran barunya sebagai ibu. Dua 

diantaranya adalah primipara yang mengatakan 

sering merasa sedih, bingung, dan mudah 

menangis karena belum terbiasa merawat bayi 

serta merasa kurang percaya diri. Sementara itu, 

ada juga ibu yang sudah pernah melahirkan 

sebelumnya, tetapi tetap merasa kewalahan 

mengurus anak, terutama karena harus membagi 

perhatian antara bayi baru lahir dan anak yang 

lebih besar. Mereka juga menyebutkan kurangnya 

dukungan dari orang terdekat dan informasi yang 

cukup sebagai kendala dalam mengelola kondisi 

ini. Sebagian besar ibu yang peneliti wawancara 

tersebut memiliki latar belakang pendidikan hanya 

sampai tingkat SMP dan SMA. Hal ini menunjukkan 

pentingnya dukungan dan pendidikan kesehatan 

yang tepat untuk membantui ibu menghadapi masa 

nifas dengan lebih baik dan mengurangi risiko 

postpartum blues. 

Pentingnya penelitian ini terletak pada 

kontribusinya dalam mengisi kesenjangan 

penelitian mengenai “pengaruh pendidikan 

kesehatan terhadap kesiapan psikologis ibu hamil”. 

Tujuan studi untuk menganalisa sejauh mana 

pendidikan kesehatan mengenai pencegahan 

postpartum blues dapat meningkatkan kesiapan 

psikologis ibu hamil dan mendorong pemanfaatan 

teknologi digital sebagai solusi dalam pendidikan 

kesehatan ibu hamil, sehingga diharapkan dapat 

memberikan gambaran dan strategi dalam upaya 

pencegahan postpartum blues sejak masa 

kehamilan. 

 

METODE PENELITIAN 

Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

pre-experimental design dengan rancangan one 

group pretest-posttest design. Populasi penelitian 

ini adalah ibu hamil trimester III sejumlah 169 orang 

dengan sampel 30 orang. Teknik sampling dengan 

purposive sampling variabel bebas atau variabel 

independent yaitu pendidikan kesehatan tentang 

pencegahan postpartum blues sedangkan variabel 

terikat atau variabel dependent adalah kesiapan 

psikologis ibu hamil. Kriteria inklusi meliputi: ibu 

hamil trimester III yang bersedia menjadi 

responden dan mengikuti prosedur dan tidak 

memiliki riwayat postpartum blues/kesehatan 

mental yang serius, bersedia mengikuti kegiatan 

penelitian dari awal hingga akhir. Instrument 

penelitian dengan kuesioner kesiapan psikologis. 

Uji validitas kuesioner dilakukan menggunakan 

Aiken’s V dan hasilnya menunjukkan bahwa 

seluruh item valid. Pengumpulan data dilakukan 

melalui pretest, pemberian edukasi menggunakan 

e-book dan leaflet, serta posttest. Analisis data 

dilakukan menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank 

Test dengan tingkat signifikansi 5%. Penelitian ini 

telah memperoleh izin etik dari Komisi Etik 

Poltekkes Kemenkes Malang dan memegang 

prinsip etika penelitian seperti informed consent, 

manfaat, keadilan, dan kerahasiaan. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Kesiapan psikologis ibu hamil sebelum 

diberikan pendidikan Kesehatan 

Tabel 1 Distribusi frekuensi kesiapan 
psikologis sebelum diberikan 

pendidikan kesehatan 

Kategori Frekuensi Persentase 

Rendah 0 0% 

Sedang 7 23,3% 

Tinggi 23 76,7% 

Total 30 100% 
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Sebagian besar responden memiliki kesiapan 

psikologis tinggi yaitu sebanyak 23 ibu hamil 

(76,7%) dan Sebagian memiliki kesiapan psikologis 

sedang yaitu sebanyak 7 ibu hamil (23,3%). 

Karakteristik kelompok ini menunjukkan dominasi 

ibu hamil primigravida, termasuk dua responden 

berusia <20 tahun yang secara psikologis masih 

rentan menghadapi kehamilan pertama. 

Ketidaksiapan ini diperparah oleh rendahnya 

tingkat pendidikan mayoritas responden, yang 

berkorelasi dengan keterbatasan literasi kesehatan 

dan kemampuan mengakses informasi secara 

mandiri. Selain itu, minimnya dukungan sosial dari 

pasangan serta status ekonomi yang rendah pada 

beberapa responden turut memperburuk kesiapan 

psikologis mereka. Berbagai faktor ini berkontribusi 

terhadap rendahnya self-efficacy dan kemampuan 

pengendalian stres, sehingga menempatkan 

kelompok ini dalam risiko lebih tinggi mengalami 

postpartum blues apabila tidak mendapatkan 

edukasi dan pendampingan yang memadai. 

Temuan ini mengindikasikan bahwa kesiapan 

psikologis ibu hamil dipengaruhi oleh kombinasi 

faktor usia, pengalaman kehamilan pertama, 

tingkat pendidikan, dukungan sosial, dan kondisi 

ekonomi. Ibu hamil primigravida yang masih remaja 

cenderung memiliki kematangan emosional yang 

belum optimal, sehingga rentan mengalami 

kecemasan, ketakutan, dan kebingungan 

menghadapi peran baru sebagai ibu. Hal ini sesuai 

dengan teori coping stress dari Lazarus, yang 

menyatakan bahwa individu akan mengalami stres 

ketika merasa tidak mampu mengelola tuntutan 

situasi yang dianggap melebihi sumber daya 

internal yang dimiliki [13]. Rendahnya tingkat 

pendidikan berdampak pada terbatasnya literasi 

kesehatan, yang pada akhirnya mengurangi 

kemampuan ibu dalam memahami materi edukatif, 

membuat keputusan yang tepat, serta mengakses 

informasi kesehatan secara mandiri [14]. Minimnya 

dukungan dari suami juga memperlemah stabilitas 

psikologis ibu hamil, karena dukungan sosial 

terbukti dapat memberikan rasa aman dan 

menurunkan kecemasan dalam menghadapi masa 

kehamilan dan persalinan [15]. Keterbatasan 

lingkungan sosial serta isolasi dalam kehidupan 

sehari-hari juga berkontribusi terhadap kesiapan 

psikologis yang rendah, karena menurut teori 

belajar sosial Bandura, individu belajar dan 

mengadopsi perilaku melalui observasi terhadap 

lingkungan sekitarnya. Ketika lingkungan sosial 

terbatas, maka pembelajaran adaptif pun menjadi 

lebih lambat [16]. Selanjutnya, kondisi ekonomi 

yang lemah menambah beban psikologis ibu, 

mengingat kekhawatiran akan biaya persalinan dan 

kebutuhan bayi cenderung meningkatkan stres. Hal 

ini berdampak pada rendahnya tingkat self-efficacy, 

yaitu keyakinan seseorang atas kemampuannya 

dalam menghadapi situasi sulit, sebagaimana 

dikemukakan oleh Bandura [17], [18]. Penelitian 

oleh Yuliana & Wahyuni (2020) menunjukkan 

bahwa mayoritas primigravida masih memiliki 

pengetahuan yang cukup, namun belum memadai 

untuk mempersiapkan diri secara menyeluruh 

dalam menghadapi proses persalinan yang penuh 

tantangan. Hal ini menggarisbawahi perlunya 

intervensi pendidikan kesehatan yang tidak hanya 

menyampaikan informasi dasar, tetapi juga 

mendalam mengenai aspek psikologis, sehingga 

ibu hamil dapat mengidentifikasi dan mengelola 

kecemasan serta ketakutan mereka secara lebih 

efektif. 

2. Kesiapan psikologis ibu hamil sesudah 

diberikan pendidikan Kesehatan 

Tabel 2 Distribusi frekuensi kesiapan psikologis 
sesudah diberikan pendidikan Kesehatan 
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Kategori Frekuensi Persentase 

Rendah 0 0% 

Sedang 4 13,3% 

Tinggi 26 86,7% 

Total 30 100% 

 

Sebagian besar responden memiliki keiapan 

psikologis tinggi yaitu sebanyak 26 ibu hamil 

(86,7%) dan Sebagian memiliki kesiapan psikologis 

sedang yaitu sebanyak 4 ibu hamil (13,3%). 

Peningkatan kesiapan psikologis ini terlihat dari 

penurunan tingkat kecemasan yang dialami oleh 

ibu hamil setelah mendapatkan edukasi. Banyak 

ibu mengaku bahwa setelah menerima informasi 

tentang pencegahan postpartum blues, 

pengelolaan stres, mereka merasa lebih tenang 

dan siap menghadapi kemungkinan komplikasi 

persalinan. Temuan ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Hutabarat et al. (2022) tentang 

efektivitas pendidikan kesehatan, di mana 

penyuluhan kesehatan terbukti efektif dalam 

menurunkan kecemasan ibu hamil (p=0,003 < 

0,005) . Namun, masih terdapat kelompok kecil 

yang belum menunjukkan perubahan signifikan. 

Jika dianalisis lebih dalam, keempat responden 

tersebut memiliki latar belakang yang masih 

mencerminkan kelompok risiko tinggi. Dua di 

antaranya merupakan primigravida, dengan dua 

orang masih berusia <20 tahun, serta satu 

responden berpendidikan SD. Selain itu, dua 

responden hanya mendapat dukungan dari 

keluarga, tanpa dukungan suami. Satu responden 

memiliki kondisi ekonomi yang tidak mencukupi, 

dan dua lainnya berstatus sebagai IRT, yang 

memperkuat factor sosial-psikologis yang belum 

mendukung. Faktor-faktor tersebut menunjukkan 

bahwa peningkatan kesiapan psikologis melalui 

pendidikan kesehatan tidak selalu terjadi secara 

merata, terutama pada kelompok ibu hamil dengan 

kombinasi risiko seperti usia muda, pengalaman 

kehamilan pertama, keterbatasan pendidikan, 

rendahnya dukungan sosial, dan tekanan ekonomi. 

Meskipun seluruh responden mendapatkan edukasi 

dan dukungan sosial dari keluarga, tampaknya 

belum semua dapat mengubah persepsi dan 

sikapnya dalam waktu singkat. Hal ini menunjukkan 

bahwa intervensi edukasi sangat membantu, 

namun efektivitasnya tetap bergantung pada 

kondisi awal psikologis, pengalaman kehamilan, 

serta faktor sosial-ekonomi yang dimiliki oleh 

masing-masing individu. 

 

3. Menganalisis pendidikan kesehatan 

terhadap kesiapan psikologis ibu hamil 

Pada tabel 1 dan 2 dari hasil uji statistic 

Wilcoxon Sign Rank Test nilai signifikansi 

(Asymp. Sig. 2-tailed) yang diperoleh adalah 

0,000. Karena nilai ini lebih kecil dari tingkat 

signifikansi yang ditetapkan (α = 0,05), maka 

dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan 

yang signifikan antara kesiapan psikologis ibu 

hamil sebelum dan sesudah diberikan 

pendidikan kesehatan. Dengan demikian, 

hipotesis nol (H₀) ditolak, dan hipotesis alternatif 

(H₁) diterima, yang berarti bahwa pendidikan 

kesehatan tentang pencegahan postpartum 

blues berpengaruh terhadap peningkatan 

kesiapan psikologis ibu hamil. Dari hasil 

distribusi frekuensi kesiapan psikologis sebelum 

diberikan intervensi (pretest), sebanyak 76,7% 

responden memiliki kesiapan psikologis yang 

tinggi dan 23,3% memiliki kesiapan sedang. 

Setelah dilakukan intervensi pendidikan 

Kesehatan (posttest), terjadi peningkatan 

menjadi 86,7% responden dengan kesiapan 

tinggi dan hanya 13,3% yang berada dalam 
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kategori sedang. Tidak ada responden yang 

memiliki kesiapan psikologis rendah baik 

sebelum maupun sesudah intervensi. 

Peningkatan ini menunjukkan bahwa pendidikan 

kesehatan yang diberikan efektif dalam 

memperkuat kesiapan mental dan emosional ibu 

hamil dalam menghadapi persalinan. Metode 

penyampaian yang bervariasi, yaitu melalui e-

book dan leaflet, memungkinkan penyebaran 

informasi yang lebih optimal. Penggunaan 

media visual dan tekstual seperti leaflet dan e-

book membantu responden memahami materi 

dengan lebih baik dan dapat dibaca ulang kapan 

saja, memperkuat pemahaman serta 

memperdalam kesiapan mereka terhadap 

kondisi pascapersalinan. Selain itu, peningkatan 

pengetahuan yang diperoleh dari materi 

pendidikan kesehatan tidak hanya mencakup 

aspek fisik, tetapi juga aspek psikologis. Ibu 

hamil menjadi lebih memahami tanda-tanda 

kecemasan, gejala gangguan mood, dan cara-

cara penanganan kecemasan secara mandiri. 

Hal ini mendukung temuan dari studi edukasi 

telehealth yang dilakukan oleh Palifiana Arthyka 

et al., (2019) yang membuktikan bahwa edukasi 

melalui platform digital seperti Whatsapp 

memberikan peningkatan pengetahuan yang 

signifikan mengenai persiapan persalinan pada 

ibu primigravida (p=0,000) [19]. Hasil serupa 

ditemukan dalam penelitian Yuliana dan 

Wahyuni (2020), di mana mayoritas ibu hamil 

primigravida memiliki pengetahuan cukup 

mengenai persiapan persalinan setelah 

menerima penyuluhan. Hal ini menunjukkan 

bahwa peningkatan pengetahuan melalui 

pendidikan kesehatan baik secara langsung 

maupun digital dapat menjadi strategi efektif 

dalam membentuk kesiapan mental dan 

emosional ibu hamil dalam menghadapi 

persalinan. Adapun program seperti kelas ibu 

hamil yang dilaksanakan secara berkelompok 

dan terstruktur juga mampu meningkatkan 

pengetahuan dan kesiapan ibu hamil. 

menemukan adanya peningkatan signifikan 

dalam pengetahuan peserta kelas ibu hamil 

setelah pelaksanaan tiga kali pertemuan 

edukatif, di mana terjadi pergeseran dari 

kategori pengetahuan kurang ke cukup dan baik 

(Satriyandari & Estri, 2024). Temuan tersebut 

selaras dengan hasil penelitian oleh Wulansari 

et al. (2021) yang meneliti pengaruh buku saku 

terhadap pengetahuan remaja tentang 

kesehatan reproduksi. Dalam studi tersebut, 

penggunaan media buku saku meningkatkan 

skor pengetahuan dari rata-rata 57,70 menjadi 

84,59, dengan nilai p = 0,000 [20]. Buku saku 

dinilai efektif karena desainnya yang ringkas, 

informatif, dan mudah dibawa, memungkinkan 

pengguna mengakses informasi secara fleksibel 

kapan pun diperlukan. Hal ini memberi peluang 

terjadinya penguatan pengetahuan secara 

berulang, yang berdampak positif terhadap 

kesiapan psikologis. Dalam penelitian ini, 

penggunaan media e-book secara konsep 

memiliki kesamaan dengan buku saku, yaitu 

portable, informatif, dan dapat diakses berulang. 

E-book yang digunakan memuat informasi 

seputar postpartum blues, perubahan 

psikologis, dan cara menghadapinya. Ibu hamil 

juga menerima edukasi secara langsung melalui 

kelas ibu hamil dan kunjungan rumah. Ini 

menguatkan bahwa materi yang praktis dan 

berulang, sebagaimana disampaikan dalam 

media buku saku, berperan besar dalam 

mempersiapkan ibu secara psikologis. Dengan 

demikian, keberhasilan media e-book dalam 

meningkatkan kesiapan psikologis ibu hamil 

dalam penelitian ini diperkuat oleh studi 
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Wulansari dkk., yang menunjukkan efektivitas 

media buku saku dalam membentuk 

pemahaman dan sikap remaja terhadap isu 

reproduksi. Kedua media ini mengedepankan 

prinsip efisiensi, keterjangkauan, dan interaksi 

personal dengan materi, yang terbukti 

mendorong peningkatan kesiapan secara 

mental. Penelitian serupa oleh Herdina et al. 

(2021) menyebutkan bahwa intervensi 

pendidikan kesehatan selama tiga hari mampu 

meningkatkan pemahaman ibu hamil trimester 

III tentang proses persalinan. Selain 

meningkatkan pengetahuan, pendidikan 

kesehatan juga berperan dalam pembentukan 

kesiapan psikologis melalui peningkatan 

kesadaran akan pentingnya perencanaan 

kehamilan. Rohmawati et al. (2023) 

menegaskan bahwa wanita usia subur yang 

mendapatkan pendidikan kesehatan memiliki 

pemahaman lebih baik dalam mempersiapkan 

kehamilan secara mental dan fisik, yang pada 

akhirnya membantu mengurangi kecemasan di 

masa kehamilan. Demikian pula, Arpen et al. 

(2024) menyatakan bahwa edukasi yang 

membahas kesiapan psikologis dan fisik ibu 

hamil dapat membentuk sikap positif dan 

kesiapan yang lebih optimal dalam menghadapi 

persalinan. 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

pendidikan kesehatan tentang pencegahan 

postpartum blues berpengaruh signifikan terhadap 

peningkatan kesiapan psikologis ibu hamil trimester 

III di wilayah kerja Puskesmas Ngasem. Intervensi 

yang diberikan melalui media e-book dan leaflet 

terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan, 

kemampuan mengelola stres, dan membangun 

kepercayaan diri serta dukungan sosial yang 

diperlukan ibu hamil dalam menghadapi masa 

pascapersalinan. Uji statistik menggunakan 

Wilcoxon Signed Rank Test menghasilkan nilai p = 

0,000 yang menunjukkan perbedaan bermakna 

antara skor kesiapan psikologis sebelum dan 

sesudah diberikan pendidikan kesehatan. Dengan 

demikian, dapat disimpulkan bahwa pendidikan 

kesehatan merupakan strategi preventif yang 

penting dalam menurunkan risiko postpartum 

blues, sekaligus mendukung kesehatan mental ibu 

sejak masa kehamilan. Namun, penelitian ini 

memiliki beberapa keterbatasan, antara lain 

penggunaan desain pre-eksperimental tanpa 

kelompok kontrol yang membatasi validitas internal, 

jumlah sampel yang terbatas serta keterbatasan 

cakupan wilayah penelitian. Oleh karena itu, 

disarankan agar penelitian selanjutnya 

menggunakan desain kuasi-eksperimental dengan 

kelompok kontrol, jumlah sampel yang lebih besar, 

serta dilakukan di berbagai wilayah untuk 

meningkatkan generalisasi hasil. Selain itu, 

dibutuhkan evaluasi jangka panjang untuk 

mengetahui dampak berkelanjutan dari intervensi 

ini. Secara praktis, hasil penelitian ini memberikan 

implikasi bahwa tenaga kesehatan di layanan 

primer seperti puskesmas dapat mengintegrasikan 

pendidikan kesehatan berbasis digital sebagai 

bagian dari pelayanan antenatal, terutama pada 

trimester akhir. Implikasi teoritisnya mendukung 

pendekatan self-efficacy dan coping stress sebagai 

kerangka dalam meningkatkan kesiapan psikologis 

ibu. Sedangkan pada tataran kebijakan, temuan ini 

dapat menjadi dasar bagi pengambil kebijakan di 

sektor kesehatan untuk merumuskan program 

promotif-preventif berbasis edukasi mental 

maternal dalam rangka menurunkan angka 

gangguan emosional pascapersalinan. 
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