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Theincidenceofpostpartum depressionaccordingto
theWHO reportisestimatedthatwomenwhogive
birthandexperiencemilddepressionrangefrom 10
per 1000 live births and moderate or severe
postpartum depressionrangingfrom 30to200per
1000livebirths.Thisstudywasaquasi-experimental
studywiththedesignofonegrouppretest-posttestto
determinetheeffectofbodymassageonthelevelof
mild depression in postpartum mothers atPMB
Fatmawati,JambiCity.TimeofstudyinJanuary−
July 2019.The population ofthis study was all
postpartum mothers who gave birth at PMB
Fatmawati,JambiCity.A sampleof30postpartum
mothers were given traditional massage. Data
analysisofthisstudywasconductedinunivariateand
bivariateusingpairedsamplet-test.Theresultsof
univariate analysis before before body massage
averaged 8.73 (not depressed) and after body
massageanaverageof6.80wasnotmilddepression.
Theresultsofbivariateanalysisbeforeandafterbody
massageobtainedP-Value=0.000(P<0.05),meaning
thatthere was an influence on the levelofmild
depressioninpostpartum mothers. Itisexpected
thatPMB can conductcounseling on postpartum
depressioninordertoincreasematernalknowledgeof
the dangers ofpostpartum depression with body
massage techniques to reduce the levelofmild
depressioninpostpartum mothers.
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I.PENDAHULUAN

Masa nifas merupakan masa yang

dimulaisetelah plasenta keluardan

berakhir ketika alat-alat kandungan

kandungan kembalisepertikeadaan

semula.Masa nifasberlangsung kira-

kira 6 minggu (Mansyur, 2014).

Selama masa pemulihan tersebut

berlangsung,ibu akan mengalami

banyak perubahan,baik secara fisik

maupun psikologis sebenarnya

sebagian besar bersifat fisiologis,

namun jika tidak dilakukan

pendampingan melalui asuhan

kebidanan maka tidak menutup

kemungkinan akan terjadi keadaan

patologis(Sulfiantietal.,2021).

Padaaspekpsikologisdansosialdi

masa nifas merupakan suatu

fenomena fisik yang berhubungan
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dengan kesehatan ibu.Seorang ibu

yangbarumelahirkanpadaumumnya

digambarkantampakgembira,penuh

cintakasihdansangattenang.Tetapi

apakahsemuamemilikiperasaanyang

sama Sebenarnya,tidak semua ibu

menunjukan gambaran emosiyang

samasepertiperasaansedih,cemas,

bahkandepresi(Field,2017).

Dampak depresi pada ibu nifas.

Berkurangnnyaminatdanketertarikan

terhadap bayi, tidak memberikan

responpositifsaatbayimembutuhkan,

tidak mampu merawatbayisecara

optimalkarenaibucenderungmenarik

diridan menghindar daritanggung

jawabnya.Dampak pada bayiyaitu

pertumbuhandanperkembanganbayi

terhambat(Smithetal.,2019).

Masa nifas merupakan masa kritis

yang memerlukan pendampingan

dari tenaga kesehatan untuk

memberikan asuhan kebidanan dan

terus melakukan pemantauan yang

bertujuan meminimalkan berbagai

masalah yang berkaitan dengan

masa nifas. Periode masa nifas

meliputimasatransisibagiibu,bayi,

keluarganya secara fisiologis,

emosionaldan sosial.Secara umum

adatigagangguanpsikologisutama

masa nifasdariyang ringan sampai

berat,yaitupostpartum blues,depresi

postpartum,danpostpartum psikosis

(Fieldetal.,2009).

Ibuyangtidakbisamenyesuaikandiri

dengan peran barunya akan

mengalami gangguan secara

emosional yang ditandai dengan

beberapa masalah, seperti marah,

mudahlelah,terjadigangguan makan

hingga hilangnya libido. Gangguan

emosional ini disebut depresi

postpartum dan merupakan

perkembanganyang lebih seriusdari

baby blues yang tidak tertangani

dengan baik. Depresi postpartum

terjadidalam kurun waktu empat

minggu pascapersalinan sampai

dengan beberapa bulan bahkan

beberapa tahun bila tidak diatasi

dengan baik. Namun, keadaan ini

biasanyaberlangsungpadamingguke

-6masanifas(Fogartyetal.,2019).

Angka kejadian depresipostpartum

menurutlaporan WHO dalam Soep

(2009) diperkirakan wanita yang

melahirkan dan mengalamidepresi

ringanberkisar10per1000kelahiran

hidupdandepresipostpartum sedang

atauberatberkisar30sampai200per

1000 kelahiranhidup.DiAsiaangka

kejadian depresipostpartum cukup

tinggi dan sangat bervarisi antara

25−85% dariwanitapascapersalinan

(Imuraetal.,2006).

Didunia,WHO (2011) menyatakan

tingkat insiden kasus depresi

postpartum yangberbedadibeberapa

negara sepertidiKolumbia (13,6%),

Dominika(3%),danVietnam (19,4%).

Soep (2009) melaporkan hasil

penelitian dari O’Hara dan Swain

bahwa kasus depresi postpartum

masih banyak terjadi di beberapa

negara maju seperti di Belanda

(2%−10%),AmerikaSerikat(8%−26%),

danKanada(50%−70%).Sedangkandi

Indonesia sendiri, insiden kasus

depresipostpartum bervariasiyaitudi

Bandung mencapai 30% (2002),

Medan mencapai48,4% (2009),dan

Jatinegara,Jakarta,serta Matraman

mencapai76%(2010).

Data dari penelitian menunjukkan

kejadian depresi postpartum di-

duniaterjadi pada 10−15% wanita

setelah melahirkan. Sementara di-
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Indonesiaadalah11−30% (Meihartati,

2018).

Depresipostpartum adalahperasaan

sedih akibat berkurangnya

kebebasan bagi ibu, penuruna

estetika dan perubahan tubuh,

berkurangnya interaksi sosial dan

kemandirian. Gejala-gejala depresi

postpartum yaitu sulit tidur,kurang

nafsu maka,cemas,tidak berdaya

kehilangan kontrol, pikiran yang

menakutkan mengenai kondisi ibu,

kurang memerhatikan bentuk

tubuhnya,tidak menyukaibayi,dan

takutmenyentuhbayinya.Sementara

gejala-gejala fisik postpartum ialah

sulitbernafasdan seringnya jantung

berdebar-debar (Rahmawati et al.,

2020). Depresi masa nifas

merupakan keadaan yang sangat

serius,karena masa nifas ini ibu

harus memerlukan istirahat dan

dukungan dari orang-orang

disekitarnya. Biasanya penyebab

depresi masa nifas yaitu

berhubungan dengankesibukan ibu

mengurus anak yang lain sebelum

melahirkan anaknya. Gejala-gejala

psikis dariibu yang mengalami

depresimasa nifas yaitu tidak mau

mengurus diri atau bayinya,

gampang murung, mudah marah,

dan terkadang mengalamihalusinasi

pendengaran(Arianti&Restipa,2019).

Upaya penanganan depresi

postpartum meliputiupaya preventif,

promotif, kuratif, dan rehabilitatif.

Tindakan promotif dan preventif

yang diberikan adalah penjelasan,

peningkatanperan suami,kunjungan

rumah,memenuhi kebutuhan dasar

masa nifaskhususnya meningkatkan

kebugaranfisiksepertiambulasidini

dan senam nifas.Salahsatuupaya

untukmeningkatkan kebugaran dan

mengurangi tingkatdepresi secara

tradisional adalah bodymassage.

Body massage dapatmengurangi

kecemasan dan stres,membuatotot

-otot rileks, memperlancarsirkulasi,

pencernaan dan pengeluaran,serta

mengurangi nyeri. Body massage

adalah manipulasi secara manual

padajaringan lunak tubuh dengan

cara menekan, menggosok,

getaran/vibrasi dan menggunakan

tangan, jari tanganuntukperbaikan

kesehatan(Sri,2021).

Berdasarkan penelitian yang

dilakukan oleh Wentworth (2009)

membuktikan bahwa body massage

dapat menurunkan ketegangan,

kecemasan,dan nyeripada pasien

sebelum dilakukan tindakan. Hasil

penelitian lainnya menyebutkan

bahwa ibu yang pernahmelakukan

pijat selama masa nifas,sebanyak

60% dari total responden tidak

mengalami depresi postpartum

(Murwati&Istiqomah,2015).

Massase atau pijatan telahdiketahui

mempunyai banyak manfaatuntuk

kesehatan.Massase yang dilakukan

dengan teknik yang tepat selama

masa nifas memungkinkan dapat

meningkatkan pemulihan kesehatan

ibu untuk selanjutnya meningkatkan

produksi ASI. Pijatan pada area

punggung ibu setelah melahirkan

dapat meningkatkan leveloksitosin

danprolaktin, sehingga ASI akan

lebih cepat diproduksi dan

dieksresikan. Dalam masyarakat,

praktek pijat atau massase sudah

lazim diparktekkan, namun belum

ada riset yang mempublikasikan

bagaimana pemulihan kesehatan ibu

yang mempraktekkan pijat nifas.
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Oleh karena itu, penelitian ini

dilakukan untukmengetahuipengaruh

pijat tradisional nifas terhadap

pemulihan kesehatan ibu dan

kemampuanmerawatdiridanbayinya

(Pratiwietal.,2021).

Berdasarkan hasilsurveyawalyang

penulis lakukan diPMB Fatmawati,

didapatkanhasilbahwadari14orang

ibunifas0−4mingguterdapat8orang

ibuyangmengalamimasalahibunifas,

diantaranya ibu merasa tidak

mendapat dukungan dari keluarga

sebanyak2orang,ibumalasmenyusui

bayinyadanlebihmemilihmemberikan

susuformulasebanyak3orang,dan

ibu mengalamikeletihan yang berat

saatmengurusbayidanperhatianbayi

berkurang sebanyak 3 orang,dan 6

orang lainnya mengatakan tidak

mengalamimasalahsaatnifas.

Berdasarkanfenomenatersebut,maka

penelitimelakukanpenelitiantentang

“pengaruh body massage terhadap

tingkatdepresiringanibunifasdiPMB

FatmawatiKotaJambi”.

II.METODE

Jenis penelitian ini adalah
eksperimental menggunakan desain
twogroupprepostdesain.Penelitian
inidilakukandiPMBFatmawatiKota
Jambitahun 2019.Partisipan pda
penelitian ini terbagi menjadi 2
kelompok yakni30 ibu nifas yang
diberiintervensipijat.Variabelterikat
dalam penelitian iniadalah tingkat
stress sedangkan variabelbebasnya
adalah pemberian intervensiberupa
pijat.Analisisdatamenggunakanujit
testdengantarafsignifikansi95%.

III.HASIL

Hasilpenelitian inimenyajikan data
respondenyangdisajikanpadatable1
berikut:
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Table1DistribusiTingkatDepresiRinganSebelum MelakukanBodyMassage
TerhadapIbuNifas

Variabel Mean SD Minimal-

Maksimal

95%

TingkatDepresiSebelum
DilakukanBodyMassage

8,73 1,580 5−11 7,86–9,61

Hasilanalisisdidapatkanrata-rata
tingkat depresi sebelum dilakukan
body massage adalah 8,73 (tidak
depresi),denganstandardeviasi1,580.
Tingkatdepresiterendahadalah5dan
tingkatdepresitertinggi11.Darihasil

estimasiintervaldapat disimpulkan
bahwa 95% diyakinitingkatdepresi
sebelum dilakukan body massage
adalahdiantara7,86−9,61.

Tabel2.DistribusiTingkatDepresiRinganSesudahMelakukanBodyMassage
TerhadapIbuNifas

Variabel Mean SD Minimal-

Maksimal

95%

TingkatDepresiSesudah
DilakukanBodyMassage

6,80 1,656 4−9 5,88–7,72

Hasilanalisis didapatkan rata-
ratatingkatdepresisesudahdilakukan
body massage adalah 6,80 (tidak
depresi),denganstandardeviasi1,656.
Tingkatdepresiterendahadalah4dan

tingkatdepresi tertinggi9.Darihasil
estimasiintervaldapat disimpulkan
bahwa 95% diyakinitingkatdepresi
sesudah dilakukan body massage
adalahdiantara5,88−7,72.

Tabel3.PengaruhTingkatDepresiRinganSebelum danSesudahDilakukanBody
MassageTerhadapIbuNifas

Variabel Mean SD SE p-value

TingkatDepresiSebelum
DilakukanBodyMasaage

8,73 1,580 0,408 0,000

TingkatDepresiSesudah
DilakukanBodyMasaage

6,80 1,656 0,428

Hasilanalisis didapatkan rata-
ratatingkatdepresisebelum dilakukan
body massage adalah 8,73 (tidak
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depresi)denganstandardeviasi1,580.
Pada pengukuran kedua sesudah
dilakukanbodymassagedidapatrata-
rata tingkat depresi 6,80 dengan
standardeviasi0,428.Terlihatnilai
perbedaan rata-rata antara tingkat
depresiringansebelum dansesudah
dilakukanbodymassageadalah1,933
denganstandardeviasi1,033.Hasiluji
statistikdidapatkannilaip-value0,000,
makadapatdisimpulkanadapengaruh
body massage terhadap tingkat
depresi ringan ibu nifas di PMB
FatmawatiKotaJambi.

IV. DISCUSSIONS

1.Gambarantingkatdepresiringan
sebelum dilakukanbodymassage
diPMB FatmawatiKota Jambi
Tahun2019.

Berdasarkan hasilanalisis
didapatkan rata-rata tingkat
depresisebelum dilakukan body
massage adalah tidak depresi.
Tingkatdepresiterendahadalah5
dan tingkatdepresitertinggi11.
Darihasilestimasiintervaldapat
disimpulkanbahwa95%CIdiyakini
tingkatdepresisebelum dilakukan
body massage adalah diantara
7,86−9,61.

Depresipostpartum adalah
perasaan sedih akibat
berkurangnya kebebasanbagiibu,
penuruna estetika dan
perubahan tubuh,berkurangnya
interaksisosialdankemandirian.
Gejala-gejala depresipostpartum
yaitu sulit tidur, kurang nafsu
maka, cemas, tidak berdaya
kehilangan kontrol,pikiran yang
menakutkan mengenai kondisi
ibu,kurangmemerhatikan bentuk
tubuhnya, tidak menyukai bayi,

dan takut menyentuh bayinya.
Sementara gejala-gejala fisik
postpartum ialah sulit bernafas
dan seringnya jantung berdebar-
debar. Depresi masa nifas
merupakankeadaanyangsangat
serius,karena masa nifasiniibu
harus memerlukan istirahatdan
dukungan dari orang-orang
disekitarnya.Biasanya penyebab
depresi masa nifas yaitu
berhubungan dengan kesibukan
ibu mengurus anak yang lain
sebelum melahirkan anaknya.
Gejala-gejala psikis dariibu yang
mengalami depresi masa nifas
yaitu tidak mau mengurus diri
atau bayinya,gampang murung,
mudah marah, dan terkadang
mengalami halusinasi
pendengaran(ZanHeri,Lumongga
Namora2011:257-258).

Gejalayangditemukanpada
kasusdepresipostpartum serupa
dengan gejala depresi pada
umumnya, namun berkaitan
dengan fungsi, peran, dan
tanggung jawab dalam merawat
bayinya. Gejala-gejala tersebut
yaitu adany perasaan sedih,
mudah marah,hilangnya minat
untukmelakukanaktivitassehari-
hari,malasmengurusanak,sulit
tidur, nafsu makan berkurang,
merasa lelah atau kekurangan
energi, menurunnya konsentrasi
berpikir,merasabersalah,merasa
tidak berguna hingga putus asa
(Iriantietal.,2019)

Tanda dan gejala diatas
dapat muncul bersamaan
sekaligus atau sebagian saja.
Biasanya ibu yang mengalami
tanda dan gejala tersebutakan
menjadistressehinggasulitatau
bahkan tidak mampu melakukan
aktivitassehari-hari(Rahayuetal.,
2018).
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2.Gambarantingkatdepresiringan
sesudah melakukan Body
Massage terhadapibu nifas di
PMB Fatmawati Kota Jambi
Tahun2019.

Berdasarkan hasilanalisis
didapatkan rata-rata tingkat
depresisesudah dilakukan body
massage adalah tidak depresi.
Tingkatdepresiterendahadalah4
dan tingkatdepresi tertinggi9.
Darihasilestimasiintervaldapat
disimpulkan bahwa 95% diyakini
tingkatdepresisesudahdilakukan
body massage adalah diantara
5,88−7,72.

Depresi masa nifas
merupakankeadaanyangsangat
serius,karena masa nifasiniibu
harus memerlukan istirahatdan
dukungan dari orang-orang
disekitarnya.Biasanya penyebab
depresi masa nifas yaitu
berhubungan dengan kesibukan
ibu mengurus anak yang lain
sebelum melahirkan anaknya.
Gejala-gejala psikis dariibu yang
mengalami depresi masa nifas
yaitu tidak mau mengurus diri
atau bayinya,gampang murung,
mudah marah, dan terkadang
mengalami halusinasi
pendengaran (Achyar& Rofiqoh,
2016).

Tidak seperti baby blues,
post-partum depressiontergolong
persoalan yang lebih serius.
Namun dwmikian tanda-tandanya
yang tidak jauh berbeda dengan
babyblues.Awalmulanya,post-
partum depression akan terlihat
sama dengan baby blues pada
umumnya.Kedua halinisama-
sama menunjukan gejala-gejala
sepertiperubahanmood,perasaan
ingin menangis,insomnia,sedih
dan terluka.Perbedaanya,gejala
post-partum depression lebih
parah (misal,munculnya pikiran

ingin bunuh diriatau rasa tidak
mampu menjaga buah hati)dan
haliniberlangsung lebih lama
(Iriantietal.,2019).

Body massage adalah
pengalaman yang menyenangkan
karena hal-inimenolong tubuh
dan pikiran untuk memproduksi
endorphin yang merupakan
penghilang rasasakitalamibagi
tubuh. Gerakan yang dilakukan
dalam body massage membuat
tubuh menjadi rileks,
memperlancar aliran darah dan
getah bening, menghilangkan
ketegangan, serta menyegarkan
otot, sehingga pada akhirnya
tingkatdepresiibudapatmenurun.
Hal ini sesuai dengan hasil
penelitian pada kelompok
eksperimen dan kontrol,dimana
pada ibu secara signifikan
mengalami penurunan sebesar
1,933,danpadakelompokkontrol
yang tidak dilakukan intervensi
dengan gerakan body massage
mengalami penurunan sebesar
0,933.

3.Pengaruh depresi ringan
sebelum dan sesudah
melakukan Body Massage
terhadap ibu nifas di PMB
Fatmawati Kota Jambi Tahun
2019.

Berdasarkan hasilanalisis
didapatkan rata-rata tingkat
depresisebelum dilakukan body
massage adalah tidak depresi,
padapengukurankeduasesudah
dilakukan bodymassagedidapat
rata-rata tingkat depresi tetap
tidakdepresi.Terlihat perbedaan
nilai rata-rata antara tingkat
depresi ringan sebelum dan
sesudahdilakukanbodymassage
adalah 1,933.Hasilujistatistik
didapatkan nilai Pvalue 0,000,
maka dapat disimpulkan ada



IMELDA/JURNALILMIAHOBSGIN-VOL.13.NO.3(2021)

208

pengaruhbodymassageterhadap
tingkatdepresiringanibunifasdi
PMBFatmawatiKotaJambi.

Upaya penanganan depresi
postpartum meliputi upaya
preventif,promotif, kuratif, dan
rehabilitatif.Tindakan promotif
dan preventif yang diberikan
adalah penjelasan, peningkatan
peran suami,kunjungan rumah,
memenuhi kebutuhan dasar
masa nifas khususnya
meningkatkan kebugaran fisik
sepertiambulasidinidansenam
nifas. Salah satu upaya untuk
meningkatkan kebugaran dan
mengurangi tingkat depresi
secara tradisional adalah body
massage.Body massage dapat
mengurangi kecemasan dan
stres,membuat otot-otot rileks,
memperlancar sirkulasi,
pencernaan dan pengeluaran,
serta mengurangi nyeri. Body
massage adalah manipulasi
secara manual pada jaringan
lunak tubuh dengan cara
menekan, menggosok,
getaran/vibrasidan menggunakan
tangan, jari tangan untuk
perbaikan kesehatan (Nadia,
Lailatif2015:24).

Massaseataupijatantelah
diketahui mempunyai banyak
manfaat untuk kesehatan.
Massase yang dilakukandengan
teknik yang tepatselama masa
nifas memungkinkan dapat
meningkatkan pemulihan
kesehatan ibu untuk selanjutnya
meningkatkan produksi ASI.
Pijatan padaarea punggung ibu
setelah melahirkan dapat
meningkatkanleveloksitosindan
prolaktin, sehingga ASI akan
lebih cepat diproduksi dan
dieksresikan. Dalam masyarakat,
praktek pijat atau massase
sudah lazim diparktekkan,

namun belum ada riset yang
mempublikasikan bagaimana
pemulihan kesehatan ibu yang
mempraktekkan pijatnifas.Oleh
karena itu, penelitian ini
dilakukan untuk mengetahui
pengaruh pijat tradisionalnifas
terhadap pemulihan kesehatan
ibu dankemampuanmerawatdiri
danbayinya(Fieldetal.,2009).

Body massage adalah
tindakan manipulasi otot-otot
dan jaringan daritubuh dengan
cara menekan, menggosok,
getarandanmengunakantangan,
jaritangan atau alat-alatmanual
untuk memperbaiki kondisi
kesehatan(Nurgiwiati,2015:58).

Body massage telah lama
diyakini bermanfaat bagi
kesehatan,mulaidarimeredakan
stres hingga mempercepat
waktu pemulihan setelah sakit,
alergi, depresi, masalah
pernapasan, insomnia, cidera
saat olahraga dan kelelahan
kronis. Body massage
merupakan terapi dengan
pendekatan holistik yang
berfungsi menurunkan tekanan
darah, denyut jantung,
memperbaiki pernafasan,
meningkatkan aliran kelenjar
limphe ke dalam saluran
pembuluh darah, membantu
pengeluaran sisa metabolisme,
mengurangi kekakuan,
menjadikan tubuh menjadirileks,
meningkatkan tidur,
meningkatkan pergerakan sendi,
mengurangi nyeri secara alami
dan memperbaiki kesehatan
pada umumnya (Pratiwietal.,
2021)

Salah satu kegunaan body
massage adalah meningkatkan
kelenturanototdanbekerjapada
jaringanyanglembut,sepertiotot,
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ligamen, dan tendon. Selama
proses pemijatan tubuh,terjadi
gerakan relaksasidan kontraksi
sehingga mengirimkan sinyalke
otak (hipotalamus), selanjutnya
hipotalamusmerangsanghipofisis,
kemudian hipofisis merangsang
saraf parasimpatis untuk
mengeluarkanzatkimiawi/hormon
dopamine, serotonin, oksitosin,
endorphin.Yang berfungsiuntuk
relaksasi,pada saatyang sama
hipofisis merangsang saraf
simpatis (korteks adrenal)untuk
mengurangi hormon kortisol,
norepinefrindanepinefrin.Kondisi
iniakan meningkatkan perasaan
seseorangterhadaprasanyaman,
menciptaka rasa bahagia, rasa
puas,keseimbangan psikomotor,
penurunanfrekuensidetakjantung,
penurunan tekanan darah,
peningkatan sirkulasidarah dan
limfesehinggahomeostatistubuh
kembali seimbang dan gejala
depresidapatberkurang.

Hasilpenelitian inisejalan
dengan Erindra (2016) yang
menyatakan bahwa rata-rata
tingkatdepresi15respondenibu
nifas pada kelompok pre test
eksperimen sebesar 9,67 dan
kelompokpretestkontrolsebesar
7,60. Setelah dilakukan body
massageibunifaspadakelompok
eksperimen diperoleh rata-rata
tingkatdepresi15respondenibu
nifas pada kelompok posttest
eksperimensebesar5,33danpada
kelompokposttestkontrolsebesar
9,33.

V.CONCLUSION

Body massage dapat menurunkan
tingkat depresi ibu nifas sehingga
intervensiinisangatdirekomendasikan
bagiibunifasyangmengalamidepresi.
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