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ABSTRAK

PENERAPAN KONSELING DENGAN KOMUNIKASI TERAPEUTIK
UNTUK MENGATASI KE CEMASAN PADA IBU POSTPARTUM
BLUES DI RUANGANMAWAR RUMAH SAKIT UMUM
DAERAH SIDIKALANG
TAHUN 2026

Alredi Clesia Sinaga, Dr. Dame Evalina Simangunsong, SKM, M Kes
Heriaty Berutu, SST, M.K.M,
Prodi D 11l Keperawatan Dairi Kemenkes Poltekkes Medan
Email: alrediclesiasinaga@gmail.com

Latar Belakang : Postpartum blues merupakan gangguan psikologis ringan yang
sering terjadi pada ibu setelah melahirkan, ditandai dengan perasaan sedih, cemas,
mudah menangis, mudah tersinggung, dan perubahan suasana hati yang tidak stabil.
Kondisi ini umumnya muncul pada hari pertama hingga dua minggu setelah
persalinan dan dapat memengaruhi kemampuan ibu dalam merawat bayi,
membangun ikatan emosional, serta beradaptasi dengan peran baru sebagai ibu.
Jika tidak ditangani dengan baik, postpartum blues dapat berkembang menjadi
depresi postpartum yang lebih berat. Menurut World Health Organization (WHO)
tahun 2020, sekitar 13% wanita di dunia mengalami gangguan mental
pascapersalinan, sedangkan di negara berkembang mencapai 19,8%. Di Indonesia,
angka kejadian postpartum blues berkisar antara 50—-70% pada ibu postpartum.
Tingginya angka kejadian tersebut menunjukkan pentingnya konseling dengan
komunikasi terapeutik untuk membantu mengurangi kecemasan dan meningkatkan
kesehatan psikologis ibu postpartum.

Tujuan Studi Kasus : Menggambarkan penerapan konseling dengan komunikasi
terapeutik dalam mengatasi kecemasan pada ibu postpartum blues di Ruangan
Mawar Rumah Sakit Umum Daerah Sidikalang Tahun 2026.

Metode Studi Kasus : Penelitian ini menggunakan metode studi kasus deskriptif
pada dua pasien ibu postpartum yang mengalami kecemasan akibat postpartum
blues, yaitu Ny. E dan Ny. H. Intervensi yang diberikan berupa konseling dengan
komunikasi terapeutik satu kali sehari selama tujuh hari melalui dukungan
emosional, mendengarkan aktif, motivasi, dan edukasi mengenai adaptasi masa
postpartum serta perawatan bayi. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara,
observasi, pemeriksaan fisik, dan dokumentasi keperawatan.

Hasil : Setelah dilakukan intervensi, kedua pasien menunjukkan penurunan tingkat
kecemasan, tampak lebih tenang, mampu mengungkapkan perasaan dan keluhan,
lebih percaya diri dalam merawat bayi, serta mampu menjalankan perannya sebagai
ibu dengan lebih baik.

Kesimpulan dan Saran : Konseling dengan komunikasi terapeutik efektif
membantu mengurangi kecemasan pada ibu postpartum blues dan dapat dijadikan
tindakan mandiri perawat dalam meningkatkan kesehatan psikologis ibu
postpartum.

Kata kunci : Postpartum Blues, Konseling dengan Komunikasi Terapeutik,
Kecemasan.
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ABSTRACT

THE APPLICATION OF COUNSELING WITH THERAPEUTIC
COMMUNICATION TO OVERCOME ANXIETY IN MOTHERS
WITH POSTPARTUM BLUES IN THE MAWAR WARD
OF SIDIKALANG REGIONAL GENERAL
HOSPITAL IN 2026

Alredi Clesia Sinaga, Dr. Dame Evalina Simangunsong, SKM, M.Kes
. Heriaty Berutu, SST, M.K.M,
Prodi D III Keperawatan Dairi Kemenkes Poltekkes Medan
Email: alrediclesiasinaga@gmail.com

Background: Postpartum blues is a mild psychological disorder that often occurs
~ mothers after childbirth, characterized by feelings of sadness, anxiety, frequent
crying, irritability, and unstable mood swings. This condition typically appears
between the first day and two weeks after delivery and can affect a mother's ability
to care for her baby, build emotional bonds, and adapt to her new role as a parent.
If not handled properly, postpartum blues can progress into more severe postpartum
depression. According to the World Health Organization (WHO) in 2020,
approximately 13% of women worldwide experience postpartum mental disorders,
while in developing countries, the figure reaches 19.8%. In Indonesia, the incidence
rate of postpartum blues ranges between 50—70% among postpartum mothers. This
high incidence rate highlights the importance of counseling with therapeutic
communication to help reduce anxiety and improve the psychological health of
~nstpartum mothers.
Ubjective: To describe the application of counseling with therapeutic
communication in overcoming anxiety in mothers with postpartum blues in the
Mawar Ward of Sidikalang Regional General Hospital in 2026.

Method: This research uses a descriptive case study method focusing on two
postpartum patients experiencing anxiety due to postpartum blues, namely Mrs. E
-4 Mrs. H. The intervention provided was counseling with therapeutic
communication once a day for seven days through emotional support, active
listening, motivation, and education regarding postpartum adaptation and infant
care. Data collection was conducted through interviews, observation, physical
examinations, and nursing documentation.

Results: After the intervention, both patients showed a decrease in anxiety levels,
appeared calmer, were able to express their feelings and concerns, felt more
confident in caring for their babies, and were able to perform their roles as mothers

more effectively.
Conclusion and Suggestions:
effective in helping reduce anxiety
utilized as an independent nursing in
of postpartum mothers.
Keywords: Postpartum b

Counseling with therapeutic communication is
in mothers with postpartum blues and can be
tervention to improve the psychological health

lues, counseling with therapeutic communication, anxiety
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