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Pengaruh Discharge Planning Terhadap Kejadian Depresi Postpartum pada Ibu
Primipara di RSD dr.Soebandi Jember (The Influence of Discharge Planning to
Postpartum Depression of The Primipara Mother
at RSD dr.Soebandi Jember )

Nandita Yogis Pratama

Nursing Science Study Program, Jember University

ABSTRACT

Postpartum depression is feeling sad after childbirth. Depression that sustainable
more than few days reflect a serious psychological issue. One of the intervention
given by a nurse in preventing the occurrence of postpartum depression is
discharge planning. Discharge planning is a process of learning that involves
patients and families with good communication and direction to increase the
knowledge and the ability of patients to care themselves after at home. The
purpose of this study was to compare the incident of postpartum depression
between intervention group and control group. The design of this study was pre
experimental with static group comparison design. Technique sampling used
quota sampling with 30 respondents. The analyzed used Mann-Whitney with 95%
Cl (a:0,05) and got p-value 0,034(< a=0,05) as the result. The result showed that
the incident of postpartum depression of mother who did not get discharge
planning was 40% and the incident of postpartum depression of mother who got
discharge planning was 6,7%. The conclusion was there is a significant effect of
discharge planning to prevent the incident of postpartum depression. Based on
this research, nurses should apply of dicharge planning as nurses intervention by
making the standart operational procedure in the hospital.

Keyword: discharge planning, depression postpartum, primipara.
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RINGKASAN

Pengaruh Discharge Planning Terhadap Kejadian Depresi Postpartum pada
Ibu Primipara di RSD dr.Soebandi Jember: Nandita Yogis Pratama,
092310101029; 2014; xix+128halaman; Program Studi Ilmu Keperawatan

Universitas Jember.

Depresi postpartum adalah perasaan sedih setelah melahirkan. Depresi
yang berkelanjutan lebih dari beberapa hari mencermikan masalah psikologis
yang serius. Salah satu intervensi yang dilakukan perawat dalam mencegah
terjadinya depresi postpartum di rumah sakit adalah dengan cara pemberian
discharge planning. Discharge planning (perencanaan pemulangan) merupakan
suatu proses pembelajaran yang melibatkan pasien dan keluarga dengan
komunikasi yang baik dan terarah yang bertujuan untuk meningkatkan
pengetahuan dan kemampuan pasien tentang perawatan setelah dirumah,
sehingga hal ini dapat mencegah terjadinya depresi postpartum.

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis ada tidaknya pengaruh
discharge planning terhadap kejadian depresi postpartum pada ibu primipara di
RSD dr. Soebandi Jember. Penelitian ini menggunakan metode penelitian pre
eksperimen dengan desain static group comparison design. Populasi pada
penelitian ini adalah seluruh ibu postpartum ke RSD dr.Soebandi Jember selama
bulan Otober sampai bulan November, dengan sampel 30 responden yang terdiri
dari 15 responden untuk kelompok perlakuan dan 15 responden untuk kelompok
kontrol. Teknik pemilihan sampel yang digunakan adalah quota sampling.

Penelitian ini dilakukan di ruang nifas RSD dr. Soebandi Jember, dengan



menggunakan kuesioner sebagai alat pengumpul data, sehingga data yang
diperoleh adalah data primer. Uji validitas dan reliabilitas menggunakan Pearson
Product Moment dan uji Alpha Cronbach.

Hasil penelitian menunjukkan kejadian depresi postpartum pada
kelompok yang tidak diberikan discharge planning sebesar 40%. Depresi
postpartum pada kelompok yang diberikan discharge planning hanya 6,7% saja.
Hasil analisis uji statistik dengan menggunakan Mann-Whitney untuk melihat
perbedaan kejadian antara kelompok kontrol dan kelompok perlakuan yaitu
didapatkan P value = 0,034 < (0= 0,05), yang berarti Ha gagal ditolak, hal ini
menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna antara kejadian depresi
postpartum pada kelompok perlakuan dan kelompok kontrol sehingga dapat
disimpulkan ada pengaruh discharge planning terhadap kejadian depresi
postpartum pada ibu primipara di RSD. dr Soebandi Jember.

Berdasarkan hasil penelitian tersebut beberapa saran yang dapat
diterapkan yaitu perlu untuk meningkatkan kualitas discharge planning pada
tataran klinik atau rumah sakit dengan menggunakan SOP yang terstruktur. Selain
itu hasil penelitian ini dapat dijadikan acuan untuk melakukan penelitian lanjutan

terkait dengan discharge planning pada semua ruangan rawat inap di rumah sakit.
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