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Abstract. Postpartum depression (PPD) is a depressive disorder experienced by postpartum

Article Info mothers that affects the mother's interaction with the baby as well as the baby's development.

Received: The onset of this depressive disorder is influenced by psychosocial factors of postpartum

05 Juli 2024 mothers, so the type of psychosocial intervention is considered appropriate to overcome or

g;cjelr_tggés prevent PPD conditions in postpartum mothers. This literature review aims to examine
ull

important components in psychosocial interventions for PPD that play a role in intervention
outcomes. The inclusion criteria for compiling the literature review focused on empirical
research articles with experimental methods published in Sinta and Scopus indexed journals
during the period 2015-2024, and excluded research on postpartum mothers with
complications of other diseases or disorders. Based on the information from the 10 empirical
research articles reviewed, 6 important components were found, namely the social support
component, professional involvement in the intervention, mother-infant bonding, duration,
media, and intervention methods. Through these components, the focus of the psychosocial
intervention can be formulated and important things that need to be considered during the
intervention can also be identified.
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Abstrak. Postpartum depression (PPD) merupakan gangguan depresi yang dialami ibu pasca
melahirkan yang memengaruhi interaksi ibu dengan bayi, serta perkembangan bayi.
Munculnya gangguan depresi ini salah satunya dipengaruhi oleh faktor psikososial ibu
postpartum, sehingga jenis intervensi psikososial dinilai sesuai untuk mengatasi maupun
mencegah kondisi PPD pada ibu postpartum. Tinjauan pustaka ini bertujuan untuk mengkaji
komponen-komponen penting dalam intervensi psikososial terhadap PPD yang berperan
dalam hasil intervensi. Adapun kriteria inklusi dalam menyusun tinjauan pustaka berfokus
pada artikel penelitian empiris dengan metode eksperimen yang terbit dalam kurun waktu
2015-2024 pada jurnal yang terindeksasi Sinta maupun Scopus, serta mengeksklusi
penelitian dengan subjek ibu postpartum yang mengalami komplikasi penyakit ataupun
gangguan lain. Berdasarkan informasi dari 10 artikel penelitian empiris yang dikaji,
ditemukan 6 komponen penting yang dimaksud, yaitu komponen dukungan sosial,
keterlibatan tenaga profesional dalam intervensi, mother infant bonding, durasi, media, dan
metode intervensi. Melalui komponen-komponen tersebut pula dapat diketahui fokus dari
intervensi psikososial yang dirumuskan dan hal-hal penting yang perlu dipertimbangkan
keberadaannya selama intervensi berlangsung.

Kata kunci: Ibu Postpartum, Intervensi psikososial, dan Postpartum Depression.
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Pendahuluan

Postpartum Depression (PPD) sebagai kondisi depresi yang dialami ibu pasca melahirkan (ibu
postpartum) dapat memengaruhi pola interaksi ibu dan bayi, serta berdampak pada perkembangan bayi.
Berdasarkan hasil penelitian Beck (2020), pada beberapa kasus PPD, ibu merasa mengasuh anak tanpa
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melibatkan cinta, tidak berkonsentrasi penuh pada proses perawatan bayi, merasa hanya berakting sebagai ibu
yang baik, menyalahkan bayinya atas ketidaknyamanan yang dirasakan, dan pemikiran untuk menyakiti
bayinya. Pola interaksi yang demikian menyebabkan anak tumbuh dengan kecenderungan mengalami
keterlambatan perkembangan motorik kasar (seperti berguling dan berjalan) dan motorik halus, keterlambatan
kemampuan berbahasa ekspresif, serta kemampuan kognitif (Aoyagi & Tsuchiya, 2019; Lubotzky-Gete dkk.,
2021).

Munculnya gejala PPD dipengaruhi oleh adanya upaya adaptasi terhadap peran dalam keluarga, serta
interaksi antara faktor psikologis dan sosial ibu postpartum (Kusuma, 2017). Selama proses adaptasi, hadirnya
kemampuan regulasi emosi dan self-confidence ibu dalam merawat bayi yang kurang baik, ketiadaan dukungan
sosial yang dirasakan dari pasangan maupun keluarga, hubungan dengan mertua kurang harmonis, dan kondisi
ekonomi keluarga rendah menentukan kecenderungan ibu mengalami PPD. Kondisi-kondisi tersebut akan
mengganggu keberhasilan proses adaptasi ibu terhadap perannya, sehingga memicu munculnya gejala PPD
(Aqila & Dinni, 2022; Estiningtyas & Cahyaningtyas, 2021; Pertiwi dkk., 2021; Wang dkk., 2017). Stigma
masyarakat yang memandang gejala depresi ibu postpartum sebagai perwujudan rasa malas menuntaskan
tugasnya, serta tanggapan menormalkan atau mengabaikan gejala depresi ibu akan menimbulkan keengganan
bagi ibu postpartum untuk mencari bantuan, sehingga memperparah kondisi psikologisnya untuk mengarah
kepada PPD (Sampson dkk., 2021).

Pada masyarakat dengan budaya kolektivisme, dukungan sosial in-group (keluarga) memegang peran
penting terhadap kecenderungan PPD (Cho dkk., 2022). Budaya patriarki seperti yang dapat ditemukan di
Indonesia dan beberapa negara di dunia cenderung mendiskreditkan perempuan karena dianggap memiliki
kedudukan lebih rendah dibanding laki-laki. Kondisi ini dapat mengurangi dukungan sosial bagi ibu
postpartum dalam budaya tersebut yang tinggal dengan keluarga besar suami. Bagi masyarakat dalam budaya
patriarki, suami tidak harus membantu ibu dalam menyelesaikan tugas domestik karena hanya bertanggung
jawab dalam menafkahi keluarga, sehingga terbatasnya dukungan sosial bagi ibu postpartum dan
meningkatkan kemungkinan mengalami PPD (Lindayani & Marhaeni, 2020). Berdasarkan penelitian Putri
dkk. (2023) berbasis data RISKESDAS Indonesia tahun 2018, dari 1.285 ibu postpartum sebagai sampel,
terdapat 4,0% yang mengalami PPD. Selain itu, pada penelitian Ye dkk. (2020), di beberapa negara Asia,
seperti India, Turki, dan China, kelahiran anak perempuan meningkatkan kecenderungan PPD berkaitan
dengan preferensi terhadap gender yang berkembang dalam budaya tersebut. Melihat dari faktor psikososial
yang berkembang di masyarakat dan prevalensi kejadian PPD di Indonesia, maka penting untuk dilaksanakan
intervensi dalam rangka pencegahan maupun penanganan terhadap PPD.

Berdasarkan interaksi yang terjadi antara faktor psikologis dan sosial budaya tersebut, intervensi
psikososial dinilai sesuai untuk tindakan preventif maupun kuratif terhadap PPD. Intervensi psikososial adalah
suatu jenis intervensi yang lebih berfokus terhadap aspek psikologis maupun sosial dari individu, dibandingkan
aspek biologis. Secara khusus, intervensi psikososial sejauh ini mampu mengatasi kondisi stres pasca
melahirkan, masalah akibat bertambahnya tanggung jawab peran seorang ibu, hubungan dengan pasangan, dan
meningkatkan kelekatan antara ibu dengan bayi (Song dkk., 2015). Pelaksanaan intervensi ini dapat dilakukan
pada tataran individu, pasangan, keluarga, maupun komunitas. Pada tataran individu, berfokus untuk melatih
kemampuan pemecahan masalah dan coping strategies pada ibu hamil maupun postpartum. Sedangkan, pada
intervensi dengan pasangan, keluarga, maupun komunitas lebih berfokus pada upaya memberikan dukungan
sosial (saling membantu) selama pengasuhan, serta pemberdayaan komunitas agar dapat menjadi tempat
pertama yang menyediakan bantuan dalam memelihara kesehatan mental bagi ibu hamil maupun
pascamelahirkan. Pelaksanaan intervensi psikososial ini juga dapat dijalankan oleh tenaga kesehatan
profesional maupun sukarelawan yang telah mendapatkan pelatihan terkait intervensi (Vaiphei dkk., 2023)

Menilik dari fenomena tersebut, peneliti tertarik untuk mengulas intervensi psikososial terhadap PPD.
Penelitian ini ditulis dengan tujuan untuk menganalisis dan merangkum komponen-komponen penting dalam
intervensi psikososial terhadap PPD yang akan memengaruhi hasil intervensi. Analisis tersebut diawali dengan
mencari tahu bagian intervensi yang memengaruhi keberhasilan ataupun kegagalan. Melalui ulasan tersebut,
diharapkan penelitian ini dapat menjadi landasan bagi peneliti selanjutnya untuk mengembangkan suatu bentuk
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intervensi psikososial terhadap PPD berdasarkan komponen-komponen penting dalam intervensi terdahulu
yang telah ditemukan, serta menambah wawasan masyarakat umum seputar pencegahan kondisi PPD pada
ibu.

Metode

Penelitian ini menggunakan metode /iterature review. Terdapat beberapa kriteria inklusi yang ditetapkan
sesuai dengan tujuan penelitian, seperti 1) Penelitian empiris yang menjelaskan mekanisme dari intervensi
terhadap PPD; 2) Artikel yang terbit dalam kurun waktu 2015 — 2024; 3) Artikel penelitian dengan metode
eksperimen; 4) Intervensi yang diterapkan termasuk ke intervensi psikososial; serta 5) Artikel penelitian dalam
negeri yang terindeksasi Sinta atau artikel penelitian internasional yang terindeksasi Scopus. Sedangkan,
kriteria eksluksi penelitian ini, meliputi artikel penelitian empiris dengan subjek penelitian merupakan ibu
postpartum atau PPD disertai dengan kasus khusus, seperti komplikasi gangguan mental lain contohnya
bipolar, anxiety disorder, atau Post Traumatic Stress Disorder (PTSD) dan penyakit fisik tertentu.

Selama mengumpulkan artikel penelitian yang akan diulas, peneliti dibantu dengan mesin pencari, seperti
Google Scholar. Kata kunci yang digunakan, meliputi “Postpartum Depression” AND “Psychosocial
Intervention” OR “Intervention for Postpartum Depression”. Seleksi terhadap artikel penelitian yang
digunakan dimulai dari screening terhadap abstrak, kemudian keseluruhan isi dari artikel penelitian guna
menilai kesesuaian dengan keseluruhan kriteria inklusi dan ekslusi yang telah ditetapkan. Melalui proses
seleksi tersebut, terdapat 10 artikel penelitian yang akan diulas dalam [literatur review ini. Berikut langkah
penyusunan artikel penelitian.

Menentukan tujuan Melakukan penelusuran h
penelitian, serta artikel melalui Google Melakukan seleksi

menetapkan kriteria Scholar artikel

inklusi dan ekslusi ) (N =1.402) J

h A\
Menulis literatur Merangkum hasil Melakukan review artikel
review review artikel hasil seleksi (N = 10)
g J

Gambar 1. Langkah Penyusunan Artikel Penelitian

Hasil dan Pembahasan

Penelitian ini menggunakan 10 artikel yang akan diulas, diantaranya terdiri dari 6 artikel penelitian
dengan intervensi preventif dan 4 artikel penelitian dengan intervensi kuratif. Pelaksanaan intervensi preventif
pada artikel yang diulas secara umum melibatkan ibu hamil dengan usia kandungan pada trimester kedua atau
ketiga dan berusia >18 tahun. Sedangkan, pada intervensi kuratif melibatkan ibu postpartum yang terdiagnosis
PPD berdasarkan DSM-IV-TR dan didukung dengan skor EPDS (Edinburg Postnatal Depression Scale) yang
> 10 poin, serta usia ibu postpartum > 18 tahun.

Artikel penelitian empiris dengan intervensi preventif yang akan diulas memiliki tujuan penelitian
sebagai berikut, mengevaluasi intervensi MFPSS (Midwife-Family Provided Social Support Programme)
untuk menurunkan risiko ibu muda mengalami PPD (Sangsawang dkk., 2021); mengeksplorasi pemanfaatan
Aplikasi Be a Mom untuk menumbuhkan kesehatan mental yang positif pada pengaruhnya terhadap gejala
depresi, kecemasan, efikasi diri, empowerment, dan marital satisfaction ibu hamil (Monteiro dkk., 2020);
menilai efektivitas intervensi midwife-led feeding support group dalam memperbaiki perilaku menyusui,
mencegah PPD, dan meningkatkan efikasi diri ibu postpartum (Rodriguez-Gallego dkk., 2024); menganalisis
intervensi yang dipandu oleh staf klinik guna menurunkan risiko PPD melalui meningkatkan kesadaran dan
aktivitas social support pada komunitas ibu postpartum dengan kondisi ekonomi rendah (Alfayumi-Zeadna
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dkk., 2022); mengetahui dampak dalam upaya pencegahan PPD melalui couple-based intervention dengan
pendekatan cognitive behavioral approach bagi first time parents (Ngai dkk., 2019); serta mengetahui
pemanfaatan Aplikasi mHealth dengan kombinasi mindfulness dan perceieved social support terhadap
peningkatan efikasi diri ibu selama kehamilan dan menurunkan gejala PPD (Liu dkk., 2022).

Sedangkan, artikel penelitian empiris dengan intervensi kuratif yang akan diulas memiliki tujuan
penelitian sebagai berikut, membandingkan dampak dari penerapan Problem Solving Therapy (PST) dengan
relaksasi terhadap kondisi keparahan PPD (Nasiri, Kordi, dkk., 2018); menguji efektivitas pemberian
intervensi jarak jauh berbasis telepon untuk mengurangi tingkat PPD (Wozney dkk., 2017); menganalisis
efektivitas intervensi HUGS (happiness, understanding, giving, and sharing) terhadap peningkatan kualitas
interaksi ibu dan bayi, serta menurunkan kondisi stres pengasuhan pada ibu PPD (Holt dkk., 2021); serta
menganalisis pemberian IPT (/nterpersonal Psychotherapy) berbasis telepon dari perawat terhadap kondisi
PPD ibu postpartum (Dennis dkk., 2020).

Berdasarkan tujuan penelitian yang ditetapkan, ditemukan 6 komponen dalam intervensi terhadap PPD
yang memengaruhi keberhasilan maupun kegagalannya. Komponen tersebut meliputi dukungan sosial,
keterlibatan tenaga profesional, metode intervensi, mother-infant bonding, durasi intervensi, dan media
intervensi. Berikut merupakan penjelasan lebih lengkap terkait bagian dari 6 komponen tersebut yang
ditemukan dalam 10 artikel penelitian yang telah diulas.

Tabel 1.
Hasil Review Artikel Penelitian

No Komp onerf Peran Komponen terhadap Hasil Intervensi Jenis ] Penulis
Intervensi Intervensi
1.  Dukungan sosial a. Dukungan sosial (informational support,
instrumental support, appraisal support, Sangsawang dkk.
dan emotional support). (2021); Rodriguez-
b. Keterlibatan anggota keluarga. Preventif Gallego dkk. (2024);
c. Support group breastfeeding (komunitas Alfayumi-Zeadna dkk.
ibu nifas/menyusui). (2022); Liu dkk. (2022)
d. Offline/online support group.
2. Keterlibatan tenaga  a. Home visit bagi ibu postpartum. Sangsawang dkk.
profesional b. Ketersediaan informasi dan dukungan Preventif (2021); Rodriguez-
perawat bagi ibu postpartum. Gallego dkk. (2024)

a. Komunikasi yang efektif dan bertanggung
jawab.

b. Pendampingan dari para profesional
dalam intervensi.

Nasiri, Kordi, dkk.
Kuratif (2018); Wozney dkk.
(2017)

3. Metode intervensi a. Web-based Cognitive Behavior Therapy

(CBT). . Monteiro dkk. (2020);
. . . Preventif .
b. Keterlibatan  pasangan/suami  melalui Ngai dkk. (2019)
couple-based intervention.
a. Metode PST (Problem Solving Therapy) Nasiri, Kordi, dkk.
dan pelatihan relaksasi. Kuratif (2018); Wozney dkk.
b. Phone-based CBT. (2017)
4.  Mother-infant Edukasi pemberian Air Susu Ibu (ASI). Preventif Rodriguez-Gallego
bonding dkk. (2024)
Mcislatih. éfeksi positif dan verbalisasi yang Kuratif Holt dkk. (2021)
baik dari ibu postpartum selama pengasuhan.
5. Durasi intervensi Sesi singkat (satu kali sesi intervensi pasangan
(suami-istri) selama 3 jam dan 2 kali sesi Preventif Ngai dkk. (2019)

follow-up ibu postpartum selama 30 menit)

Sesi panjang (sebanyak 12 sesi selama 9
minggu, setiap sesi pertemuan dilaksanakan Kuratif Holt dkk. (2021)
selama 1,5 jam).
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6. Media intervensi Aplikasi We’ll App yang menyediakan

edukasi perawatan bayi dan peer support Preventif Liu dkk. (2022)
group bagi ibu postpartum.
a. Telepon

W dkk. (2017);
b. Konten edukasi yang dikemas dalam Kuratif ozncy ( )

handbook, brosur, dan video. Dennis dik. (2020)

Dukungan Sosial

Dukungan sosial menjadi komponen penting dalam intervensi psikososial terhadap PPD yang dapat
memengaruhi keberhasilannya. Berdasarkan penelitian Cho dkk. (2022), ibu postpartum yang kebutuhan akan
dukungan sosialnya terpenuhi dengan baik cenderung menampilkan intensitas menyusui yang lebih tinggi dan
pandangan terhadap kondisi kesehatan dirinya yang lebih positif, dimana kedua hal tersebut merupakan salah
satu faktor penentu munculnya PPD. Bentuk dukungan sosial yang efektif bagi ibu postpartum, seperti
informational support (memberikan informasi yang membantu ibu memahami dan menyelesaikan
masalahnya), emotional support (menyediakan dukungan emosional ibu postpartum), instrumental support
(menyediakan bantuan bagi ibu postpartum dalam menjalankan perannya), dan appraisal support (berbentuk
feedback dan saran) (Sangsawang dkk., 2021). Berdasarkan penelitian Stana & Miller (2019), ketersediaan
informational support yang tepat membantu ibu postpartum untuk memahami kondisinya secara realistis dan
logis, bukan berdasarkan stigma di masyarakat, sehingga ibu lebih tergerak untuk mencari bantuan apabila
merasa tidak nyaman secara psikologis. Informational support dapat dilihat dalam bentuk saran, informasi,
maupun kesediaan untuk membuka diri dan berbagi pengalaman. Sedangkan, emotional support menjadi
bentuk dukungan sosial yang banyak diinginkan oleh ibu postpartum. Emotional support dapat diberikan
dalam bentuk encouragement (“kamu pasti bisa melalui ini semua dengan baik!”), menunjukkan empati dan
simpati, serta ekspresi emosi positif bagi ibu postpartum (“kami semua menyayangimu!”).

Ketersediaan dukungan sosial yang berasal dari keluarga terdekat atau sesama ibu postpartum dapat
memengaruhi keberhasilan intervensi psikososial terhadap PPD. Kedua sumber dukungan sosial tersebut
memungkinkan ibu mendapatkan bantuan untuk meringankan tugasnya, mendapatkan dukungan secara
emosional, dan kesempatan untuk saling berbagi pengalaman dengan sesama ibu postpartum terkait
kondisinya, sehingga dapat mencegah PPD (Rodriguez-Gallego dkk., 2024; Sangsawang dkk., 2021). Sejalan
dengan penelitian tersebut, menurut Pertiwi dkk. (2021), dukungan dari keluarga menyediakan informasi,
membantu dalam pengasuhan, dan memberikan feedback kepada ibu postpartum, sehingga mereka
berkesempatan untuk beradaptasi dengan baik terhadap tekanan psikologis yang dirasakannya. Berdasarkan
penelitian Qi dkk. (2022), bantuan dari ibu mertua dan suami selama pengasuhan sebagai caregiver utama
dapat membantu menurunkan gejala PPD bila ibu postpartum juga secara subjektif merasakan dukungan sosial
yang diberikan (perceived social support). Sedangkan, keterlibatan dalam support group bagi ibu postpartum
akan memungkinkan mereka merasa terkoneksi secara sosial melalui komunikasi yang dijalankan,
mendapatkan dukungan dari ibu lain yang memahami kondisinya, serta mendapatkan informasi bermanfaat
melalui pengalaman ibu postpartum lain yang diceritakan dalam kelompok tersebut. Interaksi yang terjalin
antara ibu postpartum dalam support group memungkinkan ibu saling memberikan informational dan
emotional support untuk melewati masa postpartum dengan lebih baik, sehingga dapat mencegah PPD (Rhee
& Kim, 2023). Kebermanfaatan serupa juga disediakan dalam intervensi berbasis komunitas yang
memungkinkan ibu postpartum saling berdiskusi dan mendapatkan bantuan dari ibu postpartum lainnya dalam
support group yang tersedia (Alfayumi-Zeadna dkk., 2022).

Ketersediaan support group dengan media online dalam intervensi psikososial dapat mencegah
munculnya gejala PPD pada ibu postpartum. Online support group menumbuhkan perasaan terkoneksi dengan
lingkungan sosial, merasakan dukungan sosial, dan meningkatkan self-esteem bagi ibu postpartum (Liu dkk.,
2022). Berdasarkan penelitian kualitatif dari Rhee & Kim (2023) interaksi dalam online support group bagi
ibu postpartum salah satunya bersifat resiprokal. Ibu postpartum yang telah merasa mendapatkan dukungan
atau bantuan dari ibu lain melalui membaca cerita pengalaman masa postpartum yang dibagikan atau saran
langsung terkait masalah yang dialaminya akan berusaha untuk membantu ibu postpartum lain dalam grup
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tersebut dengan cara serupa. Perilaku menolong yang ditunjukkan ibu dalam online group tersebut
mengantarkan rasa bangga terhadap diri dan berkurangnya distress yang dirasakan ibu postpartum, sehingga
mendatangkan emosi positif. Berdasarkan Stana & Miller (2019), intervensi dengan online support group
memungkinkan ibu postpartum untuk saling bertukar informasi dan bercerita terkait kondisinya tanpa
mendapatkan stigma negatif. Selain itu, keberadaan online support group menjadi solusi dari keterbatasan
ekonomi yang dialami beberapa ibu postpartum karena menyediakan informasi dan dukungan yang lebih
murah untuk diakses dibandingkan ke tenaga profesional, serta dapat diakses kapanpun. Namun, interaksi
dalam online support group tersebut juga dapat memengaruhi ibu melakukan self~comparing terhadap cerita
pengalaman ibu lain yang justru mendatangkan perasaan negatif. Selain itu, subjektivitas ibu postpartum
terkait perasaan mendapat dukungan sosial menjadi salah satu kelemahan dari online support group yang pada
sistemnya tidak memiliki cukup kontrol untuk menjamin setiap anggota merasakan manfaat yang setara (Rhee
& Kim, 2023).

Keterlibatan Tenaga Profesional

Keterlibatan tenaga profesional sebagai sumber informasi bagi ibu postpartum dalam intervensi ini
menjadi komponen penting bagi keberhasilan intervensi (Rodriguez-Gallego dkk., 2024; Sangsawang dkk.,
2021). Berdasarkan penelitian McLeish dkk. (2021), ibu postpartum terutama ibu primipara (melahirkan untuk
yang pertama kalinya) menganggap peran tenaga kesehatan profesional sebagai validator terhadap praktik
pengasuhan yang telah mereka terapkan, penyedia informasi yang valid seputar pengasuhan dan
perkembangan anak, serta memberikan perhatian terhadap kesehatan ibu dan anak sebagai bentuk emotional
support bagi ibu postpartum. Serupa dengan hasil review terhadap empat artikel yang menunjukkan adanya
keterlibatan tenaga kesehatan sebagai pemberi informasi dan dukungan sosial, dalam penelitian Chaharrahifard
dkk. (2021) dimana perawat berperan penting sebagai edukator yang berpengaruh signifikan terhadap PPD,
terkhususnya untuk menurunkan tingkat stres orang tua selama pengasuhan.

Pemberian informasi dari tenaga profesional kepada ibu postpartum dapat dilangsungkan melalui layanan
home-visit setelah ibu dipersilakan pulang dari rumah sakit. Home-visit menjadi salah satu metode untuk
menyampaikan informasi dan melakukan pemantauan terhadap kondisi ibu postpartum yang dapat mencegah
meningkatnya risiko PPD (Sangsawang dkk., 2021). Sejalan dengan hasil penelitian tersebut, berdasarkan
Milani dkk. (2017), home-visit yang dilakukan oleh tenaga kesehatan profesional terhadap ibu postpartum akan
memengaruhi penurunan tingkat insiden PPD. Layanan home-visit bagi ibu postpartum memungkinkan ibu
untuk mendapatkan informasi yang valid terkait kondisinya, terutama untuk penegakan diagnosis terhadap
PPD, serta meningkatkan kemungkinan ibu mendapatkan dukungan sosial dari tenaga profesional. Pelayanan
berbentuk home-visit ini juga dianggap dapat mewujudkan kesetaraan dalam akses terhadap tenaga kesehatan
profesional, terutama bagi ibu postpartum dari keluarga dengan ekonomi rendah. Selain mendapatkan
pelayanan dari tenaga kesehatan profesional, layanan home-visit juga memungkinkan ibu untuk mendapatkan
perawatan dan bantuan dari anggota keluarga yang dapat meningkatkan kemampuan ibu dalam pengasuhan
bayi. Faktor terpenting dalam pelayanan kesehatan melalui home-visit yang harus tersedia demi keberhasilan
pelayanan ini, seperti ketersediaan solusi praktis dan akurat dari tenaga kesehatan profesional, serta
kesempatan bagi ibu untuk mempraktekkan kemampuannya dalam pengasuhan (Tel dkk., 2018).

Selain home-visit, salah satu bentuk keterlibatan tenaga profesional untuk terlibat dalam intervensi
psikososial terhadap PPD adalah berperan sebagai coach. Keterlibatan coach dari tenaga paraprofesional
dalam intervensi psikososial dianggap memengaruhi keberhasilan dan kepuasan terhadap intervensi (Wozney
dkk., 2017). Temuan serupa juga didapatkan dalam hasil penelitian Franco dkk. (2024) melalui intervensi CBT
berbasis website yang dilengkapi dengan ketersediaan feedback secara online dari seorang psikolog klinis
sebagai coach (e-coaching). Melalui e-coaching ini, ibu postpartum sebagai peserta intervensi merasakan
ditemani dan dipedulikan selama proses intervensi karena feedback yang disampaikan coach dianggap sebagai
validasi dari tindakan yang dilakukan selama latihan dalam intervensi. Pada intervensi ini, kegiatan e-coaching
dirasa dapat diakses dengan mudah, telah mampu menampilkan empati dari cara penyampaian tenaga
profesional, dan kebaikan dari tenaga profesional melalui feedback yang membantu, jelas, dan tidak memaksa.
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Tidak hanya metode keterlibatan tenaga profesional yang memengaruhi penurunan risiko keparahan PPD,
tetapi cara mereka dalam berkomunikasi dengan ibu postpartum juga menjadi faktor penting dalam
keberhasilan intervensi. Menurut Nasiri, Kordi, dkk. (2018), komunikasi yang efektif dan bertanggung jawab
dari tenaga profesional kepada ibu postpartum selama intervensi memengaruhi keberhasilan dalam
menurunkan tingkat keparahan PPD pada kelompok intervensi dan kelompok kontrol, sehingga tidak ada
perbedaan signifikan terkait perubahan tingkat keparahan PPD diantara kedua kelompok tersebut. Pada
penelitian Fares & Ahmed (2021), komunikasi yang efektif (Effective Communication/EC) menjadi bagian
dalam meberikan pengalaman positif terhadap persalinan yang dirasakan ibu bila diiringi dengan pelayanan
kesehatan yang bertanggung jawab (Respectful Maternity Care/RMC). Selain proses menanyakan informasi
yang menunjang jalannya persalinan (seperti identitas ibu dan riwayat kontraksi) dengan waktu yang efisien,
EC juga melibatkan meminta ibu untuk mengkomunikasikan kebutuhannya, serta memastikan keluarga yang
mendampingi ibu mendapatkan informasi terkait progres penanganan medis yang diberikan kepada ibu dan
bayi. Pengalaman positif selama tahap persalinan mengantarkan peningkatan kondisi kesehatan psikologis ibu
dan mengurangi risiko berkembangnya gejala depresi, sehingga secara tidak langsung dapat mencegah
meningkatnya risiko PPD pada ibu.

Metode Intervensi

Cognitive-behavior Therapy (CBT) menjadi salah satu metode intervensi yang penting dalam intervensi
terhadap PPD. CBT juga menjadi salah satu metode yang paling banyak digunakan dalam intervensi
psikososial terhadap PPD. Metode CBT bagi ibu postpartum dapat diimplementasikan melalui website,
telepon, maupun intervensi berpasangan (ayah-ibu) guna mencegah dan menangani PPD (Monteiro dkk., 2020;
Ngai dkk., 2015; Wozney dkk., 2017). Berdasarkan Lieshout dkk. (2022), CBT membantu ibu untuk
mengurangi perasaan takut, kecemasan ketika mengasuh bayi, kemarahan dan penolakan, serta meningkatkan
kualitas kedekatan ibu dan bayi melalui pelatihan keterampilan ibu untuk merestrukturasi kognitif, melakukan
teknik relaksasi, dan kemampuan pemecahan masalah. Serupa dengan penelitian tersebut, menurut Pinheiro
dkk. (2021), CBT dapat mencegah ibu hamil berisiko tinggi untuk mengalami PPD melalui memperbaiki
disfungsi kognitif terkait kondisi kehamilan dan pasca-melahirkan, menampilkan perspektif baru terhadap ibu,
dan pengalaman yang membantu ibu memperbaiki persepsinya yang keliru.

Pada penelitian Ngai dkk. (2019), couple-based intervention memungkinkan ibu postpartum untuk
mendapatkan dukungan dari pasangannya selama intervensi dan mampu mengurangi munculnya gejala PPD
pada ibu, meskipun subjek yang dilibatkan bukanlah ibu dengan risiko tinggi terhadap PPD. Berdasarkan
Abbass-Dick dkk. (2015), intervensi yang berfokus pada keterlibatan ayah dalam pengasuhan (co-parenting)
dinilai mampu meningkatkan perilaku menyusui pada ibu postpartum. Intervensi ini melibatkan media booklet,
video, dan website sebagai media edukasi bagi pasangan terkait menyusui dan co-parenting. Ayah yang
memiliki efikasi diri yang baik dalam membantu ibu postpartum, seperti mendukung dan memfasilitasi
kegiatan menyusui memengaruhi peningkatan durasi menyusui dan pemberian ASI eksklusif dari ibu ke bayi.
Sejalan dengan penelitian tersebut, berdasarkan Yamada dkk. (2020), dukungan yang didapatkan ibu
postpartum dari pasangan dapat menurunkan risiko ibu untuk mengalami PPD, serupa dengan dukungan yang
didapatkan ibu dari teman maupun sesama ibu postpartum yang ditemuinya. Kondisi demikian dikarenakan
terpenuhinya ekspektasi yang tinggi dari ibu terhadap dukungan dari keluarga intinya, dalam hal ini adalah
pasangannya, sehingga stres yang dirasakan ibu dapat berkurang.

Metode lain yang ditemukan dapat memengaruhi keberhasilan intervensi psikososial terhadap PPD adalah
Problem Solving Therapy (PST). Metode ini berfokus pada melatih kemampuan ibu postpartum menyelesaikan
masalah secara mandiri dalam rangka menurunkan tingkat keparahan PPD. Meskipun metode ini ditemukan
efektif untuk menurunkan tingkat keparahan PPD, PST perlu dipertimbangkan penerapannya pada ibu dengan
kemampuan kognitif yang rendah (Nasiri, Akbari, dkk., 2018). Serupa dengan PST, penelitian tentang
intervensi dengan metode Solution Focus Model (SFM) melalui media konseling dapat mengurangi dan
mengatasi gejala PPD. Selama intervensi, ibu dilatih untuk menerapkan tahap penyelesaian masalah, meliputi
mendeskripsikan masalah, merancang tujuan, mengeksplorasi pilihan solusi, mendapatkan umpan balik
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terhadap keputusan yang diambil, dan mengevaluasi keputusan yang diambil. SFM membantu ibu postpartum
dalam meringankan kondisi depresi dengan menumbuhkan resiliensi (Huang dkk., 2022). Sejalan dengan
penemuan tersebut, PST dikatakan menjadi salah satu terapi yang dapat memperbaiki disfungsi kognitif
individu dengan depresi (Jiang dkk., 2021).

Terakhir, metode relaksasi dianggap mampu menurunkan tingkat keparahan PPD pada ibu postpartum
(Nasiri, Akbari, dkk., 2018). Meskipun dalam penelitian Nasiri, Kordi, dkk. (2018), praktik relaksasi secara
tidak signifikan lebih kurang efektif untuk menurunkan tingkat keparahan PPD daripada PST. Berdasarkan
penelitian dari Nasiri, Akbari, dkk. (2018), intervensi Progressive Muscle Relaxation (PMR) yang dipadukan
dengan guided imagery terhadap PPD mampu menurunkan emosi negatif yang dimiliki oleh ibu. Melalui
dampak tersebut, kondisi kecemasan, stres, dan depresi yang dialami oleh ibu postpartum akan menurun pada
minggu ke-4 dan ke-7 setelah intervensi yang berjalan selama 6 minggu (Nasiri, Kordi, dkk., 2018).
Berdasarkan penelitian Goksin & Ayaz-Alkaya (2020), metode relaksasi seperti PMR dapat berpotensi
mengurangi risiko ibu postpartum mengalami PPD melalui meningkatkan kemampuan ibu melakukan coping
terhadap stres yang dirasakannya. Metode ini tidak memiliki efek samping khusus selayaknya intervensi
farmakologis, serta cukup aman dan mudah untuk dilaksanakan. Meskipun demikian, pelaksanaan PMR pada
ibu postpartum juga harus dibarengi dengan pemberian dukungan sosial agar efek intervensi PMR lebih terlihat
efektif lagi.

Mother Infant Bonding

Pada intervensi kuratif terhadap PPD, memperbaiki kualitas hubungan ibu dan bayi menjadi hal yang
penting sebagai variabel mediator dari PPD dan kondisi perkembangan anak (Holt dkk., 2021). Kualitas
hubungan ibu dan bayi yang kurang baik hadir sebagai dampak dari kondisi depresi yang dialami ibu dan
diperparah dengan faktor demografis yang berasosiasi langsung, seperti usia, riwayat depresi, dan kurangnya
dukungan sosial bagi ibu (Badr, 2018). Selain itu, berdasarkan penelitian dari Behrendt dkk. (2016), dapat
ditemukan hubungan negatif antara kondisi depresi yang dialami ibu PPD dengan kualitas hubungan antara
ibu dan bayi. Berdasarkan hasil /iteratur review dari Tanti & Sebayang (2023), intervensi yang melibatkan
pelatihan dan pembiasaan bagi ibu postpartum untuk meningkatkan intimasi terhadap bayinya melalui skin to
skin contact (interaksi secara langsung), seperti intervensi Kangooro Mother Care, dapat menurunkan risiko
maupun keparahan kondisi PPD. Latihan verbalisasi yang baik antara ibu kepada bayi, seperti penyesuaian
intonasi suara, kontrol mood, menikmati interaksi dengan bayi, menumbuhkan inisiatif, kualitas kontak visual,
serta mengelola lingkungan dengan konsisten selama pengasuhan dapat mengatasi gejala PPD (Holt dkk.,
2021). Hasil ini dipengaruhi karena adanya peningkatan perasaan terhubung secara emosional, fisik, maupun
kognitif ibu terhadap bayinya yang dapat mengurangi perasaan negatif ibu terhadap kondisinya (Tanti &
Sebayang, 2023). Melalui model intervensi yang menyediakan kegiatan bonding antara ibu postpartum dan
bayi akan berpotensi membantu menurunkan ataupun mencegah PPD.

Menyusui menjadi salah satu hal yang berasosiasi dengan gejala depresi pada PPD. Ibu postpartum
berhenti menyusui bayinya karena merasakan ketidaknyamanan secara fisik dapat meningkatkan risiko untuk
mengalami PPD. Kondisi ini dipengaruhi oleh perasaan cemas akan kesehatan bayi, rasa bersalah, dan gagal
yang mengarah pada gejala depresi (Brown dkk., 2015). Berdasarkan penelitian Zhao dkk. (2021) penting
untuk melakukan edukasi terkait menyusui pada ibu postpartum dengan mempertimbangkan tantangan yang
dialami. Edukasi menyusui yang dilengkapi dengan program konseling dan support group bagi ibu postpartum
dengan tujuan mengatasi kekhawatiran dan kesulitan terkait masalah selama menyusui, sehingga dapat
meningkatkan efikasi diri dan perilaku menyusui ibu. Program ini ditemukan efektif untuk mempertahankan
perilaku menyusui sekaligus memperbaiki gejala PPD.

Durasi Intervensi

Pada beberapa artikel yang diulas, dua diantaranya menyatakan bahwa durasi intervensi menjadi salah
satu komponen yang dianggap memengaruhi intervensi psikososial tersebut tidak lebih efektif dibandingkan
intervensi bagi kelompok kontrol. Masing-masing intervensi tersebut berdurasi 3 jam sesi CBT dan 30 menit
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setiap sesi sebanyak 3 kali untuk sesi penguatan yang disampaikan melalui telepon, serta selama 1.5 jam per
sesi yang terdiri dari 4 sesi (Holt dkk., 2021; Ngai dkk., 2019). Berdasarkan penelitian Pinheiro dkk. (2021),
psikoterapi singkat selama 6 minggu bagi ibu postpartum berbasis CBT dapat secara signifikan mencegah
PPD. Metode intervensi dengan CBT cenderung memiliki sesi yang lebih sedikit dibandingkan metode
intervensi lain, salah satunya dengan pendekatan behavioral. Berbeda halnya dengan intervensi berbasis SFM
dalam penelitian Huang dkk. (2022) yang dilaksanakan sejak ibu hamil dengan usia kandungan 28 minggu
hingga 6 minggu pasca melahirkan. Intervensi tersebut efektif mencegah meningkatnya risiko PPD pada ibu
melalui dua sesi, yaitu sesi pemeriksaan kesehatan selama 5 kali pertemuan saat masa kehamilan dan sesi
konseling yang dilaksanakan sekali pertemuan setiap 2 minggu pasca melahirkan.

Media Intervensi

Intervensi psikososial terhadap PPD menggunakan media aplikasi cukup banyak ditemukan dalam kurun
waktu 10 tahun terakhir. Berdasarkan penelitian Liu dkk. (2022), penggunaan aplikasi mHealth sebagai media
intervensi PPD tidak hanya memberikan edukasi dan mencegah terjadinya PPD pada ibu selaku pengguna,
tetapi menawarkan aksesibilitas yang tinggi, dimana saja dan kapan saja dapat diakses. Hasil penelitian lain
juga menyebutkan bahwa pemanfaatan media aplikasi dan websife menawarkan efesiensi waktu selama
pemberian layanan kesehatan terhadap PPD dan dapat efektif digunakan oleh ibu postpartum dari latar
belakang demografis yang berbeda (utamanya latar belakang pendidikan) (Jannati dkk., 2020). Berdasarkan
hasil penelitian Varma dkk. (2023), pemanfaatan mobile health application bagi ibu hamil dan postpartum
tidak hanya menawarkan kemudahan dalam penggunaannya, tetapi juga perasaan aman pengguna karena
dengan cepat dapat terhubung dengan tenaga kesehatan ketika mengalami gejala gangguan mental tertentu dan
menjadi monitor rutin yang berkala untuk mengetahui kondisi kesehatan mental ibu. Namun, terdapat
kecenderungan perasaan khawatir dari pengguna akan keamanan dan kerahasiaan data pribadi yang perlu
dilaporkan selama penggunaan aplikasi online, mengingat perkembangan cybercrime yang kian meluas.

Serupa dengan media aplikasi online dan/atau website, media intervensi dengan telepon juga menawarkan
aksesibilitas, keamanan, dan kenyamanan intervensi yang terlepas dari kemungkinan mendapatkan stigma
(Dennis dkk., 2020; Wozney dkk., 2017). Berdasarkan penelitian Sampson dkk. (2021), stigma yang diberikan
oleh lingkungan sosial karena ibu postpartum tidak mampu berfungsi secara baik terhadap perannya di
keluarga memengaruhi keengganan ibu untuk mengakses bantuan profesional terkait masalah kesehatan
mentalnya. Kondisi demikian justru akan cenderung menimbulkan peningkatan keparahan dari masalah
kesehatan mental ibu sendiri. Selain itu, berdasarkan penelitian Ngai dkk. (2015) yang menjadikan telepon
sebagai media utama dalam pelaksanaan intervensinya yang berbasis CBT juga menemukan adanya penurunan
gejala depresi pada ibu PPD yang dipengaruhi oleh terlaksananya 86,8% proses intervensi berbasis telepon
dan perasaan aman ibu ketika menjalankan intervensi. Menurut penelitian Solness dkk. (2023), telepon sebagai
media intervensi yang berkolaborasi dengan IP1 (Internet-based Psychologycal Intervention) dalam
pelaksanaan coaching dipilih atas pertimbangan keterbatasan waktu, motivasi dan mood ibu, serta faktor
kontekstual lainnya. Pemanfaatan intervensi bermedia telepon akan meningkatkan aksesibilitas ibu postpartum
untuk mendapatkan bantuan, terutama bagi mereka yang berasal dari kelompok marginal, seperti halnya
keluarga dengan kelompok ekonomi rendah (Vaiphei dkk., 2023)

Media intervensi lain yang ditemukan berperan penting dari ulasan penelitian di atas adalah handbook
dan video (Wozney dkk., 2017). Media tersebut bertujuan untuk menyampaikan informasi terkait PPD,
terutama pada orang tua yang belum teredukasi dengan baik terkait kondisi PPD. Pemanfaatan booklet bagi
ibu PPD dilengkapi dengan informasi tentang pengasuhan bayi dan memahami c/ue yang ditunjukkan oleh
bayi. Keberhasilan pemanfaatan booklet dibatasi pada kemampuan membaca ibu, tetapi dapat diperjelas
dengan pemanfaatan video edukasi dari tenaga profesional. Meskipun demikian, kedua media tersebut dalam
intervensi tetap melibatkan metode lainnya sebagai bentuk pengawasan, seperti melalui Zome-visit maupun
telepon (Missler dkk., 2020).
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Berdasarkan temuan di atas, diketahui penting bagi intervensi psikososial terhadap PPD untuk dapat
menumbuhkan perasaan terkoneksi antara ibu dengan lingkungan sosialnya, perasaan ditemani, serta perasaan
terhubung secara psikologis dengan bayinya yang akan berpengaruh pada keberhasilan intervensi. Pada
intervensi psikososial yang dibahas di atas, perasaan terkoneksi secara sosial (social conectesness) diperoleh
ibu melalui interaksi dalam support group secara online maupun offline yang dapat menurunkan risiko ibu
mengalami PPD. Serupa dengan penelitian Eraslan-Capan (2016), social conectedness berkorelasi negatif
dengan hopelesness (perasaan putus asa) sebagai prediktor dari kondisi kesehatan mental yang kurang baik
(depresi, kehilangan motivasi, dan pemikiran bunuh diri), sehingga secara tidak langsung dapat diketahui
bahwa individu dengan social conectedness yang rendah akan lebih berisiko mengalami depresi. Selain itu,
perasaan terhubung antara ibu dengan bayi secara psikologis (emosi, perilaku, dan kognitif) atau disebut
sebagai Mother-infant Bonding (MIB) menjadi salah satu prediktor dari PPD dan membantu ibu untuk lebih
nyaman dengan peran barunya (Hill & Flanagan, 2019; Tolja dkk., 2020). Bonding yang terjadi antara ibu dan
bayi dapat diobservasi melalui perilaku ibu yang memeluk, mencium, menenangkan, dan menunjukkan rasa
cinta kepada bayinya (Hill & Flanagan, 2019).

Fokus dalam intervensi psikososial terhadap PPD dapat ditujukan ke beberapa hal penting. Mewujudkan
ibu yang peka terhadap kondisi emosinya akan meningkatkan kesadaran ibu untuk segera mencari bantuan
profesional dan mencegah PPD. Perilaku mencari bantuan profesional dipengaruhi oleh pemahaman ibu terkait
kondisi kesehatan mental dan sikap lingkungan sosialnya dalam menanggapi kondisi psikologis tertentu.
Selain penting untuk fokus pada pemberian informasi terkait PPD kepada ibu postpartum maupun ibu hamil,
dalam intervensi psikososial juga penting mengedukasi lingkungan sosial terdekat ibu, khusunya keluarga,
sehingga kesediaan ibu dalam mengakses bantuan profesional akan lebih tinggi (Novianty & Hadjam, 2017).
Penting pula untuk fokus dalam melatih kemampuan adaptasi ibu terhadap tekanan psikologis pasca
melahirkan, salah satunya adaptasi peran. Seorang ibu postpartum dikatakan telah mampu beradaptasi dengan
peran barunya apabila ibu dapat menjalankan perannya dengan bertanggung jawab dan percaya diri (Ariani
dkk., 2022). Menurut Winarni dkk. (2018) (dalam Ariani dkk., 2022), umumnya ibu postpartum telah mampu
mulai beradaptasi terhadap perannya setelah 10 hari pasca persalinan hingga berakhirnya masa nifas.
Dukungan dari suami dan keluarga terdekat menjadi penentu keberhasilan adaptasi ibu. Selain itu,
memodifikasi disfungsi kognitif dan melatih pemecahan masalah secara rasional bagi ibu postpartum dapat
menjadi salah satu fokus intervensi. Disfungsi kognitif yang terjadi dalam beberapa kasus ibu postpartum dan
sebaiknya dimodifikasi tentang proses melahirkan yang dianggap sebagai penderitaan dan ketidaksiapan dalam
merawat bayi (Palupi, 2019). Melalui hal tersebut akan mampu pula menciptakan bonding antara ibu dan bayi.

Selain itu, berdasarkan temuan terkait komponen metode dan media intervensi, aksesibilitas yang tinggi
terhadap layanan kesehatan, kerjasama antara tenaga profesional dan keluarga dalam mendukung ibu
postpartum, ketersediaan monitoring rutin dan berkala, dan keberadaan stigma masyarakat sebaiknya turut
dipertimbangkan dalam keberhasilan intervensi psikososial. Aksesibilitas menjadi hal yang penting untuk
dipertimbangkan karena Aksesibilitas layanan kesehatan yang turut mempertimbangkan perbedaan faktor
sosial, ekonomi, dan lingkungan berpengaruh signifikan untuk meningkatkan kualitas layanan kesehatan
mental. Pemanfaatan layanan kesehatan elektronik melalui telepon maupun aplikasi dapat meningkatkan
aksesibilitas pelayanan kesehatan, serta komunikasi dan koordinasi antara klien dengan tenaga profesional
(Estiningtyas & Cahyaningtyas, 2021). Selain berpengaruh pada pengambilan keputusan ibu untuk mencari
layanan kesehatan, pendampingan dari keluarga pada ibu selama memperoleh layanan kesehatan dapat
meningkatkan kenyamanan ibu selama berinteraksi dengan tenaga profesional, terutama untuk membahas isu
terkait kesehatan mental. Keluarga juga berperan penting dalam memonitoring perkembangan kondisi klien
selama di rumah dan informasi tersebut sangat dibutuhkan oleh tenaga profesional untuk membantu
memfasilitasi pengobatan klien (Diannita dkk., 2023).

Subjektivitas ibu terhadap dukungan sosial yang disediakan juga memengaruhi keberhasilan intervensi
terhadap PPD. Subjektivitas tersebut akan memengaruhi individu untuk dapat menerima maupun tidak
dukungan sosial yang disediakan oleh lingkungan atau dikenal sebagai perceived social support. Tbu
postpartum dengan perceived social support yang tinggi memahami bahwa dirinya mendapatkan dukungan
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dari keluarga, teman, maupun pasangan. Melalui hal tersebut, ibu postpartum dalam lebih menjaga kesehatan
mentalnya. Perceived social support yang datang dari keluarga memungkinkan ibu untuk mendapatkan
kesempatan melakukan aktivitas fisik untuk menjaga kondisi kesehatannya karena umumnya dukungan sosial
yang dapat diberikan oleh keluarga berupa dukungan instrumental (seperti membantu ibu merawat anaknya)
dan menyediakan ibu waktu luang. Sedangkan bentuk dukungan sosial dari pasangan cenderung dapat
memfasilitasi ibu postpartum dalam menyediakan makanan bergizi dan menemani ketika olah raga, sehingga
perceived social support dari pasangan lebih berasosiasi dengan hadirnya perilaku hidup sehat ibu postpartum
(Faleschini dkk., 2019).

Keterbatasan dalam penelitian ini adalah belum mempertimbangkan faktor keragaman budaya secara
khusus dan mendalam yang berpotensi memengaruhi intervensi psikososial yang dijalankan. Hal tersebut
terjadi karena tujuan penelitian ini sejak awal adalah mengeksplorasi komponen-komponen penting dalam
sebuah intervensi psikososial secara umum terhadap PPD yang dapat memengaruhi jalannya intervensi
tersebut. Oleh karena itu, bagi peneliti selanjutnya yang tertarik untuk mengkaji topik serupa dapat
mengeksplorasi kembali perbedaan budaya secara khusus yang memengaruhi intervensi psikososial terhadap
PPD.

Kesimpulan

Terdapat enam komponen penting dalam intervensi psikososial terhadap PPD secara umum, yaitu
komponen dukungan sosial, keterlibatan tenaga profesional dalam intervensi, durasi intervensi, metode
intervensi, media intervensi, dan mother infant bonding. Keenam komponen tersebut menjelaskan delapan hal
yang perlu diperhatikan dan disediakan dalam intervensi psikososial terhadap PPD. Adapun delapan hal
tersebut meliputi upaya menumbuhkan perasaan terkoneksi antara ibu dengan lingkungan sosialnya, bonding
antara ibu dengan bayi, meningkatkan kesadaran ibu untuk segera mencari bantuan profesional, melatih
kemampuan adaptasi ibu terhadap perannya, aksesibilitas layanan kesehatan bagi ibu postpartum, kerjasama
antara tenaga profesional dan keluarga dalam mendukung ibu postpartum, ketersediaan monitoring rutin dan
berkala, serta strategi adaptasi ibu dengan keberadaan stigma masyarakat. Melalui ketersediaan delapan hal
tersebut dalam intervensi psikososial diharapkan mampu meningkatkan efektivitasnya untuk mencegah
maupun menangani PPD.
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