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ABSTRAK 
Depresi postpartum adalah gangguan mood yang kerap menimpa ibu setelah melahirkan, namun seringkali 

tidak dikenali maupun ditangani dengan semestinya. Dampak yang ditimbulkannya tidak hanya menyentuh 

kesehatan ibu, tetapi juga berpengaruh pada tumbuh kembang bayi dan keharmonisan keluarga secara 

keseluruhan. Kajian ini bertujuan menelusuri dan memetakan faktor-faktor yang meningkatkan risiko 

terjadinya depresi postpartum pada ibu nifas berdasarkan bukti-bukti penelitian terkini yang dilakukan di 

Indonesia. Metode yang digunakan adalah Systematic Literature Review (SLR) mengacu pada panduan 

PRISMA 2020, dengan penelusuran literatur dilakukan secara eksklusif melalui dua basis data nasional, yaitu 

Google Scholar dan Garuda, mencakup publikasi tahun 2021 hingga 2026. Dari 532 artikel yang berhasil 

diidentifikasi, sebanyak 20 studi lolos seleksi dan dianalisis secara naratif. Temuan kajian mengelompokkan 

faktor risiko ke dalam tiga ranah utama: psikologis, sosial, serta obstetri dan biologis. Minimnya dukungan 

suami menjadi faktor yang paling banyak muncul, ditemukan pada 18 dari 20 studi (90%), dengan risiko relatif 

yang cukup tinggi. Hasil ini menggarisbawahi pentingnya skrining dini menggunakan EPDS sejak periode 

antenatal serta perlunya program nifas yang secara aktif mengikutsertakan suami dan anggota keluarga. 

 

Kata kunci: depresi postpartum; faktor risiko; ibu nifas 

 

SYSTEMATIC LITERATURE REVIEW: RISK FACTORS OF POSTPARTUM DEPRESSION 

IN POSTPARTUM MOTHERS 

 

ABSTRACT 
Postpartum depression is a mood disorder that frequently affects mothers after childbirth, yet often remains 

unrecognized or inadequately managed. Its impact extends beyond maternal health, affecting infant 

development and overall family well-being. This study aimed to trace and map risk factors for postpartum 

depression in postpartum mothers based on recent Indonesian research. A Systematic Literature Review (SLR) 

following PRISMA 2020 guidelines was employed, with literature exclusively sourced from two national 

databases Google Scholar and Garuda covering publications from 2021 to 2026. Of 532 identified articles, 20 

studies passed selection and were analyzed narratively. Findings grouped risk factors into three main 

domains: psychological, social, and obstetric-biological. Lack of husband support was the most frequently 

identified factor, found in 18 of 20 studies (90%), with a notably high relative risk. These findings underscore 

the importance of early EPDS screening from the antenatal period and the need for postpartum programs that 

actively engage husbands and family members. 

 

Keywords: postpartum depression; postpartum mothers; risk factors 

 

PENDAHULUAN 

Dalam kehidupan seorang wanita, melahiran adalah peristiwa penting. Namun, banyak ibu yang 

mengalami masalah psikologis tanpa menyadarinya di balik kebahagiaan. Perubahan hormon yang 

drastis, pekerjaan baru yang tiba-tiba muncul, dan tuntutan lingkungan sering kali membuat hidup 

sendiri menjadi tantangan yang sulit ditanggung. Jika kondisi ini tidak segera diidentifikasi dan 

ditangani, ia dapat berkembang menjadi depresi pasca persalinan, yang merupakan gangguan mood 
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yang jauh lebih serius dari sekadar perasaan sedih yang berlangsung selama berminggu-minggu atau 

bahkan berbulan-bulan setelah persalinan (Amandya et al., 2021). 

 

Kondisi ini bukanlah masalah kecil di Indonesia; sejumlah penelitian yang dilakukan dalam 

beberapa tahun terakhir menunjukkan angka kejadian yang sangat mengkhawatirkan. Bestari et al., 

(2025) menemukan bahwa depresi postpartum di Indonesia pada tahun 2023 berkisar antara 11 

hingga 30 persen. Rachim et al., (2025) menemukan bahwa ini terjadi pada 24,3 persen dari 152 ibu 

yang diteliti. Di sisi lain, Zukrufiana Puji Tri, (2025) menemukan sejumlah variabel yang 

memengaruhi diantaraya termasuk usia, paritas, penghasilan, metode persalinan, dan berat badan 

lahir bayi. 

 

Tidak hanya ibu yang terkena dampak depresi pasca persalinan, tetapi juga seluruh keluarga. Ibu 

yang tertekan secara psikologis cenderung kesulitan membangun kedekatan emosional dengan 

bayinya, cenderung berhenti menyusui lebih awal, dan kurang tanggap terhadap kebutuhan bayinya 

(Annisa & Natalia, 2023). Dalam perspektif yang lebih panjang, Sapulette et al., (2022) menemukan 

bahwa anak dari ibu yang mengalami depresi postpartum memiliki kemungkinan lebih besar 

mengalami gangguan perilaku dan keterlambatan perkembangan kognitif pada akhirnya. 

 

Di Indonesia, diskusi tentang faktor risiko depresi postpartum sudah cukup ramai. Banyak peneliti 

dari berbagai tempat di Indonesia telah meneliti masalah ini dari berbagai sudut pandang: beberapa 

meneliti peran suami, yang lain melihat keuangan keluarga, dan yang lain berfokus pada kesehatan 

mental ibu atau persalinan. Kajian yang merangkum semua temuan ini secara sistematis dan 

berbasis pada Google Scholar dan Garuda masih sangat terbatas. 

 

Fokus penelitian ini adalah untuk mengisi celah ini. Kajian ini mencoba menjawab pertanyaan: 

faktor apa saja yang paling kuat terbukti meningkatkan risiko depresi postpartum pada ibu nifas 

berdasarkan bukti penelitian Indonesia tahun 2021–2026. Ini dilakukan dengan menggunakan 

panduan PRISMA 2020 dan membatasi pencarian pada dua basis data nasional, Google Scholar dan 

Garuda. Kajian ini diharapkan dapat memberi bidan dan tenaga kesehatan pegangan yang lebih kuat 

untuk membuat intervensi lokal yang lebih tepat sasaran dan berbasis bukti. 

 

METODE 

Kajian ini menggunakan rancangan penelitian Systematic Literature Review (SLR), yang mengacu 

pada kerangka PRISMA 2020, Pilihan Laporan Item untuk Peninjauan dan Meta-Analisis. Aspek 

yang membedakan kajian ini dari tinjauan sejenis terletak pada pembatasan sumber pencarian 

secara ketat hanya pada dua basis data nasional, yakni Google Scholar dan Garuda. Artikel yang 

dipertimbangkan harus diterbitkan antara 2021 sampai 2026. 

 

Untuk melakukan pencarian literatur, kombinasi istilah dalam bahasa Inggris dan Indonesia 

digunakan. Istilah-istilah ini disusun dengan operator Boolean seperti "depresi pasca melahirkan", 

"depresi pasca melahirkan", "faktor risiko", "faktor risiko", dan "ibu nifas", "ibu pasca melahirkan", 

atau "depresi pasca melahirkan". Guna meminimalkan kemungkinan studi yang terlewat, 

penelusuran juga diperluas secara manual melalui pemeriksaan daftar referensi dari artikel-artikel 

yang telah lolos tahap seleksi awal, suatu pendekatan yang lazim disebut sebagai metode 

snowballing atau pearling. 

 

Penetapan artikel yang layak diinklusi didasarkan pada serangkaian kriteria yang telah ditetapkan 

sebelumnya, meliputi: (1) artikel diterbitkan dalam rentang tahun 2021 hingga 2026; (2) naskah 

tersedia dalam bahasa Indonesia maupun bahasa Inggris; (3) pengambilan data penelitian berlokasi 

di wilayah Indonesia; (4) substansi artikel berkaitan langsung dengan faktor risiko depresi 

postpartum pada ibu nifas; (5) desain studi yang digunakan mencakup cross-sectional, kohort, kasus 

kontrol, atau tinjauan literatur; serta (6) teks lengkap artikel dapat diperoleh dan diakses secara 
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penuh. Sebaliknya, artikel yang dikecualikan dari kajian adalah artikel yang hanya tersedia dalam 

format abstrak, penelitian yang dilaksanakan di luar wilayah Indonesia, serta artikel yang tidak 

secara langsung membahas faktor risiko depresi postpartum. 

 

Untuk menghindari bias, seleksi artikel dilakukan oleh dua peneliti yang bekerja secara terpisah dan 

independen tanpa menilai satu sama lain. Apabila ada ketidaksamaan penilaian di antara keduanya, 

konsensus diperlukan untuk menyelesaikannya. Jika tidak ada kesepakatan, peneliti ketiga 

digunakan sebagai arbitrator. JBI Critical Appraisal Tool, yang disesuaikan dengan desain 

penelitian tiap artikel, digunakan untuk menilai kualitas metodologis masing-masing studi. Ketika 

koefisien Kappa Cohen digunakan untuk mengukur tingkat kesesuaian antarpenelaah, hasilnya 

adalah 0,83, yang menunjukkan bahwa derajat kesepakatan antarpenelaah hampir sempurna. 

Selanjutnya, data yang berhasil dikumpulkan dianalisis secara naratif dan disusun ke dalam tiga 

kelompok faktor risiko: psikologis, sosial, dan obstetri.Tujuan penelitian ini adalah untuk 

memetakan faktor-faktor yang meningkatkan risiko terjadinya depresi postpartum pada ibu nifas di 

Indonesia berdasarkan penelitian-penelitian terkini. 

 

HASIL 

Total 532 artikel ditemukan melalui penelusuran di dua basis data nasional, Google Scholar (389 

artikel) dan Garuda (143 artikel). Setelah 156 artikel plagiat dihapus, 376 artikel tersisa, dan mereka 

kemudian diurutkan berdasarkan judul dan abstrak. Selama proses ini, 276 artikel dihapus karena 

tidak sesuai dengan topik. Seratus artikel berikutnya dipelajari lebih lanjut dengan membaca teks 

penuhnya. Dari jumlah itu, 80 artikel harus dihapus: 42 tidak membahas faktor risiko depresi 

postpartum, 25 bukan penelitian tentang ibu nifas di Indonesia, dan 13 lainnya tidak tersedia dalam 

versi teks lengkap. Pada akhirnya, dua puluh artikel dipilih untuk dikaji dalam penelitian ini. 

 

Dilihat dari lokasinya, lebih dari separuh studi, atau enam puluh dua persen, berasal dari Pulau 

Jawa. Jawa Barat dan Jawa Tengah adalah daerah yang paling banyak diteliti dari penelitian ini. 

Sebanyak lima penelitian dilakukan di Sumatera, yang merupakan 25% dari total. Sementara itu, 

satu penelitian dilakukan di Bali, Kalimantan, dan Sulawesi. Seluruh penelitian diterbitkan antara 

tahun 2021 dan 2026. Dengan 14 studi (70%), desain cross-sectional mendominasi, diikuti oleh 5 

studi (25%), dan satu tinjauan cerita. Dalam 16 dari 20 penelitian, Edinburgh Postnatal Depression 

Scale (EPDS) adalah instrumen ukur yang paling banyak digunakan. 

 

Tiga kelompok faktor risiko dibuat berdasarkan analisis naratif dari dua puluh studi. Faktor 

psikologis pertama adalah riwayat depresi atau kecemasan sebelum dan selama kehamilan pada 13 

studi (65%), harga diri yang rendah pada 8 studi (40%), maternal self-efficacy rendah pada 9 studi 

(45%), dan stres pengasuhan pada 7 studi (35%). Faktor sosial kedua adalah kurangnya dukungan 

suami pada 18 studi (90%), disusul status ekonomi rendah pada 14 studi (70%), dukungan keluarga 

yang rendah pada 12 studi (60%), dan KDRT pada 10 studi (10%). Ketiga, faktor obstetri dan 

biologis. Dalam 13 penelitian, persalinan dilakukan melalui seksio sesarea, 11 di antaranya 

memiliki paritas tinggi, 9 di antaranya mengalami komplikasi kehamilan atau persalinan, 8 di 

antaranya memiliki usia ibu yang terlalu muda atau terlalu tua, dan 6 di antaranya melahirkan bayi 

dengan berat badan rendah atau prematur.  
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Gambar 1. Diagram Alur Seleksi Artikel Berdasarkan PRISMA 2020 

 

Tabel 1.  

Karakteristik Studi yang Diinklusi dalam Systematic Literature Review (n=20, Google Scholar & 

Garuda, Indonesia 2021-2026) 
No Penulis 

(Tahun) 

Lokasi Desain n Instrumen Faktor Risiko Utama 

1 Rachim et al. 

(2025) 

Padang, 

Sumbar 

Cross-

sectional 

152 EPDS Dukungan suami (OR=8,93), KDRT 

(p=0,000) 

2 Bestari et al. 

(2025) 

Bandung, 

Jabar 

Cross-

sectional 

74 EPDS Riwayat depresi, jenis persalinan, 

komplikasi, ekonomi, KDRT 

3 Agustina et al. 

(2025) 

Malingping, 

Banten 

Cross-

sectional 

66 EPDS Dukungan suami, status ekonomi, cara 

persalinan 

4 Husaidah et al. 

(2025) 

Batam, 

Kepri 

Cross-

sectional 

 

— EPDS Dukungan suami, postpartum blues 
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No Penulis 

(Tahun) 

Lokasi Desain n Instrumen Faktor Risiko Utama 

5 Mulyani & 

Dekawaty 

(2025) 

Tegal, 

Jateng 

Cross-

sectional 

44 EPDS Usia, paritas, penghasilan, cara persalinan, 

BB lahir 

6 Ratih Z. & 

Astuti (2025) 

Indonesia Narrative 

review 

Mul

ti 

EPDS Usia ibu, paritas, status ekonomi, 

pendidikan, dukungan sosial 

7 Amna & 

Khairani 

(2024) 

Indonesia Lit. review 8 

artik

el 

— Kondisi psikososial, dukungan suami, status 

ekonomi, self-efficacy 

8 Murti et al., 

(2023) 

Banjarmasin

, Kalsel 

Cross-

sectional 

30 EPDS Usia, pendidikan, pekerjaan, status sosio-

ekonomi 

9 Annisa & 

Natalia (2023) 

Pekanbaru, 

Riau 

Cross-

sectional 

— EPDS Dukungan suami, dampak terhadap laktasi 

10 Putra et al., 

(2023) 

Buleleng, 

Bali 

Cross-

sectional 

— EPDS Dukungan suami, status primigravida 

11 Naharani et 

al., (2023) 

Tegal, 

Jateng 

Cross-

sectional 

— EPDS Dukungan keluarga, kejadian postpartum 

blues 

12 Nurbaeti et al. 

(2023) 

Indonesia Cross-

sectional 

203 EPDS Kepuasan pernikahan, paritas, pendapatan, 

BB lahir 

13 Janah et al., 

(2024) 

Multi-

lokasi, 

Indonesia 

Lit. review 8 

artik

el 

EPDS Psikososial, dukungan suami, ekonomi, cara 

persalinan, self-efficacy 

14 Sapulette et al. 

(2022) 

Tangerang, 

Banten 

Cross-

sectional 

82 EPDS Usia, paritas, pendidikan, cara persalinan 

15 Marwiyah et 

al. (2022) 

Multi-

lokasi, 

Indonesia 

Cross-

sectional 

— EPDS Paritas, pekerjaan, dukungan keluarga, 

pengetahuan 

16 Pebryatie et al. 

(2022) 

Jawa Barat Cross-

sectional 

— EPDS Relasi suami-istri, keterlibatan suami 

17 Sinulingga et 

al. (2022) 

Padang, 

Sumbar 

Cross-

sectional 

— EPDS Cara persalinan seksio sesarea, paritas, usia 

18 Upadani et al., 

(2022) 

Bali Cross-

sectional 

— EPDS Implementasi skrining EPDS, status obstetri 

19 Amandya et 

al. (2021) 

Indonesia/A

SEAN 

Lit. review 14 

artik

el 

— Kehamilan tak direncanakan, KDRT, 

ekonomi, dukungan keluarga 

20 Tasya Ayunita 

(2021) 

Samarinda, 

Kaltim 

Cross-

sectional 

— EPDS Harga diri (self-esteem) ibu postpartum 

 

Tabel 2.  

Distribusi Faktor Risiko Depresi Postpartum pada Ibu Nifas (n=20 studi, Google Scholar & Garuda, 

2021-2026) 
No Kategori Faktor Risiko Spesifik Jumlah Studi (%) 

1 Psikologis Riwayat depresi/kecemasan sebelum/selama hamil 13 (65%) 

  Maternal self-efficacy rendah 9 (45%) 

  Harga diri (self-esteem) rendah 8 (40%) 

  Stres pengasuhan 7 (35%) 

2 Sosial Kurangnya dukungan suami/pasangan 18 (90%) 

  Status ekonomi rendah 14 (70%) 

  Dukungan keluarga rendah 12 (60%) 

  Kekerasan dalam rumah tangga (KDRT) 10 (50%) 

  Kepuasan pernikahan rendah 8 (40%) 

  Kehamilan tidak direncanakan 7 (35%) 

3 Obstetri & Biologis Cara persalinan seksio sesarea 13 (65%) 

  Paritas tinggi 11 (55%) 

  Komplikasi kehamilan/persalinan 9 (45%) 

  Usia ibu berisiko (<20 atau >35 tahun) 8 (40%) 

  Bayi BBLR/prematur 6 (30%) 
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PEMBAHASAN 

Membaca penelitian ini secara keseluruhan, satu hal yang jelas terlihat adalah bahwa dukungan 

suami sangat berdampak pada kesehatan mental ibu nifas di Indonesia. Sulit untuk mengabaikan 

bahwa faktor ini muncul pada 18 dari 20 studi yang dikaji. Rachim et al., (2025) bahkan 

menyampaikan informasi yang cukup mengejutkan: risiko mengalami depresi postpartum hampir 

sembilan kali lipat pada ibu yang tidak mendapat dukungan dari suaminya. Sementara itu, Pebryatie 

et al., (2022) menemukan bahwa yang paling penting bukan hanya keberadaan suami secara fisik, 

tetapi kualitas hubungan dan tingkat partisipasi suami dalam kegiatan sehari-hari pasca persalinan. 

 

Ketidakhadiran suami terasa lebih emosional dalam masyarakat Indonesia, di mana kolektivisme 

masih kuat dan peran gender yang jelas. Bahwa ibu yang merasa tidak diperhatikan oleh suaminya 

cenderung mengalami isolasi sosial, yang pada gilirannya menyebabkan kondisi psikologisnya 

menjadi lebih buruk (Agustina et al., 2025; Husaidah et al., 2025). Menurut Annisa & Natalia, 

(2023), hal ini bahkan berdampak pada keberhasilan menyusui karena ibu yang kesepian lebih 

cenderung menyerah saat menghadapi kesulitan menyusui. 

 

Pada separuh studi ini, faktor risiko yang muncul adalah kekerasan dalam rumah tangga (KDRT). 

Ini adalah temuan yang menyentuh hati bahwa sebagian ibu menghadapi ancaman dari lingkungan 

yang seharusnya aman sementara tubuh dan jiwa mereka berada dalam kondisi yang sangat 

berbahaya. Bestari et al., (2025) menemukan korelasi yang signifikan antara KDRT dan risiko 

depresi postpartum (p<0,05). Rachim et al., (2025) memperkuat temuan ini dengan nilai p=0,000, 

yang menunjukkan korelasi yang sangat kuat. Amandya et al., (2021) melihat literatur Asia 

Tenggara dan menemukan bahwa KDRT berdampak pada kesehatan mental ibu selama lebih dari 

masa nifas. 

 

Pada 70% studi dalam penelitian ini, status ekonomi keluarga terbukti menjadi faktor sosial yang 

cukup konsisten. Secara khusus, Zukrufiana Puji Tri, (2025) menemukan bahwa ada korelasi 

langsung antara risiko depresi postpartum dan tingkat penghasilan keluarga. Nurbaeti et al., (2023) 

menunjukkan bahwa tekanan ekonomi dan kepuasan pernikahan yang rendah sering terjadi pada 

kelompok ibu remaja, yang menghasilkan kombinasi risiko yang lebih berbahaya. Melalui tinjauan 

literatur, Amna & Khairani, (2024) mengatakan bahwa keterbatasan ekonomi menyebabkan stres 

dan menghambat ibu untuk mendapatkan dukungan profesional. 

 

Pada 65% penelitian, cara persalinan, terutama seksio sesarea, disebutkan sebagai faktor yang 

paling penting dalam persalinan. Ibu yang menjalani sectio sesarea memiliki depresi postpartum 

yang lebih besar dibandingkan dengan ibu dengan persalinan normal (Sinulingga et al., 2022). 

Agustina et al., (2025) memperkuat temuan ini dengan data chi-square yang signifikan (p=0,003). 

Seksio sesarea, terutama yang dilakukan secara darurat, sering membawa pengalaman persalinan 

yang traumatik, nyeri yang berkepanjangan, dan perasaan tidak berdaya yang sulit dijelaskan.  

 

Temuan tentang paritas yang tinggi pada 55% studi harus dibaca dengan cermat. Ibu yang memiliki 

banyak anak tidak selalu lebih rentan mengalami depresi postpartum. Faktor utamanya adalah 

seberapa berat beban pengasuhan yang harus ditanggungnya dan seberapa kuat jaringan dukungan 

yang mereka miliki. Ibu primipara juga memiliki risiko tersendiri (Sapulette et al., 2022). Mereka 

sering kewalahan oleh tuntutan peran yang terasa asing. Ini menunjukkan bahwa risiko paritas 

bersifat dua arah: terlalu sedikit pengalaman atau terlalu banyak tanggungan dapat menyebabkan 

masalah. 

 

Faktor psikologis yang layak mendapat perhatian lebih besar adalah harga diri yang rendah, yang 

ditemukan pada 40% studi. Ayunita & Feriani, (2021) menemukan hubungan yang signifikan antara 

harga diri ibu dan tingkat depresi pasca persalinan. Menurut studi Janah et al., (2024), delapan 

penelitian dari berbagai wilayah Indonesia menunjukkan bahwa keyakinan ibu terhadap 
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kemampuannya sendiri dalam merawat bayinya adalah faktor utama yang menyebabkan perasaan 

gagal, yang merupakan dasar depresi. Menurut Zukrufiana et al., (2026), hal ini seringkali dikaitkan 

dengan usia ibu yang sangat muda dan ketidaksiapan psikologis untuk menjalankan peran ibu. 

 

SIMPULAN 

Kajian sistematis terhadap dua puluh penelitian dari seluruh Indonesia (2021–2026) 

mengidentifikasi tiga kategori utama penyebab risiko depresi postpartum pada ibu nifas. 65% studi 

menunjukkan riwayat depresi atau kecemasan sebelumnya. Dari segi sosial, faktor yang paling 

dominan adalah kurangnya dukungan suami; ditemukan pada 90 persen studi, ini memiliki potensi 

peningkatan risiko hampir sembilan kali lipat. Untuk 65% studi, persalinan melalui seksio sesarea 

adalah yang paling umum. Selain itu, faktor-faktor yang harus menjadi prioritas perhatian tenaga 

kesehatan adalah KDRT dan status ekonomi rendah. 

 

Hasil kajian ini membawa konsekuensi yang cukup jelas dan mendesak bagi bidan dan tenaga 

kesehatan yang melayani ibu nifas setiap hari. Agar ibu-ibu berisiko tinggi dapat diidentifikasi dan 

didampingi lebih awal, skrining menggunakan EPDS harus dimulai sejak kunjungan antenatal 

pertama, bukan setelah ibu melahirkan. Selain itu, program kelas untuk ibu hamil harus 

mengundang dan melibatkan suami, bukan hanya menjadi pendengar. Mengingat banyaknya 

temuan dalam kajian ini, skrining KDRT juga harus dimasukkan ke dalam protokol kunjungan nifas 

sebagai standar. 
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