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Keywords: dini gangguan psikologis pada ibu nifas. Penelitian ini
Baby Blues, Digital Education, Mom bertujuan untuk menganalisis efektivitas inovasi Mom Care
Care, Postpartum Mofher sebagai solusi digital dalam menurunkan risiko baby blues
pada ibu nifas di Puskesmas Gunung Meriah Kabupaten
Deli Serdang. Penelitian menggunakan desain quasi experimental dengan pendekatan
pretest-posttest control group design. Sampel dipilih menggunakan teknik purposive
sampling dan dibagi menjadi kelompok intervensi serta kelompok kontrol. Intervensi
diberikan melalui aplikasi Mom Care yang memuat edukasi psikologis, skrining
Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS), monitoring emosi harian, strategi coping,
manajemen stres, dan dukungan keluarga. Analisis data menggunakan paired t-test dan
independent t-test dengan tingkat kemaknaan a=0,05. Penggunaan aplikasi Mom Care
meningkatkan pengetahuan ibu nifas dari rata-rata 7,25 menjadi 10,70 (p=0,001) dan
meningkatkan kesiapan mental dari 26,35 menjadi 31,40 (p=0,001). Selain itu, terjadi
penurunan skor EPDS dari 14,18 menjadi 7,55 (p=0,001). Kelompok intervensi
menunjukkan peningkatan pengetahuan dan kesiapan mental yang lebih tinggi serta
penurunan skor EPDS yang lebih besar dibandingkan kelompok kontrol. Aplikasi Mom
Care efektif meningkatkan pengetahuan dan kesiapan mental ibu nifas serta menurunkan
risiko baby blues. Inovasi ini berpotensi menjadi media edukasi dan skrining kesehatan
mental berbasis digital yang mendukung upaya promotif dan preventif pada pelayanan
kesehatan ibu nifas.

ABSTRACT

"Baby blues" is an emotional disturbance frequently experienced by postpartum mothers that can
potentially escalate into postpartum depression if not detected and treated early. Limited knowledge
regarding postpartum mental health and restricted access to education are factors that increase the
risk of developing baby blues. Utilizing digital technology — specifically health applications — offers
an alternative way to enhance knowledge and mental readiness, as well as facilitate the early
detection of psychological issues among postpartum mothers. This study aimed to analyze the
effectiveness of the "Mom Care" innovation as a digital solution for reducing the risk of baby blues
among postpartum mothers at the Gunung Meriah Community Health Center (Puskesmas) in Deli
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Serdang Regency. A quasi-experimental design with a pretest-posttest control group approach was
employed. Participants were selected using purposive sampling and assigned to either an
intervention group or a control group. The intervention was delivered via the Mom Care application,
which provided psychological education, Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) screening,
daily mood monitoring, coping strategies, stress management techniques, and family support
resources. Data analysis was conducted using paired t-tests and independent t-tests, with a
significance level of a=0.05. Use of the Mom Care application resulted in an increase in postpartum
mothers' knowledge (mean score rising from 7.25 to 10.70; p=0.001) and mental readiness (from
26.35 to 31.40; p=0.001). Additionally, a reduction in EPDS scores was observed (from 14.18 to
7.55; p=0.001). The intervention group demonstrated greater improvements in knowledge and
mental readiness, as well as a more significant reduction in EPDS scores, compared to the control
group. The Mom Care application proved effective in enhancing the knowledge and mental readiness
of postpartum mothers and reducing the risk of baby blues. This innovation holds potential as a
digital-based tool for education and mental health screening, supporting health promotion and
preventive efforts in postpartum care services.

This is an open access article under the CC BY-NC license. |® @ @
Copyright © 2021 by Author. Published by Universitas Bina Bangsa Getsempena

PENDAHULUAN

Masa nifas merupakan periode transisi setelah persalinan yang ditandai oleh
perubahan fisiologis, hormonal, psikologis, dan sosial yang menuntut penyesuaian ibu
secara menyeluruh (Wu & Jin, 2025). Pada periode ini, tubuh dan otak ibu mengalami
adaptasi biologis dan neuroplastisitas yang mendukung pengasuhan, tetapi sekaligus
dapat meningkatkan kerentanan terhadap gangguan mental pascapersalinan (Park et al.,
2025). Secara hormonal, kadar estrogen dan progesteron turun tajam dalam beberapa hari
setelah melahirkan, dan perubahan ini berkaitan dengan perubahan emosi serta
meningkatnya risiko gejala depresi pada sebagian ibu, meskipun gangguan tersebut
tampaknya dipengaruhi juga oleh sensitivitas biologis individual, ritme sirkadian,
inflamasi, dan faktor psikososial (Huluba et al., 2025).

Baby blues merupakan salah satu gangguan emosional yang paling sering terjadi
pada masa nifas, dengan gejala berupa perasaan sedih, mudah menangis, cemas, mudah
tersinggung, labil secara emosional, serta kadang disertai kelelahan, gangguan tidur, dan
sulit berkonsentrasi dalam beberapa hari pertama setelah persalinan (Tosto et al.,
2023). Kondisi ini umumnya muncul pada hari ke-3 hingga ke-5, memuncak sekitar hari
ke-4 sampai ke-6, lalu mereda sendiri sebelum hari ke-10 hingga dalam dua minggu
pascapersalinan (Motyka & Sioma-Markowska, 2025). Meskipun sering dianggap sebagai
kondisi sementara dan non-patologis, baby blues tetap penting dikenali karena dapat
mengganggu penyesuaian ibu terhadap peran barunya, berkaitan dengan ketidakpastian

peran maternal dan kesulitan menjalankan tugas sebagai ibu, serta pada sebagian
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perempuan dapat menjadi penanda awal meningkatnya risiko depresi
pascapersalinan (Landman et al., 2024).

Secara global, kejadian baby blues masih tergolong tinggi, dengan prevalensi yang
dilaporkan bervariasi luas dari13,7% hingga 76% dan estimasi gabungan sekitar 39%,
sementara beberapa tinjauan lain menempatkan angkanya pada kisaran 30-75% atau 50-
75% pada ibu pascapersalinan (Rezaie-Keikhaie et al.,, 2020). Variasi ini tampaknya
dipengaruhi oleh perbedaan konteks geografis, budaya, sosial, ekonomi, serta
heterogenitas definisi dan metode penilaian, dengan angka yang dilaporkan berbeda
antarwilayah, misalnya 27,1% di Jepang, 31,3% di Nigeria, 50-80% di Iran, 58% di India,
dan prevalensi tertinggi di Afrika sekitar 49,6%. Tingginya angka tersebut menunjukkan
bahwa baby blues masih menjadi masalah kesehatan mental maternal yang perlu
mendapat perhatian serius, karena deteksi dini, edukasi, dan dukungan dari tenaga
kesehatan setelah persalinan penting untuk mencegah perburukan menjadi gangguan
suasana hati pascapersalinan yang lebih berat (Mathew, 2025).

Baby blues tidak hanya memengaruhi kondisi emosional ibu, tetapi juga dapat
mengganggu ikatan ibu-bayi dan kualitas interaksi awal, karena gejala mood yang muncul
pada masa nifas berkaitan dengan bonding yang lebih buruk, berkurangnya keterlibatan
afektif, serta gangguan respons ibu terhadap bayi (Moyo et al., 2020). Jika gejala ini tidak
dikenali atau berlangsung berat dan menetap, baby blues merupakan faktor risiko yang
jelas untuk berkembang menjadi depresi postpartum, dengan studi kohort dan kasus-
kontrol menunjukkan peningkatan risiko bermakna, termasuk OR 3,52 dan aOR 2,1 untuk
onset dini. Saat depresi postpartum terjadi, dampaknya meluas pada ibu dan keluarga,
termasuk penurunan kualitas hidup, hambatan menjalankan peran pengasuhan, gangguan
bonding, dan hubungan keluarga yang kurang kondusif (Koenarso et al., 2024).

Rendahnya pengetahuan ibu tentang perubahan psikologis pascapersalinan
tampaknya berkontribusi terhadap terjadinya baby blues, karena banyak ibu merasa belum
siap menghadapi pengalaman emosional setelah melahirkan dan pendidikan kesehatan
pascapersalinan dari tenaga kesehatan berhubungan kuat dengan kejadian postpartum
blues (Nazarenko et al., 2024). Edukasi masa nifas juga masih sering lebih berfokus pada
bayi dan aspek fisik ibu, seperti makanan, kebersihan, laktasi, dan kesehatan umum,
sementara informasi tentang kesehatan mental, emosi, dan tantangan psikologis ibu dinilai
masih kurang (Adams et al., 2023). Keterbatasan ini menyebabkan ibu sulit membedakan
perubahan normal dengan masalah yang memerlukan perhatian, termasuk gejala
emosional awal, sehingga kebutuhan akan edukasi yang lebih dini, lebih komprehensif,

serta skrining dan dukungan dari tenaga kesehatan menjadi jelas (Yunike, 2023).
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Perkembangan teknologi informasi dan komunikasi telah membuka peluang besar
bagi penyelenggaraan edukasi kesehatan yang lebih fleksibel dan mudah diakses, karena
pembelajaran digital dapat mengatasi hambatan waktu dan lokasi serta mendukung akses
luas melalui perangkat seluler (Stamer et al., 2026). Penggunaan smartphone yang semakin
meluas juga memperkuat potensi ini, seiring tingginya kepemilikan ponsel secara global
dan luasnya pemanfaatan telepon seluler untuk akses informasi kesehatan dan pendidikan
secara cepat, praktis, dan berkelanjutan. Edukasi berbasis digital memiliki keunggulan
karena dapat diakses kapan saja dan di mana saja, dapat disampaikan secara online
maupun offline, serta mampu menyajikan materi melalui aplikasi, simulasi, video, kuis,
permainan, dan platform interaktif yang meningkatkan keterlibatan dan pengalaman
belajar dibandingkan metode konvensional (Mancone et al., 2024).

Berbagai penelitian menunjukkan bahwa intervensi digital berbasis aplikasi
berpotensi meningkatkan literasi kesehatan mental, memperkuat dukungan psikologis,
dan membantu menurunkan gejala depresi postpartum, karena aplikasi dapat
menyediakan psikoedukasi, latihan berbasis CBT atau mindfulness, umpan balik, serta
dukungan sosial yang mudah diakses; secara kuantitatif, meta-analisis melaporkan
penurunan skor EPDS pada kelompok intervensi, dan beberapa uji acak juga menemukan
penurunan gejala depresi serta peningkatan dukungan sosial dan efikasi diri
ibu (Brocklehurst et al., 2024; Miura et al., 2023). Namun, bukti juga menunjukkan bahwa
sebagian besar aplikasi yang dikembangkan masih berfokus pada edukasi umum,
psikoedukasi, atau penanganan depresi postpartum, dengan fitur yang tersebar seperti
modul edukasi, pelatihan coping, mood tracking, dan skrining EPDS, tetapi jarang
menggabungkan seluruh kebutuhan dalam satu sistem yang spesifik untuk edukasi
psikologis masa nifas dan deteksi dini baby blues mandiri (Mohtasim et al., 2026).

Salah satu inovasi yang dikembangkan untuk menjawab kebutuhan tersebut adalah
aplikasi Mom Care, yaitu media edukasi digital berbasis android dan web yang memuat
edukasi psikologis interaktif, informasi mengenai baby blues, strategi coping, manajemen
stres, self-care, dukungan keluarga, serta fitur skrining digital menggunakan Edinburgh
Postnatal Depression Scale (EPDS) dan monitoring emosi harian. Penelitian ini bertujuan
untuk menganalisis efektivitas inovasi Mom Care sebagai solusi digital dalam menurunkan

risiko baby blues pada ibu nifas di Puskesmas Gunung Meriah Kabupaten Deli Serdang.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini menggunakan desain quasi experimental dengan pendekatan pretest-

posttest control group design untuk menganalisis efektivitas aplikasi Mom Care dalam
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menurunkan risiko baby blues pada ibu nifas. Penelitian dilaksanakan di Puskesmas
Gunung Meriah Kabupaten Deli Serdang. Populasi penelitian adalah seluruh ibu nifas
yang memenubhi kriteria inklusi dan eksklusi selama periode penelitian. Sampel dipilih
menggunakan teknik purposive sampling dan dibagi menjadi dua kelompok, yaitu
kelompok intervensi yang memperoleh edukasi melalui aplikasi Mom Care dan kelompok
kontrol yang memperoleh edukasi standar dari tenaga kesehatan. Pengukuran dilakukan
pada awal penelitian (pretest) dan setelah pemberian intervensi (posttest) untuk menilai
perubahan tingkat risiko baby blues, pengetahuan, dan kesiapan mental ibu nifas.

Instrumen penelitian terdiri atas kuesioner pengetahuan tentang baby blues, kuesioner
kesiapan mental ibu nifas, serta Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS) untuk
mengukur risiko baby blues. Intervensi diberikan melalui aplikasi Mom Care berbasis
android dan web yang memuat edukasi psikologis mengenai perubahan emosional masa
nifas, tanda dan gejala baby blues, strategi coping, manajemen stres, self-care, dukungan
keluarga, fitur skrining digital EPDS, serta monitoring emosi harian. Seluruh instrumen
telah melalui uji validitas dan reliabilitas dengan hasil menunjukkan nilai corrected item-
total correlation lebih besar dari nilai r tabel (0,361). Kuesioner pengetahuan memiliki nilai
Cronbach’s Alpha sebesar 0,881 dan kuesioner kesiapan mental sebesar 0,824, yang
menunjukkan bahwa instrumen penelitian valid dan reliabel untuk digunakan dalam
pengumpulan data.

Pengumpulan data dilakukan melalui pengisian kuesioner pada tahap pretest dan
posttest di kedua kelompok penelitian. Selama masa intervensi, responden pada kelompok
intervensi menggunakan aplikasi Mom Care secara mandiri dengan pendampingan tenaga
kesehatan, sedangkan kelompok kontrol hanya menerima edukasi rutin yang diberikan
oleh puskesmas. Data yang diperoleh dianalisis menggunakan statistik deskriptif untuk
menggambarkan karakteristik responden, tingkat pengetahuan, kesiapan mental, dan skor
EPDS. Uji normalitas dan homogenitas dilakukan sebelum analisis inferensial. Perbedaan
skor sebelum dan sesudah intervensi dalam masing-masing kelompok dianalisis
menggunakan paired t-test, sedangkan perbedaan perubahan skor antara kelompok
intervensi dan kelompok kontrol dianalisis menggunakan independent t-test dengan

tingkat kemaknaan statistik a = 0,05.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Penggunaan aplikasi mom care sebagai media edukasi digital pada ibu nifas
Penggunaan Aplikasi Mom Care

Variabel Sebelum Sesudah p-value
Mean * SD Mean = SD
Pengetahuan 7,25+2,519 10,70 £ 3,653 0,001
Kesiapan Mental 26,35 + 2,558 31,40 + 3,425 0,001
EPDS 14,18 £2,123 7,55 3,178 0,001

Penggunaan aplikasi mom care sebagai media edukasi digital dapat meningkatkan
pengetahuan ibu nifas sebelum dan sesudah dengan nilai p=0,001 (p<0,05) dengan rata-rata
sebelum 7,25 menjadi 10,70 rata-rata sesudah. Penggunaan aplikasi mom care sebagai
media edukasi digital dapat meningkatkan kesiapan mental ibu nifas sebelum dan sesudah
diperoleh nilai p=0,001 dengan skor rata-rata sebelum 26,35 menjadi 31,40 rata-rata
sesudah. Kemuddian penggunaan aplikasi mom care sebagai media edukasi digital juga
dapat menurunkan skor EPDS sebelum dan sesudah diperoleh nilai p=0,001 dengan nilai
rata-rata sebelum 14,18 menjadi 7,55 rata-rata sesudah (Tabel 1).

Tabel 2. Efektifitas penggunaan aplikasi mom care sebagai media edukasi digital pada ibu

nifas

Variabel Rata-Rata Standar Deviasi p-value
Pengetahuan
Kelompok Intevensi 5,15 4,120 0.006
Kelompok Kontrol 1,75 2,074 !
Kesiapan Mental
Kelompok Intevensi 7,85 4,416 0.001
Kelompok Kontrol 2,25 2,268 !
EPDS
Kelompok Intevensi 9,85 3,150 0.001
Kelompok Kontrol -3,40 2,644 !

Aplikasi mom care sebagai media edukasi digital dapat meningkatkan pengetahuan
ibu nifas dalam menurunkan risiko baby blues dengan nilai p=0,006 dan kelompok
intervensi terbukti lebih efektif dengan nilai rata-rata sebesar 5,15 dibanding kelompok
kontrol sebesar 1,75. Aplikasi mom care sebagai media edukasi digital dapat meningkatkan
kesiapan mental ibu nifas dalam menurunkan risiko baby blues dengan nilai p=0,001 dan
kelompok intervensi terbukti lebih efektif dengan nilai rata-rata sebesar 7,85 dibanding
kelompok kontrol sebesar 2,25. Aplikasi mom care sebagai media edukasi digital dapat
menurunkan skor EPDS ibu nifas dengan nilai p=0,001 dan kelompok intervensi terbukti
lebih efektif dengan nilai rata-rata sebesar -9,85 dibanding kelompok kontrol sebesar -3,40
(Tabel 2).
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Hasil penelitian menunjukkan bahwa penggunaan aplikasi Mom Care sebagai media
edukasi digital efektif dalam meningkatkan pengetahuan ibu nifas mengenai baby blues.
Analisis sebelum dan sesudah intervensi menunjukkan adanya peningkatan skor
pengetahuan yang signifikan dari rata-rata 7,25 menjadi 10,70 dengan nilai p=0,001
(p<0,05). Selain itu, hasil uji efektivitas menunjukkan bahwa kelompok intervensi
mengalami peningkatan pengetahuan yang lebih tinggi dibandingkan kelompok kontrol
(5,15 vs 1,75; p=0,006). Temuan ini mengindikasikan bahwa edukasi berbasis aplikasi
mampu memberikan informasi yang lebih mudah diakses dan dipahami dibandingkan
edukasi konvensional yang diberikan selama pelayanan nifas.

Rendahnya tingkat pengetahuan sebelum intervensi menunjukkan bahwa banyak
ibu nifas belum memperoleh informasi yang memadai mengenai perubahan psikologis
pascapersalinan, karena postpartum care masih sering dipahami terutama sebagai
perawatan bayi dan aspek fisik ibu, sementara informasi tentang kesehatan mental ibu
masih kurang atau belum terpenuhi (Lee et al., 2026). Kesenjangan ini tampak pada temuan
bahwa banyak perempuan merasa tidak siap menghadapi depresi, kecemasan, dan
tantangan emosional setelah melahirkan, pengetahuan tanda bahaya masa nifas masih
rendah, dan literasi depresi postpartum juga belum memadai (E1 Ayadi et al.,
2025). Akibatnya, banyak ibu tidak mampu mengenali gejala awal baby blues seperti mood
swings, mudah menangis, cemas, dan iritabilitas, sementara rendahnya pengetahuan,
stigma, dan minimnya dukungan ikut menghambat pencarian bantuan profesional
sehingga perubahan suasana hati sering dianggap sebagai beban yang harus ditanggung
sendiri (Taufiq & Manda, 2024).

Peningkatan pengetahuan setelah penggunaan aplikasi Mom Care menunjukkan
bahwa penyampaian informasi melalui media digital dapat meningkatkan literasi
kesehatan mental ibu nifas. Materi yang disajikan dalam bentuk video, infografis, gambar
edukatif, dan informasi interaktif memudahkan ibu memahami konsep yang sebelumnya
dianggap sulit. Temuan ini sejalan dengan Brocklehurst et al. (2024) dan Miura et al. (2023)
yang menunjukkan bahwa intervensi digital berbasis aplikasi efektif memperbaiki hasil
kesehatan mental pascapersalinan, termasuk penurunan gejala depresi dan kecemasan,
melalui program berbasis CBT, mindfulness, psikoedukasi, dan edukasi yang dapat
diakses mandiri. Bukti pendukung juga menunjukkan bahwa mHealth dapat
meningkatkan pengetahuan kesehatan ibu, karena aplikasi memberi akses fleksibel
terhadap materi edukasi, dan intervensi yang melibatkan komunikasi sinkron serta
dukungan sosial menghasilkan peningkatan pengetahuan tanda bahaya yang lebih besar

dibanding kelompok kontrol (Handayani, 2023).
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Selain meningkatkan pengetahuan, aplikasi Mom Care juga terbukti meningkatkan
kesiapan mental ibu nifas. Hasil penelitian menunjukkan adanya peningkatan skor
kesiapan mental dari rata-rata 26,35 menjadi 31,40 setelah intervensi dengan nilai p=0,001
(p<0,05). Pada analisis antar kelompok, peningkatan kesiapan mental pada kelompok
intervensi juga lebih tinggi dibandingkan kelompok kontrol (7,85 vs 2,25; p=0,001). Hasil
ini menunjukkan bahwa edukasi digital yang diberikan tidak hanya meningkatkan aspek
kognitif, tetapi juga memperkuat kemampuan psikologis ibu dalam menghadapi
perubahan emosional selama masa nifas.

Kesiapan mental merupakan faktor penting dalam adaptasi menjadi seorang ibu,
karena masa postpartum adalah periode transisi yang ditandai oleh perubahan biologis,
psikososial, dan peran pengasuhan yang dapat meningkatkan kerentanan emosional (Dessi
et al., 2024). Sebelum intervensi, kesiapan mental yang rendah hingga sedang tampaknya
dapat dipengaruhi oleh kurangnya pemahaman tentang tantangan emosional setelah
melahirkan dan kesenjangan antara harapan dengan realitas postpartum (Rikhaniarti et al.,
2025). Kondisi ini masuk akal karena perubahan hormonal yang cepat, pemulihan fisik
pascapersalinan, gangguan tidur, kelelahan, serta tuntutan merawat bayi diketahui
berkaitan dengan stres psikologis dan gejala suasana hati pada ibu baru. Pada ibu yang
belum siap, proses adaptasi ini lebih mudah berkembang menjadi baby blues, yang sering
muncul pada minggu pertama dengan gejala seperti mudah menangis, cemas, iritabel, dan
insomnia, serta dapat menjadi faktor risiko gangguan mood yang lebih berat bila tidak
dikenali sejak dini (Mohamed et al., 2025).

Peningkatan kesiapan mental yang diperoleh setelah penggunaan aplikasi Mom Care
menunjukkan bahwa edukasi psikologis yang terstruktur mampu memperkuat resiliensi
ibu nifas. Informasi mengenai strategi koping, teknik relaksasi, manajemen stres, self-care,
dan pentingnya dukungan keluarga membantu ibu memahami bahwa perubahan emosi
pascapersalinan merupakan proses adaptasi yang normal. Temuan ini sejalan dengan
penelitian Prasanty dan Ernawati (2025) yang menunjukkan bahwa intervensi kesehatan
digital berbasis dukungan psikososial dan edukasi dapat membantu ibu beradaptasi pada
masa postpartum dengan meningkatkan self-efficacy dan dukungan sosial, sekaligus
menurunkan gejala depresi dan kecemasan.

Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa aplikasi Mom Care efektif menurunkan
risiko baby blues yang diukur menggunakan skor Edinburgh Postnatal Depression Scale
(EPDS). Rata-rata skor EPDS menurun secara signifikan dari 14,18 menjadi 7,55 setelah
intervensi dengan nilai p=0,001 (p<0,05). Pada analisis efektivitas, kelompok intervensi

mengalami penurunan skor EPDS yang lebih besar dibandingkan kelompok kontrol (-9,85
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vs -3,40; p=0,001). Penurunan tersebut menunjukkan bahwa penggunaan aplikasi Mom
Care mampu memperbaiki kondisi emosional ibu nifas serta mengurangi gejala yang
berkaitan dengan risiko baby blues.

Penurunan skor EPDS yang signifikan mengindikasikan bahwa Mom Care tidak
hanya berfungsi sebagai media edukasi, tetapi juga sebagai sarana deteksi dini dan
pemantauan kesehatan mental ibu nifas. Fitur skrining EPDS digital dan monitoring emosi
harian memungkinkan ibu mengenali perubahan kondisi psikologis secara mandiri
sehingga tindakan pencegahan dapat dilakukan lebih cepat. Temuan ini mendukung
penelitian Lin-Lewry et al. (2024) dan bukti sintesis yang lebih baru bahwa intervensi
berbasis aplikasi mobile dapat meningkatkan self-efficacy, memperkuat dukungan
psikologis, dan menurunkan gejala depresi postpartum (Miura et al., 2023). Efek ini juga
tampak pada intervensi digital yang dibantu tenaga kesehatan, yang meningkatkan
dukungan sosial dan keterikatan ibu-bayi sekaligus menurunkan skor depresi setelah
intervensi dan pada tindak lanjut. Dengan demikian, Mom Care berpotensi menjadi inovasi
pelayanan kesehatan maternal berbasis teknologi yang mendukung upaya promotif dan
preventif di layanan kesehatan primer, terutama bila menggabungkan edukasi, dukungan
psikososial, dan skrining dini untuk menurunkan risiko baby blues pada ibu nifas

(Mancinelli et al., 2023).

SIMPULAN DAN SARAN

Penerapan aplikasi Mom Care terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan
dan kesiapan mental ibu nifas serta menurunkan risiko baby blues yang ditunjukkan
melalui peningkatan skor pengetahuan dan kesiapan mental serta penurunan skor EPDS
secara signifikan setelah intervensi. Fitur edukasi psikologis, skrining digital, dan
pemantauan emosi harian yang tersedia dalam aplikasi mampu membantu ibu nifas
mengenali perubahan emosional, meningkatkan kemampuan adaptasi, serta melakukan
deteksi dini terhadap gangguan psikologis pascapersalinan. Peneliti selanjutnya
disarankan untuk melakukan penelitian dengan jumlah sampel yang lebih besar, cakupan
wilayah yang lebih luas, waktu pemantauan yang lebih panjang, serta mengembangkan
fitur konsultasi langsung dan keterlibatan keluarga guna meningkatkan efektivitas aplikasi

dalam mencegah gangguan kesehatan mental pada ibu pascapersalinan.
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