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ABSTRACT

THE INFLUENCE OF BERGAMOT ESSENTIAL OIL AROMATHERAPY
COMBINED WITH QUR’ANIC MUROTTAL ON THE PREVENTION OF
POSTPARTUM BLUES IN POSTPARTUM MOTHERS AT THE
PEJAGOAN BRANCH OF THE INDONESIAN MIDWIVES
ASSOCIATION (IBI)

The background of this study is the high prevalence of postpartum blues, a common
emotional disturbance experienced by postpartum mothers, characterized by
anxiety, mood swings, sadness, and sleep disturbances. If not properly managed,
this condition may escalate into postpartum depression, negatively impacting
maternal mental health and infant care. The objective of this study is to evaluate the
effectiveness of combining bergamot essential oil aromatherapy and Qur’anic
murottal in preventing postpartum blues. The method used in this study was a
quantitative pre-experimental one-group pretest-posttest design involving 44
postpartum mothers selected through purposive sampling at the Pejagoan Branch
of the Indonesian Midwives Association (IBI). The intervention consisted of daily
bergamot oil inhalation and listening to Qur’anic murottal. Psychological
conditions were assessed using the Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS)
before and after the intervention, and data were analyzed using a paired t-test. The
results of this study showed that the mean EPDS score significantly decreased from
5.20 to 3.14 after the intervention (p < 0.001), indicating a meaningful reduction in
postpartum blues symptoms. The conclusion of this study is that the combination
of bergamot aromatherapy and Qur’anic murottal is a safe and effective non-
pharmacological intervention for reducing postpartum blues. The recommendation
for future research is to apply this intervention in broader populations and compare
its effectiveness with other non-pharmacological therapies.

Keywords: aromatherapy, murottal, postpartum blues
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INTISARI

PENGARUH KOMBINASI AROMATERAPI BERGAMOT ESSENTIAL OIL DAN
MUROTTAL AL-QUR’AN TERHADAP PENCEGAHAN POSTPARTUM BLUES
PADA IBU POSTPARTUM DI WILAYAH IBI
RANTING PEJAGOAN

Latar belakang dari penelitian ini adalah tingginya angka kejadian postpartum
blues, yaitu gangguan emosional ringan yang umum dialami oleh ibu setelah
melahirkan. Kondisi ini ditandai dengan perasaan cemas, perubahan suasana hati,
kesedihan, dan gangguan tidur. Jika tidak ditangani dengan baik, postpartum blues
dapat berkembang menjadi depresi postpartum yang berdampak pada kesechatan
mental ibu serta perawatan bayi. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk
mengevaluasi pengaruh kombinasi aromaterapi bergamot essential oil dan murottal
Al-Qur’an dalam mencegah postpartum blues. Metode yang digunakan dalam
penelitian ini adalah desain kuantitatif pre-eksperimen dengan pendekatan one-
group pretest-posttest, melibatkan 44 ibu postpartum yang dipilih menggunakan
teknik purposive sampling di wilayah IBI Ranting Pejagoan. Intervensi dilakukan
melalui pemberian aromaterapi bergamot secara inhalasi dan mendengarkan
murottal Al-Qur’an setiap hari. Kondisi psikologis diukur sebelum dan sesudah
intervensi menggunakan kuesioner Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS),
dan data dianalisis menggunakan uji t berpasangan. Hasil dari penelitian ini
menunjukkan bahwa rerata skor EPDS menurun signifikan dari 5,20 menjadi 3,14
setelah intervensi (p < 0,001), yang mengindikasikan adanya penurunan gejala
postpartum blues. Kesimpulan dari penelitian ini adalah bahwa kombinasi
aromaterapi bergamot dan murottal Al-Qur’an merupakan intervensi
nonfarmakologis yang aman dan efektif dalam mencegah postpartum blues.
Rekomendasi untuk penelitian selanjutnya adalah agar intervensi ini diterapkan
pada populasi yang lebih luas serta dibandingkan efektivitasnya dengan terapi
nonfarmakologis lainnya.

Kata kunci: aromaterapi, murottal, postpartum blues
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Masa nifas adalah tahap yang dimulai tepat setelah ari-ari keluar dan
berlanjut hingga rahim pulih seperti semula, yang umumnya berlangsung
selama enam minggu, meskipun pemulihan organ reproduksi secara
menyeluruh dapat memerlukan waktu hingga tiga bulan. Periode ini, yang
berlangsung sekitar 68 minggu, merupakan masa transisi bagi ibu dalam
melakukan penyesuaian baik secara fisiologis maupun psikososial terhadap
peran barunya. Pada fase ini, ibu sering mengalami peningkatan sensitivitas
emosional, mudah tersinggung, serta menunjukkan ketidakstabilan emosi,
sehingga peristiwa kecil sekalipun bisa memicu tekanan psikologis (Tonasih
etal.,2023).

Peran keibuan secara resmi dimulai setelah proses persalinan,
terutama bagi ibu yang menjalani kehamilan pertamanya. Kelelahan akibat
proses persalinan dapat berdampak pada kesiapan ibu dalam menjalankan
tanggung jawab barunya. Bulan pertama pasca persalinan menjadi masa
yang sangat krusial, terutama dalam aspek psikologis. Gangguan emosional
seperti postpartum blues dapat muncul dan menghambat pencapaian peran
sebagai ibu. Sayangnya, kondisi ini sering kali tidak teridentifikasi dengan
baik dan luput dari penanganan yang tepat, sehingga berpotensi berkembang
menjadi depresi pasca melahirkan (Malahayati, 2020).

World Health Organization (2020), kekhawatiran berlebihan
merupakan faktor krusial yang berkontribusi besar terhadap kondisi
disabilitas secara global. Gangguan psikiatri ini diperkirakan akan
menyumbang sekitar 15% dari keseluruhan beban morbiditas di seluruh
dunia. Penelitian yang dilakukan di Osaka pada tahun 2019 menemukan

bahwa prevalensi kecemasan pada ibu postpartum mencapai 13,8%. Pada
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masa satu tahun pertama setelah melahirkan, sekitar 10% hingga 15% ibu
mengalami gangguan kecemasan (Fitria et al., 2022)

Menurut Marwiyah et al (2022) pasca persalinan ibu kerap
mengalami kondisi emosional berupa kesedihan yang dikenal dengan istilah
postpartum blues. Istilah ini menggambarkan keadaan emosional berupa
kesedihan dan gejala depresi ringan yang muncul beberapa hari setelah
proses persalinan, umumnya antara dua hingga tiga hari setelah melahirkan,
dan biasanya mereda dalam waktu 7 hingga 14 hari.

Postpartum blues diperkirakan dialami oleh sekitar 70-80% ibu
setelah melahirkan, dengan gejala mulai tampak pada hari ke-2 hingga ke-
4 pasca persalinan. Manifestasi dari kondisi ini meliputi perasaan sedih,
depresi ringan, disforia, tangisan yang tidak terkendali, iritabilitas,
kecemasan, sakit kepala, labil emosi, perasaan tidak mampu,
kecenderungan menyalahkan diri, gangguan tidur, serta perubahan nafsu
makan (Purwati et al., 2023).

. Secara global, dilaporkan bahwa kasus postpartum blues dialami
oleh sekitar 3% hingga 8% wanita setelah melahirkan. Data dari Riset
Kesehatan Dasar tahun 2019 menunjukkan bahwa di Indonesia, fenomena
postpartum blues ini cukup umum, dengan perkiraan antara 50% hingga
80% ibu yang mengalaminya. (Farlikhatun et al., 2023).

Penting untuk mendeteksi dan menangani postpartum blues sedini
mungkin guna mencegah progresi menuju kondisi psikologis yang lebih
serius seperti postpartum depression atau bahkan psikosis. Apabila tidak
ditangani, gangguan ini berpotensi mempengaruhi kesehatan mental ibu,
perkembangan emosional bayi, serta peran ibu dalam kehidupan keluarga.
Oleh karena itu, sistem pemantauan yang komprehensif selama masa
kehamilan hingga nifas menjadi krusial dalam mengidentifikasi gangguan
ini secara dini, sehingga dapat segera diberikan intervensi baik secara
farmakologis maupun nonfarmakologis., dapat segera dilakukan.

(Susilawati et al., 2019). Postpartum blues dapat diobati dengan
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menggunakan teknik farmakologis dan nonfarmakologis (Yolanda et al.,
2022).

Program PINTAR (Program Ibu Indonesia Tangguh dan Sehat Jiwa
Raga) merupakan inisiatif yang mendukung kesehatan mental ibu hamil dan
ibu nifas dalam layanan Kesehatan Ibu dan Anak (KIA). Program ini
mencakup pelatihan kepada tenaga kesehatan untuk memberikan layanan
kesehatan mental kepada ibu hamil dan ibu nifas, bekerja sama dengan
narasumber ahli. Selain itu, program ini juga bertujuan untuk memperkuat
kemampuan para kader dalam mendukung kesehatan mental ibu
(Anindyajati, 2023).

Penggunaan terapi farmakologis seperti antidepresan pada ibu
menyusui kerap menimbulkan efek samping berupa kantuk. Oleh karena itu,
pendekatan nonfarmakologis lebih direkomendasikan karena dinilai lebih
praktis, terjangkau, dan memiliki risiko minimal terhadap kesehatan. Salah
satu intervensi nonfarmakologis yang terbukti efektif dalam meredakan
kecemasan adalah aromaterapi, yakni teknik pemanfaatan minyak esensial
hasil ekstraksi tanaman melalui proses distilasi, yang penggunaannya bisa
dilakukan melalui pengolesan pada kulit atau dengan cara dihirup (Yolanda
et al., 2022).

Salah satu minyak esensial yang dikenal memiliki efek
menenangkan adalah bergamot (Citrus bergamia), sejenis buah jeruk dari
keluarga Rutaceae yang banyak dibudidayakan di wilayah Italia dan
Maroko. Minyak dari kulit buah ini dipercaya mampu memberikan efek
relaksasi, mengurangi gangguan suasana hati, serta membantu mengatasi
insomnia (Cui et al., 2022). Kandungan utama dalam minyak bergamot
meliputi linonen (38%), linalyl acetate (28%), linalool (8%), gamma-terpin
(8%), dan beta-pinene (7%). Dari komponen-komponen tersebut, /inalool
dan linalyl acetate diketahui memiliki peran utama dalam mengurangi stres
(Sundara et al., 2022).

Selain aromaterapi, mendengarkan lantunan murottal Al-Qur’an

juga menjadi metode yang banyak digunakan karena mampu menurunkan
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tingkat stres, meningkatkan produksi hormon endorfin, serta menciptakan
efek ketenangan dan relaksasi secara alami. Mendengarkan Al-Qur’an
membantu mengurangi rasa takut sekaligus menenangkan pikiran. Banyak
penelitian menunjukkan bahwa cara terapi ini membantu dalam menjaga
tekanan darah tetap stabil, meratakan irama jantung dan denyut nadi, serta
mengatur fungsi gelombang otak dan pola pernapasan. Dampak fisiologis
tersebut secara keseluruhan menciptakan ketenangan emosional dan
berperan dalam meningkatkan kejernihan berpikir (Yolanda et al., 2022).

Studi yang dilakukan oleh Riyanti et al. (2024) Aromaterapi
menggunakan minyak esensial bergamot terbukti manjur dalam
menurunkan tingkat kecemasan pada ibu yang sedang menjalani persalinan
kala I. Temuan serupa juga diperoleh dari penelitian lain yang menunjukkan
bahwa terapi dengan lantunan murottal Al-Qur’an memiliki dampak
signifikan dalam mereduksi kecemasan pada ibu pasca persalinan, baik pada
kelompok primipara maupun multipara (Fitria et al., 2022).

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan peneliti pada
tanggal 8 Januari 2025 melalui wawancara terhadap 15 ibu nifas, ditemukan
bahwa 10 orang di antaranya menunjukkan gejala postpartum blues.
Kejadian ini teridentifikasi di beberapa Praktik Mandiri Bidan (PMB) di
bawah naungan IBI Ranting Pejagoan. Hasil tersebut menjadi dasar
dorongan bagi peneliti untuk mengkaji lebih lanjut pengaruh kombinasi
aromaterapi minyak esensial bergamot dan lantunan murottal Al-Qur’an

dalam upaya pencegahan postpartum blues pada ibu nifas.

. Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian pada latar belakang, maka didapatka rumusan
masalah pada penelitian ini adalah apakah terdapat “Pengaruh Kombinasi
Aromaterapi Bergamot Essential oil dan Murottal Al-Qur’an terhadap
Pencegahan Postpartum blues pada Ibu Postpartum di wilayah IBI ranting

Pejagoan” ?
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C. Tujuan

1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui apakah ada pengaruh kombinasi aromaterapi
bergamot essential oil dan murottal Al-Qur’an terhadap pencegahan
postpartum blues pada ibu postpartum.
2. Tujuan Khusus

a. Mengidentifikasi karakteristik ibu nifas meliputi fase nifas, usia,
pendidikan, pekerjaan, pendapatan keluarga, dan dukungan
keluarga

b. Kejadian postpartum blues sebelum diberikan kombinasi
aromaterapi bergamot essential oil dan murottal AI-Qur’an.

c. Kejadian postpartum blues hasil sesudah diberikan kombinasi
aromaterapi bergamot essential oil dan murottal AI-Qur’an
terhadap pencegahan postpartum blues pada ibu postpartum blues.

d. Mengidentifikasi pengaruh kombinasi aromaterapi bergamot
essential o0il dan murottal Al-Qur’an terhadap pencegahan

postpartum blues pada ibu postpartum blues.

D. Manfaat

1. Manfaat Teoritis
Dengan hasil penelitian ini, diharapkan dapat memberikan
sumbangan dalam memperluas cara pelayanan kebidanan secara
menyeluruh, dengan menekankan pentingnya fokus tidak hanya pada
aspek fisik, tetapi juga pada sisi psikologis dan spiritual. Penelitian ini
juga diharapkan menjadi pijakan awal bagi studi lanjutan yang bertujuan
mengeksplorasi berbagai bentuk terapi nonfarmakologis lainnya dalam

upaya meningkatkan kesejahteraan ibu pada masa pasca persalinan.
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2. Manfaat Praktis

a.

Bagi Peneliti

Penelitian ini bertujuan untuk memperluas pemahaman
peneliti mengenai seberapa efektif kombinasi terapi aromaterapi
dengan minyak esensial bergamot dan murottal Al-Qur’an dalam
mencegah postpartum blues pada ibu yang baru melahirkan. Selain
itu, kegiatan penelitian ini juga menjadi sarana bagi peneliti dalam
menerapkan teori yang telah didapat selama studi, sekaligus
memperdalam pemahaman terhadap metodologi penelitian yang
digunakan.

Bagi TPMB (Tempat Penelitian)

Diharapkan penelitian tentang pengaruh gabungan antara
aromaterapi minyak esensial bergamot dan pembacaan Al-Qur’an
bertujuan untuk mencegah postpartum blues pada wanita setelah
melahirkan. Diharapkan hasil penelitian ini dapat memberikan
kontribusi yang berarti dan memperkaya pengetahuan, terutama
dalam praktik layanan kebidanan di area penelitian.

Bagi Institusi

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber acuan
tambahan dalam bidang kebidanan serta menjadi dasar bagi
penelitian lanjutan terkait pengaruh aromaterapi bergamot essential

oil dan murottal Al-Qur’an dalam mencegah postpartum blues.

E. Keaslian Penelitian

Tabel 1. Keaslian Penelitian

Nama Judul Penelitian  Metode Hasil Persamaan

Peneliti Penelitian Penelitian  dan

dan Tahun Perbedaan

Penelitian dengan

Penelitian

Ridha e al. PENGARUH Penelitian ini Rata-rata Penelitian  ini

(2023) AROMATERAPI  menerapkan tingkat serupa dalam
BERGAMOT metode kuasi- depresi penggunaan
(CITRUS eksperimen postpartum  aromaterapi

Universitas Muhammadiyah Gombong



Nama Judul Penelitian Metode Hasil Persamaan
Peneliti Penelitian Penelitian  dan
dan Tahun Perbedaan
Penelitian dengan
Penelitian
BERGAMIA) dengan pada ibu bergamot,
TERHADAP rancangan nifas namun berbeda
TINGKAT pretest-posttest mengalami  pada tambahan
DEPRESI POST tanpa penurunan murottal ~ Al-
PARTUM DI RS kelompok seusai Qur’an, kriteria
BLUD KOTA kontrol, intervensi responden, dan
TANJUNG menggunakan  aromaterapi  lokasi
PINANG instrumen bergamot, penelitian.
EPDS sebagai dari skor
alat ukur untuk awal sebesar
menilai  level 11,75
kecemasan menjadi
atau gejala  6,94.
depresi.
Lastaro e PENGARUH Penelitian ini Terapi Persamaannya
al. (2024) TERAPI menggunakan  murottal Al- terletak pada
MUROTAL AL- desain one Qur’an terapi murottal
QUR’AN group pretest- terbukti Al-Qur’an,
TERHADAP posttest dengan menurunkan  sementara
TINGKAT 39 responden kecemasan  perbedaannya
KECEMASAN pasca operasi dari tingkat mencakup
PASIEN PRE Sectio berat ke tambahan
OPERASI Caesarea yang sedang, dan aromaterapi
SECTIO dipilih dengan sedang ke bergamot,
CAESARIA metode ringan. kriteria
consecutive responden, dan
sampling. lokasi
penelitian.
Ifzaakfifnie EFEKTIFITAS Penelitian Hasil Persamaannya
etal.(2024) KOMBINASI kuantitatif ini penelitian ada pada
AROMATERAPI  menggunakan  menunjukka penggunaan
LAVENDER DAN accidental n kombinasi terapi murottal
TERAPI sampling dan aromaterapi  Al-Qur’an,
MUROTTAL ZSAS, dengan lavender dan sedangkan
TERHADAP mayoritas terapi perbedaannya
KECEMASAN responden murottal terletak pada
PADA  PASIEN berusia 17-25 berhubunga jenis
PRA OPERASI DI tahun (35%). n signifikan aromaterapi,
RUANG RAWAT dengan kriteria
INAP RSAL DR. penurunan responden, dan
MINTOHARDJO kecemasan lokasi
JAKARTA pasien pre- penelitian.
operasi.
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Hal : Permohonan Ijin

Lampiran ;-

Kepada :

Yth. Kemua IBI Cabang Kabupaten Kebumen

Assalamu’alaikum Wr, Wh.

Teriring do'a semoga kita dalam melaksanakan tugas schari-hari senantiasa mendapat
lindungan dari Allah SWT. Aamiin

Schubungan dengan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Kebidanan Program
Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong, dengan ini kami mohon kesediaannya untuk
memberikan ijin kepada mahasiswa kami:

Nama : Helmys Aisyah

NIM : 2021060005

Judul Penelitian  : Pengaruh Kombinasi Aromaterapi Bergamot Essential Oil dan Murottal
Al-Qur'an Terhadap Pencegahan Postpartumn Blues

Keperluan : Tjin Studi Pendahuluan

Demikian atas perhatian dan ijin yang diberikan kami ucapkan terima kasih,

Wassalamualaikum Wr. Wb,

Universitas Muhammadiyah Gombong



Lampiran 3. Surat [jin Penelitian

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
LEMBAGA PENELITIAN DAN PENGABDIAN MASYARAKAT
Seckretariat : JI. Yos Sudarso no. 461 Gombong, Kebumen Telp. (0287)472433
Email: Ippmi@unimugo.ac.id Web: http://unimugo.ac.id/

No 127751013 AU/PN/ILL2025 Gombong, 21 Maret 2025
Hal : Permohonan Tjin

Lampiran -

Kepada :

Yth. Ketua IBI Kabupaten Kebumen

Assalamu’alaikum Wr. Wh.

Teriring do’a semoga kita dalam melaksanakan tugas sehari-hari senantiasa mendapat
lindungan dari Allah SWT. Aamiin

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Kebidanan Program

Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong, dengan ini kami mohon kesediaannya untuk
memberikan ijin kepada mahasiswa kami:

Nama ; Helmys Aisyah
NIM : 2021060005
Judul Penelitian ~ : Pengaruh Kombinasi Aromaterapi Bergamot Essential Oil dan Murottal

Al-Qur'an terhadap Pencegahan Postpartum Blues pada Tbu Postpartum
d Wilayah IBI Ranting Pejagoan

Keperluan : Ijin Penelitian

Demikian atas perhatian dan ijin yang diberikan kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu alaikum Wr. Wb,

LUNIMUGO " Berkarahter & Mencerathan

Universitas Muhammadiyah Gombong



Lampiran 4. Balasan Surat Studi Pendahuluan dan penelitian

PENGURUS CABANG IKATAN BIDAN INDONESIA
KABUPATEN KEBUMEN

Alamnt : Pecumahan Jatisari Indah Blok H. 05 Kebumen
(Sebelah Timur Terminal Bus Baru Jalur Selatan)
Kode Pos 54317 Tclp.{0287)3882255
Email : ibi_k.ebumen@ynhoo.cu.id

Nomor : 096/PC-IBI/1/2025 Kebumen 6 Januari 2025
Lampiran |- Kepada
Yth. Kepala LPPM
Universitas Muhammadiyah Gombong

di. Tempat

Yang bemu'lda. tangan dibawah ini menyatakan bahwa :
Nama N Lusi Sumartini, $.ST, Bdn
Jabatan : Ketua IBI Cabang Kebumen

Dengan ini menerangkan bahwa :

Nama : Helmys Aisyah

NIM : 2021060005

Judul Penelitian : Pengaruh Kombinasi Aromaterapi Bergamot Essential Oil dan Murottal Al - Qur’an
Terhadap Pencegahan Postpartum Blues.

Berdasarakan surat No : 1040.5/11.3. AU/PN/X11/2024, saya selaku Ketua IBI Cabang
Kebumen memberikan ijin untuk melakukan penelitian di IBI Cabang Kebumen wilayah Ranting
Pejagoan I dan Ranting Pejagoan 11,

Demikian surat ini dibuat untuk dapat digunakan sebagaiman mestinya.

Kebumen, 6 Januari 2025
KETUA IKATAN BIDAN INDONESI
CABANG KEBUMEN

Hj. N. LUSI SUMARTINI, 8.8T, Bdn

TEMBUSAN
1.Arsip.
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Lampiran 5. Lembar Permohonan Menjadi Responden

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : Helmys Aisyah

NIM  : 1502450053

Jurusan : Kebidanan Program Sarjana

Institusi : Universitas Muhammadiyah Gombong

Menyatakan bahwa saat ini sedang melakukan penelitian berjudul
“PENGARUH KOMBINASI AROMATERAPI BERGAMOT ESSENTIAL OIL
DAN MUROTTAL AL-QUR’AN TERHADAP PENCEGAHAN
POSTPARTUM BLUES PADA IBU POSTPARTUM DI WILAYAH IBI RANTING
PEJAGOAN”. Penelitian ini disusun sebagai salah satu syarat menyelesaikan Studi
Sarjana pada Program Studi Sarjana Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan.

Untuk keperluan tersebut, saya memohon untuk menjadi responden dalam
penelitian ini. Apabila bersedia silahkan menandatangani lembar persetujuan ini
sebagai bukti kesediaan menjadi responden penelitian.

Partisipasi dalam penelitian ini bersifat sukarela, sehingga bebas untuk
mengundurkan diri setiap saat tanpa ada sanksi apapun. Identitas pribadi dan
informasi yang diberikan responden akan dirahasiakan serta hanya akan digunakan
untuk keperluan penelitian ini.

Terimakasih atas partisipasinya.

Peneliti

(Helmys Aisyah)

Universitas Muhammadiyah Gombong



Lampiran 6. Informed Consent

FORMULIR PERSETUJUAN UNTUK
BERPARTISIPASI DALAM PENELITIAN

Judul Penelitian :

Pengaruh Kombinasi Aromaterapi Bergamot Essential oil dan Murottal
Al-Qur’an terhadap Pencegahan Postpartum blues pada Ibu Postpartum di
wilayah IBI ranting Pejagoan.

Saya (Nama Lengkap) :

e Secara suka rela menyetujui bahwa saya terlibat dalam penelitian di
atas.

e Saya yakin bahwa saya memahami tentang tujuan, proses, dan efek yang
mungkin terjadi pada saya jika terlibat dalam penelitian ini.

e Saya telah memiliki kesempatan untuk bertanya dan saya puas dengan
jawaban yang saya terima

e Saya memahami bahwa partisipasi saya dalam penelitian ini bersifat
sukarela dan saya dapat keluar sewaktu-waktu dari penelitian

e Saya memahami bahwa saya akan menerima salinan dari lembaran
pernyataan informasi dan persetujuan

Nama dan Tanda Tanggal
tangan responden No. HP
Nama dan Tanda Taneeal
tangan saksi &8
Nama dan Tanda

tangan wali (jika Tanggal

diperlukan)

Saya telah menjelaskan penelitian kepada pastisipan yang bertandatangan diatas,
dan saya yakin bahwa responden tersebut paham tentang tujuan, proses, dan efek
yang mungkin terjadi jika dia ikut terlibat dalam penelitian ini.

Nama dan Tanda Tanggal 27 Februari 2025

tangan peneliti anggy
Helmys Aisyah 085158844872

Universitas Muhammadiyah Gombong



Lampiran 7. Lembar Sosiodemografi
LEMBAR SOSIODEMOGRAFI

Nama Ibu (inisial)

Umur : Tahun
Tanggal persalinan : / /
Paritas : Kehamilan Pertama () Kehamilan bukan anak pertama ()

Melahirkan secara

Petunjuk pengisian
Lingkari salah satu jawaban yang sesuai pilihan ibu pada pertanyaan di bawah ini!
No Karakteristik Sosiodemografi Diisi oleh

peneliti

1. | Pendidikan terakhir ibu adalah :
a. SD atau SMP
b. SMA/SMK
c. Perguruan Tinggi
2. | Pekerjaan ibu saat ini :
a. Tidak Bekerja
b. Bekerja
3. | Penghasilan keluarga per bulan :
a. <UMK
b. >UMK
*berdasarkan Upah Minimum Kabupaten Kebumen 2025 adalah
Rp 2.259.873
4. | Siapa yang menemani ibu saat melahirkan? (Pilihan jawaban
boleh lebih dari satu)
a. Suami
b. Orang tua / mertua / saudara
c. Orang lain yaitu .........
d. Tidak ada
5. | Siapa yang membantu ibu untuk meringankan pekerjaan rumah
tangga, merawat bayi dan memenuhi kebutuhan ibu ? (Pilihan
jawaban boleh lebih dari satu)
a. Suami
b. Orang tua/ mertua / saudara
c. Orang lain yaitu .........
d. Tidak ada
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Lampiran 8. Lembar Obsevasi fase taking in

Dilakukan Hari
No Hari/Tanggal Responden Intervensi ke
Ya | Tidak 1 2

10.

11.

12

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.
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Lampiran 9. Lembar Observasi fase taking hold

Dilakukan Hari
No Hari/Tanggal Responden Intervensi ke
Ya | Tidak | 3| 4 |5/6]7| 8|9

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.
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Lampiran 10. Lembar Kuesioner £EPDS

KUESIONER

EDINBURGH POSPARTUM DEPRESSION SCALE (EPDS)

Inisial nama

Umur

Riwayat Pendidikan
Pekerjaan

Paritas

Petunjuk kuesioner
1. Bacalah setiap pernyataan dengan seksama dan jawab dengan kondisi anda saat

ini denganmemberi tanda cheklist ( V).
2. Jumlah pernyataan ada 10 item dengan empat pilihan jawaban.
3. Kode pilihan S = Sering , KK = Kadang-kadang , SJ = Sangat Jarang dan TP

=Tidak Pernah

No Pertanyaan KK | SJ | TP

1. | Saya dapat tertawa saat melihat kejadian yang lucu

2. | Saya dapat mengerjakan banyak hal dengan senang

3. | Saya menyalahkan diri sendiri apabila terjadi hal yang
tidak menyenangkan

4. | Saya merasa khawatir dan cemas tanpa alasan yang
jelas

5. | Saya merasa ketakutan tanpa alasan yang jelas

6. | Saya merasa segala sesuatu terasa membebani saya

7. | Saya merasa tidak bahagia sehingga membuat saya
sulit untuk tidur

8. | Saya merasa sedih dan jengkel tanpa alasan

9. | Saya merasa sangat tidak bahagia sehingga
membuat saya menangis

10. | Pernah ada pikiran untuk menyakiti diri sendiri
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Lampiran 11. Panduan Perhitungan Skor EPDS

Panduan Penghitungan Skor EPDS (Edinburgh Postnatal Depression Scale)

Skala ini terdiri dari 10 pertanyaan dengan 4 pilihan jawaban yang dinilai berbeda

tergantung jenis pertanyaannya (positif atau negatif).

1. Skor Tiap Pilihan Jawaban
Setiap pertanyaan memiliki 4 pilihan dengan kode dan skoring sebagai

berikut:

Kode Arti Skor (Pertanyaan Skor (Pertanyaan
Positif: No. 1, 2, 4) Negatif: No. 3, 5-10)
S Sering 0 3
KK | Kadang-kadang 1 2
SJ Sangat Jarang 2 1
‘B Tidak Pernah 3 0

2. Jenis Pertanyaan
Jenis pertanyaan dibedakan menjadi dua kategori:
e Positif (dibalik skornya): Nomor 1, 2, dan 4
e Negatif: Nomor 3, 5, 6, 7, 8,9, dan 10
3. Contoh Penghitungan
Jika seseorang menjawab:
e No. 1 =KK — Positif — Skor 1
e No. 3 =S8J — Negatif — Skor 1
e No. 6 =S — Negatif — Skor 3

Total skor adalah hasil penjumlahan seluruh skor dari 10 pertanyaan.

4. Interpretasi Skor Wan Mohamed Radzi et al (2021)
e Normal : Skor 0-9

e Postpartum Blues : Skor >9

Universitas Muhammadiyah Gombong
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Lampiran 13. SOP Pemberian Aromaterapi Bergamot Essential oil

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)
PEMBERIAN TERAPI INHALASI AROMATERAPI

BERGAMOT ESSENTIAL OIL

PENGERTIAN Terapi inhalasi aromaterapi bergamot essential oil dilakukan
selama 15 menit di sore hari selama 7 hari.

TUJUAN Aromaterapi mencegah Postpartum blues dengan meningkatkan
suasana hati dan mengurangi kecemasan melalui efek aroma.

KEBIJAKAN Dilakukan pada Ibu nifas hari ke 1-7 untuk mencegah
postpartum blues

PETUGAS Dapat dilakukan secara mandiri

PERALATAN 1. Aromaterapi Bergamot essential oil
2. Tissue
3. Handuk

PROSEDUR 1. Mencuci tangan dan keringkan tangan menggunakan handuk

2. Pastikan tangan dalam kondisi kering

3. Melipat tissue menjadi persegi empat

4. Meneteteskan Bergamot essential oil sebanyak 1-7 tetes ke
tissue

5. Memposisikan tubuh senyaman mungkin

6. Posisikan fissue dengan jarak 2-5 cm dari hidung

7. Kemudian dihirup dengan menarik napas dalam-dalam, hal
ini dapat memberikan efek aromaterapi yang memengaruhi
keseimbangan fisik dan mental melalui stimulasi sistem

penciuman.

Sumber: Malahayati (2020), Cui et al. (2022), Sundara et al. (2022).
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Lampiran 14. SOP Pemberian Murottal Al-Qur’an

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)
PEMBERIAN MUROTTAL AL-QUR’AN

PENGERTIAN Terapi mendengarkan audio murottal Ar-Rahman dilakukan
dengan durasi pemberian terapi yaitu 15 menit di sore hari
selama 7 hari.
TUJUAN Diberikan untuk mencegah Postpartum blues, mendengarkan
bacaan Al-Qur’an dapat menciptakan rasa tenang, yang
kemudian memicu perasaan rileks dan membantu mengurangi
stress sehingga mencegah postpartum blues.
KEBIJAKAN Dilakukan pada Ibu nifas hari ke 1-7 untuk mencegah
postpartum blues
PETUGAS Dapat dilakukan secara mandiri
PERALATAN 1. Speaker/Handphone
2. Audio Mp3 Murottal Surah Ar-Rahman ayat 1-78
PROSEDUR 1. Memposisikan tubuh senyaman mungkin
2. Putar audio murottal Al-Qur’an surat Ar-Rahman ayat 1-78
menggunakan volume standar yang dibutuhkan

3. Pusatkan pikiran hanya pada lantunan murottal Al-Qur’an
yang sedang didengarkan.

4. Tutup mata supaya lebih 75emba

5. Dengarkan murottal Al-Qur’an hingga selesai dengan
estimasi waktu 15 menit.

8. Setelah selesai, buka mata 75embali lalu tarik nafas melalui

hidung dan hembuskan nafas melalui mulut.

Sumber: Fitria et al. (2022), Indrayani et al. (2021), Safitri & Supriyanti

(2021).
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Lampiran 15. Hasil Uji Turnitin
Hasil Uji Turnitin

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
PERPUSTAKAAN
1. Yos Sudarso No. 461, Telp./Fax. (0287) 472433 GOMBONG, 54412
Website : https://library.unimugo.ac.id/
E-mail : lib.unimugo@gmail.com

SURAT PERNYATAAN CEK SIMILARITY/PLAGIASI

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Sawiji, M.Sc
NIK 96009
Jabatan : Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan IT

Menyatakan bahwa karya tulis di bawah ini sudah lolos uji cck similarity/plagiasi:

Judul : PENGARUH KOMBINASI AROMA TERAPI BERGAMOT
ESSENTIAL OIL DAN MUROTTAL AL-QUR'AN TERHADAP
PENCEGAHAN POSTPARTUM BLUESPADA IBU POSTPARTUM DI

WILAYAH IBI RANTING PEJAGOAN
Nama ¢ Helmys Aisyah
NIM ;2021060005
Program Studi : Sarjana Kebidanan
Hasil Cek 1 12%

Gombong, 03 Juni 2025

_ Mengetahui,
cha_fu"U[?T Per[fustakuutl, Multimedia, SIM, dan IT

Pustakawan

i’

(Sawiji, M.Sc)
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Lampiran 16. Hasil Uji Etik

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN

<5 %1 HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

* UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

eCertificate KETERANGAN LAYAK ETIK No. Protokol : 21113000378
DESCRIPTION OF ETHICAL
EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"
Nomar : 072.6/11.3. AU/F/KEPK/I11/2025

Peneliti : HELMYS AISYAH
Researcher Eni Indrayani.,S.SiT. M.P.H
Nama Institusi ! KEPK Universitas Muhammadiyah Gombong

Name of The [nstitution

"PENGARUH KOMBINASI AROMATERAP|I BERGAMOT
ESSENTIAL OIL DAN MUROTTAL AL-QUR'AN
TERHADAP PENCEGAHAN POSTPARTUM BLUES PADA
IBU POSTPARTUM DI WILAYAH IBI RANTING
PEJAGOAN "

"THE EFFECT OF THE COMBINATION OF BERGAMOT
ESSENTIAL OIL AROMATHERAPY AND QURANIC
MUROTTAL ON PREVENTING POSTPARTUM BLUES IN
POSTPARTUM MOTHERS IN THE PEJAGOAN BRANCH
OF THE INDONESIAN MIDWIVES ASSOCIATION (IBI)"

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WWHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai limiah, 3)
Pemerataan Beban dan Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7)
Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang
ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2)
Scientific Values, 3) Equitable Assessment and Benefifs, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6)
Confidentiality and Privacy, and 7) Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as
indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 17 Maret 2025 sampai dengan tanggal 17
Maret 2026
This declaration of ethics applies during the period March 17, 2025 unti March 17, 2026

March 17, 2025
Professor and Chairperson,

Ning Iswati, M.Kep

Universitas Muhammadiyah Gombong



Suoquior) YeAIpeuIieyniA Se}SIOATU)

[ Sunog [ [eunoN v [rewoN v [uesumpnq iedepuoy 1 SINN< 4 el JEpL], T (RIS T VIS (unye) ge-unye) g) 1eyos oxdoy esn| 1 0¢ T [pioH Sunye]] dAN] v
[ sus | [euioN [4 [ULION ¥ [uesunyng yedepusy [ MNN< [4 el1oyog] JepiL, 4 ESUUIIA [4 VINS (unqey Gg-unyey (7) 1egos oidoy eisn [ [ 7 [plioH Supje] SAN] e
1 Sueg | [eanoN 1 JPULION ¢ [usuom@edepioy [ 1 SINN< [4 ey JEpiL 4 TeSE(] T dINS (unyey g¢-unye) 0g) 1eyes oxdoy esn | 1 [49 7 [pioH Sunyey] AKN] T
[ Sus | [eoN € [EULION. ¢ [ueSunyng redepusy [ MNN< [4 el 1 S5 € VNVRIVS [ (untey ge-unge) 7) Jeyos oidoy eisn [ LT 7 [ploH Sudje] SAN] 1
1 Suog | [ewioN ¢ [ rewoN 9 [uesunnqiedepuoy | T SINN> I el1Yag JEpLL 4 YESUSUDI T VIS (ungey g¢-unye) () 1eys oxdoy esn |1 €7 7 [proH Suyey) v AN] oy
[ sunog | [euoN 1 [AuIoN ¢ [ueBumon( 1edepuoy 1 SINN> 1 eloyag JEpl], 4 Jese(q [ dINS (unyey ge-unie) 07) 1eyos oxdoy asn| 1 8T 7 [pioH Sunye]) NAN|[  6¢
[ suos | [eulioN I [PULION. ¥ [uesunng yedepuopy [ MNN< [4 eliovjog [ [ESEm € VNVIVS [ (unuey ge-unge 0g) 1egos oidoy eisn) [ 67 7 [ploH Sunpe] AN 8¢
[ sunog | [eunoN ¢ [rewoN v [uesupqiedepuoy |1 SINN> I el1xag JEpLL T [EEE T VIS (unye) g¢-unye) 0g) 1eyos oxdoy esn |1 8T T [pioH Sunyey) EENIE
[ suos | [eutioN S [ULION. g [uesunyng yedepuspy [ MNN< [4 elivjog [ B0 € VNVIVS [ (uner ge-unge) 0g) Jeqos oidoy eisn) [ 0€ 7 [pioH Sunje] NAN]  o¢
I Sunog | [eunoN v [ rewoN L [uesunpng edepusy 1 SINN< [4 elioyg 1 [EEE T VIS (unyey g¢-unye) 0g) 1eyes oxdy esn| 1 LT T [pioH Suyey] HAN|[ <S¢
[ sug | [eoN S [EULION. L [uesunyng redepuopy 1 SINN> 1 el1oxog] JepiL, 4 Jeseq [ JdNS (unge) Gg-unye) (7) 1eys oidoy ersn [ 1T 7 [pioH Supje]] WAN] e
1 suog | [ewioN 7 [ rewoN L [uesunngiedepuoy [T SINN> I el19)og] JepLL 4 YESUSUOI & VIS (ungey g¢-unye) (7) 1eyos oxdoy esn |1 97 7 [proH Suyey) dAN[ e
[ sunog | [euoN 1 [AuIoN ¢ [ueBumon( 1edepuoy [ SINN< [4 el1oxag JEpL], 4 YEBUSUOI [4 VIS (unyey g¢-unie) 07) 1eyds oxdoy asn | 1 97 7 [pioH Sunye]) NS
[ sudg | [euloN 9 [ULION. 9 [ueBunyng yedepuopy [ MNN< é eliovjog 1 B30I € £€a (unge) Gg-unie) (7) 1egos oidoy eisn [ ST 7 |ploH Suppe] AAN] 1€
[ sunog | [eunoN 3 JRULION 9 [uesumpq redepuoy 1 SINN< [2 elioyg i (B T VIS (unye) ge-unye) 0g) 1eyos oxdoy esn | 1 8T T [pioH Sunyey) d AN o€
[ Sug | [euioN v [ULION. g [uesunyng yedepuopy [ MNN< [4 el1oyog] yepiL, Z ESUUIJA k2 VINS (ungey Gg-unye) (7) 1egos oidoy eisn [ [ 7 [pioH Supje] M AN 6T
1 Suneg [ [eunoN v [ rewoN L [ueBunpgiedepuon | 1 SINN< z elioyg 1 [ € VNVRIVS [ (unger ge-unyer o7) yeges oidoy esn | 1 [ T [pioH Suey] SAN| 8¢
[ Sudg | [roN [4 [RULION. S [uesunyng jedepuojy 1 MNN< 4 el 1 1350 € VNVRIVS [ (uney ge-unge) 7) yeqos oidoy eisn [ 67 7 [ploH Supje]] O AN LT
1 suog | [ewioN v [rewoN 9 [uesunyngiedepuoy [T SINN< [4 eloyog 1 JIBSE(] 1 dINS (ungey g¢-unye) (7) 1eyds oxdoy esn |1 3 7 [proH Suyey) LAN] 9T
[ sunog | [euoN [4 [AuIoN 9 [uesunnq redepuoy 1 SINN> 1 el1yog [ {EBUAUOI 4 VNS (unuey ge-unipe) 07) 1eyds oxdoy asn | 1 0¢ 7 [pioH Suiye]) NAN| ST
[ suds | [euloN € [PULION. g [uedumyn jedepuopy [ SINN> I eloyog JepiL, 4 Jese [ dNS (unge) G¢-unie) (7) 1egos oidoy eIsn [ 9T 7 [ploH Sunpel] AAN]  +T
1 suneg | [eunoN ¢ [ rewoN g [ueBuomiedepioy [ 1 SINN< [4 elixag JEpL € TeSe(] [ dINS (unuey ge-unye) 0g) eyes oxdoy esn | 1 5 T [pioH Sunyey) HAN| €t
[ sus | [euioN L [ULON g [uedunyn jedepuoy [ MNN< [4 el1oyog] JepiL, F4 ESUUIIA 3 VINS (unge) gg-unyey (7) 1eyos oidoy eisn [ [44 [ uf sunye]] AAN] T
1 sueg | [eutoN v [rewoN 9 [ueSunynqiedepuoy | 1 SINN< [4 el1oyog epiL T (B T VIS (unyey ge-unye) o) 1eyes oxdoy esn | 1 €7 1 u SuDje], ENIE
[ Sudg | [roN ¥ [RULION. L [uesundyng redepuopy 1 MNN< 4 elidog 1 ESUAURIA T VINS (unye) Gg-unye) (7) 1eyos oidoy ersn [ ST 1 uf Sunye]] BESNIINA
1 suog | [euioN v [rewoN L [uesunngiedepuoy [T SINN< [4 eloyog 1 IeSE(] 1 dINS (ungey g¢-unye) (7) 1eyds oxdoy esn |1 I¢ 1 uf Sunje], SAN[ 61
[ sunog | [euoN € [AuIoN [ [uesunpnq redepuoy [ SINN< [4 el1oxag JEp, G YEBUdUOI T VIS (unyey ge-unie) 07) 1eyes oxdoy asn |1 97 [ ] Subje], v AN] 81
[ suds | [eulioN [4 [PULION. ¢ [ueBumn edepuopy [ SINN< [4 elioyog] epiL, T ESUUIIA [4 VINS (unge) Gg-unie) (7) 1egos 0idoy eIsn [ [44 [ uf Sunye]] AN L1
[ sueg | [eutoN € | rewoN ¢ [ueBuom@redepioy [ 1 SINN< [4 el1xag JEpL, % [ 3 VNVRIVS [ (unge) ge-nye) o7) veges oxdoy esn | 1 97 1 u SuDje], OAN[ 91
[ Sus | [euloN S [ULION. ¢ [uesunn edepuopy [ MNN< [4 eliovjog [ ESUSUDJA [4 VINS (ungey Gg-unye) (7) 1eyos oidoy eisn [ 67 [ uf Sunye]] NAN] <1
1 sueg | [eutoN S [ rewoN S [ueBuom@redepioy [ 1 SINN< [4 elioyog 1 = € va (ungey ge-unye) o) 1eyes oxday esn | 1 LT 1 u Sunje], FEN L
[ suog | [rioN 1 [PULION. ¢ [uesunyng jedepuojy 1 MNN< [4 el 1 S50 £ VNVRIVS [ (ungey ge-unge) (7) 1eqos oxdoy wisn [ 0€ 1 uf Sunye]] v AN[ €1
1 suLog | [ewioN 7 [ rewoN ¢ [ueSunomqredepuoy [T SINN< [4 el JepiL T YEBUSUOI g VIS (ungey g¢-unye) () 1eyds oxdoy esn| 1 (4 1 uf SuDjE] M AN 2T
[ sunog | [euoN € [AuIoN ¢ [ueBumon( 1edepuoy [ SINN< T elioyog [ [ € VNVRIVS | (unger ge-unier 07) regos oxdoy esn | 1 8T [ ] Subje], AAN[ 11
[ sueg | [eulioN ¥ [BULION. ¥ [uesunng yedepuspy [ SINN> I el1oyog] yepiL 4 ESUSUIJA [4 VINS (unge) G¢-unye) (7) 1egos oidoy eisn [ 1T [ uf Sunye]] LAN[ o1
1 suneg | [eunoN v [ rewoN 9 [ueSunpqiedepuay | 1 SINN< [4 eliovjog 1 = 3 VNVRIVS [ (ungey ge-unye) o7) yeges oxdoy esn | 1 97 1 u Subje], VAN 6
[ Sus | [euoN € [ULION. ¢ [uesunng edepuspy [ SINN> J elivyog 1 Jese(] [ JdNS (unqe) Gg-unyey (7) 1egos oidoy eisn [ ST [ uf Sunye] SAN[ 8
1 sueg | [euoN ¢ [ rewoN ¢ [ueBuom@redepioy [ 1 SINN< 3 elioyog 1 YESUSURI T VIS (uney g¢-unye) o) 1eyes oxday esn| 1 [ 1 u Subje], VAN L
[ Suos | [EoN ¥ [EULION. S [uesunyng jedepuojy 1 SINN> 1 el1oojog] JepiL, 4 ESUAURIA K VINS (unye) Gg-unye) (7) 1eyos oidoy ersn [ ST 1 uf Sunye]] WAN] 9
1 su0g | [ewioN ¢ [ rewoN ¢ [ueBuomredepuo [T SINN< [4 eliyog 1 YEBUSUSI T VIS (ungey g¢-unye) () 1eyds oxdoy esn| 1 [43 1 uf Suje] EENEE
1 Sunog | [eunoN 3 [PULION v [uesumpnq iedepuoy 1 SINN> 1 elIxag eI, T (B T VIS (unyey ge-unue) 0g) 1eyos oxdoy asn |1 [ 1 u Subje], SAN] ¥
1 Budg | [ewIoN 3 [PUWLION] [3 uesunyn(y redepudjy 1 SINN> 1 el1y2g yepiL 7 Jeseq 1 dINS (ungey ge-tnyey () 1eyas 01dy visn) 1 LT 1 uf Surye], 1 AN 3
1 Suneg | [eunoN 1 JRULION v [uesumnq edepusy 1 SINN< 4 el1xag JEpiL T (B T VNS (unyey g¢-unye) 0g) eyes oxdoy esn | 1 97 1 u Subje], AAN|] ¢
I Sudg | [eulioN I JeuIoN L [ueBunyng yedepuoy 1 SMIAN< [4 el1oyo¢] JepiL, 4 (G 4 VIAS (unyey Gg-unyey 07) 1eys oidoy eisn I T 1 uf Subje | SAN] 1
Supo) [ woSayey | | J1oYs [uodajey| Joyg Hogajey| Supo) [ wodaeyy [ Supo) uogajey| Suipo) [ wodageyy [ Bupo) I3 uo33)ey Supo) [ unyey [ Supo) [ woSajeyy s
SUIAIIU] ISBAIISQ [ISEH| 15311504 [ISeH 189)a1d [ISeH edien[dy] ueSumynq e3aen[da)] uepseysuag ueel1ayog uBYIpIpudg anuipy aseq ul N

JIOUOTSONY] UBP ISLAIOSqQ) Jequio] uelsiSuo  [1sey 1sefmidexoy

uopuodsay ele( Isenqe] /1 uendwe|




Suoquior) YeAIpeuIieyniA Se}SIOATU)

ooalk ook r [EO L
g g : uefunyng ledepus e R -
000l 0ok oogk b Wngledepuap  plEA ol = e m T
ERIER| Waad ples adad  Aauanbaly =3 - T
st 05. B9 80 6 yeBuaus
: : r IESE e
eBien|ay ueBunyng el 8l gl g a  PlEA
ERER Wwaad piles  uEalad  fauanbald
BALEINLLNTD
uejiplpuad
ooolL oooL (Y [E}O L
000k Led d) Ze AW =
€12 €12 £4T zl SWRs  plEA _ _ _ (unye} Se-unuey
ooolk oonlk 0oolk 1 07)1EYRS oudad BISM PIEA
waaag Wadilad ples uaaad  Aauanbal4
aMIEINLLUND Waala Wusalad ples  uanad  Rausnbaly
BAjEINWAY
eBienjay uejiseybuag
uapuodsay Jnun
0ol oook v [Ej0 ] 000l 000t ¥h [0
0oolk SFS SFS ¥ Eflayag HERLL ook [ 005 005 7z ploH Bue|
08 s o o Efieyse  pueA 005 008 005 u ujGubeL  PIEA
5 g ' = fauanh
m_.ﬁwmwcn_:u REHSEEDA | Dienidd | ARREROER UERTER Weaad ples  uausd | fausnbaid
BAIEINLUND
ueeliayag
seJIN @se4

SSdS eied [iseH "8 ueaidwer]



Suoquior) YeAIpeuIieyniA Se}SIOATU)

15als0d |ISEH IE[IMN 1045
L00's Ef F5T'8 FI5°T £85°L LET ceg’ L 880°¢C -158]8id ISEH B[N Joys | liEd
(pael-z) g p ! laddpn 1amo UEB UONEIE PIS ueap
aauslayg 1013°pMs
AU} 10 [BAIBIL| BIUBPILOT 9GH
sauaIamd palled
158 sajdwes padied
oaok oook 4 |BJOL
ool 0oolk oook ¥t Bunas PHEM, oook £T £T L L
Waaa Wuadlad pleA  lUaa4 | Aauanbaid g il L L 2
SAE|NLLIND 5GH L6 L6 t 5
¥a8 0'sg 0'GZ LE ¥
IsUusalaju] IseAalsasq( |IseH v19 g1E 81E 1 £
GRE 9El 9El ] £
BGl BS1 651 L k PlHEA
IERIER uBllEd pllEs  uBdlad  Aauanbaiq
£ 8 WHLEEN SANBINLLIND
L £ LURLLILI
- i ! 153504 |IseH le[IN 10)4S
L86 L LBOE SIUBLIEA
L0¥°L oall uojensd pIs oool oootk T |0l
£ £ apop ook e ! 5 8
00'E 0o's LEIpap a8 z8l 78l 8 L
pLE 0z's ueap 50L 651 651 Il g
0 0 BuissIn 55 9El 9EL a g
B 0% BGh GG ! ¥
v v piEA N : : :
05T 0sg 0'Gg LE £ PHEA
Isalsod ISEH 1s8]lald [ISEH
= " aaad wadlad piep,  lusmed | Aausnbaid
EJI]M 1045 E]I} J0XS aAE|NWND ’

sopspeIs

35333.1d |ISeH IB|IN 104S



Lampiran 19. Dokumentasi Kegiatan

Fase Taking In

Ny. W melkukah intervensi hari ke-1

Ny. W melakukan intervensi hari
ke-2

Ny. Y melakukan intervensi hari

ke-2

Ny.B melakukan intervensi hari ke-1 Ny. B melakukan intervensi hari
ke-2

Ny. S melakukan intervensi hari ke-1 Ny. S melakukan intervensi hari
ke-2
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Fase Taking Hold

Ny. P menandatangani informed

Ny. P melakukan intervensi hari
consent

ke-1

Ny. P melakan intervensi hari
ke-3

Ny. P melakukan intervensi hari

ke-5

Ny. P melakukan intervensi ari ke-6

Ny. P melakukan intervensi hari
ke-7
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Lampiran 20. Lembar Bimbingan

Lembar Bimbingan Proposal

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
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Nama Mahasiswa  : Helmys Aisyah

NIM : 2021060005
Nama Pembimbing  : Eni Indrayani.,S.,SiT.,M.P.H
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Lembar Bimbingan Skripsi

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
PRODI KEBIDANAN PROGRAM SARJANA

J1. Yos Sudarso No.461, Telp. Fax. (0287)472433, Gombong 54412

Nama Mahasiswa  : Helmys Aisyah
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