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Poltekkes Kemenkes Tajungkarang 

 

BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Konsep Dasar Kasus 

1. Pengetahuan ibu nifas 

a. Pe$nge $rtian masa nifas  

Masa nifas, atau pue$rpe$rium, adalah pe$riode$ yang dimulai se$te$lah 

ke$lahiran plase$nta dan be$rakhir ke$tika organ-organ re$produksi ibu 

ke$mbali ke$ ke$adaan se$be$lum hamil. Masa ini be$rlangsung se $lama 

se$kitar e$nam minggu dan me$me$rlukan pe$rhatian khusus dalam 

asuhan, me$ngingat ini adalah pe$riode$ kritis bagi baik ibu maupun 

bayi. Se$lama masa nifas, te$rjadi be$rbagai pe$rubahan yang signifikan, 

te$rmasuk pe$rubahan fisik, involusi rahim, produksi ASI, pe $rubahan 

pada siste$m tubuh ibu, se$rta pe$rubahan psikis. (Yuliana & Hakim, 

2020) 

b. Tujuan asuhan masa nifas 

Adapun tujuan asuhan masa nifas adalah se$bagai be$rikut : 

1) Me$njaga ke$se$hatan ibu dan bayi, baik dari se$gi fisik maupun 

psikologis, de$ngan me$mbe$rikan dukungan yang dipe $rlukan, 

te$rutama se$lama fase$ ke$te$rgantungan pada masa nifas dan tahap-

tahap se$lanjutnya. 

2) Me$lakukan scre$e$ning yang me$nye$luruh untuk me$nde$te$ksi adanya 

masalah atau pe$nyulit yang mungkin dihadapi, se$rta me$mbe$rikan 

pe$rawatan atau me$rujuk ke$ fasilitas lain bila te$rjadi komplikasi, 

baik pada ibu maupun bayi, de$ngan pe$nde$katan manaje$me$n 

asuhan ke$bidanan. 

3) Me$mbe$rikan e$dukasi te$ntang ke$se$hatan yang me$ncakup 

pe$rawatan diri, nutrisi, ke$luarga be$re$ncana, me$nyusui, imunisasi 

bagi bayi, se $rta pe$rawatan bayi yang se $hat. 

4) Me$nye $diakan layanan kontrase$psi mulai dari 10 me$nit se$te$lah 

plase$nta dilahirkan hingga akhir masa nifas. (Me$rtasari & 

Sugandini, 2023) 
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c. Tahapan/ pe$rubahan dalam masa nifas 

Masa nifas te$rbagi me$njadi tiga tahapan, yaitu : 

a. Imme$diate$ postpartum 

Masa se$te$lah ke$lahiran plase$nta be$rlangsung hingga 24 jam 

be$rikutnya, me$rupakan pe$riode$ pe$mulihan bagi ibu. Se $lama waktu 

ini, ibu diizinkan untuk be$rdiri dan be$rjalan-jalan. Namun, se$ring 

kali muncul masalah, se$pe$rti pe$rdarahan yang diakibatkan ole$h 

atonia ute$ri. Ole$h kare$na itu, bidan pe$rlu me$lakukan pe$me$riksaan 

se$cara be$rkala te$rhadap kontraksi ute$rus, pe$nge $luaran loche$a, 

se$rta me$mantau te$kanan darah dan suhu tubuh ibu. 

b. E$arly postpartum (Pue$rpe$rium dini) 

Se$buah pe$riode$ yang be$rlangsung se $kitar e$nam minggu, di mana 

pe$mulihan organ re$produksi be$rlangsung. Bidan akan me$me$riksa 

involusi ute$rus untuk me$mastikan se$muanya dalam ke$adaan 

normal, tanpa adanya pe $rdarahan. Se$lain itu, loche$a harus tidak 

be$rbau busuk, dan ibu tidak me$ngalami de$mam. Pe$nting juga bagi 

ibu untuk me$ndapatkan asupan makanan dan cairan yang cukup, 

se$rta dapat me$nyusui de$ngan baik. 

c. Late$ postpartum (Re$mote$ pue$rpe$rium) 

Waktu yang dibutuhkan untuk pulih dan ke$mbali se$hat 

se$pe$nuhnya, te$rutama bagi ibu yang me$ngalami komplikasi 

se$lama masa ke$hamilan atau saat pe$rsalinan, be$rvariasi. 

Pe$mulihan ini be$rlangsung di bawah pe$ngawasan bidan, yang 

te$tap me$lakukan pe$rawatan dan pe$me$riksaan harian, se$rta 

me$mbe$rikan konse$ling te$ntang ke$luarga be$re$ncana. (Sari, n.d.) 

d. Pe$rawatan masa nifas  

a. E$arly ambulation 

Dalam pe$rawatan nifas di masa lalu, ibu se$te$lah me$lahirkan 

dianjurkan untuk be$ristirahat de$ngan tidur te$rle$ntang se $lama 

de$lapan jam se$te$lah pe$rsalinan untuk me$mantau ke$mungkinan 

pe$rdarahan pasca pe$rsalinan. Namun, saat ini, ibu yang baru 

me$lahirkan le$bih didorong untuk me$lakukan mobilisasi dini. 
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De$ngan prose$s pe$rsalinan yang alami, ibu dapat pulih le$bih ce$pat 

dan te$rhindar dari ke$le$lahan yang be$rle$bihan. 

b. Die$t 

Pe$ngaturan pola makan me$njadi salah satu ke$untungan bagi ibu 

me$nyusui, kare$na dapat me$mbantu me$re$ka untuk le$bih ce$pat dan 

mudah ke$mbali ke$ be$rat badan ide$al. 

c. Miksi dan de$fikasi 

Buang air ke$cil se$baiknya dilakukan se$ge$ra dan se$cara mandiri. 

d. Pe$rawatan payudara 

 

2. Kunjungan nifas 

Kunjungan nifas atau biasa dise$but de$ngan istilah KF dilakukan 

minimal e$mpat kali. Kunjungan ibu dan bayi baru lahir dilakukan pada 

waktu yang be $rsamaan.  

a. Kunjungan ke$satu (KF 1) dilaksanakan pada e$nam jam hingga 2 hari 

(48 jam) pasca me$lahirkan. 

b. Kunjungan ke$dua (KF 2) dilaksanakan 3 sampai 7 hari pasca 

me$lahirkan. 

c. Kunjungan ke$tiga (KF 3) dilakukan dari 8 hingga 28 hari pasca 

me$lahirkan. 

d. Kunjungan ke$e$mpat (KF 4) dilakukan dari 29 hingga 42 hari pasca 

me$lahirkan. (Savita, Riza. & Christin Jayanti., 2022) 

 

3. Tujuan kunjungan masa nifas 

Pe$layanan pada masa nifas ini dibutuhkan kare$na masa ini masa yang 

pe$nting untuk ibu se$rta anak. 

Se$cara umum ditujukan untuk: 

a. Me$me$lihara ke$se$jahte$raan ibu dan bayi se$cara lahir batin 

b. Pe$nde$te$ksian dini pada masalah, pe$nyakit, se$rta komplikasi 

postpartum 
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c. Me$mbe$rikan KIE $ ke$pada ibu se$rta ke$luarga te$ntang cara me$rawat 

ibu dan bayi, gizi, alat kontrase$psi, me$nyusui, pe $mbe$rian vaksinasi 

dan lain-lain 

d. Me$njaga Ke$se$hatan Ibu se $rta bayi baru lahir de$ngan me $libatkan ibu, 

suami se$rta ke$luarga 

e. Me$mbe$rikan pe$layanan Ke $luarga Be$re$ncana (KB) se $se$ge$ra mungkin 

pasca me$lahirkan 

Be $rikut akan diuraikan tujuan dari se$tiap kunjungan pada asuhan nifas: 

a. Kunjungan ke$satu (KF 1) 6-48 jam pasca me$lahirkan 

1) Me$nghindari pe$rdarahan diakibatkan ole$h atonia ute$ri yang 

2) Pe$riksa se$rta pe$rawatan pe$nye $bab lain te$rjadinya pe$rdarahan, dan 

lakukan rujukan apabila te$rus be$rlangsung pe$rdarahannya 

3) E$dukasi cara me$ngatasi pe$rdarahan yang dise$babkan ole$h atonia 

4) Me$nyusui dini 

5) Ibu se $rta bayi dalam satu ruangan (rawat gabung) 

6) Me$nce$gah hipote$rmia dan pe$rtahankan bayi agar te$rus dalam 

kondisi hangat 

b. Kunjungan Ke $-2 (KF 2) 3-7 hari pasca me$lahirkan 

1) Konfirmasi involusi ute$rus yang normal: kontraksi ute$rus ke$ras, 

fundus di bawah pusar, pe$rdarahan normal, se$rta tidak be$rbau 

2) Pe$riksa ciri-ciri pe$rdarahan yang tidak normal, de$mam, atau 

infe$ksi 

3) Pastikan ibu me$mpunyai makan, air se$rta istirahat cukup 

4) Pastikan ibu dapat me$nyusui de$ngan baik dan tidak ada tanda 

komplikasi 

5) Be $ri nasihat ke$pada ibu te$ntang pe $rawatan bayi, tali pusar, dan 

cara me$mpe$rtahankan ke$hangatan pada bayi se $rta cara pe$rawatan 

se$hari-hari 

c. Kunjungan Ke $-3 (KF 3) 8-28 hari pasca me$lahirkan 

1) Konfirmasi involusi ute$rus yang normal: adanya kontraksi ute$rus 

yang ke$ras, fundus di bawah pusar, pe$rdarahan normal, se$rta tidak 

be$rbaunya lokhe$a 
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2) Pe$riksa be$rbagai tanda dari infe$ksi, pe$rdarahan tidak normal atau 

de$mam 

3) Pastikan bahwa ibu me$ndapatkan makanan yang baik dan istirahat 

yang cukup 

4) Pastikan ibu dalam ke$adaan se$hat dan tidak ada be$rbagai tanda 

komplikasi 

5) Be $ri nasihat ke$pada ibu te$ntang pe$rawatan bayi, tali pusar, dan 

cara me$mpe$rtahankan ke$hangatan pada bayi se $rta cara pe$rawatan 

se$hari-hari 

d. Kunjungan Ke $-4 (KF 4) 29-42 hari pasca me$lahirkan 

1) Me$nanyakan ke$pada ibu komplikasi yang dialami ibu dan anak. 

2) Me$mbe$rikan pe$nyuluhan KB se$jak dini. 

3) Konse$ling hubungan se$ksual. 

4) Pe$rubahan lochia. (Savita, Riza. & Christin Jayanti., 2022) 

 

4. Edukasi teknik menyusui  

a. Pe$nge $rtian e$dukasi  

Be $rdasarkan Notoatmodjo (2007)  E$dukasi adalah se$buah strate$gi 

yang be$rtujuan untuk me$mpe$ngaruhi orang lain baik individu, 

ke$lompok, maupun masyarakat agar me$re$ka me$lakukan hal-hal yang 

diharapkan ole$h para pe$ndidik. (Napisah e$t al., 2023) 

b. Tujuan e$dukasi  

Untuk me$ningkatkan angka pe$mbe$rian ASI e$ksklusif ke$pada bayi, 

pe$nting untuk me$mbe$rikan e$dukasi ke$pada para ibu me$nyusui, 

te$rutama bagi me$re$ka yang baru pe$rtama kali me$njadi ibu. Banyak 

ibu primigravida yang mungkin be$lum me$nge$rti de$ngan te$knik 

me$nyusui yang be$nar, yang pada gilirannya bisa me$nye $babkan le$ce$t 

pada puting payudara. Kondisi ini se$ringkali me$mbuat ibu me$rasa 

e$nggan dan takut untuk me$mbe$rikan ASI e $ksklusif ke$pada bayinya. 

(Sianturi & Rina Yulviana, 2022) 
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5. Pengertian menyusui 

Laktasi, atau yang le$bih dike$nal se$bagai prose$s me$nyusui, adalah 

tahapan di mana se$orang bayi me$ne$rima air susu langsung dari payudara 

ibunya. Me $nyusui yang dikate$gorikan se$bagai ASI e $ksklusif me$libatkan 

ge $r Me$nyusui me$rupakan suatu prose$s alamiah manusia dalam 

me$mpe$rtahankan dan me$lanjutkan ke$langsungan hidup ke$turunannya. 

akan me$nghisap dan me$ne$lan yang dilakukan bayi dari puting susu ibu. 

Bayi yang baru lahir biasanya akan me$nyusu le $bih se$ring, de$ngan rata-

rata 10 hingga 12 kali dalam 24 jam. Bayi yang se$hat dapat 

me$ngosongkan payudara dalam waktu se$kitar 5 hingga 7 me$nit, 

se$me$ntara ASI di dalam lambung bayi akan habis dalam waktu se$kitar 2 

jam. (Abdullah e$t al., 2024) 

Pe$rke$mbangan zaman me$mbawa pe$rubahan bagi ke$hidupan 

manusia, de$ngan be$rtambahnya ilmu pe$nge $tahuan dan te$knologi yang 

se$makin pe$sat me$mbuat pe$nge $tahuan manusia me$nge $tahui pe$ntingnya 

ASI bagi ke$hidupan bayi. Me $nyusui adalah cara yang paling optimal 

dalam me$mbe$rikan nutrisi dan me$ngasuh bayi, dan de$ngan pe$nambahan 

makanan pe$le$ngkap pada paruh ke$dua tahun pe$rtama, ke$butuhan nutrisi, 

imunologi, dan psikososial dapat te$rpe$nuhi hingga tahun ke$dua dan 

tahun-tahun be$rikutnya.  (Abdullah e$t al., 2024) 

 

6. Fisiologi menyusui 

Me$nyusui adalah pilihan te$rbaik untuk bayi, kare$na ASI mudah 

dice$rna dan me$nye $diakan gizi yang cukup untuk me$me$nuhi ke$butuhan 

me$re$ka. Se$lain itu, air susu ibu be $rpe$ran pe$nting dalam me$lindungi bayi 

dari be$rbagai pe$nyakit dan infe$ksi, se$rta me$mbantu me$nce$gah ale$rgi 

makanan. Prose$s me$nyusui juga le$bih nyaman dan le$bih e$konomis 

dibandingkan de$ngan susu formula. ASI se $lalu te$rse$dia dan disajikan 

pada suhu yang stabil, yaitu suhu tubuh ibu. Dalam kondisi normal, 

se$mua wanita me$miliki ke$mampuan untuk me$nyusui, dan dukungan dari 

ke$luarga se$rta te$man-te$man sangat be$rpe$ran dalam ke$be$rhasilan 

me$nyusui. (Abdullah e$t al., 2024) 
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Payudara (mammae$) adalah organ yang be$rpe$ran pe$nting dalam 

siste$m re$produksi, me$skipun dalam be$be$rapa lite$ratur tidak se$lalu 

dikate$gorikan se $bagai bagian dari siste$m te$rse$but. Dalam pe$rke$mbangan 

e$mbriologi, mammae$ be$rasal dari e$ctode$rm ridge$ dan be$rke$mbang 

me$njadi 15-25 lobus yang te $rdiri dari alve$oli. Se$lama ke$hamilan, prose$s 

laktasi tidak be$rlangsung kare$na re$se$ptor prolaktin diblokir ole$h e$stroge $n 

yang dihasilkan ole$h plase$nta. Se$te$lah me$lahirkan, kadar e$stroge $n 

me$ngalami pe$nurunan yang signifikan, se$hingga aktivitas prolaktin yang 

me$ningkat dapat me$rangsang ke$le$njar mammae$ untuk me$mproduksi air 

susu. Pe$ningkatan produknya didorong ole$h tingginya kadar prolaktin dan 

oksitosin se$bagai re$spons te$rhadap stimulasi hisapan bayi. Pe $ningkatan 

prolaktin be$rkontribusi pada pe$ningkatan produksi air susu, se $me$ntara 

oksitosin be$rpe$ran dalam kontraksi mammae$ yang me $mbantu prose$s 

pe$nge$luaran air susu. (Abdullah e$t al., 2024)  

Oksitosin me$mainkan pe$ran pe$nting dalam me$ningkatkan 

kontraksi ute$rus, yang me $mbantu prose$s involusi se $te$lah me$lahirkan. 

Ole$h kare$na itu, bayi yang baru lahir dianjurkan untuk dilakukan Inisiasi 

Me$nyusu Dini. Prose $s ini tidak hanya me$ndukung me$nyusui, te$tapi juga 

me$mpe$rce$pat kontraksi ute$rus, se$hingga me$mpe$rce$pat pe$le$pasan 

plase$nta. Se$te$lah me$ncapai tingkat kontraksi te$rte$ntu, kadar prolaktin dan 

oksitosin akan me$nurun ke$mbali se$bagai re$spons umpan balik ne$gatif, 

me$nghe $ntikan produksi dan pe$nge $luaran hormon te$rse$but. Produksi ASI 

dirangsang me $lalui re$fle$ks le$t down, yang dipicu ole$h rangsangan pada 

putting susu, hipofisis, prolaktin, dan ke$le$njar susu. Pada saat yang sama, 

oksitosin juga dile$paskan, be$rfungsi se $bagai hormon yang me$rangsang 

kontraksi mioe$pite$l di duktus mammae$. Ibu mungkin me$rasakan se$dikit 

nye $ri atau kontraksi di dae$rah ute$rus saat me$nyusui, hal ini dise$babkan 

ole$h pe$ningkatan kadar oksitosin yang juga me $mpe$ngaruhi ute$rus. 

(Abdullah e$t al., 2024) 

Me$yusui yaitu prose$s dan pe $nge $luaran ASI me$rupakan rangsangan 

me$kanik, saraf, dan macam-macam hormon. Me$nurut Mansyur, Nurlina, 

& Dahlan (2014) hormon dibe$dakan me$njadi tiga yaitu 
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1. Pe$mbe$ntukan ke$le$njar payudara 

a. Masa ke$hamilan  

Pada awal ke$hamilan, duktus yang baru te$rbe$ntuk dan lobulus 

dipe$ngaruhi ole$h hormon dari plase$nta se$rta korpus lute$um.  

(Sukarni, Ice$mi, & Wahyu 2013) 

b. Tiga bulan ke$hamilan 

Pada bulan ke$tiga ke $hamilan, tubuh pe$re$mpuan mulai 

me$mproduksi hormon yang me$rangsang produksi ASI di 

payudara. Di antara hormon-hormon te$rse$but, te$rdapat 

proge $ste$ron yang be$rpe$ran dalam me$rangsang alve$oli, e$stroge$n 

yang me$mbantu me$mpe$rluas saluran ASI, se$rta prolaktin yang 

me$ndukung pe $nge$mbangan alve$oli. 

c. Trime$ste$r dua ke$hamilan 

Laktoge $n plase$nta be$rfungsi untuk me$nghasilkan kolostrum. 

2. Pe$mbe$ntukan air susu me$nurut pe$ne$litian (Astutik, 2014) te$rdapat dua 

re$fle$ks untuk me$mbe$ntuk dan me$nge$luarkan air susu yaitu :  

a. Hormon prolaktin me$miliki pe$ran pe$nting dalam prose$s 

pe$mbe$ntukan kolostrum. Re$fle$ks prolaktin te$rjadi ke$tika bayi 

me$ngisap, yang me$nstimulasi ujung saraf pada puting susu dan 

are$ola. Stimulasi ini me$ngirimkan sinyal ke$ hipotalamus me$lalui 

me$dula spinalis, yang se $lanjutnya me$micu pe$nge $luaran hormon 

yang me$rangsang se$l-se$l alve$oli untuk me$mproduksi air susu. 

Te$ori laktasi me$nunjukkan bahwa pe$ningkatan se$kre$si air susu 

se$lama masa me$nyusui sangat be$rkaitan de$ngan tingginya kadar 

prolaktin dalam darah. Hal ini te$ntu saja be$rlaku se$lama ibu dalam 

kondisi se$hat dan tidak me$ngalami stre$s. Stre$s yang dialami ole$h 

ibu me$nyusui dapat me$nghambat ke$rja Prolactin Inhibitory 

Factor (PIF), yang pada gilirannya dapat me$nurunkan produksi 

susu. (Sukarni, Ice $mi, & Wahyu, 2013). 

b. Oksitosin me$rupakan hormon yang me$miliki pe$ran pe$nting dalam 

prose$s me$lahirkan dan se$te$lahnya. Saat me$lahirkan, oksitosin aktif 

me$mbantu me$nge$ncangkan otot halus dalam rahim, yang 
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be$rkontribusi pada prose$s pe$rsalinan. Se$te$lah me$lahirkan, hormon 

ini juga be$rpe$ran dalam me$nge $ncangkan otot halus di se$kitar 

alve$oli, yang be $rfungsi me$me$ras ASI me$nuju saluran susu. 

Oksitosin me$micu kontraksi dinding alve $oli, se$hingga air susu 

yang dihasilkan dapat me$ngalir dari alve$oli ke$ dalam duktus susu 

dan akhirnya sampai ke$ mulut bayi. (Lowde $rmilk, Pe$rry dan 

Chasion, 2013). 

c. Re$fle$k le$tdown adalah re$spons yang te$rjadi ke$tika hisapan bayi 

me$rangsang ke $le$njar hipofisis untuk me$mproduksi oksitosin. 

Hormon ini be$rpe$ran pe$nting dalam me$micu kontraksi di rahim. 

Re$fle$k ini dapat te$rjadi le$bih dari se$kali dalam satu se$si me$nyusui, 

biasanya dirasakan ole$h ibu di awal prose$s me$nyusui. Be $be$rapa 

faktor dapat me$ningkatkan re$fle$k le$tdown, se $pe$rti me$ngamati 

bayi de$ngan pe$nuh kasih sayang, me$ncium bayi, me$nde$ngarkan 

suara bayi, se$rta be$rse$dia me$nyusui. Di sisi lain, faktor-faktor 

yang dapat me$nghambat re$fle$k ini me$liputi stre$s, ke$bingungan, 

pikiran yang kacau, ke$ce$masan, dan ke$takutan yang dialami ole$h 

ibu. (Sundawati, 2011). (Sianturi & Rina Yulviana, 2022) 

 

7. Mekanisme menyusui 

Re$fle$ks bayi dalam prose$s me$nyusui. Hisapan bayi me$rupakan e$le$me$n 

yang sangat pe$nting dalam me$kanisme$ me$nyusui. Ada tiga re$fle$ks utama 

yang be$rpe$ran dalam prose$s ini: 

a. Re$fle$ks me$ncari (Rooting re$fle$x) 

Re$fle$ks me$ncari me$rupakan ge$rakan primitif yang dilakukan bayi 

ke$tika sudut mulut atau pipinya te$rse$ntuh. Dalam re$spon te$rhadap 

se$ntuhan te$rse$but, bayi akan me$nole$h ke$ arah sumbe$rnya. Jika 

mulutnya te$rse$ntuh ole$h puting susu, ia akan me$mbuka mulut dan 

me$ncari puting te$rse$but. Re$fle$ks ini umumnya akan me$nghilang pada 

usia 3 hingga 4 bulan. 
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b. Re$fle$ks me$nghisap (Sucking re$fle$x) 

Re$fle$ks me$nghisap muncul ke$tika suatu be$nda dimasukkan ke$ dalam 

mulut bayi. Ke $tika puting susu me$nye $ntuh langit-langit mulutnya, 

bayi akan mulai me$nyusui. Re$fle$ks ini mulai be$rke$mbang pada 

minggu ke $-32 ke$hamilan dan be$lum se$pe$nuhnya matang sampai 

minggu ke $-38. 

c. Re$fle$ks me$ne$lan (Swallowing re$fle$x) 

Se$te$lah mulut bayi te$risi de$ngan ASI, ia akan se$cara otomatis 

me$ne$lannya. Me $kanisme$ ini be$rbe$da de$ngan cara minum dari botol, 

di mana dot kare$t yang panjang me$mungkinkan bayi untuk tidak pe$rlu 

me$ngisap te$rlalu kuat. Bayi yang te$rbiasa minum dari dot atau botol 

se$ring kali me$ngalami ke$sulitan saat me$nyusui langsung dari puting. 

Dalam situasi ini, pe$ran bidan sangat pe$nting untuk me$mbantu ibu, 

te$rutama ibu yang baru pe $rtama kali me$nyusui, agar dapat be$lajar 

te$knik me$nyusui yang be$nar dan e$fe$ktif. (Batmomolin, Agne $s., 2023) 

 

8. Pentingnya kontak kulit dan menyusui dini 

Dua aspe$k krusial yang se$ring te$rabaikan adalah pe$ntingnya kontak kulit 

antara bayi dan ibu, se$rta ke$se$mpatan bagi bayi untuk me$nyusu dalam 

satu jam pe$rtama se$te$lah ke$lahiran. Ke $duanya me$miliki dampak 

signifikan, antara lain: 

a. Kontak kulit se$cara alami me$mbimbing bayi me$rangkak untuk 

me$ne$mukan payudara ibu. 

b. Me$nciptakan suasana te$nang bagi ibu dan bayi. 

c. Se$lama prose$s me$rangkak, bayi me$ntransfe$r bakte$ri baik dari kulit 

ibu yang be$rkontribusi pada pe$mbe$ntukan koloni di kulit dan 

ususnya. 

d. Me$nguatkan ikatan e$mosional antara ibu dan bayi, te $rutama ke$tika 

bayi be$rada dalam kondisi waspada dan tidur nye $nyak dalam 1-2 jam 

pe$rtama. 
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e. Me$mbe$rikan ke$se$mpatan untuk me$nyusu awal me$ningkatkan 

ke$mungkinan ke$be$rhasilan me$nyusui e $ksklusif dalam jangka waktu 

yang le$bih lama. 

f. Se$ntuhan ke$pala bayi ke$ dada ibu dan pe$rge$rakan tangan bayi ke $ 

puting susu me$rangsang pe$le$pasan hormon oksitosin. 

g. Bayi akan me$ne$rima kolostrum, yang be$rfungsi se $bagai pe$lindung 

bagi usus dan me$mbantu me$matangkan dinding usus. Mome$n 

pe$rte$muan pe$rtama ini me$nciptakan ke$bahagiaan me$ndalam bagi ibu 

dan ayah.  

 

9. Faktor-faktor yang mempengaruhi menyusui dini 

a. Kondisi fisik 

Ke $le$lahan se$te$lah me$lahirkan dapat me$me$ngaruhi pe$nilaian 

psikologis te$ntang pasokan ASI dan me$ngurangi re$fle$ks fisiologis. 

Ke $tidaknyamanan fisik, se$pe$rti nye $ri pada puting susu, juga dapat 

me$nye $babkan stre$s bagi ibu me$nyusui (Varne$y, 2005). 

b. Ke $se$hatan me$ntal 

Ke $te$nangan me$ntal dan pikiran yang positif be$rpe$ran pe$nting dalam 

me$ningkatkan produksi ASI. Ibu me$nyusui biasanya me$ngalami 

re$fle$ks le$t-down se$kitar 30-60 me$nit se$te$lah bayi mulai me$nyusu. 

Re$fle$ks ini dipicu ole$h faktor e$mosional se$pe$rti me$nde$ngar tangisan 

bayi atau me$mikirkan te$ntang me$nyusui. Namun, ke$ce$masan dan 

ke$takutan dapat me$nghambat prose$s ini (Farre $r, 2001). 

c. Asupan nutrisi 

Kualitas dan jumlah makanan yang dikonsumsi ibu me$nyusui sangat 

me$ne$ntukan pasokan nutrisi untuk ASI dan aktivitas se$hari-hari ibu. 

Nutrisi yang baik dan cukup akan me$ningkatkan produksi dan 

pe$nge$luaran ASI (Ibrahim, 1980; Sulistyawaty, 2009). 

d. Faktor anatomi 

Jumlah lobus dalam payudara wanita be$rvariasi, be$rkisar antara 15 

hingga 20 lobus, yang dapat me$me$ngaruhi produksi ASI. Se $lain itu, 

hormon se$pe$rti prolaktin be$rpe$ran dalam pe$ngadaan dan 
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pe$me$liharaan se$kre$si ASI. Prose $s pe$mbe$rian ASI juga dipe$ngaruhi 

ole$h pe$rke$mbangan jaringan pe$nghasil ASI dan re$fle$ks le$t-down, 

se$mua ini diatur ole$h inte$raksi hormon (Farre$r, 2001). 

e. Faktor isapan bayi 

Jika isapan pe$rtama bayi tidak e$fe$ktif, hal ini dapat be$rdampak ne$gatif 

pada pe$nge$luaran ASI. De $ngan me$mahami pe$ntingnya kontak kulit 

dan me$nyusui dini, se $rta faktor-faktor yang me $me$ngaruhi, diharapkan 

ke$hadiran orang tua dapat me$ndukung pe$ngalaman me$nyusui yang 

le$bih baik bagi ibu dan bayi. (Martha Me$ti Kody, 2024) 

 

f. Teknik menyusui yang benar 

a. Posisi menyusui 

Se$te$lah me$lakukan Inisiasi Me$nyusu Dini (IMD), ke$be$rhasilan 

me$nyusui sangat dipe$ngaruhi ole$h posisi dan pe$rle$katan yang 

te$pat antara ibu dan bayi. Ibu me$miliki be$rbagai pilihan posisi 

me$nyusui yang dapat dicoba untuk me$ne$mukan yang paling 

nyaman. Pe$nggunaan bantal atau dukungan tubuh lainnya bisa 

me$mbantu me$nciptakan posisi yang ide$al bagi ibu dan bayi 

se$lama me$nyusui. Se $baliknya, posisi yang tidak te$pat dapat 

me$nimbulkan ke$tidaknyamanan bagi ibu dan me$ngganggu 

ke$lancaran prose$s me$nyusui. 

 

 

 

 

 

 

 
      

 

 

 

Gambar 1. Beberapa posisi menyusui 
(Sumber : Taufiqa, Z; Maisa, B A; Umami, 2021) 
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Untuk me$mastikan posisi ibu saat me$nyusui bayi be$nar, be$rikut 

adalah be$be$rapa langkah yang pe $rlu diikuti: 

1) Ge $ndong atau le$takkan bayi de$ngan se$luruh tubuhnya 

me$nghadap ke$ arah ibu. 

2) Posisi ke$pala bayi di pe$rte$ngahan le$ngan bawah ibu, pastikan 

tidak be$rada di siku, se$hingga me$mbe$ntuk garis lurus de$ngan 

tubuh bayi. 

3) De$katkan dada bayi ke $ dada ibu, se$hingga dagu bayi 

me$nye $ntuh payudara ibu, te$tapi pastikan hidung bayi te$tap 

te$rjaga jarak dari payudara. 

4) Biarkan bahu dan le$ngan ibu be$rada dalam posisi alami, 

se$hingga ibu me$rasa santai dan nyaman. 

 

Se$te$lah me$mastikan posisi ibu dan bayi te$lah diatur de$ngan baik, 

pe$rhatian se$lanjutnya adalah pada pe$le$katan mulut bayi di 

payudara. Pe$le$katan yang te $pat sangat pe$nting untuk ke$lancaran 

prose$s me$nyusui, se$me$ntara pe$le$katan yang salah bisa 

me$nye $babkan puting ibu le$ce$t dan luka, yang pada akhirnya dapat 

me$ngurangi produksi ASI. 

 

(Taufiqa e$t al., 2021) 

Ole$h kare$na itu, sangat pe$nting bagi ibu untuk me$mahami ciri-ciri 

pe$le$katan yang be$nar dan yang kurang te$pat. Lalu, bagaimana cara 

ibu me$nge $tahui apakah pe$le$katan saat me$nyusui sudah dilakukan 

de$ngan be$nar be$rikut ini gambar pe$rle$katan me$nyusui. 

Gambar 2. Perlekatan yang baik 



19 
 

  Poltekkes Kemenkes Tajungkarang 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ke $tika posisi dan pe$le$katan bayi se$lama me$nyusui sudah te$pat, 

bayi akan mampu me$nghisap ASI de $ngan e$fe$ktif. Ini tidak hanya 

me$mbuat prose$s me$nyusui le$bih nyaman dan me$nye$nangkan bagi 

ibu dan bayi, te$tapi juga me$mastikan ke$butuhan nutrisi bayi 

te$rpe$nuhi de$mi me$ndukung pe $rtumbuhannya yang optimal. 

Ke $naikan be$rat badan yang te $ratur se$tiap bulan, se$pe$rti yang 

te$rlihat pada grafik pe$rtumbuhan anak, me$rupakan salah satu 

indikator bahwa bayi me$ndapatkan cukup ASI. De $ngan de$mikian, 

prose$s produksi ASI pun akan be$rjalan lancar. 

 

Di sisi lain, jika bayi tidak dapat me$nghisap de$ngan baik, biasanya 

me$re$ka akan tampak ge$lisah, se$ring me$nyusu dalam waktu 

singkat, dan le$bih se$ring me$minta ASI. Kondisi ini be$rpote$nsi 

me$nye $babkan puting ibu te$rluka atau bahkan be$rdarah. Se$lain itu, 

ibu juga dapat me$ngalami pe$mbe$ngkakan pada payudara atau 

aliran ASI yang te$rsumbat akibat pe$ngosongan yang tidak e$fe$ktif. 

Ada be $be$rapa tanda yang dapat me$mbantu ibu me$mastikan bahwa 

bayi me$nghisap de$ngan baik, antara lain: 

a) Bayi tampak te$nang saat me$nyusu, de$ngan ge $rakan hisapan 

yang dalam dan pe$lan. 

b) Bayi te $rlihat me$ne$lan, de$ngan pipi pe$nuh dan tidak ce$kung. 

Gambar 3. Perlekatan menyusui 
(Taufiqa et al., 2021) 
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c) Te$rde$ngar suara me$ne$lan (gulping sound) yang khas, bukan 

suara 'de $cak' (smacking sound). 

d) Bayi tampak puas dan akhirnya te$rtidur se$te$lah me$nyusu. 

(Taufiqa e$t al., 2021) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

b. Teknik Menyusui 

Te$knik me$nyusui me$rupakan cara me$mbe$ri ASI pada bayi de$ngan 

pe$le$katan posisi ibu dan bayi de $ngan te$pat (Arini, 2012). Te$knik 

me$nyusui akan dibutuhkan agar ibu dan bayi me$rasa nyaman dan 

bayi bisa me$rasakan manfaat dari me$nyusui (Mansyur, Nurlina, & 

Dahlan, 2014) 

Waktu dan Cara Me$nyusui 

Waktu untuk me$nyusui yang baik be$rtujuan me$mbantu ibu dalam 

me$ngosongkan payudara dan me$nce$gah te$rjadinya be$ndungan 

ASI atau payudara me$mbe$ngkak. Me $nurut Ke $me$nke$s RI (2015) 

waktu dan cara me$nyusui yang baik, yaitu: 

 

 

 

 

Gambar 4. Posisi dan perlekatan menyusui 
(Taufiqa et al., 2021) 
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1) Me$nyusui se $suai ke$butuhan bayi kapanpun bayi me$minta (on 

de$mand) 

2) Ibu me$nyusui bayi dari ke$dua payudara se$cara be$rgantian 

masing-masing 5-15 me$nit hingga air susu be$rhe$nti ke$luar dan 

bayi be$rhe$nti me$nyusu de$ngan me$le$pas hisapannya se $cara 

spontan 

3) Ibu me$nyusui bayinya minimal 8 kali se$hari 

4) Ke $tika bayi tidur le$bih dari 3 jam maka bangunkan, dan susui 

5) Ibu me$nyusui bayinya sampai payudara te$rasa kosong 

6) Ke $tika bayi sudah ke$nyang, te $tapi payudara masih te$rasa pe$nuh 

ibu bisa me$nge $luarkan ASInya de$ngan cara dipe$rah dan 

disimpan. 

 

Tabe$l 1 Ke$butuhan ASI bayi 

Usia Bayi 
Rata-rata volume$ ASI 

pe$rpe$nyajian 
Rata-rata total 

volume$ ASI pe $rhari 
Minggu pe $rtama 

(se$te$lah hari ke$-4) 
30-59 ml 300-600 ml 

Minggu ke $-2 dan 

ke$-3 
59-89 ml 450-750 ml 

Bulan ke$-1 hingga 

ke$-6 
89-148 ml 750-1.035 ml 

  

Ke $be$rhasilan pe$mbe$rian ASI sangat dipe$ngaruhi ole$h ke$mampuan 

ibu dan bayi untuk saling be$lajar dalam prose$s me$nyusui. Salah 

satu faktor kunci yang me $ne$ntukan ke$be$rhasilan ini adalah 

pe$nge$tahuan ibu me$nge $nai te$knik me$nyusui yang te$pat. Hal ini 

me$ncakup pe$mahaman te$ntang posisi tubuh ibu dan bayi, se$rta 

pe$ne$mpatan mulut bayi yang be $nar pada puting susu ibu. (E$lme$ida 

e$t al., 2023) 
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Tabe$l 2 Cara Me$nyimpan ASI 

ASI Suhu Ruangan 
Le $mari E$S/ 

Kulkas 
Fre $e$ze $r 

ASI yang baru 

saja dipe$rah 

(ASI se $gar) 

ASI matang : 
24 jam dalam 

suhu 15° C 10 

jam dalam suhu 

19-22° C 4-6 jam 

dalam suhu 25° C 

3-8 hari 

de$ngan suhu 0-
4°C 
Jangan simpan 

dibagian pintu, 

te$tapi simpan 

dibagian paling 

be$lakang 

le$mari 

e$s/kulkas 

paling dingin 

dan tidak 

te$rlalu 

te$rpe$ngaruh 

pe$rubahan 

suhu 

3-4 bulan 

dalam pintu 

fre$e$ze$r 2 

pintu 6-12 

bulan dalam 

fre$e$ze$r 

khusus yang 

sangat dingin 

(<18°C) 

ASI be$ku 

dicairkan 

dalam le$mari 

e$s/kulkas tapi 

be$lum 

dihangatkan 

Tidak le$bih dari 4 

jam (yaitu jadwal 

minum ASI 

be$rikutnya) 

Simpan di 

dalam le$mari 

e$s/kulkas 

sampai de$ngan 

24 jam 

Jangan 

masukkan 

ke$mbali 

dalam 

fre$e$ze$r 

ASI yang 

sudah 

dicairkan 

de$ngan air 

hangat 

Untuk diminum 

se$kaligus 
Dapat 

disimpan 

se$lama 4 jam 

atau sampai 

jadwal minum 

ASI be$rikutnya 

Jangan 

masukkan 

ke$mbali 

dalam 

fre$e$ze$r 

ASI yang 

sudah mulai 

ole$h bayi dari 

botol yang 

sama 

Sisa yang tidak 

dihabiskan harus 

dibuang 

Dibuang Dibuang 

 

10. Perawatan payudara 

Pada masa nifas pe$rawatan payudara me$rupakan suatu tindakan yang 

sangat pe$nting untuk me$rawat payudara te$rutama untuk me$mpe$rlancarkan 

pe$nge$luaran ASI. Pe $rawatan ini sangat pe$nting dilakukan se$lama hamil 

sampai masa me$nyusui. Hal ini kare$na payudara me$rupakan satu-satunya 

pe$nghasil ASI yang me $rupakan makanan pokok bayi yang baru lahir 

se$hingga harus dilakukan se$dini mungkin. Dimana tujuan pe$rawatan 
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payudara se$te$lah me$lahirkan, salah satunya untuk me$ningkatkan produksi 

ASI de $ngan me $rangsang ke $le$njar-ke$le$njar air susu me$lalui pe$mijatan.  

Pe$rawatan payudara be$rupa pe$mijatan payudara untuk me$mpe$rbaiki 

sirkulasi darah, me$rawat puting payudara agar be$rsih dan tidak mudah 

le$ce$t, ini be$rmanfaat untuk me$mpe$rlancar pe$nge$luaran ASI bagi ibu nifas. 

(Mogan e $t al., 2023) 

1. Tujuan pe$rawatan payudara adalah : 

a. Me$me$lihara ke$be$rsihan payudara 

b. Me$le$nturkan dan me$nguatkan putting susu 

c. Payudara yang te$rawat akan me$mproduksi ASI cukup untuk 

ke$butuhan bayi 

d. De$ngan pe$rawat payudara yang baik ibu tidak pe$rlu khawatir 

be$ntuk payudaranya akan ce$pat be$rubah se$hingga kurang me $narik. 

e. De$ngan pe$rawatan payudara yang baik putting susu tidak akan 

le$ce$t se$waktu dihisap ole$h bayi dan me$lancarkan aliran ASI 

f. Me$ngatasi putting susu datar atau te$rbe$nam supaya dapat 

dike$luarkan se$hingga siap untuk disusukan ke$pada bayinya. 

(Mogan e $t al., 2023)  

2. Akibat jika tidak dilakukan pe$rawatan payudara 

Me$nurut Andriyani dan Patriani (2012). Be $rbagai dampak ne$gatif 

dapat timbul jika tidak dilakukan pe$rawatan payudara se$dini mungkin. 

Dampak te$rse$but me$liputi: 

a. Putting susu re $traksi 

b. Anak susah me$nyusui 

c. ASI lama ke$luar 

d. Produksi ASI te$rbatas 

e. Pe$mbe$ngkakan pada payudara 

f. Payudara me$radang 

g. Payudara kotor 

h. Ibu be $lum siap me$nyusui 

i. Kulit payudara te$rutama putting akan mudah le$ce$t. (Mogan e$t al., 

2023) 
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3. Waktu Pe$laksanaan 

a. Pe$rtama kali dilakukan pada hari ke$dua se$te$lah me$lahirkan 

b. Dilakukan minimal 2x dalam se$hari 

4. Hal-hal yang pe $rlu dipe$rhatikan dalam me$lakukan pe$rawatan 

payudara 

a. Potong kuku tangan se$pe$nde$k mungkin, se$rta kikir agar halus dan 

tidak dapat me$lukai payudara. 

b. Cuci be$rsih tangan dan te$rutama jari tangan. 

c. Lakukan pada suasana santai, misalnya pada waktu mandi sore$ 

atau se$be$lum tidur. 

5. Langkah-langkah pe$rawatan payudara 

a. Pe$rsiapan 

1) Handuk 2 buah 

2) Waslap 2 buah 

3) Waskom be$risi air dingin 1 buah 

4) Waskom be$risi air hangat 1 buah 

5) Minyak ke$lapa/baby oil 

6) Baskom ke$cil 1 buah be$risi kapas/kasa se$cukupnya 

1) Ge $rakan pe$rtama 

Ke $dua tangan disimpan di bagian te$ngah atau antara 

payudara, ge$rakan tangan ke$ arah atas ke$ samping, ke$ bawah 

ke$mudian payudara diangkat se $dikit dan dile$paskan, lakukan 

20-30 kali. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5 Gerakan pertama 
(Mogan et al., 2023) 
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2) Ge $rakan ke$dua  

Satu tangan me$nahan payudara dari bawah, tangan yang lain 

me$ngurut payudara de$ngan pinggir tangan dari arah pangkal 

ke$ putting susu, dilakukan 20-30 kali dilakukan pada ke$dua 

payudara se$cara be$rgantian.  

Gambar 6 Ge$rakan ke$dua 
(Mogan e $t al., 2023) 

 

3) Ge $rakan ke$tiga 

Satu tangan me$nahan payudara di bagian bawah, satu tangan 

me$nahan payudara di bagian bawah, tangan yang lain 

mme$ngurut de$ngan bahu, jari tangan me$nge $pal, lakukan 

pe$ngurutan dari arah pangkal ke$ putting susu, 20-30 kali 

dilakukan pada ke$dua payudra se$cara be$rgantian. 

 

 

4) Se$le$sai pe$ngurutan, payudara dikompre$s de$ngan air hangat 

dan dingin be$rgantian se$lama +- 5 me$nit, ke$ringkan payudara 

de$ngan handuk be$rsih ke$mudian gunakan BH yang be$rsih dan 

me$nopang. 

 

 

 

Gambar 7 Gerakan ketiga 
(Mogan et al., 2023) 
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5) Be $rsihkan payudara te$rutama be$kas minyak 

6) Pakailah BH yang te$rbuka bagian de$pannya (untuk ibu 

me$nyusui) dan yang me$nyangga buah dada atau langsung 

susui bayi. (Mogan e$t al., 2023) 

 

11. Perawatan payudara dengan masalah 

a. Putting te$ngge$lam  

Lakukan ge $rakan me$nggunakan ke$dua ibu jari de$ngan me$ne$kan 

ke$dua sisi putting dan se$te$lah putting tampak me$nonjol ke$luar 

lakukan tarikan pada putting me$nggunakan ibu jari dan te$lunjuk lalu 

dilanjutkan de$ngan ge$rakan me$mutar putting ke$ satu arah. Ulangi 

sampai be$be$rapa kali dan dlakukan se$cara rutin. 

b. Asi be$lum ke$luar 

Walaupun asi be$lum ke$uar ibu harus te$tap me$nyusui. Mulailah se$ge$ra 

me$nyusui se$jak bayi baru lahir, yakni de$ngan inisiasi me$nyusu dini. 

De$ngan te$ratur me$nyusui bayi maka hisapan bayi pada saat me$nyusu 

ke$ ibu akan me$rangsang produksi hormone$ oksitosin dan prolaktin 

yang akan me$mbantu ke$lancaran ASI. Jadi biarkan bayi te$rus 

me$nghisap maka akan ke$luar ASI . Jangan be$rpikir se$baliknya yakni 

me$nunggu ASI ke$luar baru mnyusui. 

c. Pe$nanganan putting susu le$ce$t 

Bagi ibu yang me$ngalami le$ce$t pada putting susu, ibu bisa 

me$ngistirahatkan 24 jam pada payudara yang le$ce$t dan me$me$rah ASI 

se$cara manual dan ditampung pada botol ste$ril lalu di suapkan 

me$nggunakan se $ndok ke$cil. Ole$si de$ngan krim untuk payudara yang 

le$ce$t. Bila ada madu, cukup di ole$si madu pada putting yang le$ce$t.  

d. Payudara be$ngkak/mastitis 

Apabila payudara te$gang dan bayi tidak me$nyusu maka ASI 

dike$uarkan. Ke$mudian kompre$s air hangat untuk me$ngurangi rasa 

sakit, upayakan agar ibu me$rasa rile$ks, me$mijat le$he$r dan punggung 

be$lakang (se $jajar de$ngan payudara), pijat ringan pada payudra yang 

me$ngalami pe$mbe$ngkakan (pijat pe$lan-pe$lan ke$rah te$ngah), stimulasi 
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payudara dan putting. Caranya pe$gang putting de$ngan dua jari pada 

arah yang be $rlawanan, ke$mudian me$mutar putting de$ngan le$mbut 

se$arah jarum jam. Me$ngompre$s payudara de$ngan air dingin se $te$lah 

me$nyusui. 

e. Pada hari ke$ e$mpat masa nifas kadang payudra te$rasa pe$nuh dan 

ke$ras, juga se$dikit nye$ri, justru ini pe$rtanda baik. Be$rarti ke$le$njar air 

susu ibu mulai be$rproduksi. Tak jarang diikuti pe$mbe$saran ke$lne$jar di 

ke$tiak, jangan ce$mas ini bukan pe$nyakit dan masih dalam hal yang 

wajar. De$ngan adanya re$aksi alamiah tubuh se$orang ibu dalam masa 

me$nyusui untuk me$ningkatkan produksi ASI, maka tubuh 

me$me$rlukan cairan le$bih banyak. Inilah pe$ntingnya minum air putih 

8-10 ge $las se$hari. (Mogan e$t al., 2023) 

 

12. Faktor yang mempengaruhi keberhasilan menyusui 

Ke $be$rhasilan pe$mbe$rian ASI pe$rlu dipe$rsiapkan se$jak masa ante$natal, di 

mana ibu harus disiapkan baik se$cara fisik maupun psikologis. Dukungan 

se$rta pe$nyuluhan me$nge $nai me$nyusui juga me$njadi sangat pe$nting. 

Se$lama prose$s pe$rsalinan, faktor-faktor yang me$ndukung ke $be$rhasilan 

me$nyusui juga harus dipe$rhatikan. Masa nifas, yang juga dike$nal se$bagai 

pue$rpe$rium atau pascape$rsalinan, dimulai satu jam se$te$lah ke$luarnya 

plase$nta dan be$rlangsung hingga e $nam minggu (42 hari) pasca pe$rsalinan 

(He $pilita, Y. 2016). 

Se$orang ibu yang baru saja me$lahirkan me$mbutuhkan be$be$rapa hal untuk 

me$ndukung ke $be$rhasilan me$nyusi, antara lain: 

a. Informasi dan konse$ling me$nge $nai pe$rawatan bayi, e$dukasi te$ntang 

pe$mbe$rian ASI, ge $jala yang mungkin muncul, ke$se$hatan pribadi, 

higie$ne$, masa pe$nye$mbuhan, dan hubungan se$ksual (Aini L. N, 

2017). 

b. Upaya untuk me$nce$gah te$rjadinya trauma lahir, yang dapat 

me$nghambat inisiasi me$nyusui dini. 

c. Se$te$lah bayi dalam kondisi stabil 
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d. Me$lalui pe$nde$katan yang kompre $he$nsif, ibu dapat me$rasa le$bih 

pe$rcaya diri dan siap untuk me$nyusui, se $hingga prose$s pe$mbe$rian ASI 

dapat be$rjalan de$ngan lancar. 

 

13. Metode edukasi teknik menyusui  

Ibu me$njadi le$bih mudah me$mahami dan me$mpraktikan te$knik me$nyusui 

de$ngan bantuan me$dia pe$mbe$lajaran yang me$mungkinkan ibu untuk 

me$ne$rima pe$nge $tahuan, ke$te$rampilan dan sikap (Sri Anitah, 2012). 

Adapun pe $mbe$rian e$dukasi yang digunakan dalam studi kasus ini yaitu 

se$bagai be$rikut:  

Komunikasi ve $rbal yaitu be$ntuk pe$nje$lasan yang dibe$rikan pada 

pe$nde$ngar dalam suatu diskusi de$ngan me$nyampaikan ide$-ide$ atau 

pe$mikiran dan akan le$bih mudah disampaikan se$cara ve$rbal de$ngan 

harapan pe$nde$ngar bisa le$bih mudah me$mahami pe$san-pe$san yang 

disampaikan (Notoatmojo, 2012) 

1. Me$dia vide$o adalah alat yang dapat me$nyajikan informasi, 

me$maparkan prose$s, me$nje$laskan konse$p-konse$p yang rumit, 

me$ngajarkan ke$te$rampilan, dan me$mpe$ngaruhi sikap. Daryanto tahun 

2010 me$ngungkapkan me$dia vide$o adalah se$gala se$suatu yang 

me$mungkinkan sinyal audio dapat dikombinasikan de$ngan gambar 

be$rge$rak se$cara se$kue$nsal. Me$nurut Notoatmodjo se$bagai salah satu 

me$dia e$le$ktronika maka vide$o me$miliki be$be$rapa ke$le$bihan yaitu : 

a. Sudah dike$nal masyarakat  

b. Me$ngikutse$rtakan se$mua panca indra  

c. Le $bih mudah dipahami  

d. Le $bih me$narik kare$na ada suara dan gambar be$rge $rak  

e. Be $rtatap muka  

f. Pe$nyajian dapat dike$ndalikan  

g. Jangkauan re$latif le$bih be$sar  

h. Se$bagai alat diskusi dan dapat diulang-ulang. 

2. Ce$ramah dalam Notoatmodjo tahun 2012 baik digunakan untuk 

sasaran yang be$rke$pe$ndidikan tinggi ataupun re$ndah. Me$nurutnya, 
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hal-hal yang pe$rlu dipe$rhatikan dalam me$nggunakan me$tode$ ce$ramah 

adalah:  

a. Suasana ce$ramah akan be$rhasil apabila pe$nce$ramah me$nguasai 

mate$ri se$hingga pe$nce$ramah harus me$mpe$rsiapkan diri 

b. Me$mpe$lajari mate$ri dan siste$matika yang baik   

c. Me$mpe$rsiapkan alat bantu pe$ngajaran. Pada hake$katnya ce$ramah 

me$rupakan prose$s transfe$r informasi.  

3. Me$dia le$afle$t yang be $risi kalmat yang singkat, padat mudah 

dime$nge$rti dan gambar-gambar yang se $de$rhana dapat juga me$njadi 

alte$rnatif dalam pe$mbe$rian e$dukasi me$nyusui pada ibu nifas 

(Husni,2008). Dalam me$dia le$afle$t yang dibe$rikan gambar atau foto 

yang me$narik dapat me$mbangkitkan motivasi dan juga minat untuk 

me$mbantu me$nafsirkan se$rta me$ngingat pe$san yang be $rkaitan de$ngan 

pe$san yang disampaikan. (Astuti & Anggarawati, 2021) 

 

14. Pengetahuan dan sikap dengan teknik menyusui pada ibu pasca 

melahirkan  

Pe$nge $tahuan ibu te$ntang te$knik me$nyusui akan me$mbawa pe$mahaman 

yang me$ndalam pada dampak baik ataupun buruknya pe$mbe$rian ASI. 

Masih ada ibu yang be$lum me$mahami te$ntang me$nyusui dan pe$ntingnya 

manfaat ASI bagi bayi, Te$knik me$nyusui dipe$rke$nalkan pada ibu untuk 

me$ngurangi re$ndahnya pe$nge $tahuan te$ntang te $knik me$nyusui yang dapat 

me$nye $babkan ibu gagal dalam me$lakukan te$knik me$nyusui dan gagal 

dalam pe$me$nuhan nutrisi pada bayi. Hasil pe$ne$litian ini se$jalan de$ngan 

Trianita & Nopriantini pada tahun 2018 yang me$nyatakan bahwa sikap 

yang positif te$ntang praktik me$nyusui, maka se$orang ibu akan mampu 

untuk me$nyusui de$ngan te$knik me$nyusui yang be $nar. Adapun ibu yang 

be$rsikap positif namun tidak me$nyusui de$ngan te$knik yang te $pat dapat 

te$rjadi kare$na me$skipun ibu se$tuju de$ngan cara me$nyusui yang be $nar 

masih ada kondisi fisik ibu ataupun bayi dan faktor lingkungan yang 

cukup be$rpe$ngaruh te$rhadap pe$rilaku ibu untuk me$nyusui de$ngan be$nar. 

(Ke $ni e$t al., 2020) 
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15. Pentingnya peran dan perilaku petugas  

Me$nyusui de $ngan te$knik yang salah dapat me$nimbulkan dampak se$pe$rti 

putting susu me$njadi le$ce$t dan ASI tidak ke$luar se$cara optimal se$hingga 

me$mpe$ngaruhi produksi ASI, se$lanjutnya ibu e$nggan untuk me$nyusui 

bayinya ke $mbali. Hal ini me$nye $babkan ke$butuhan ASI bayi tidak 

se$pe$nuhnya te$rcukupi. Ke $salahan lain juga bisa dise$babkan saat ibu 

me$nghe $ntikan prose$s me$nyusui kurang hati-hati. Ke $adaan te$rse$but 

me$nunjukkan masih banyak ibu me$nyusui yang be$lum dapat 

me$nggunakan te$knik yang be $nar. Untuk me$ncapai ke$be$rhasilan me$nyusui 

dipe$rlukan pe$nge $tahuan me$nge$nai te$knik me$nyusui de$ngan be$nar. Ibu 

dapat me$lakukan tindakan me$nyusui de$ngan be $nar jika dibe$kali de$ngan 

pe$nge$tahuan dan me$mpunyai sikap yang positif dari pe$tugas ke$se$hatan. 

(Astuti & Anggarawati, 2021) 

 

B. Kewenangan Bidan Terhadap Kasus Tersebut 

1. Undang-Undang Re $publik Indone$sia Nomor 17 Tahun 2023 te$ntang 

Ke $se$hatan me$nye $butkan bahwa pe$layanan ke $se$hatan ke$pada 

masyarakat, khususnya bagi pe$re$mpuan, bayi, dan anak yang dilakukan 

ole$h bidan, masih me$nghadapi se$jumlah tantangan te$rkait de$ngan 

profe$sionalisme$, kompe$te$nsi, dan ke$we$nangan yang dimiliki. 

a. Pasal 41  

1) Upaya Ke$se$hatan bayi dan anak ditujukan untuk me$njaga bayi 

dan anak tumbuh dan be$rke$mbang de$ngan se $hat, ce$rdas, dan 

be$rkualitas se$rta me$nurunkan angka ke$sakitan, ke$matian, dan 

ke$disabilitasan bayi dan anak.  

2) Upaya Ke $se$hatan bayi dan anak dilakukan se$jak masih dalam 

kandungan, dilahirkan, se$te$lah dilahirkan, sampai se$be$lum 

be$rusia 18 (de$lapan be$las) tahun. 

3) Upaya Ke$se$hatan bayi dan anak se$bagaimana dimaksud pada 

ayat (2) te$rmasuk skrining bayi baru lahir dan skrining 

ke$se$hatan lainnya.  
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4) Pe$me$rintah Pusat, Pe$me$rintah Dae$rah, ke$luarga, dan 

masyarakat be$rtanggung jawab atas pe$nye $le$nggaraan Upaya 

Ke $se$hatan bayi dan anak yang se $suai de$ngan standar, aman, 

be$rmutu, dan te$rjangkau.  

b. Pasal 42  

1) Se$tiap bayi be$rhak me$mpe$role$h air susu ibu e$ksklusif se$jak 

dilahirkan sampai usia 6 (e$nam) bulan, ke$cuali atas indikasi 

me$dis.  

2) Pe$mbe$rian air susu ibu dilanjutkan sampai de$ngan usia 2 (dua) 

tahun dise$rtai pe$mbe$rian makanan pe$ndamping.  

3) Se$lama pe$mbe$rian air susu ibu, pihak ke$luarga, Pe$me$rintah 

Pusat, Pe$me$rintah Dae$rah, dan masyarakat wajib me$ndukung 

ibu bayr se $cara pe$nuh de$ngan pe$nye $diaan waktu dan fasilitas 

khusus.  

4) Pe$nye $diaan fasilitas khusus se$bagaimana dimaksud pada ayat 

(3) diadakan di te$mpat ke$rja dan te$mpat/fasilitas umum. 

c. Pasal 43 

1)  Pe$me$rintah Pusat dan Pe$me$rintah Dae$rah be$rtanggung jawab 

me$ne$tapkan ke$bijakan dan me$lakukan pe$ngawasan dalam 

rangka me$njamin hak bayi untuk me$ndapatkan air susu ibu 

e$ksklusif.  

2)  Ke $te$ntuan le$bih lanjut me$nge$nai air susu ibu e$ksklusif 

se$bagaimana dimaksud pada ayat (1) diatur de$ngan Pe $raturan 

Pe$me$rintah.  

d. Pasal 44  

1) Pe$me$rintah Pusat dan Pe$me$rintah Dae$rah be$rtanggung jawab 

untuk me$mbe$rikan imunisasi le$ngkap ke$pada se$tiap bayi dan 

anak.  

2) Se$tiap bayi dan anak be$rhak me$mpe$role$h imunisasi untuk 

me$mbe$rikan pe$lindungan dari pe$nyakit yang dapat dice$gah 

de$ngan imunisasi.  
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3) Pihak ke$luarga, Pe$me$rintah Pusat, Pe$me$rintah Dae$rah, dan 

masyarakat harus me$ndukung imunisasi ke$pada bayi dan anak. 

l4l Ke$te$ntuan le$bih lanjut me$nge $nai pe$mbe$rian imunisasi dan 

je$nis imunisasi diatur de$ngan Pe$raturan Me$nte$ri.  

e. Pasal 45 Pe$me$rintah Pusat dan Pe$me$rintah Dae$rah harus me$njamin 

se$tiap anak yang dilahirkan me$ndapatkan Pe$layanan Ke $se$hatan 

se$suai de$ngan standar agar dapat hidup, tumbuh, dan be$rke$mbang 

se$cara optimal. 

 

2. Pe$raturan me$nte$ri ke$se$hatan (pe$rme$nke$s) nomorr 21 tahun 2021 te$ntang 

pe$nye$le$nggaraan pe$layanan ke$se$hatanmasa se$be$lum hamil, masa hamil, 

pe$rsalinan, dan masa se$sudah me$lahirkan, pe$layanan kontrase$psi dan 

pe$layanan ke$se$hatan se$ksual.  

A. Pasal 21 

1) Pe$layanan Ke$se$hatan Masa Se$sudah Me$lahirkan me$liputi: 

a. Pe$layanan ke$se$hatan bagi ibu; 

b. Pe$layanan ke$se$hatan bagi bayi baru lahir; dan 

c. Pe$layanan ke$se$hatan bagi bayi dan an 

2) Pe$layanan Ke$se$hatan bagi ibu se$bagaimana dimaksud pada ayat 

(1) huruf a dilakukan paling se$dikit 4 (e$mpat) kali yang me$liputi: 

a. 1 (satu) kali pada pe$riode$ 6 (e$nam) jam sampai de$ngan 2 (dua) 

hari pascape$rsalinan; 

b. 1 (satu) kali pada pe$riode$ 3 (tiga) hari sampai de$ngan 7 (tujuh) 

hari pascape$rsalinan; 

c. 1 (satu) kali pada pe$riode$ 8 (de$lapan) hari sampai de$ngan 28 

(dua puluh pascape$rsalinan; dan de$lapan) hari 

d. 1 (satu) kali pada pe$riode$ 29 (dua puluh se$mbilan) hari sampai 

de$ngan 42 (e$mpat puluh dua) hari pascape$rsalinan. 

3) Pe$layanan ke$se$hatan yang dibe$rikan pada pe$riode$ se$bagaimana 

dimaksud pada ayat (2) huruf a me$rupakan pe$layanan ke$se$hatan di 

luar pe$layanan pe$rsalinan dan dapat dilakukan se$be$lum ibu 
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dipulangkan se$suai ke$te$ntuan se$bagaimana dimaksud dalam Pasal 

19. 

4) Pe$layanan ke$se$hatan bagi ibu se$bagaimana dimaksud pada ayat (1) 

huruf a me$liputi: 

a. pe$me$riksaan dan tata laksana me$nggunakan algoritma tata 

laksana te$rpadu masa nifas; 

b. ide$ntifikasi risiko dan komplikasi; 

c. pe$nanganan risiko dan komplikasi; 

d. konse$ling; dan 

e. pe$ncatatan pada buku ke$se$hatan ibu dan anak, kohort ibu dan 

kartu ibu/re$kam me$dis. 

5) Pe$layanan ke$se$hatan bagi bayi baru lahir se$bagaimana dimaksud 

pada (1) huruf b dilakukan paling se$dikit 3 (tiga) kali yang 

me$liputi: 

a. 1 (satu) kali pada pe$riode$ 6 (e$nam) jam sampai de$ngan 2 (dua) 

hari pascape$rsalinan; 

b. 1 (satu) kali pada pe$riode$ 3 (tiga) hari sampai de$ngan 7 (tujuh) 

hari pascape$rsalinan; dan 

c. 1 (satu) kali pada pe$riode$ 8 (de$lapan) hari sampai de$ngan 28 

pascape$rsalinan; (dua puluh de$lapan) hari 

6) Pe$layanan ke$se$hatan bagi bayi baru lahir se$bagaimana dimaksud 

pada ayat (1) huruf b dilakukan se$cara te$rinte$grasi de$ngan 

pe$layanan ke$se$hatan bagi ibu yang me$liputi:  

a. pe$layanan ke$se$hatan ne$onatal e$se$nsial de$ngan me$ngacu pada 

pe$nde$katan manaje$me$n te$rpadu balita sakit; 

b. skrining bayi baru lahir; 

c. stimulasi de$te$ksi inte$rve$nsi dini pe$rtumbuhan pe$rke$mbangan; 

dan 

d. pe$mbe$rian komunikasi, informasi, dan e$dukasi ke$pada ibu dan 

ke$luarganya me$nge $nai pe$rawatan dan pe$ngasuhan bayi baru 

lahir. 
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7) Pe$layanan ke$se$hatan bagi bayi dan anak se$bagaimana dimaksud 

pada ayat (1) huruf e$ dilakukan se$suai de$ngan ke$te$ntuan pe$raturan 

pe$rundang-undangan. 

8) Pe$layanan Ke $se$hatan Masa Se$sudah Me$lahirkan se$bagaimana 

dimaksud pada ayat (1) dilakukan se$suai de$ngan standar pe$layanan 

dan ke$te$ntuan pe$raturan pe$rundang-undangan. 

 

C. Hasil Penelitian Terkait 

Dalam pe$nyusunan laporan tugas akhir ini, pe$nulis banyak te $rinspirasi dari 

pe$ne$litian – pe$ne$litian se$be$lumnya yang be $rkaitan de$ngan latar be$lakang 

masalah pada laporan tugas akhir ini, antara lain; 

1. Hasil pe$ne$litian yang be $rjudul “E$dukasi Te$knik Me$nyusui pada Ibu 

de$ngan De$fisit Pe$nge $tahuan Pe$rle$katan Me$nyusui” dilakukan ole$h E$ni 

Fole $ndra Rosa, Aisyah, Me $llina E$stianti dan Atika Wiranti tahun 2024 

be$rdasarkan hasil pe$ne$litian ini me$nyatakan bahwa e$dukasi te$knik 

me$nyusui yang be $nar se$banyak tiga kali kunjungan didapatkan hasil 

tingkat pe$nge $tahuan me$mbaik de$ngan krite$ria hasil ibu me$lakukan 

te$knik me$nyusui se$suai anjuran, pe$nge $tahuan te$ntang te$knik me$nyusui 

me$ningkat, ke$mampuan me$mposisikan bayi de$ngan be $nar, payudara ibu 

te$rasa kosong se $te$lah me$nyusu, bayinya tidak re$we$l lagi ke$tika 

me$nyusui, hisapan bayi sudah te$rus me$ne$rus se$rta klie$n me$rasa le$bih 

rile$ks se$rta ke$pe$rcayaan diri ibu me$ningkate$fe$ktif. 

2. Hasil pe$ne$litian yang be$rjudul “E$dukasi Te$knik Me$nyusui Yang Baik 

dan Be $nar Pada Ibu Me $nyusui” dilakukan ole$h Rindasari Munir, Fitria 

Le $stari, Sita Indah Nurhalimah dan Yunita Amalia tahun 2023 

be$rdasarkan hasil pe$ne$litian ini me$nyatakan bahwa tingkat pe$nge$tahuan 

ibu me$nyusui te $ntang te$knik me$nyusui se$be$lum dibe$rikan e$dukasi ada 

pada kate$gori sangat kurang. Tingkat pe$nge $tahuan ibu me$nyusui se$te$lah 

dibe$rikan pe$nyuluhan te$ntang me$nyusui ada pada kate$gori baik. 

3. Hasil pe$ne$litian yang be $rjudul “Pe$ndidikan Ke $se$hatan Te$knik Me$nyusui 

Te$rhadap Pe$ningkatan Ke$mampuan Me$nyusui Pada Ibu Primipara” 

dilakukan ole$h Yuni Astuti, Tuti Anggarawati tahun 2020 be$rdasarkan 
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hasil pe$ne$litian ini me$nyatakan bahwa te$rjadi pe$ningkatan  me$nyusui 

antara se$be$lum dan se$sudah dilakukan pe$ndidikan ke$se$hatan te$ntang 

cara me$nyusui yang baik dan be$nar. Pe$ndidikan ke$se$hatan yang 

dibe$rikan ole$h pe$ne$liti me$nye $babkan te$rjadinya pe$rubahan tingkat 

pe$nge$tahuan dan ke$mampuan ibu dalam me$nyusui de$ngan baik dan 

be$nar. E$dukasi te$ntang me$nyusui sangat pe$nting untuk me$mpe$role$h 

pe$ngalaman me$nyusui sangat pe $nting untuk me$mpe$role$h pe$ngalaman 

me$nyusui yang positif se $hingga dapat me$nye $babkan pe$rubahan pe$rilaku 

te$ntang me$nyusui. 

4. Hasil pe$ne$litian yang be$rjudul “E$dukasi Te$knik Me$nyusui Yang Baik 

dan Be$nar” dilakukan ole$h Kiki Fatmawati, Sari Pratiwi Adipati tahun 

2023 be$rdasarkan hasil pe$ne$litian ini dite$mukan masalah yang se$ring 

dialami ibu me$nyusui yaitu puting susu le$ce$t. Jumlahnya 57,4% ibu 

me$nyusui me$ngalami puting le$ce$t/nye $ri. Masalah putting susu le$ce$t 

se$kitar 95% dan te$rjadi pada ibu yang me$nyusui bayinya dalam posisi 

yang tidak be$nar. Ke$tika ada ke$salahan dalam te$knik me$nyusui 

dikare$nakan posisi bayi saat me$nyusu tidak te$pat are$ola dan hanya 

sampai di puting susu. Ke $salahan lainnya kare$na dise$babkan ke$tika ibu 

be$rhe$nti me$nyusui dan kurang be$rhati-hati. 

5. Hasil pe$ne$litian yag be$rjudul “E$dukasi Ke$se$hatan Pada ibu Nifas 

Me$lalui Te$knik Me$nyusui Yang Be $nar di Klinik Pratama Ar-Rabih” 

dilakukan ole$h We$nti Sintia Mutiara, Rina Yulviana tahun 2021 

be$rdasarkan hasil pe$ne$litian ini adalah untuk me$ningkatkan angka 

pe$mbe$rian ASI e$ksklusif pada bayi dan untuk me$nge $dukasi para ibu 

me$nyusui khususnya ibu primigravida yang mungkin be$lum be$gitu 

me$nge $tahui te$knik me$nyusui yang be$nar se$hingga dapat me$nye$babkan 

le$ce$t dan puting payudara saat pe$mbe$rian ASI yang me$ngakibatkan ibu 

e$nggan dan takut me$mbe$rikan ASI e$sklusif ke$pada bayinya. 
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D. Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5. Ke$rangka Te$ori 

Sumbe$r : (Astuti & Anggarawati, 2021) 

Faktor yang 

mempengaruhi ibu 

menyusui : Sikap, 

pengetahuan dan petugas 

kesehatan 

Perilaku menyusui ibu 

Dampak perilaku 

menyusui yang tidak 

tepat : 

Putting lecet 

Payudara sakit 

Payudara bengkak 

Metode edukasi : 

Ceramah 

Penjelasan verbal 

Audio visual 

Leaflet 

Peningkatan pengetahuan 

pada ibu nifas 


