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Penerapan Edukasi Teknik Menyusui Pada Ibu Post Partum
Dengan Masalah Keperawatan Menyusui Tidak Efektif

Tri Aulia Suryani!, RR. Viantika Kusumasari>, Fitri Dian Kurniati*
Anna Nur Hikmawati‘, Muskhab Eko Riyadi®

Program Studi Pendidikan Profesi Ners STIKes Surya Global Yogyakarta
*Email: viantikal 984@gmail.com

ABSTRAK

Latar belakang : Post partum merupakan masa terbentuknya proses laktasi sebagai sumber nutrisi dan
pertahanan ampuh terhadap segala bentuk kekurangan gizi pada bayi. Salah satu faktor penyebab kekurangan
gizi pada bayi adalah pemberian ASI ekslusif yang rendah. Cakupan yang rendah disebabkan oleh produksi
ASI pada awal masa menyusui. Teknik menyusui yang salah akan berpengaruh pada produksi ASI dan
menimbulkan ASI tidak dapat mengalir secara efektif dari payudara ibu ke bayi. Oleh sebab itu diperlukan
edukasi teknik menyusui untuk meningkatkan produksi ASI. Tujuan : Penelitian ini untuk mengetahui
penerapan edukasi teknik menyusui pada ibu post partum dengan masalah keperawatan menyusui tidak
efektif. Metode : Jenis penelitian studi kasus dengan subjek penelitian berjumlah 1 ibu post partum spontan
primipara yang mengalami keluhan ASI tidak lancar. Hasil : Penerapan edukasi teknik menyusui pada ibu
post partum dengan masalah menyusui tidak efektif dapat meningkatkan produksi ASI ditandai dengan
klien mengatakan ASI sudah mulai lancar, klien mengatakan lebih percaya diri dalam menyusui bayinya,
bayi tampak mampu melekat pada payudara ibu dengan benar, bayi tampak menghisap putting susu ibu
secara terus-menerus, tampak posisi ibu ketika menyusui sudah tepat, dan bayi tampak tidak menangis.
Kesimpulan : Penerapan inovasi edukasi teknik menyusui pada ibu post partum dapat mengatasi masalah
menyusui tidak efektif.

Kata Kunci: Edukasi, Post Partum,Teknik Menyusui.

ABSTRACT

Background: Post partum is a period when the lactation process is formed as a source of nutrition and
a powerful defense against all forms of malnutrition in babies. One of the factors causing malnutrition
in babies is low levels of exclusive breastfeeding. Low coverage is caused by breast milk production
early in the breastfeeding period. Incorrect breastfeeding techniques will affect breast milk production
and cause breast milk to not flow effectively from the mother's breast to the baby. Therefore, education
on breastfeeding techniques is needed to increase breast milk production. Objective: This research is to
determine the application of breastfeeding technique education to post partum mothers with ineffective
breastfeeding problems. Methods: This type of research is a case study with research subjects consisting of
1 spontaneous primiparous post partum mother who experienced complaints of poor breast milk. Results
: The implementation of breastfeeding technique education for post partum mothers with ineffective
breastfeeding care can increase breast milk production as evidenced by the client reporting improved
milk flow, increased confidence in breastfeeding, proper attachment of the baby to the breast, continuous
sucking on the mother s nipple, correct reastfeeding posture, and the baby appearing calm without crying.
Conclusion: The application of educational innovation of breastfeeding techniques to postpartum mothers
can overcome ineffective breastfeeding problems.

Keywords: Education, Post Partum, Breastfeeding Technique.

PENDAHULUAN

Masa nifas adalah masa dimana ibu
melahirkan bayi dan keluarnya plasenta, biasanya
akan berlangsung selama 6 minggu atau 42 hari.

Masa nifas merupakan hal yang sangat penting

bagi bayi karena pada masa ini terbentuk proses
laktasi dan menyusui. Menyusui merupakan
suatu cara pemberian makanan yang ideal untuk
pertumbuhan dan perkembangan bayi. ASI

menjadi imunisasi pertama dan sumber utama
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nutrisi yang mendukung pertumbuhan optimal
serta menawarkan pertahanan yang ampuh
terhadap segala bentuk kekurangan gizi pada bayi
(Annisa & Risneni, 2024).

Salah satu faktor yang menyebabkan
kekurangan gizi pada bayi yaitu pemberian ASI
eksklusif. ASI ekslusif merupakan satu-satunya
makanan ideal yang terbaik dan paling sempurna
bagi bayi untuk memenuhi kebutuhan fisik
dan psikologis bayi yang sedang tumbuh dan
berkembang. Bila status gizinya terganggu maka
akan menyebabkan masalah pada pertumbuhannya
yaitu stunting dan wasting (Kemenkes RI, 2024).

Data Kemenkes RI (2024) pada anak bawah
dua tahun (baduta) dengan berat badan sangat
kurang mencapai 1,4% dan berat badan kurang
sebesar 6,9%. Prevalensi baduta stunting di
Indonesia yaitu sangat pendek sebesar 2,1%
sedangkan baduta dalam kategori pendek sebesar
5,6%. Di DIY (baduta) dengan berat badan sangat
kurang mencapai 1,8% dan berat badan kurang
sebesar 10,8%. Prevalensi baduta stunting di DIY
yaitu sangat pendek 3,4% sedangkan baduta dalam
kategori pendek sebesar 9,8%. Kabupaten Bantul
pada tahun 2023 bahwa angka stunting pada balita
yaitu 6,45% (Dinkes Bantul, 2024).

Berdasarkan World Breastfeeding Trends
Initiative (WBTI) pada tahun 2020 menyebutkan
secara global ibu di Indonesia yang berhasil
memberikan ASI secara normal hanya 27,5%. Hasil
tersebut menjadikan Indonesia berada di peringkat
66 dari 98 negara yang mendukung pemberian ASI
Eksklusif (Kemenkes RI, 2021).

Cakupan yang rendah, salah satunya disebabkan
oleh produksi ASI pada awal masa menyusui. Oleh
karena itu, dapat disimpulkan bahwa masih ada
permasalahan dalam pemberian ASI. Salah satu
faktor yang mempengaruhi produksi ASI menyusui
dengan teknik yang salah, akan menimbulkan
dampak seperti putting susu menjadi lecet dan ASI

tidak dapat mengalir secara efektif dari payudara ibu
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kepada bayi. Keadaan tersebut menunjukkan masih
banyak ibu post partum pada proses laktasi yang
belum dapat menggunakan teknik yang benar, agar
ASIkeluar dari payudara ibu secara efektif diperlukan
pengetahuan mengenai teknik menyusui yang benar
(Aprilina, 2022). Teknik menyusui dengan benar
sering kali terabaikan, ibu kurang memahami tata
laksana laktasi yang benar, misalnya pentingnya ASI,
cara memberikan ASI kepada bayi, posisi menyusui
yang benar, dan pelekatan mulut bayi pada payudara
yang baik sehingga bayi dapat menghisap secara
efektif (Himawarti, 2021).

Perawat memberikan bantuan melalui
pemberian asuhan keperawatan dengan melakukan
prosedur yang tepat dalam proses menyusui,
meningkatkan bimbingan, dan memberikan
informasi tentang teknik menyusui dengan baik
dan benar secara individual dalam meningkatkan
produksi ASI hingga klien mampu memenuhi
kebutuhannya sendiri melalui pemberian
penyuluhan kepada ibu dengan metode yang
tepat (Nursalam, 2014). Ibu dapat melakukan
tindakan menyusui dengan benar jika dibekali
dengan pengetahuan dan mempunyai sikap yang
positif dari petugas kesehatan (Rinata, 2016).
Penggunaan media dapat berpengaruh besar
dalam penyerapan informasi yang disampaikan.
Media digunakan untuk membantu audiens
menerima informasi yang diberikan dengan
menggunakan panca inderanya. Semakin banyak
indra yang digunakan, semakin baik penerimaan
materi pembelajarannya. Maka, solusi yang
harus dilakukan oleh petugas kesehatan yaitu
memberikan edukasi dan penyuluhan video
tentang cara teknik menyusui yang benar sehingga
ibu post partum mampu memberikan ASI secara
efektif kepada bayinya dan mencapai keberhasilan
dalam proses laktasi (Batjo dkk., 2021).

Menurut penelitian sebelumnya (Supliyani,
2021) setelah dilakukan pendidikan kesehatan

dengan media video tutorial tentang cara menyusui
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yang benar, diperoleh peningkatan nilai rata-rata
kemampuan ibu dalam menyusui. Penelitian ini
juga sejalan dengan (Batjo dkk., 2021) menyatakan
bahwa penggunaan media video dalam promosi
kesehatan meningkatkan pengetahuan, hal
tersebut disebabkan karena melalui media
video penyampaian informasi lebih menarik,
menampilkan materi secara ringkas dan jelas yang
disampaikan dalam bentuk gambar dan suara
sehingga lebih mudah dipahami. Media video juga
dapat menjelaskan tahapan atau langkah-langkah
melakukan sesuatu, dalam hal ini langkah-langkah
menyusui dengan taknik yang benar.

Berdasarkan uraian tersebut, peneliti ingin
menyajikan studi kasus dengan judul “Penerapan
Edukasi Teknik Menyusui pada Ibu Post Partum
dengan Masalah Keperawatan Menyusui Tidak
Efektif .

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian deskriptif dengan pendekatan
studi kasus dilakukan pada satu ibu post partum
spontan, primipara, post partum hari ke 17 dan
mengalami keluhan ASI tidak lancar. Tempat
penelitian dilakukan di Padukuhan Gunung Kelir
wilayah kerja Puskesmas Pleret, Bantul. Teknik
pengumpulan data melalui observasi, wawancara,
dan pemeriksaan fisik. Edukasi teknik menyusui
dilakukan di rumah klien selama 3 kali kunjungan
dengan memberikan informasi terkait posisi
menyusi dan perlekatan (latch on) menggunakan
media video selama 5-8 menit. Pemutaran video
menggunakan laptop. Tahap asuhan keperawatan
dilakukan mulai dari pengkajian, perumusan
diagnosis keperawatan, kemudian menyusun
intervensi, dilanjutkan implementasi dan evaluasi
hasil. Penetapan diagnosis, luaran, dan intervensi
keperawatan menggunakan pedoman Standar
Diagnosa Keperawatan Indonesia (SDKI), Standar
Luaran Keperawatan Indonesia (SLKI), dan

Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI)

serta tahap evaluasi menggunakan metode SOAP
(PPNI, 2016: PPNI 2017). Analisis data dengan
melakukan evaluasi formatif dan sumatif untuk

menilai masalah menyusui tidak efektif.

HASIL PENELITIAN

Partisipan berusia 25 tahun dengan status
obstetri P1AO, post partum spontan hari ke 17,
beragama Islam, pendidikan terakhir SMP, dan
pekerjaan ibu rumah tangga. Hasil pengkajian yang
dilakukan pada hari kamis, tanggal 02 Mei 2024
di dapatkan keluhan utama yaitu ibu mengatakan
ASlyang keluar tidak lancar, ASI yang keluar hanya
sedikit sehingga ibu memberikan ASI disambung
dengan susu formula, bayi sering menangis karena
tidak puas ketika diberi ASI, klien mengatakan
belum mengetahui jenis-jenis posisi yang benar
dalam menyusui, ibu mengatakan cemas dan tidak
percaya diri untuk mencukupi ASI pada bayinya.
Saat dilakukan palpasi pada payudara, ASI hanya
keluar sedikit, ASI terlihat tidak memancar, bayi
terlihat menangis saat disusui, bayi terlihat tidak
menghisap putting susu ibu secara terus menerus,
bayi tampak tidak mampu melekat pada payudara
ibu dengan benar, terlihat posisi ibu ketika
menyusui bayi kurang tepat, dan payudara teraba
kencang.

Diagnosis keperawatan yang muncul adalah
Menyusui tidak efektif berhubungan dengan
ketidakadekuatan suplai ASI (D.0029) ditandai
dengan data subjektif klien mengatakan ASI yang
keluar tidak lancar, ASI yang keluar hanya sedikit
sehingga ibu memberikan ASI disambung dengan
susu formula, bayi sering menangis karena tidak
puas ketika diberi ASI, klien mengatakan belum
mengetahui jenis-jenis posisi yang benar dalam
menyusui, ibu mengatakan cemas dan tidak
percaya diri untuk mencukupi ASI pada bayinya.
Data objektif yaitu ASI hanya keluar sedikit saat
dilakukan palpasi pada payudara ibu, ASI terlihat

tidak memancar, bayi terlihat menangis saat
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disusui, bayi terlihat tidak menghisap putting
susu ibu secara terus menerus, bayi tampak tidak
mampu melekat pada payudara ibu dengan benar,
terlihat posisi ibu ketika menyusui bayi kurang
tepat, dan payudara teraba kencang.

Label luaran yang ditegakkan yaitu status
menyusui (L.03029), setelah dilakukan tindakan
keperawatan selama 3 kunjungan diharapkan
perlekatan bayi pada payudara ibu meningkat,
kemampuan ibu memposisikan bayi dengan
benar, kepercayaan diri ibu meningkat, hisapan
bayi meningkat, bayi rewel menurun, kecemasan
maternal menurun, bayi menangis setelah
menyusui menurun.

Intervensi keperawatan yang digunakan
yaitu edukasi menyusui (I.12393), berupa
identifikasi kesiapan dan kemampuan menerima
informasi, identifikasi tujuan dan keinginan
menyusui, sediakan materi dan media pendidikan
kesehatan, jadwalkan pendidikan kesehatan
sesuai kesepakatan, berikan kesempatan untuk
bertanya, dukung ibu untuk meningkatkan
kepercayaan diri dalam meyusui, dan libatkan
sistem pendukung: suami, keluarga, tenaga
kesehatan, dan masyrakat. Berikan konseling
menyusui, jelaskan manfaat menyusui bagi
ibu dan bayi, ajarkan 4 posisi menyusui dan
perlekatan (lacth on) dengan benar.

Pemberian edukasi teknik menyusui
dilakukan pada kunjungan kedua dan ketiga.
Pada kunjungan pertama peneliti menjelaskan
tujuan penelitian, melakukan informed concent,
serta pengkajian. Kunjungan hari kedua dan ketiga,
implementasi yang dilakukan yaitu pemberian
edukasi teknik menyusui yang benar melalui
video menggunakan laptop dan demonstrasi
yang dilakukan oleh ibu post partum. Edukasi
melibatkan sistem pendukung yaitu ibu dari klien.

Evaluasi kunjungan kedua setelah pemberian
edukasi teknik menyusui didapatkan hasil bahwa

masalah menyusui belum teratasi ditandai ibu
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post partum mengatakan ASI yang keluar masih
sedikit, klien mengatakan sedikit lebih percaya diri
dalam menyusui bayinya, klien tampak antusias
dan kooperatif mengikuti intruksi yang diberikan
peneliti, bayi tampak belum mampu melekat pada
payudara ibu dengan benar, bayi terlihat tidak
menghisap putting susu ibu secara terus menerus,
terlihat posisi ibu ketika menyusui kurang tepat,
dan bayi tampak menangis saat disusui.

Evaluasi pada kunjungan ketiga yaitu ibu
mengatakan ASI sudah mulai lancar, lebih percaya
diri dalam menyusui bayinya, bayi tampak mampu
melekat pada payudara ibu dengan benar, bayi
terlihat menghisap putting susu ibu secara terus
menerus, terlihat posisi ibu ketika menyusui sudah
tepat, dan saat disusui bayi tampak tidak menangis.

Setelah melakukan asuhan keperawatan
pada ibu post partum spontan dengan masalah
menyusui tidak efektif selama 3 kali kunjungan,
peneliti menyatakan bahwa masalah menyusui
tidak efektif teratasi.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
edukasi teknik menyusui dapat mengatasi masalah
menyusui tidak efektif pada ibu post partum
spontan. Faktor yang mempengaruhi menyusui
tidak efektif pada klien yaitu teknik menyusui
yang salah, paritas, faktor pikikologis, dan faktor
pendidikan ibu.

Posisi menyusui yang salah akan
mengakibatkan bayi tampak tidak nyaman
sehingga menghambat proses menyusui yang
adekuat dan tidak keluar secara maksimal
yang pada akhirnya mempengaruhi produksi
ASI (Masruroh dkk., 2022). Teknik menyusui
merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi
produksi ASI dimana apabila teknik menyusui
tidak benar mampu menyebabkan puting lecet.
Keadaan ini biasanya terjadi karena posisi

bayi yang salah. Bayi hanya menghisap pada
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putting karena sebagian besar areola tidak
masuk kedalam mulut bayi. Keadaan tersebut
menjadikan ibu enggan untuk menyusui
bayinya, bayi yang jarang menyusu akan
berdampak kurang baik, karena isapan bayi
sangat berpengaruh pada rangsangan produksi
ASI selanjutnya (Artati dkk., 2023).

Piesesha dkk., (2018) yang menjelaskan
bahwa paritas berhubungan dengan awal laktasi.
Awal laktasi ini akan menentukan keberhasilan
pemberian ASI berikutnya. ASI akan diproduksi
lebih banyak pada ibu yang melahirkan lebih
dari satu kali. Hal ini disebabkan karena mereka
lebih memiliki pengetahuan dan pengalaman
yang lebih banyak tentang proses menyusui
sehingga manajemen laktasi akan dijalankan
dengan baik. Seorang primipara lebih mudah
merasa cemas dan labil kondisi psikologisnya hal
ini akan mempengaruhi pengeluaran hormon
yang berperan dalam produksi ASI. Pendidikan
seseorang berpengaruh pada pengetahuannya
dan pola pikir ibu sehingga ibu memiliki daya
serap terhadap informasi yang baru sebaliknya
jika pendidikan ibu yang rendah atau kurang
dapat menghambat perkembangan sikap
seseorang terhadap nilai dan informasi baru yang
diperkenalkan (Artati dkk., 2023).

Edukasi Kesehatan yang diberikan tentang
menyusui sangat penting untuk memperoleh
pengalaman menyusui yang positif sehingga
dapat menyebabkan perubahan perilaku tentang
menyusui. Peningkatan pengetahuan, sikap
dukungan, dan kemampuan ibu merupakan salah
satu indikator membaiknya persepsi produksi
AST oleh ibu (Dewi dkk., 2021). Teknik menyusui
yang benar dapat merangsang sekresi hormon
oksitosin yang membuat ASI mengalir dari alveoli
melalui saluran susu menuju reservoir susu yang
terletak di belakang areola kedalam mulut bayi dan
isapan bayi sangat berpengaruh pada rangsangan
produksi ASI selanjutnya (Zeiniyetus dkk., 2023).

Intervensi inovasi edukasi teknik menyusui
yang dilakukan peneliti selama dua hari kunjungan
dengan media video selama 5-8 menit dan
demonstrasi menunjukkan hasil yang efektif. Hal
ini sejalan dengan penelitian Dewi dkk. (2021)
setelah dilakukan pendidikan kesehatan dengan
teknik menyusui dengan metode peragaan dan
video mengalami peningkatan ibu menyusui
sehingga meningkatkan kemampuan ibu menyusui.
Penggunaan media dalam pendidikan kesehatan
dapat berpengaruh besar dalam penyerapan
informasi yang disampaikan sehingga dapat
meningkatkan pengetahuan dan kemampuan ibu
menyusui. Penelitian ini juga didukung oleh Batjo
dkk. (2021) menyatakan bahwa penggunaan media
video dalam promosi kesehatan meningkatkan
pengetahuan, hal tersebut disebabkan karena
melalui media video penyampaian informasi lebih
menarik, menampilkan materi secara ringkas dan
jelas yang disampaikan dalam bentuk gambar dan
suara sehingga lebih mudah dipahami.

Media Pendidikan kesehatan digunakan
untuk membantu audiens menerima informasi
yang diberikan dengan menggunakan panca
inderanya. Semakin banyak indera yang digunakan,
semakin baik penerimaan materi pembelajarannya.
Jenis media yang digunakan dalam penelitian ini
antara lain boneka peraga laktasi dan pemutaran
film atau video sebagai alat bantu visual ibu. Media
video menjelaskan tahapan atau langkah-langkah
melakukan sesuatu, dalam hal ini langkah-langkah

menyusui dengan taknik yang benar.

KESIMPULAN DAN SARAN

Penerapan inovasi edukasi teknik menyusui
pada ibu post partum dapat mengatasi masalah
menyusui tidak efektif. Saran agar peneliti
selanjutnya menggunakan penelitian ini sebagai
pedoman dalam mengembangkan penelitian
lanjutan yang berhubungan dengan hasil penelitian

yang didapatkan.
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