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ABSTRAK 

Seksio sesarea merupakan prosedur pembedahan untuk mengeluarkan bayi 

melalui insisi pada dinding abdomen dan uterus. Ibu post seksio sesarea sering 

mengalami nyeri, keterlambatan inisiasi menyusu dini (IMD), kecemasan, dan 

kelelahan yang dapat menyebabkan masalah menyusui tidak efektif. Tujuan karya 

ilmiah ini adalah menggambarkan asuhan keperawatan pada ibu post seksio sesarea 

dengan masalah menyusui tidak efektif melalui pemberian perawatan payudara 

menggunakan minyak sereh. Metode yang digunakan adalah deskriptif dengan 

pendekatan studi kasus. Hasil menunjukkan bahwa pasien mengalami kesulitan 

menyusui yang ditandai dengan bayi tidak menghisap efektif, ASI tidak keluar 

optimal, dan bayi menangis saat menyusui. Payudara tampak tegang dan padat, 

menunjukkan produksi ASI cukup namun pengeluaran tidak optimal. Diagnosis 

keperawatan adalah menyusui tidak efektif berhubungan dengan ketidakadekuatan 

refleks oksitosin. Intervensi dilakukan selama 3 hari berupa edukasi menyusui dan 

perawatan payudara menggunakan minyak sereh. Evaluasi menunjukkan adanya 

peningkatan kelancaran pengeluaran ASI, bayi mampu menghisap efektif, dan ibu 

lebih percaya diri dalam menyusui. Jadi kesimpulan nya perawatan payudara 

menggunakan minyak sereh efektif dalam meningkatkan kelancaran pengeluaran 

ASI pada ibu post seksio sesarea. 

Kata Kunci: Seksio sesarea, Menyusui Tidak Efektif, Perawatan Payudara 

Dan Minyak Sereh 
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ABSTRACT 

Cesarean section is a surgical procedure to deliver a baby through an incision in 

the abdominal wall and uterus. Postcesarean mothers often experience pain, 

delayed early initiation of breastfeeding (IMD), anxiety, and fatigue, which can 

contribute to ineffective breastfeeding. The purpose of this research paper is to 

describe nursing care for postcesarean mothers with ineffective breastfeeding 

through breast care using lemongrass oil. The method used was descriptive with a 

case study approach. The results showed that the patient experienced breastfeeding 

difficulties, characterized by the baby not sucking effectively, not producing optimal 

milk, and crying while breastfeeding. Her breasts appeared tense and dense, 

indicating adequate milk production but suboptimal release. The nursing diagnosis 

was ineffective breastfeeding related to inadequate oxytocin reflex. Interventions 

were provided over three days, including breastfeeding education and breast care 

using lemongrass oil. Evaluation showed an increase in milk flow, the baby's ability 

to suck effectively, and the mother's confidence in breastfeeding. Conclusion breast 

care using lemongrass oil is effective in increasing the smooth flow of breast milk 

in post-cesarean section mothers 

 

Keywords: Caesarean section, ineffective breastfeeding, breast care, and 

lemongrass oil 
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Oleh: Ni Luh Putu Mita Jelina Putri  

 

Persalinan dapat berlangsung secara normal melalui vagina maupun melalui 

tindakan pembedahan yang dikenal sebagai seksio sesarea. Seksio 

sesareamerupakan prosedur pembedahan yang dilakukan dengan membuat sayatan 

pada dinding abdomen dan uterus untuk mengeluarkan bayi apabila persalinan 

normal tidak memungkinkan dilakukan atau berisiko terhadap keselamatan ibu 

maupun janin.  

Menurut World Health Organization (WHO), data terbaru menunjukkan 

bahwa sekitar 21% kelahiran di dunia terjadi melalui operasi seksio sesareadan 

angka tersebut diperkirakan akan meningkat hingga mendekati 30% pada tahun 

2030 apabila tren peningkatan ini terus berlangsung. Berdasarkan data Riset 

Kesehatan Dasar (Riskesdas), prevalensi persalinan melalui seksio sesareadi 

Indonesia mencapai 25,9% dari seluruh persalinan. Berdasarkan data Dinas 

Kesehatan Provinsi Bali, angka persalinan dengan seksio sesareadilaporkan 

mencapai lebih dari 50% dari total persalinan di beberapa fasilitas pelayanan 

kesehatan.  

Masa postpartum merupakan periode penting bagi ibu dan bayi, terutama 

dalam proses pemberian ASI. Namun keberhasilan pemberian ASI seringkali 

mengalami berbagai hambatan, terutama pada ibu yang melahirkan melalui 

tindakan seksio sesarea. Ibu pasca operasi biasanya mengalami nyeri luka operasi, 

keterbatasan mobilisasi, keterlambatan pelaksanaan inisiasi menyusu dini (IMD), 

serta kondisi psikologis seperti kecemasan dan kelelahan setelah persalinan. 

Kondisi tersebut dapat menyebabkan gangguan dalam proses menyusui yang 

dikenal sebagai menyusui tidak efektif.  

Menyusui tidak efektif merupakan kondisi dimana ibu dan bayi mengalami 

kesulitan atau ketidakpuasan dalam proses menyusui sehingga bayi tidak 

memperoleh ASI secara optimal. Salah satu intervensi non farmakologis yang dapat 
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dilakukan untuk mengatasi masalah menyusui tidak efektif adalah perawatan 

payudara. Penelitian (Imardi & Mulyaningsih, 2024) menunjukkan bahwa 

pemberian perawatan payudara secara rutin pada ibu postpartum dapat 

meningkatkan kelancaran produksi dan pengeluaran ASI.   

Dalam praktik keperawatan maternitas, teknik perawatan payudara dapat 

dikombinasikan dengan penggunaan minyak esensial sebagai media pijat untuk 

meningkatkan efektivitas terapi. Salah satu minyak esensial yang memiliki potensi 

dalam meningkatkan relaksasi ibu menyusui adalah minyak sereh (lemongrass oil). 

Penelitian yang dilakukan oleh Jayanti dan Patriani menunjukkan bahwa 

pemanfaatan pijat oksitosin menggunakan minyak sereh pada ibu menyusui dapat 

meningkatkan produksi ASI serta memberikan efek relaksasi pada ibu setelah 

persalinan.    

Berdasarkan hasil wawancara dengan perawat di Rumah Sakit Umum 

Daerah Bali Mandara menvatakan bahwa kasus persalinan dengan seksio sesarea 

dari tahun ketahun terus mengalami peningkatan yang signifikan. Tingginya angka 

persalinan seksio sesarea disebabkan adanya indikasi medis dan non medis. Indikasi 

medis dilakukannya tindakan seksio sesarea yaitu karena partus lama, gawat janin, 

preeklamsia, dan lainnya, sedangkan indikasi non medis dikarenakan oleh usia, 

pendidikan dan sosial ekonomi. 

Tujuan karya ilmiah untuk menggambarkan asuhan keperawatan menyusui 

tidak efektif dengan perawatan payudara menggunakan minyak sereh pada ibu post 

seksio sesarea di RSUD Bali Mandara. Jenis penelitian yang digunakan dalam 

karya ilmiah ini adalah metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus. 

Pendekatan yang digunakan dalam penelitian ini adalah proses asuhan keperawatan 

yang meliputi tahap pengkajian, diagnosa keperawatan, perencanaan, 

implementasi, dan evaluasi. 

Berdasarkan hasil pengkajian keperawatan yang dilakukan pada Ny. F 

menunjukkan bahwa pada tanggal 31 Maret pukul 08.00 WITA, pasien mengatakan 

masih merasa lelah setelah melahirkan. Pasien mengatakan cemas karena setelah 

melahirkan ASI nya tidak keluar. Pasien mengatakan bayinya sering menangis 

ketika menyusui dan memberikan susu formula pada bayinya. Pasien mengeluh 

nyeri pada payudara dirasa seperti tertusuk-tusuk. Tampak ASI pasien tidak 
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menetes, bayi tampak menghisap tidak terus menerus.dan payudara tampak padat 

dan tegang. BAK bayi 6 kali dalam sehari. 

Diagnosis keperawatan yang ditemukan adalah menyusui tidak efektif 

berhubungan dengan ketidakadekuatan reflek oksitosin dibuktikan dengan pasien 

mengatakan masih merasa lelah setelah melahirkan. Pasien mengatakan cemas 

karena setelah melahirkan ASInya tidak keluar. Pasien mengatakan bayinya sering 

menangis ketika menyusui dan memberikan susu formula pada bayinya. Pasien 

mengeluh nyeri pada payudara dirasa seperti tertusuk-tusuk. Pada pemeriksaan 

payudara areola tampak bersih berwarna gelap, payudara membesar dan terisi 

penuh, nyeri saat payudara ditekan, payudara tegang, kedua putting menonjol, 

Tampak ASI pasien tidak menetes, bayi tampak menghisap tidak terus menerus dan 

payudara tampak padat dan tegang. BAK bayi 6 kali dalam sehari. Tampak posisi 

menyusui ibu belum tepat. Intake bayi tidak adekuat, dan bayi tampak menangis 

saat disusui. Tanda-tanda vital: tekanan darah: 120/80 mmHg, nadi: 95 x/menit, 

suhu: 36,6⁰C, respirasi: 20x/menit. 

Rencana keperawatan mengggunakan Standar Luaran Keperawatan 

Indonesia (SLKI) sebagai acuan kriteria hasil keperawatan selama 3 hari 

diharapkan status menyusui membaik (L.03029) dengan kriteria hasil perlekatan 

bayi pada payudara ibu meningkat, kemampuan ibu memposisikan bayi dengan 

benar meningkat, miksi bayi lebih dari 8 kali/24 jam meningkat, berat badan bayi 

meningkat, tetesan/pancaran ASI meningkat, suplai ASI adekuat meningkat dan 

putting tidak lecet setelah dua minggu melahirkan meningkat. Intervensi utama 

dalam penelitian yaitu edukasi menyusui (I.12393) dengan pemberian perawatan 

payudara menggunakan minyak sereh.  

Implementasi keperawatan dilakukan sesuai rencana keperawatan selama 3 

hari dan intervensi utama adalah edukasi menyusui (I.12393) dengan pemberian 

perawatan payudara menggunakan minyak sereh selama 3 hari dilakukan sebanyak 

2x sehari dalam 10-15 menit. 

Evaluasi keperawatan pada Ny. F yaitu sebagai berikut yaitu S: Pasien 

mengatakan sudah tidak merasa lelah pasca melahirkan, mengatakan sudah tidak 

cemas setelah mendengar penjelasan tentang pemberian ASI. Pasien mengatakan 

ASInya sudah lancar dan bayinya sudah tidak menangis ketika menyusui. Bayinya 
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sudah mau menghisap terus-menerus. Pasien mengatakan sejak kemarin BAK 

bayinya 10 kali dalam sehari dapat dihitung karena menggunakan popok kain.  O: 

Tampak ASI ibu keluar lancar, suplai ASI baik, bayi tampak melekat dengan benar, 

bayi tampak menghisap terus-menerus, Bayi tampak tidak menangis ketika 

menyusui. Ibu tampak lebih percaya diri dalam memberikan ASI dan payudara ibu 

teraba lunak. A: Masalah menyusui tidak efektif teratasi dibuktikan dengan 

kelelahan maternal menurun, kecemasan maternal menurun, perlekatan bayi pada 

payudara ibu meningkat, tetesan/pelancaran ASI meningkat dan suplai ASI adekuat 

meningkat. P: Pertahankan kondisi ibu dan lanjutkan intervensi inovasi mendukung 

ibu meningkatkan kepercayaan diri menyusui dengan pemberian perawatan 

payudara menggunakan minyak sereh. Melibatkan sistem pendukung: suami dan 

keluarga, dan menganjurkan untuk mengulangi atau melatih teknik inovasi tersebut. 

Pemberian perawatan payudara menggunakan minyak sereh efektif terjadi 

peningkatan menyusui pada bayi Ny. F. Sebelum diberikan perawatan payudara 

menggunakan minyak sereh pasien mengatakan masih merasa lelah setelah 

melahirkan. Pasien mengatakan cemas karena setelah melahirkan ASI nya tidak 

keluar. Pasien mengatakan bayinya sering menangis ketika menyusui dan 

memberikan susu formula pada bayinya. Tampak ASI pasien tidak menetes, bayi 

tampak menghisap tidak terus menerus.dan payudara tampak padat dan tegang. 

BAK bayi 6 kali dalam sehari. Kemudian setelah diberikan pasien mengatakan 

sudah tidak merasa lelah pasca melahirkan, mengatakan sudah tidak cemas setelah 

mendengar penjelasan tentang pemberian ASI. Pasien mengatakan ASInya sudah 

lancar dan bayinya sudah tidak menangis ketika menyusui. Bayinya sudah mau 

menghisap terus-menerus. Pasien mengatakan sejak kemarin BAK bayinya 10 kali 

dalam sehari dapat dihitung karena menggunakan popok kain.   
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