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Nursing Care For Mrs. C With Ineffective Breastfeeding Due To
Inadequate Breast Milk Supply In A Postpartum Mother In
The Tunjung Ward Of Bali Mandara
General Hospital In 2026

ABSTRACT

Ineffective breastfeeding is a common condition in postpartum mothers that
can lead to inadequate nutritional intake in infants due to inadequate breast milk
supply. This case report aims to determine the nursing care for a patient with
ineffective breastfeeding due to inadequate breast milk supply in postpartum
mothers in the Tunjung Ward of Bali Mandara Regional Hospital. This case report
uses a descriptive method with a case study approach through the nursing process
which includes assessment, diagnosis, intervention, implementation and
evaluation. Data collection techniques were carried out through interviews,
observation, and physical examination. The results of the assessment showed that
the mother experienced fatigue, anxiety, breast milk production was not optimal,
the baby was unable to latch well, and the frequency of the baby's urination was
less than eight times in 24 hours. The established nursing diagnosis was ineffective
breastfeeding related to inadequate breast milk supply. Interventions provided
included breastfeeding education and lactation counseling with the main
implementation being oxytocin massage. The evaluation results showed an increase
in infant attachment, increased frequency of breastfeeding and urination, and
increased milk production. Thus, breastfeeding education with oxytocin massage is
effective in increasing breastfeeding success in postpartum mothers.

Keywords: breast milk, postpartum, ineffective breastfeeding
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ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY. C DENGAN MENYUSUI
TIDAK EFEKTIF AKIBAT KETIDAKADEKUATAN SUPLAI
ASI PADA IBU POSTPARTUM DI RUANG TUNJUNG
RSUD BALI MANDARA TAHUN 2026

ABSTRAK

Menyusui tidak efektif merupakan kondisi yang sering terjadi pada ibu
postpartum yang dapat berdampak pada ketidakcukupan asupan nutrisi bayi akibat
suplai ASI yang tidak adekuat. Laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui
asuhan keperawatan pada pasien dengan masalah menyusui tidak efektif akibat
ketidakadekuatan supai ASI pada ibu postpartum di Ruang Tunjung Rsud Bali
Mandara. Laporan kasus ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan
studi kasus melalui proses keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosis,
intervensi, implementasi dan evaluasi. Teknik pengumpulan data dilakukan melalui
wawancara, observasi, dan pemeriksaan fisik. Hasil pengkajian menunjukkan ibu
mengalami kelelahan, kecemasan, ASI tidak keluar secara optimal, bayi tidak
mampu melekat dengan baik, serta frekuensi miksi bayi kurang dari delapan kali
dalam 24 jam. Dignosis keperawatan yang ditegakkan adalah menyusui tidak
efektif berhubungan dengan ketidakadekuatan suplai ASI. Intervensi yang
diberikan meliputi edukasi menyusui dan konseling laktasi dengan implemenasi
utama berupa pijat oksitoksin. Hasil evaluasi menunjukkan adanya peningkatan
perlekatan bayi, peningkatan frekuensi menyusui dan miksi bayi, serta peningkatan
pengeluaran ASI. Dengan demikian, edukasi menyusui dengan tindakan pijat
oksitoksin efektif dalam menikatkan kebrhasilan menyusui pada ibu postpartum.

Kata kunci: ASI, Postpartum, Menyusui tidak efektif
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RINGKASAN LAPORAN KASUS
Asuhan Keperawatan pada Ny. C dengan Menyusui
Tidak Efektif Akibat Ketidakadekuatan Suplai ASI

pada Ibu Postpartum di Ruang Tunjung
Rsud Bali Mandara Tahun 2026

Oleh: Ni Made Kristina Mahaswari (P07120123031)

madekristina80@gmail.com

Pemberian Air Susu Ibu (ASI) sangat penting untuk mendukung
pertumbuhan dan perkembangan bayi karena kaya akan nutrisi yang dibutuhkan.
Bayi dianjurkan mendapatkan ASI eksklusif selama enam bulan pertama
kehidupan. Meskipun demikian, masalah menyusui tidak efektif masih menjadi
tantangan pada ibu postpartum. Meskipun demikian, masalah menyusui tidak
efektif masih sering terjadi. Data WHO tahun 2023 menunjukkan hanya 38% ibu
mampu menyusui secara optimal dengan target 70% pada tahun 2030. Di Indonesia,
angka keberhasilan menyusui sebesar 69,65%. Sementara itu, di RSUD Bali
Mandara tahun 2025, sekitar 55% ibu postpartum berhasil menyusui secara optimal,
sehingga masih terdapat ibu yang mengalami hambatan dalam proses menyusui.

Salah satu kendala yang bisa dialam oleh ibu setelah melahirkan adalah
menyusui yang tidak efektif, dimana proses menyusui tidak berlangsung dengan
baik sehingga kebutuhan nutrisi bayi tidak terpenuhi dengan baik. Gejala yang
umum terlihat antara lain bati tidak dapat menyusu dengan efektif, sering rewel
setelah menyusu, produksi ASI yang rendah, serta jumlah buang air keil bayi kurang
dari delapan kali dalam sehari.

Tujuan dari laporan kasus ini adalah untuk memahami asuhan keperawatan

pada Ny. C dengan masalah menyusui tidak efektif akibat ketidakadekuatan suplai
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ASI di RSUD Bali Mandara. Laporan kasus ini menggunakan metode deskriptif
dengan pendekatan studi kasus melalui proses keperawatan yang meliputi
pengkajian, diagnosis, intervensi, implementasi dan evaluasi. Asuhan dilakukan
selama lima hari melalui wawancara, observasi, dan pemeriksaan fisik.

Hasil pengkajian menunjukkan bahwa bayi tidak mampu menghisap secara
efektif, sering menangis setelah menyusu, produksi ASI terbatas terutama pada satu
payudara, serta frekuensi BAK bayi kurang dari 8 kali per hari. Ibu juga mengalami
kecemasan dan kelelahan. Berdasarkan data tersebut, ditegakkan diagnosis
keperawatan menyusui tidak efektif yang berhubungan dengan ketidakadekuatan
suplai ASI.

Intervensi keperawatan yang diberikan meliputi edukasi menyusui,
konseling laktasi, dan tindakan pijat oksitosin. Edukasi mencakup teknik menyusui
yang benar, posisi dan perlekatan bayi, serta perawatan payudara. Pelaksanaan
intervensi dilakukan secara bertahap dan konsisten selama lima hari dengan
melibatkan dukungan keluarga.

Hasil evaluasi menunjukkan adanya peningkatan produksi ASI, perbaikan
perlekatan bayi, peningkatan frekuensi BAK bayi, bayi tampak lebih tenang setelah
menyusu, serta penurunan tingkat kecemasan pada ibu. Selain itu, ibu juga
menunjukkan peningkatan rasa percaya diri dalam menyusui bayinya.

Dapat disimpulkan bahwa edukasi menyusui, konseling laktasi, dan pijat
oksitosin efektif dalam meningkatkan produksi ASI dan keberhasilan proses
menyusui. Intervensi keperawatan yang terstandarisasi memiliki peran penting
dalam mengatasi masalah menyusui tidak efektif serta meningkatkan kondisi

kesehatan ibu dan bayi.
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