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ABSTRACT 

The puerperium is the period that begins after the placenta is born and ends when the 
uterine devices return to their pre-pregnancy state lasts about 6 weeks. During this 
period there is change and adaptation physiologically, but complications can also occur, 
namely related to actation,inverted nipples. Inverted nipples are caused due to short milk 
ducts into which can result in mother difficulty in breastfeeding the baby.The method 
used in the preparation of this final project report is case reports with documentation of 
data collection techniques with interviews, observations, physical examinations, 
documentation studies and literature studies. A Mother does not understand proper 
breastfeeding. In addition, the left nipple is in inward, the right nipple protrudes so that 
the mother has difficulty breastfeeding the baby. The analysis that Mrs. M 18 years old 
P1A0 post partum 2 hours with inverted nipples. Management that is done is to teach 
the mother about the Hoffman technique, how to use a breast pump and breastfeeding 
techniques correct. After being given care the mother is able to breastfeed the baby 
properly. The advice given to mothers and families is to remain consistent in carrying out 
the care that has been given, mothers and families are to remain consistent in carrying 
out the care that has been given 
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ABSTRAK 

Masa nifas adalah masa yang dimulai setelah plasenta lahir dan berakhir ketika alat-alat 
kandungan kembali seperti keadaan sebelum hamil yang berlangsung sekitar 6 minggu. 
Pada masa ini terjadi perubahan dan adaptasi secara fisiologis, namun dapat juga terjadi 
penyulit yaitu berkaitan dengan laktasi, yaitu puting susu tenggelam. Puting susu 
tenggelam disebabkan karena saluran susu pendek ke dalam (inverted nipples) yang 
dapat mengakibatkan ibu kesulitan dalam menyusui bayinya. Metode yang digunakan 
dalam penyusunan Laporan Tugas Akhir ini adalah laporan kasus dengan 
pendokumentasian Teknik pengumpulan data dengan wawancara, observasi, 
pemeriksaan fisik, studi dokumentasi dan studi literature. Ibu belum paham menyusui 
yang benar. Selain itu, puting susu sebelah kiri masuk ke dalam, puting susu kanan 
menonjol sehingga ibu mengalami kesulitan menyusui bayinya. Analisa yang didapat Ny. 
M usia 18 tahun P1A0 post partum 2 jam dengan puting susu tenggelam. Penatalaksaan 
yang dilakukan yaitu mengajarkan ibu mengenai teknik Hoffman, cara menggunakan 
pompa ASI dan teknik menyusui yang benar. Setelah diberikan asuhan ibu mampu 
menyusui bayi dengan baik. Adapun saran yang diberikan kepada ibu dan keluarga 
adalah tetap konsisten dalam melakukan asuhan yang telah diberikaibu dan keluarga 
adalah tetap konsisten dalam melakukan asuhan yang telah diberikan. 

Kata Kunci : Menyusui, Nifas, Puting Tenggelam
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PENDAHULUAN 

Masa nifas (post partum) adalah 
masa pemulihan pasca persalinan hingga 
seluruh organ reproduksi pulih kembali 
seperti sebelumnya.1 Masa nifas ini 
berlangsung sekitar 6 jam sampai 42 hari 
pasca persalinan sesuai standar. Masa 
nifas berakhir ketika alat kandungan ibu 
sudah kembali seperti keadaan sebelum 
hamil. Selama masa pemulihan tersebut 
berlangsung, ibu akan mengalami 
banyak perubahan, baik secara fisik 
maupun psikologis.2 

Perubahan fisik dan psikologis 
pada masa nifas berlangsung secara 
normal, namun tidak menutup 
kemungkinan dapat terjadi penyulit pada 
masa nifas. Dalam hal ini, bidan sangat 
berperan dalam pemberian asuhan 
sehingga penyulit yang terjadi dapat 
diatasi dengan baik. Keberhasilan masa 
nifas tidak hanya bergantung pada 
pemberi asuhan (bidan), namun perlu 
partisipasi dari ibu dan keluarga.3 

Ibu nifas dan keluarga perlu 
memiliki pengetahuan dasar tentang 
masa nifas. Hal ini bertujuan agar ibu dan 
keluarga bisa menghadapi masa nifas 
dengan baik dan memiliki pengetahuan 
serta kesiapan dalam menghadapi 
komplikasi atau penyulit masa nifas. 
Penyulit ini terutama dapat dialami pada 
ibu primipara karena kurangnya 
pengetahuan dan pengalaman yang 
dimilikinya. Ibu primipara yang pertama 
kali mengalami proses persalinan dan 
menjalani masa nifasnya, cenderung 
kurang adanya pengetahuan dan 
pengalaman. Hal ini dikarenakan 
merawat bayi yang baru lahir adalah 
sesuatu hal yang baru dialaminya.4 

Selain paritas, usia juga dapat 
mempengaruhi pemberian asuhan 
selama masa nifas. Ibu dengan usia yang 
kurang dari 20 tahun kemungkinan 
memiliki ketidaksiapan(ketidakmatangan) 
baik fisik maupun mental. Semakin 
matang usia ibu nifas akan    semakin 
mudah dalam menerima informasi 
mengenai kebutuhan fisik maupun 
psikologisnya. Kurangnya kemampuan 
dalam mencerna informasi pada ibu nifas 
dapat menimbulkan berbagai penyulit.2˒4 

 
Salah satu penyulit yang dapat 

terjadi pada masa nifas terkait dengan 
masalah laktasi seperti, puting yang masuk 
ke dalam (puting tenggelam), puting susu 
yang retak, pembengkakan pada 
payudara, mastitis, ASI yang tidak keluar, 
pengeluaran ASI yang terlalu banyak, bayi 
kesulitan menyusu.5 Puting susu 
tenggelam dapat smenyulitkan ibu dalam 
menyusui bayinya, sehingga ASI tidak 
segera dikeluarkan dan bayi mudah rewel 
karena tidak mendapatkan ASI yang 
cukup. Komplikasi yang terjadi jika tidak 
ditangani dengan baik dapat menimbulkan 
peradangan yang kemudian menjadi 
penyebab mastitis. Maka dari itu, perlu 
diberikan asuhan secara intensif oleh 
bidan agar tidak timbul masalah lainnya 
yang dapat terjadinya komplikasi.6 

Pada masa laktasi bidan 
mempunyai kewenangan dinyatakan 
sesuai dengan Permenkes No. 28 tahun 
2017. Dalam pasal 19 g dinyatakan bidan 
berwenang dalam memfasilitasi/ 
memberikan bimbingan Insiasi Menyusui 
Dini (IMD) dan promosi air susu ibu 
eksklusif serta sebagai penyuluh dan 
memberikan konseling. Sesuai dengan 
Kepmenkes 320 tahun 2020 tentang 
Standar Profesi Bidan, bidan memiliki area 
kompetensi yang berkaitan dengan 
masalah laktasi Karena ibu tidak menyusui 
bayinya dan ASI tidak keluar.7 

Data ibu nifas di PMB S selama 
bulan Maret sebanyak 17 orang. Dari 
jumlah ini sebanyak 5 kasus (30 %) 
mengalami puting tenggelam. Semua 
masalah tersebut dapat tertangani dan 
diatasi dengan baik oleh bidan sesuai 
dengan standar asuhan kebidanan.8 

 
METODE 

Laporan kasus ini menggunakan 
metode studi kasus dengan pendekatan 
manajemen kebidanan. Pengumpulan 
data dilakukan selama melakukan asuhan 
nifas pada seorang ibu (Ny. M) yang 
berdomisili di Kota Bogor pada tahun 
2022. Teknik pengumpulan data 
menggunaka wawancara, pemeriksaan 
fisik dan observasi. 
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HASIL 

Karakteristik klien pada asuhan 
nifas ini yaitu seorang ibu nifas berusia 18 
tahun, dengan latar belakang pendidikan 
SMP dan bekerja sebagai wiraswasta. 
Ny. M tidak memiliki riwayat penyakit 
genetik ataupun menular. 

Kehamilan ini adalah pengalaman 
pertamanya. Tidak ada penyulit yang 
bermakna saat kehamilan berlangsung. 
Proses persalinan berjalan normal di 
sebuah Praktik Mandiri Bidan (PMB) di 
wilayah Kabupaten Bogor. 

Penatalaksanaan yang dilakukan 
pada putting susu tenggelam yaitu 
memberikan konseling pada ibu dengan 
mengajarkan teknik Hoffman, teknik 
menyusui, cara melakukan perawatan 
payudara, teknik memompa ASI, 
pemberian nutrisi, vulva hygiene, 
konseling tanda bahaya pada ibu nifas 
Ny. M juga diminta untuk tetap 
memberikan ASI secara on-demand. 

Pada hari pertama Ny. M 
mengatakan sudah mencoba menyusi 
bayinya pada payudara kiri namun 
mengalami kesulitan saat menyusui 
bayinya dan sering menyusui bayinya 
pada payudara kanan. Bentuk payudara 
simetris, puting payudara kiri tenggelam 
dan tidak elastis, puting payudara kanan 
menonjol, kolostrum sudah kelua. Ny.M  
Ibu menyusui bayinya sebanyak 3 kali 
lamanya 25-30 menit. Ibu menyusui 
setiap 2 jam sekali, diarahkan untuk tetap 
melakukan perawatan payudara dan 
gerakan Hoffmann. Proses menyusui juga 
tetap dimotivasi untuk diberikan secara 
on-demand. 

Pada hari ke-2, Ibu mengeluh 
payudara yang sebelah kiri terasa tegang 
sejak kemarin namun tidak merasakan 
nyeri, puting payudara kiri datar dan 
puting kanan menonjol, terdapat 
pengeluaran kolostrum.Ibu menyusui 
bayinya sebanyak 10-12 kali dalam sehari 
lamanya 25-30 menit. Ibu menyusui 
bayinya setiap dua jam sekali dan ibu 
sudah mencoba menyusui bayinya di 
payudara sebelah kiri dan bayi mau 
menyusui pada payudara sebelah kiri. Ibu 

masih melakukan perasat Hoffman setelah 
mandi. 

 
Seminggu kemudian saat 

dilakukan pemeriksaan tampak kedua 
payudara simetris dan tidak tegang,ke dua 
puting tampak menonjol dan ASI keluar 
banyak. 

 

PEMBAHASAN 

Dari hasil anamnesa yang 
didapatkan pada 2 jam post partum 
dengan keluhan puting payudara kiri 
masuk ke dalam sehingga merasa sulit 
dan bingung menyusui bayinya. Hal ini 
disebabkan karena saluran susu lebih 
pendek ke dalam (inverted nipples) dan 
kurangnya pengetahuan tentang 
perawatan payudara sedini mungkin.19 
Pada kondisi ini kebanyakan bayi 
mengalami kesulitan dalam menyusu dan 
cenderung tidak mau menyusu karena 
puting tenggelam.5 

Pada nifas hari kedua ibu 
merasakan payudara kiri terasa penuh 
namun tidak nyeri, sudah dicoba menyusui 
di payudara tersebut namun belum 
optimal. Pada hari ke-2 ASI mulai banyak 
dibentuk. ASI yang tidak dikeluarkan 
secara optimal dapat menyebabkan 
payudara penuh. Jika hal ini tidak dapat 
ditangani dengan baik bisa terjadi 
bendungan ASI. Payudara yang penuh 
disebabkan karena ASI yang tidak 
dikeluarkan dan akhirnya membuat 
payudara terasa penuh. ASI sudah keluar, 
namun pengeluaran belum lancar karena 
puting yang tenggelam. Bila terdapat nyeri 
ibu tidak mau menyusui bayinya dan 
keadaan ini akan berlanjut.19 ASI yang 
tidak dikeluarkan akan menumpuk 
sehingga payudara terasa tegang, puting 
menjadi lebih datar dan bayi sulit untuk 
menyusu. Bila dibiarkan maka payudara 
akan bengkak, dan tampak lebih merah 
mengkilat, demam dan payudara terasa 
nyeri.5  

Ibu yang berusia kurang dari 20 
tahun belum memiliki kedewasaan dalam 
sikap dan perbuatan. Salah satu faktor ibu 
primipara mengalami permasalahan ini 
yaitu akibat dari keterbatasan 
pengetahuan yang dimilikinya sehingga ibu 
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primipara lebih banyak membutuhkan 
bantuan dari orang lain.15 Ibu primipara 
masih sangat minim pengetahuan dalam 
hal merawat diri dan bayinya setelah 
melahirkan, hal ini dikarenakan faktor 
pengalaman yang sebelumnya belum 
pernah mereka alami dibanding dengan 
multipara yang sudah berpengalaman 
melahirkan lebih dari dua kali.3  Salah satu 
masalah yang sering kali membuat ibu 
primipara masih merasa bingung dan 
kurang percaya diri yaitu dalam hal 
merawat diri baik dirinya maupun pada 
bayinya.15 Ibu yang baru pertama kali 
menyusui dianggap belum 
berpengalaman dibandingkan dengan ibu 
yang sudah memiliki pengalaman 
menyusui sebelumnya. Seorang ibu 
dituntut untuk bisa merawat dan menyusui 
bayinya dengan benar sehingga 
kebutuhan gizi bayi dapat terpenuhi.23 
Tuntutan menyusui bayi bagi seorang ibu 
akan dirasa berat sehingga dapat 
menimbulkan gangguan psikologis seperti 
kecemasan. Pada ibu yang baru pertama 
kali melahirkan akan mengalami periode 
emosional yang disebut post partum 
blues. Dimana mereka akan mengalami 
perubahan mood, merasa cemas, pusing 
serta timbul perasaan sedih dan salah satu 
penyebabnya adalah kegiatan menyusui 
bayi.23 Tingkat stress ibu yang tinggi 
selama periode postpartum memiliki 
pengaruh kuat pada adaptasi berikutnya 
yang dapat berkembang menjadi depresi 
postpartum dan mempengaruhi kondisi 
psikologis ibu. Jika hal tersebut tidak 
ditangani dengan baik, maka akan 
berujung pada gangguan mental 
sehingga adanya keinginan untuk 
menyakiti dirinya sendiri.24 

Pemberian motivasi serta 
dukungan dari bidan sangat penting bagi 
ibu nifas khususnya pada ibu primipara 
yang usianya kurang dari 20 tahun. Ibu 
primipara faktor yang mempunyai 
kontribusi terhadap kemandirian pada 
masa nifas. Jika pada masa nifas ibu 
kurang mendapatkan motivasi, dukungan 
serta pengetahuan dari bidan, ibu akan 
mengalami kesulitan dalam menjalani 
masa nifasnya dengan baik.15 Di dalam 
menjalani masa nifanya ibu juga sangat 

membutuhkan dukungan dari orang-orang 
terdekatnya seperti suami ataupun 
keluarganya yang dapat mengembalikan 
keadaan psikis dan psikologi ibu setelah 
melahirkan. Adanya motivasi serta 
dukungan dari keluarga dapat mendorong 
dan meningkatkan motivasi ibu dalam 
perawatan nifasnya.3 Beberapa hasil 
penelitian menunjukkan bahwa dukungan 
sosial terutama dari keluarga berpengaruh 
terhadap kejadian postpartum blues 
bahkan berujung pada depresi postpartum 
pada ibu usia remaja.24 

Gerakan Hoffman seringkali 
diandalkan untuk mengatasi 
permasalahan pada puting tenggelam. 
Seperti nampak pada sebuah studi yang 
menunjukkan adanya efek signifikan dari 
gerakan Hoffmann pada puting susu datar 
ataupun tenggelam (p<0,05). Gerakan ini  
sebetulnya dapat dilakukan mulai sejak 
trimester 3 kehamilan jika memang 
terindikasi adanya puting datar/tenggelam, 
namun terdapat opini yang menyebutkan 
sebaiknya dilakukan saat postpartum 
dengan kekhawatiran menimbulkan 
kontraksi sehubungan adanya manipulasi 
pada puting susu.30,31 

Sebuah studi yang dilakukan 
terhadap 2 kelompok ibu postpartum yang 
memiliki puting susu mendatar atau 
tenggelam, membuktikan bahwa gerakan 
Hoffmann efektif dalam meningkatkan 
kemampuan menyusui dan kepercayaan 
diri ibu saat menyusui.32 
 

SIMPULAN 

Puting tenggelam merupakan 
sebuah peristiwa yang umum terjadi pada 
ibu menyusui, terutama pada periode awal 
postpartum. Meskipun umum terjadi, 
namun jika tidak ditangani secara serius 
dikhawatirkan dapat menimbulkan 
masalah yang lebih besar di kemudian hari 
dan berdampak negatif terhadap 
keberhasilan proses menyusui.  

Penatalaksanaan yang dilakukan 
pada putting susu tenggelam yaitu 
memberikan konseling pada ibu dengan 
mengajarkan teknik Hoffman, teknik 
menyusui, cara melakukan perawatan 
payudara, teknik memompa ASI, serta 
pemberian nutrisi yang baik pada ibu 
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