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 BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Sela.ma. ma.sa. nifa.s, Seluruh a.la.t reproduksi ba.ik di da.la.m ma.upun di lua.r ra.him, 

a.ka.n a.ka .n menga.la.mi proses pemuliha.n da.n kemba.li ke kondisi seperti sebelum ha.mil. 

Proses ini dikena.l denga.n istila.h involusi, ya.ng mengga.mba.rka.n peruba.ha.n pa.da. seluruh 

a.la.t geneta.lia.. Ra.him a.da.la.h orga.n ya.ng unik ka.rena. memiliki kema.mpua.n untuk 

membesa.r a.ta.u mengecil denga.n mena.mba.h a.ta .u mengura.ngi jumla.h selnya.. Sela.ma. 

keha.mila.n, ra.him a.ka.n seca.ra. a.la.mi membesa.r setia.p ha.ri untuk menga.komoda.si 

pertumbuha.n ja.nin. Setela.h persa.lina.n, ra.him a.ka.n bera.ngsur-a.ngsur mengecil da.n 

kemba.li ke bentuk semula. ( Wa.hyuni lin, dkk ) 

Sa.la.h sa.tu persya.ra.ta.n da.la.m protokol ya.ng disa.hka.n oleh Orga.nisa.si Keseha.ta.n 

Dunia. (WHO) da.n UNICEF mengena.i a.suha.n ba.yi ba.ru la.hir pa.da. sa.tu ja.m perta.ma . 

a.da.la.h mema.stika.n ba.yi mela.kuka.n konta.k kulit ke kulit denga.n ibunya. segera . setela.h 

dila.hirka.n, denga.n dura.si ma.ksima.l sa.tu ja.m. Protokol ini bertujua.n untuk mendukung 

a.da.pta.si ba.yi terha.da.p kehidupa.n di lua.r ra.him, memba.ntu sta.bilisa.si suhu tubuh, 

memfa.silita.si inisia.si menyusu dini (IMD), da.n memperera.t ika.ta.n emosiona.l a.nta.ra. ibu 

da.n ba.yi ( Wa.hyuni lin, dkk ) 

Menurut World Hea.lth Orga.niza.tion, pa.da. ta.hun 2016 a.ngka. kema.tia.n ibu di 

seluruh dunia. menca.pa.i 201/100.000 kela.hira.n hidup. Di nega.ra . ma.ju seperti Eropa., 

a.ngka. kema.tia.n ibu terca.ta.t sebesa.r 16/100.000 kela.hira.n hidup, seda.ngka.n di A.rgentina . 

a.ngka. tersebut menca.pa.i 542/100.000 kela.hira.n hidup per juta. jiwa. setia.p ta.hunnya.. 

Sementa.ra. itu, di A.sia., a.ngka. kema.tia.n ibu diperkira.ka.n sebesa.r 164/100.000 kela.hira.n 
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hidup per ta.hun. Ma.yorita.s ka.sus kema.tia.n ibu terja.di di nega.ra.-nega.ra. berkemba.ng, 

denga.n proporsi menca.pa.i 98%-99%. A.ngka. kema.tia.n ibu di nega.ra. berkemba.ng ini 

terca.ta.t lebih da.ri 100% lebih tinggi diba.ndingka.n denga.n nega.ra. ma.ju, menunjukka.n 

a.da.nya. kesenja.nga.n da.la.m a.kses da.n kua.lita.s la.ya.na.n keseha.ta.n ibu  (WHO,2020). 

Berda.sa.rka.n ha.sil Survei Demogra.fi da.n Keseha.ta.n Indonesia. (SDKI), a.ngka . 

kema.tia.n ibu (A.KI) di Indonesia. menga.la.mi penuruna.n signifika.n seja.k ta.hun 1991 

hingga. 2017, da.ri 390 menja.di 228 kema.tia.n ibu per 100.000 kela.hira.n hidup. Na.mun, 

SDKI ta.hun 2012 menca.ta.t a.da.nya. peningka .ta.n A.KI ya.ng signifika.n, menca.pa.i 359 

kema.tia.n ibu per 100.000 kela.hira.n hidup. Meskipun demikia.n, berda.sa.rka.n Survei 

Penduduk A.nta.r Sensus, A.KI kemba.li menunjukka.n tren penuruna.n menja.di 305 

kema.tia.n ibu per 100.000 kela.hira.n hidup. Ha.l ini mengga.mba.rka.n a.da.nya. fluktua.si 

da.la.m upa.ya. penuruna.n A.KI di Indonesia., ya.ng ma.sih membutuhka.n perha.tia.n serius 

untuk menca.pa.i ta.rget keseha.ta.n ibu ya.ng lebih ba.ik ( SDKI,2017 ). 

Menurut Profil Keseha.ta.n Indonesia. ta.hun 2020, da.ta. ya.ng dihimpun da.ri 

penca.ta.ta.n keseha.ta.n kelua.rga. di Kementeria.n Keseha.ta.n menunjukka.n ba.hwa. a.ngka . 

kema.tia.n ibu pa.da. ta.hun 2020 menca.pa.i 4.627 ka.sus. Jumla.h ini menunjukka.n 

peningka.ta.n diba.ndingka.n ta.hun 2019, ya.ng menca.ta.t seba.nya.k 4.221 ka.sus kema.tia.n 

ibu. Peningka.ta.n ini menja.di perha .tia.n serius da.la.m upa.ya. memperba.iki kua.lita.s la.ya.na.n 

keseha.ta.n ibu da.n a.na.k di Indonesia. ( Profil Kes. 2020 ). 

Berda.sa.rka.n la.pora.n da.ta. da.ri Profil Keseha.ta.n Ka.bupa.ten/Kota. ta.hun 2017, 

jumla.h kema.tia.n ibu terca.ta.t seba.nya.k 205 ka.sus, ya.ng menunjukka.n penuruna.n 

diba.ndingka.n ta.hun 2016 denga.n 239 ka.sus kema.tia.n. Pa.da. ta.hun 2017, jumla.h kema.tia.n 

ibu tertinggi terca.ta.t di Ka.bupa.ten La.buha.nba.tu da.n Ka.bupa.ten Deli Serda.ng, ma.sing-
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ma.sing seba.nya.k 15 kema.tia.n, diikuti oleh Ka.bupa.ten La.ngka.t denga.n 13 kema.tia.n, serta . 

Ka.bupa.ten Ba.tu Ba.ra. denga.n 11 kema.tia.n. Sementa.ra. itu, jumla.h kema.tia.n ibu terenda.h 

terca.ta.t di Kota. Pema.ta.ngsia.nta.r da.n Gunungsitoli, ma.sing-ma.sing ha.nya. 1 kema.tia.n. 

Da.ta. ini mengga.mba.rka.n distribusi ya.ng berva .ria.si da.la.m tingka.t kema.tia.n ibu di 

berba.ga.i da.era.h ( Profil  Sumut,2017 ). 

 Inisia.si Menyusu Dini ( IMD ) a.ta.u sering disebut denga.n permula.a.n menyusui 

dini a.da.la.h proses di ma.na. ba.yi mula.i menyusui sendiri segera. setela.h dila.hirka.n. IMD, 

mela.lui penghisa.pa.n puting pa.yuda.ra. oleh ba.yi pa.da. ma.sa. a.wa.l nifa.s, da.pa .t memperkua.t 

ra.ngsa.nga.n terha.da.p hormon oksitosin. Sa.a.t ba.yi mela.kuka.n hisa.pa.n pa.da. puting, refleks 

sa.ra.f a.ka.n mengirimka.n ra.ngsa.nga.n ke lobus posterior kelenja.r pituita.ri untuk 

melepa.ska.n hormon oksitosin. Pelepa.sa.n hormon oksitosin ini a.ka.n mempercepa .t proses 

involusi ra.him da.n memba.ntu mengura.ngi perda.ra.ha.n pa.sca.persa.lina.n  ( P. Hediya. Riska., 

2020 ). 

Pemberia.n A.SI seja.k dini pa.da. ba.yi ba.ru la.hir sa.nga.t dia.njurka.n ka.rena. berba.ga.i 

a.la.sa.n. A.SI ya.ng perta.ma. ka.li kelua.r, dikena.l seba.ga.i kolostrum, memiliki ka.ndunga.n 

nutrisi ya.ng sa.nga.t tinggi da.n ba.nya.k ma.nfa.a .t. Sela.in itu, A.SI menga.ndung a.ntibodi ya.ng 

da.pa.t melindungi ba.yi ba.ru la.hir da.ri berba.ga.i penya.kit. Memberika.n A.SI sea.wa.l 

mungkin tida.k ha.nya. berma.nfa.a.t ba.gi ba.yi teta.pi juga. memberika.n da.mpa.k positif pa.da . 

keseha.ta.n ibu. Proses menyusui da.pa.t mera.ngsa.ng retra.ksi uterus, ya.ng memba.ntu 

mengura.ngi risiko perda .ra.ha.n pa.sca.persa.lina.n da.n mempercepa.t pemuliha.n ibu setela.h 

mela.hirka.n ( Hera.wa.ti,ya.nti. 2020) 

Kecepa.ta.n proses involusi uteri dipenga.ruhi oleh berba.ga.i fa.ktor, seperti usia. ibu, 

jumla.h a.na.k ya.ng dila.hirka.n, pemberia.n A.SI eksklusif, a.ktivita.s fisik, da.n pela.ksa.na.a.n 
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Inisia.si Menyusu Dini (IMD). Menyusui memiliki pera.n penting da.la.m mempercepa.t 

pemuliha.n ra.him ke bentuk semula. da.n mengura.ngi risiko perda.ra.ha.n pa.sca.persa.lina.n. 

Ha.l ini terja.di ka.rena. isa.pa.n ba.yi pa.da. pa.yuda.ra. mera.ngsa.ng sa.ra.f ya.ng kemudia.n 

mengirimka.n sinya.l ke kelenja.r hipofisis di ota.k untuk melepa.ska.n hormon oksitosin. 

Hormon ini berpera.n da.la.m meningka.tka.n kontra.ksi ra.him, sehingga. mempercepa.t 

proses involusi da.n mencega.h kehila.nga.n da.ra.h ya.ng berlebiha.n. ( Ma.ra.ti, uji. 2018 ).  

Ha.sil penelitia.n ya.ng dila.kuka.n oleh Ma.rtini pa.da. ta.hun 2020 denga.n judul 

*"Hubunga.n Inisia.si Menyusu Dini denga.n Tinggi Fundus Uteri Ibu Postpa.rtum Ha.ri ke-

Tujuh"* menunjukka.n ba.hwa. pela.ksa.na.a.n Inisia.si Menyusu Dini (IMD) ya.ng diikuti 

denga.n pemberia.n A.SI seca.ra. eksklusif memiliki penga.ruh signifika.n da.la.m 

mempercepa.t proses pengecila.n ukura.n uterus hingga. kemba.li ke kondisi sebelum 

keha.mila.n. Temua.n ini memperkua.t pentingnya. pela.ksa.na.a.n IMD da.n pemberia.n A.SI 

eksklusif seba.ga.i ba.gia.n da.ri pera.wa.ta.n ibu pa.sca.persa.lina.n untuk mendukung 

pemuliha.n ra.him. 

Ha.sil penelitia.n ya.ng dila.kuka.n oleh Sonya. Yulia. Sa.heta.py pa.da. ta .hun 2021 

denga.n judul "Penga.ruh Inisia.si Menyusu Dini (IMD) terha.da.p Involusi Uterus pa.da. Ibu 

Nifa.s di BPM Dwi Inggrina. Sa.ma.rinda." menunjukka.n a.da.nya. penga.ruh ya.ng signifika.n 

a.nta.ra. pela.ksa.na.a.n IMD terha.da.p kecepa.ta.n proses involusi uterus pa.da. ibu nifa.s. 

Penelitia.n ini mempertega.s ba.hwa. IMD da.pa.t menja.di sa.la.h sa.tu intervensi ya.ng efektif 

untuk mempercepa.t pemuliha.n ra.him pa.da. ma.sa. nifa.s.  

Lebih la.njut, ha.sil survei ya.ng dila.kuka.n oleh peneliti di Klinik Flora . 

menunjukka.n ba.hwa. klinik tersebut tela.h menera.pka.n *A.suha.n Persa.lina.n Norma.l 

(A.PN)* seba.ga.i pedoma.n da.la.m pertolonga.n persa.lina.n, terma.suk pela.ksa.na.a.n teknik 
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*Inisia.si Menyusu Dini (IMD)*. Berda.sa.rka.n survei a.wa.l, terca.ta.t seba .nya.k 35 ibu ha.mil 

pa.da. trimester ketiga. ya.ng direnca.na.ka.n a.ka.n bersa.lin di Klinik Flora.. Kondisi ini 

memberika.n pelua.ng ba.gi peneliti untuk mela.njutka.n penelitia.n pa.da. sa.a.t proses 

persa.lina.n berla.ngsung, guna. menga.ma.ti lebih da.la.m pela.ksa.na.a.n IMD da.n ka.ita.nnya. 

denga.n proses involusi uterus. 

Berda.sa.rka.n la.ta.r bela.ka.ng  ya.ng tela.h dibua.t peneliti, peneliti menyimpulka.n 

ba.hwa. Inisia.si Menyusu Dini (IMD) memiliki pera.n ya.ng sa.nga.t penting, teruta.ma. ka.rena . 

efek hisa.pa.n ba.yi pa.da. pa.yuda.ra. ibu da.pa.t mera.ngsa.ng pelepa.sa.n hormon oksitosin. 

Hormon ini berkontribusi da.la.m mengura.ngi risiko perda.ra.ha.n pa.sca.-nifa.s serta. 

mempercepa.t proses pemuliha.n otot ra.him ibu ke kondisi semula.. Berda.sa.rka.n ha .l 

tersebut, penulis terta.rik untuk mela.kuka.n penelitia.n ya.ng berjudul: “Pengaruh 

Pemberian Inisiasi Menyusu Dini (IMD) Terhadap Involusi Uterus Pada Ibu Post 

Partum di Klinik Flora, Kecamatan Kualuh Hulu, Kabupaten Labuhanbatu Utara 

Tahun 2023.”  

1.2.Rumusan Masalah 

Berda.sa.rka.n la.ta.r bela.ka.ng dia.ta.s ya.ng tela.h dijela.ska.n oleh peneliti,  ma.ka. 

peneliti rumusa.n ma.sa.la.h da.la.m penelitia.n ini a.da.la.h “Bagaimanakah Pengaruh 

Pemberian Inisiasi Menyusu Dini ( IMD ) Terhadap Involusi Uterus Pada Ibu Post 

Partum Di Klinik Flora Kecamatan Kualuh hulu Kabupaten LabuhanBatu Utara 

Tahun 2023”. 

1.2.Tujuan Penelitian 

1.2.1. Tujuan Umum 

Tujua.n umum untuk penelitia.n ini a.da.la.h menga.na.lisis “Pengaruh Pemberian 

Inisiasi Menyusu Dini ( IMD ) Terhadap Involusi Uterus Pada Ibu Post Partum Di 
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Klinik Flora Kecamatan Kualuh hulu Kabupaten LabuhanBatu Utara Tahun 

2023”. 

1.3.2.  Tujuan Khusus 

1. Mengidentifika.si  pemberia.n Inisisia.si Menyusu Dini (IMD) terha.da.p involusi 

uterus pa.da. ibu post pa.rtum di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh hulu, Ka.bupa.ten 

La.buha.nBa.tu Uta.ra. Ta .hun 2023.  

2. Menga.na.lisi pemberia.n Inisisia.si Menyusu Dini (IMD) terha.da.p involusi uterus 

pa.da. ibu post pa.rtum di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh hulu, Ka.bupa.ten 

La.buha.nBa.tu Uta.ra. Ta .hun 2023 

3. Mengeva.lua.si penga.ruh pemberia.n Inisisia.si Menyusu Dini (IMD) Terha.da.p 

Involusi Uterus Pa.da. Ibu Post Pa.rtum Di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh hulu,  

Ka.bupa.ten La.buha.nBa.tu Uta.ra. Ta.hun 2023. 

1.3. Manfaat Penelitian  

1. Ba.gi Peneliti  

Ba.gi peneliti, penelitia.n ini diha.ra.pka.n da.pa.t mena.mba.h wa.wa.sa.n da.n 

penga.la.ma.n tenta.ng penga.ruh pemberia.n Inisia.si Menyusu Dini (IMD) terha.da.p 

proses involusi uterus pa.da. ibu post pa.rtum di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh 

Hulu, Ka.bupa.ten La.buha.nba.tu Uta.ra., Ta.hun 2023. 

2. Ba.gi Responden  

Ba.gi responden, penelitia.n ini diha.ra.pka.n da.pa.t meningka.tka.n 

pema.ha.ma.n tenta.ng pentingnya. pemberia.n Inisia.si Menyusu Dini (IMD) da.la.m 

mendukung proses involusi uterus pa.da. ibu post pa.rtum di Klinik Flora., 

Keca.ma.ta.n Kua.luh Hulu, Ka.bupa.ten La.buha.nba.tu Uta.ra., Ta.hun 2023. 

3. Ba.gi Tempa.t Penelitia.n 

Ba.gi Tempa.t Penelitia.n, diha.ra.pka.n ha.sil penelitia.n ini da.pa.t menja.di 

sumber pengeta.hua.n da.n referensi ba.gi petuga.s keseha.ta.n, khususnya. bida.n, 

mengena.i pentingnya. pemberia.n Inisia.si Menyusu Dini (IMD) da.la.m mendukung 
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proses involusi uterus pa.da. ibu post pa.rtum di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh 

Hulu, Ka.bupa.ten La.buha.nba.tu Uta.ra., Ta.hun 2023. 

4. Ba.gi Institusi Pendidika.n   

Ba.gi Institusi Pendidika.n, semoga. informa.si da.n pengeta.hua.n ya.ng 

terka.ndung da.la.m penelitia.n ini mengena.i pemberia.n Inisia.si Menyusu Dini 

(IMD) terha.da.p involusi uterus pa.da. ibu post pa.rtum da.pa.t menja.di ba.ha.n ba.ca.a.n 

ya.ng berma.nfa.a.t da.n referensi ta.mba.ha.n di perpusta.ka.a.n STIKes Mitra. Husa.da. 

Meda.n. 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1. Inisiasi Menyusui Dini ( IMD ) 

2.1.1. Definisi  

Inisia.si Menyusu Dini (IMD) merupa.ka.n proses menyusui ya.ng dila.kuka.n segera . 

da.la.m sa.tu ja.m perta.ma. setela.h ba.yi dila.hirka.n, denga.n meliba.tka.n konta.k la.ngsung 

a.nta.ra. kulit ba.yi da.n kulit ibu. Sela.ma. proses ini, ba.yi dileta.kka.n di da.da. ibu setida.knya. 

sela.ma. sa.tu ja.m, hingga. ba.yi seca.ra. a.la.mi mula.i menyusu sendiri. Ka.rena. proses ini 

berfokus pa.da. inisia.tif ba.yi untuk menyusu, istila.h ya.ng diguna.ka.n a.da.la.h "Inisia.si 

Menyusu Dini," buka.n "menyusui." Istila.h "menyusui" lebih tepa.t diguna.ka.n untuk 

mengga.mba.rka.n kegia.ta.n ibu da.la.m memberika.n A.SI kepa.da. ba.yinya.. 

Inisia.si Menyusui Dini (IMD), a.ta.u ya.ng da.la.m istila.h a.sing dikena.l seba.ga.i ea.rly 

initia.tion, a.da.la.h memberika.n kesempa.ta.n kepa.da. ba.yi ya.ng ba.ru la.hir untuk menyusu 

sendiri pa.da. sa.tu ja.m perta.ma. setela.h kela.hira .n. Proses ini dila.kuka.n denga.n segera . 

memberika.n a.ir susu ibu (A.SI) sedini mungkin setela.h ba.yi la.hir. Setela.h ta.li pusa.t 

dipotong, ba.yi dileta.kka.n tengkura.p di da.da. ibu denga.n kulit ba.yi meleka.t la.ngsung pa.da. 

kulit ibu. Konta.k kulit ini dibia.rka.n berla.ngsung setida.knya. sela.ma. sa.tu ja.m a.ta.u lebih, 

hingga. ba.yi ma.mpu menyusu sendiri seca.ra. a.la.mi. 

Terda.pa.t tiga. La.ngka.h uta.ma. da .la.m pela.ksa.na.a.n Inisia.si Menyusui Dini (IMD), 

a.nta.ra. la.in : Konta.k kulit ke kulit, Ba.yi ha.rus menda.pa.tka.n konta.k la.ngsung a.nta.ra . 

kulitnya. denga.n kulit ibu segera. setela.h la.hir, sela.ma. minima.l sa.tu ja.m. Wa.la.upun ba.yi 

berha.sil menghisa.p puting susu ibu da .la.m wa.ktu kura.ng da.ri sa.tu ja.m, teta.p dia.njurka.n 

untuk menja.ga. konta.k kulit denga.n ibu sela.ma. sa.tu ja.m perta.ma.. Mengguna.ka.n na.luri 

a.la.mi ba.yi,  Ba.yi mengguna.ka.n na.luri a.la.minya. untuk mela.kuka.n IMD. Ibu perlu 

mengena.li ta.nda.-ta.nda. ba.hwa. ba.yinya. sia.p untuk menyusu, seperti gera.ka.n kepa.la. 

menca.ri puting, da.n memberika.n ba.ntua .n a.pa.bila. diperluka.n. Penunda.a .n Prosedur Medis, 

Semua. prosedur medis la.innya. pa.da. ba.yi ba.ru la.hir, seperti menimba.ng, pemberia.n sa.lep 
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ma.ta., vita.min K1, da.n tinda.ka.n la.innya., seba.iknya. ditunda. hingga. proses IMD selesa.i 

dila.kuka.n. Ha.l ini bertujua.n untuk mema.stika.n proses IMD berja.la.n optima.l ta.npa. 

ga.nggua.n (JNPK-KR, 2019).  

2.1.2. Manfaat Inisiasi Menyusu Dini 

Inisia.si Menyusu Dini (IMD) merupa.ka.n sa.la.h sa.tu fa.ktor ya.ng mendukung 

terja.dinya. proses involusi uteri. Ha.l ini ka.rena. pemberia.n A.SI segera. setela.h ba.yi la.hir 

da.pa.t mera.ngsa.ng kontra.ksi otot polos uterus mela.lui refleks oksitosin. Hormon prola.ktin 

berpera.n da.la.m memula.i produksi A.SI, seda.ngka.n penya.mpa.ia.n A.SI ke ba.yi da.n 

pemeliha.ra.a.n la.kta.si berga.ntung pa.da. stimula.si meka.nis ya.ng dila.kuka.n oleh isa.pa.n ba.yi 

pa.da. puting susu. Stimula.si isa.pa.n ba.yi menja.di fa.ktor uta.ma. da.la.m pengelua.ra.n A.SI da.n 

reflek ini da.pa.t dikondisika.n.seba.ga.i berikut:  

1) Ma.nfa.a.t IMD ba.gi Ibu 

Mera.ngsa.ng pelepa.sa.n oksitosin, Sentuha.n kulit da.n isa.pa.n ba.yi pa.da. pa.yuda.ra. ibu 

mera.ngsa.ng produksi hormon oksitosin. Hormon ini berpera.n penting da.la.m 

menyeba.bka.n kontra.ksi uterus, memba.ntu proses pengelua.ra.n pla.senta., serta. mencega.h 

perda.ra.ha.n postpa.rtum. Mempela.nca .r produksi A.SI, Oksitosin ya.ng dilepa.ska.n juga . 

menstimula.si kelua.rnya. hormon-hormon la.in ya.ng mendukung produksi A.SI, sehingga . 

proses menyusui menja.di lebih la.nca.r. 

2) Ma.nfa.a.t IMD Ba.gi Ba.yi 

a. Memperta.ha.nka.n suhu ba.yi teta.p ha.nga.t, Konta.k kulit ke kulit sela.ma. IMD 

memba.ntu menja.ga. suhu tubuh ba.yi teta.p sta.bil da.n ha.nga.t, mengura .ngi risiko 

hipotermia.. 

b. Menena.ngka.n ibu da.n ba.yi serta. meregula.si perna.fa.sa.n da.n deta.k ja.ntung, IMD 

memba.ntu meregula.si perna.pa.sa.n da.n deta.k ja.ntung ba.yi, mencipta.ka.n sua.sa.na . 

tena.ng ba.ik ba.gi ibu ma.upun ba.yi. 

c. Kolonisa.si ba.kiteria.l dikulit da.n usus ba.yi, IMD memungkinka.n kolonisa.si 

ba.kteri di kulit da.n usus ba.yi denga.n ba.kteri ba.ik da.ri tubuh ibu. Ini mencipta.ka.n 

lingkunga.n ya.ng kura.ng ra.ma.h ba.gi ba .kteri berba.ha.ya. seka.ligus mendukung 

sistem pencerna.a.n ba.yi. 



10 
 

d. Mengura.ngi ba.yi menga.la.mi stress,  IMD memba.ntu ba.yi mera.sa. nya.ma.n 

sehingga. lebih ja.ra.ng mena.ngis, mengura.ngi stres, da.n menghema.t energi ba.yi. 

e. Mera.ngsa.ng na.luri a.la.mi ba.yi untuk menyusu,  Ba.yi da.pa.t menemuka.n sendiri 

pa.yuda.ra. ibu da.n mula.i menyusu denga.n na.luri a.la.minya.. 

f. Menga.tur  ka.da.r gula. da.la.m da.ra.h, da.n biokimia. la.in da.la.m tubuh ba.yi, IMD 

memba.ntu menga.tur ka.da.r gula. da.ra.h da.n keseimba.nga.n biokimia. la.in da.la.m 

tubuh ba.yi. 

3) Ma.nfa.a.t seca.ra. psikologis : 

1. A.da.nya. keterhubunga. emosi (emotiona.lbonding) : 

a. Hubunga.n ibu da.n ba.yi lebih era.t da .n penuh ka.sih da.n sa.ya.ng  

b. Ibu mera.sa. lebih Ba.ha.gia. seca.ra. emosiona.l  

c. Ba.yi lebih ja.ra.ng mena.ngis, mencipta.ka.n sua.sa.na. ya.ng tena.ng. 

d. Ibu berprila.ku lebih peka. da.n penuh ka.sih (a.ffectiona.tely) 

2. Perkemba.nga.n : A.na.k ya.ng menga.la.mi IMD menunjukka.n ha.sil uji kecerda.sa.n 

ya.ng lebih ba.ik di ma.sa. depa.n, mendukung potensi perkemba.nga.n optima.l. 

(Ma.ryuna.ni, 2019). Menurut JNPK-KR (2014), bebera.pa. keungggula.n jika . 

dila.kuka.nnya.  IMD a.da.la.h : 

1. Keuntunga.n konta.k kulit ibu denga.n kulit ba.yi 

a. Optima.lisa.si fungsi hormona.l ibu da.n ba.yi, Konta.k kulit-ke-kulit da.pa.t menga.tur 

fungsi hormona.l pa.da. ibu da.n ba.yi, mempercepa.t proses a.da.pta.si pa.sca. kela.hira.n. 

b. Mensta.bilka.n perna.pa.sa.n, Konta.k la.ngsung denga.n kulit ibu da.pa.t memba.ntu 

mensta.bilka.n perna.pa.sa.n ba.yi setela.h la.hir. 

c. Mengenda.lika.n tempera.tur tubuh ba.yi, Konta.k kulit-ke-kulit memba.ntu menja.ga. 

suhu tubuh ba.yi teta.p sta.bil, mencega.h hipotermia.. 

d. Memperba.iki a.ta.u mempunya.i pola. tidur ya.ng lebih ba.ik, Ba.yi ya.ng diberi 

kesempa.ta.n untuk konta.k kulit-ke-kulit cenderung memiliki pola. tidur ya.ng lebih 

ba.ik da.n tera.tur. 

e. Mendorong ketera.mpila.n ba.yi menyusu ya.ng lebih cepa.t da.n efektif, IMD 

memba.ntu ba.yi memula.i proses menyusui lebih cepa.t, serta. meningka.tka.n 

efektivita.snya.. 
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f. Meningka.tka.n bera.t ba.da.n ba.yi lebih cepa.t, Ba.yi ya.ng menda.pa.t IMD memiliki 

kesempa.ta.n untuk meningka.tka.n bera.t ba.da.n lebih cepa.t diba.ndingka.n ba.yi ya.ng 

tida.k diberika.n IMD. 

g. Meningka.tka.n hubunga.n psikologis a.nta.ra. ibu da.n ba.yi, Proses IMD memperera.t 

ika.ta.n emosiona.l ibu da.n ba.yi, memba.ngun hubunga.n ya.ng penuh ka.sih sa.ya.ng. 

h. Ba.yi tida.k mena.ngis sa.tu ja.m perta.ma., Ba.yi ya.ng diberi IMD tida.k ba.nya.k 

mena.ngis pa.da. ja.m perta.ma., ka.rena. mera.sa. a.ma.n da.n nya.ma.n da.la.m peluka.n ibu. 

2. Keuntunga.n konta.k kulit denga.n kulit untuk ibu  

a. Mera.ngsa.ng produksi hormon oksitoksin. Konta.k kulit-ke-kulit mera.ngsa.ng 

pelepa.sa.n hormon oksitosin da.ri kelenja.r hipofisis (ota.k), ya.ng berfungsi untuk:  

mera.ngsa.ng kontra.ksi uterus, mencega.h perda.ra.ha.n post-pa.rtum da.n 

mengelua.rka .n kolostrum serta. meningka.tka.n produksi A.SI pa.da. ibu nifa.s 

(Wula.nda.ri, 2018). 

b. Mera.ngsa.ng hormomprola.ktin. Prola.ktin a.da.la.h hormon ya.ng mera.ngsa.ng 

produksi A.SI pa.da. ibu. Proses menyusui ya.ng dila.njutka.n denga.n IMD memba.ntu 

meningka.tka.n ka.da.r prola.ktin, ya.ng da.pa.t meningka.tka.n produksi a.si, menga.ta.si 

ibu nifa.s menga.la.mi stress da.n menunda. ovula.si terja.di di ma.sa. nifa.s. 

3. Keuntunga.n menyusu dini untuk ba.yi 

a. Memberika.n ma.ka.na.n denga.n kua.lita.s da.n kua.ntita.s optima.l, Menyusui segera . 

setela.h kela.hira.n mema.stika.n kolostrum kelua.r denga.n segera., memenuhi 

kebutuha.n gizi ba.yi ya.ng ba.ru la.hir, serta. memberika.n nutrisi ya.ng pa.ling sesua.i 

da.n optima.l ba.gi keseha.ta.n a.wa.l ba.yi. 

b. Meningka.tka.n Keseha.ta.n ba.yi denga.n kekeba.la.n pa.sif, Kolostrum ya.ng diberika.n 

da.la.m wa.ktu perta.ma. setela.h kela.hira.n menga.ndung a.ntibodi ya.ng memberika.n 

kekeba.la.n pa.sif, melindungi ba.yi da.ri berba.ga.i penya.kit da.n infeksi pa.da. ma.sa. 

a.wa.l kehidupa.nnya.. 

c. Kolostrum seba.ga.i imunisa.si perta.ma., Kolostrum berfungsi seba.ga.i bentuk 

imunisa.si perta.ma. ba.gi ba.yi, memberika.n perlindunga.n ya.ng vita.l terha.da.p 

infeksi, da.n mempersia.pka.n sistem kekeba.la.n tubuh ba.yi a.ga.r lebih kua.t. 
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d. Meningka.tka.n kecerda.sa.n ba.yi, Pemberia.n A.SI ya.ng dimula.i segera. setela.h 

kela.hira.n mendukung perkemba.nga.n ota.k ba.yi, meningka.tka.n kecerda.sa.n da.n 

kema.mpua.n kognitif mereka. seja.k a.wa.l kehidupa.nnya.. 

2.1.3. Inisiasi Menyusui Dini (IMD) yang dianjurkan :  

Berikut ini la.ngka.h – la.ngka.h ya.ng dia.njurka.n Ketika. dila.kuka.nnya. Inisia.si Menyusu 

Dini  (IMD) (Ma .ryuna.ni, 2019 ) : 

a. Segera. setela.h ba.yi la.hir, ba.yila.ngsung dileta.kka.n  di perut ibu ya.ng tela.h dia.la.si 

denga.n ka.in kering, a.ga.r ba.yi da.pa.t segera. mera.sa .ka.n keha.nga.ta.n tubuh ibu. 

b.  Keringka.n seluruh tubuh ba.yi, terma.suk kepa.la., secepa .tnya., kecua.li pa.da. kedua . 

ta.nga.nnya., untuk menja.ga. suhu tubuh ba.yi da.n mencega.h kehila.nga.n pa.na.s ya.ng 

berlebiha.n. 

c. Ta.li pusa.t dipotong da.n diika.t Ta.li pusa.t seca.ra. ha.ti-ha.ti dila.kuka.n pemotonga.n 

da.n pengika.ta.n untuk mema.stika.n tida.k a.da. perda.ra.ha.n da.n menja.ga. kesta.bila.n 

sirkula.si da.ra.h ba.yi. 

d. Vernix, za.t lema.k putih ya.ng menutupi tubuh ba.yi, seba.iknya. tida.k dibersihka.n. 

Vernix memiliki pera.n penting untuk menja.ga. kelemba.pa.n kulit ba.yi da.n 

memberika.n kenya.ma.na.n serta. perlindunga.n pa.da. kulit ba.yi ya.ng ma.sih sensitif. 

e. Ba.yi dilepa.ska.n ta.npa. dibedong ba.yi, la.ngsung ditengkura.pka.n di da.da. a.ta.u perut 

ibu untuk mema.stika.n konta.k kulit a.nta.ra. ba.yi da.n ibu. Ha.l ini bertujua.n untuk 

meningka.tka.n ika.ta.n emosiona.l serta. menja.ga. suhu tubuh ba.yi. Ibu da.n ba.yi 

kemudia.n diselimuti bersa.ma.-sa.ma. untuk menja.ga. keha.nga.ta.n. Jika. diperluka.n, 

ba.yi bisa. diberi topi untuk mengura.ngi pengelua .ra.n pa.na.s da.ri kepa.la. ba.yi ya.ng 

sa.nga.t sensitif. 

2.2. Nifas 

2.2.1. Definisi Nifas 

Ma.sa. nifa.s (puerperium) a.da.la.h periode pemuliha.n ya.ng dimula.i segera. setela.h 

proses persa.lina.n selesa.i da.n bera.khir ketika. orga.n-orga.n reproduksi ibu kemba.li ke 

kondisi seperti sebelum keha.mila.n. Periode ini berla.ngsung sekita.r 6 hingga. 8 minggu, 

di ma.na. tubuh ibu menga.la.mi berba.ga.i peruba.ha.n untuk kemba.li ke kondisi semula.. Ma.sa . 
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nifa.s dimula.i setela.h kela.hira.n pla.senta. da.n bera.khir ketika. a.la.t-a.la.t ka.ndunga.n, seperti 

ra.him da.n va.gina., kemba.li ke ukura.n da .n posisi norma.l sebelum keha.mila.n. Sela.ma. ma.sa . 

ini, ibu juga. menga .la.mi proses penyembuha.n fisik da.n emosiona.l, serta. pemuliha.n 

hormon setela.h persa.lina.n. 

Ma.sa. nifa.s a.da.la.h periode ya.ng dia.la.mi oleh setia.p wa.nita. setela.h mela.hirka.n, di 

ma.na. tubuh menga.la.mi proses pemuliha.n. Sela.ma. ma.sa. ini, ibu bisa. sa.ja. mengha.da.pi 

komplika.si persa.lina.n ba.ik ya.ng terja.di seca.ra. la.ngsung ma.upun tida.k la.ngsung. Ma.sa . 

nifa.s dimula.i setela.h kela.hira.n pla.senta. da.n berla.ngsung hingga. sekita.r 6 minggu a.ta.u 42 

ha.ri setela.h persa.lina.n. Meskipun ba.nya.k tena.ga. keseha.ta.n menga.ngga.p kunjunga.n 

sela.ma. ma.sa. nifa.s kura.ng penting ka.rena. ibu mera.sa. suda.h ba.ik-ba.ik sa.ja., sebena.rnya . 

periode ini sa.nga.t krusia.l untuk mema.stika.n keseha.ta.n ibu teta.p terja.ga.. Sa.la.h sa.tu 

konsep ya.ng penting untuk diperha.tika.n sela.ma. ma.sa. nifa.s a.da.la.h *ea.rly a.mbula.tion* 

a.ta.u mobilisa.si dini. Ha.l ini sa.nga.t releva.n ka.rena. pa.da. ma.sa. postpa.rtum terja.di 

peruba.ha.n hormona.l ya.ng mempenga.ruhi pemuliha.n tubuh ibu. Ibu memerluka.n 

dukunga.n, petunjuk, da.n na.siha.t da.ri tena.ga. keseha.ta.n, teruta.ma. bida.n, a.ga.r proses 

a.da.pta.si pa.sca. persa.lina.n da.pa.t berja.la.n denga.n la.nca.r da.n optima.l. 

Ma.sa. nifa.s merupa.ka.n periode ya.ng sa.nga.t penting ba.gi tena.ga. keseha.ta.n, 

teruta.ma. bida.n, untuk terus mela.kuka.n pema.nta.ua.n seca.ra. intensif terha.da.p ibu. 

Pema.nta.ua.n ya.ng kura.ng ma.ksima.l sela.ma. ma.sa. nifa.s da.pa.t berisiko menyeba.bka.n ibu 

menga.la.mi berba.ga.i ma.sa.la.h keseha.ta.n, ya.ng jika. dibia.rka.n, da.pa.t berla.njut menja.di 

komplika.si serius, seperti sepsis puerpera.lis. Menurut da.ta. penyeba.b kema.tia.n ibu, 

infeksi merupa .ka.n penyeba.b kema.tia.n terba.nya.k kedua. setela.h perda.ra.ha.n. Oleh ka.rena. 

itu, sa.nga.t penting ba.gi tena.ga. keseha.ta.n untuk memberika.n perha.tia.n ya.ng tinggi pa.da. 

ma.sa. nifa.s, guna. mengura.ngi risiko komplika.si da.n mema.stika.n pemuliha.n ya.ng optima.l 

ba.gi ibu setela.h mela.hirka.n. 

2.2.2. Tahapan Pada Masa Nifas 

1. Puerperium Dini 

Pa.da. ta.ha.p ini, ibu mula.i pulih da.n diperbolehka.n untuk berdiri da.n berja.la.n-ja.la.n. 

Seca.ra. medis, ini a.da.la.h fa.se a.wa.l pemuliha.n setela.h mela.hirka.n. Da.la.m a.ga.ma. Isla.m, 
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ibu dia.ngga.p tela.h bersih da.n diperbolehka .n untuk kemba.li bera.ktivita.s, terma.suk 

bekerja., setela.h 40 ha.ri ma.sa. nifa.s. 

2. Puerperium  intermedia.l. 

Ta.ha.p ini a.da.la.h proses pemuliha.n menyeluruh, di ma.na. a.la.t-a.la.t genita.lia. ibu 

kemba.li seperti kea.da.a.n sebelum ha.mil. Proses ini berla.ngsung sekita.r 6-8 minggu 

setela.h persa.lina.n, ya.ng menca.kup wa.ktu untuk uterus kemba.li ke ukura.n semula. da.n 

pemuliha.n orga.n-orga.n reproduksi la.innya.. 

3. Remotepuerperium. 

Merupa.ka.n fa.se la.njuta.n di ma.na. ibu sepenuhnya. pulih da.n seha.t seca.ra. fisik 

ma.upun emosiona.l. Pa.da. ta.ha.p ini, ibu tela.h sepenuhnya. kemba.li ke kea.da.a.n seha .t 

ya.ng sempurna., da.n proses pemuliha.n da.ri kela.hira.n tela.h selesa.i. 

2.2.3. Asuhan Masa Nifas Berdasarkan Waktu Kunjungan Nifas 

1. Kunjunga.n I (6-8 ja.m setela.h persa.lina.n) 

a. Mencega .h perda.ra.ha.n ma.sa. nifa.s da.n mengidentifika.si potensi perda.ra.ha.n ya.ng 

da.pa.t terja.di setela.h persa.lina.n. 

b. Mendeteksi da.n mera.wa.t penyeba.b perda.ra.ha.n jika. ditemuka.n, serta. merujuk ibu 

jika. perda.ra.ha.n berla.njut a.ta.u tida.k da.pa.t dikenda.lika.n. 

c. Pemberia.n A.SI a.wa.l dila.kuka.n da.la.m wa.ktu sa.tu ja.m setela.h Inisia.si Menyusu 

Dini (IMD) berha.sil dila.kuka.n. 

d. Mendorong hubunga.n a.wa.l ya.ng kua.t a.nta.ra. ibu da.n ba.yi untuk meningka.tka.n 

ika.ta.n emosiona.l da.n mema.stika.n konta.k kulit-ke-kulit ya.ng optima.l. 

e. Menja.ga. ba.yi teta.p seha.t denga.n mencega.h hipotermia., mema.stika.n suhu tubuh 

ba.yi teta.p sta.bil. 

2. Kunjunga.n II (6 ha.ri setela.h persa.lina.n) 

Mema.stika.n proses involusi uteri berja.la.n norma.l denga.n memeriksa. kontra.ksi uterus, 

mema.stika.n fundus bera.da. di ba.wa.h umbilicus, serta. tida.k a.da. perda.ra.ha.n a.bnorma.l 

a.ta.u ba.u ya.ng mencuriga.ka.n. 

3. Kunjunga.n III (2 minggu setela.h persa.lina.n) 
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a. Mema.stika.n involusi uteri teta.p norma.l denga.n pemeriksa.a.n ya.ng sa.ma. pa.da . 

fundus da.n kontra.ksi uterus, serta. tida.k a.da. perda.ra.ha.n a.bnorma.l a.ta.u ba.u 

menyenga.t. 

b. Menila.i kondisi ibu terka.it ta.nda.-ta.nda. dema.m, infeksi, a.ta.u perda.ra.ha.n ya.ng 

a.bnorma.l. 

c. Mema.stika.n ibu menda.pa.tka.n cukup a.supa .n ma.ka.na.n, ca.ira.n, da.n wa.ktu istira.ha.t 

ya.ng cukup untuk mendukung pemuliha.n. 

d. Mema.stika.n ibu da.pa.t menyusui denga.n la.nca.r ta.npa. a.da. ma.sa.la.h a.ta.u kesulita.n 

da.la.m proses menyusui. 

e. Memberika.n konseling kepa.da. ibu mengena.i pera.wa.ta.n ba.yi, seperti mera.wa.t ta.li 

pusa.t, menja.ga. ba.yi teta.p ha.nga.t, da.n mera.wa.t ba.yi seha.ri-ha.ri. 

4. Kunjunga.n IV (6 minggu setela.h persa.lina.n) 

a. Mena.nya.ka.n pa.da. ibu, tenta.ng keluha.n da.n penyulit ya.ngdia.la.minya.. 

b.  Memberika.n konseling untuk pengguna.a.n kontra.sepsi /  KB seca.ra. dini, a.ga.r ibu 

da.pa.t merenca.na.ka.n keha.mila.n denga.n lebih ba.ik. 

2.3. Involusi Uteri 

2.3.1. Definini Involusi Uteri 

Involusi uteri a.da.la.h proses a.la.mi pengecila.n ukura.n ra.him (uterus) setela.h 

mela.hirka.n, di ma.na. ra.him kemba.li ke ukura.n da.n bentuk semula. setela.h mela.kuka.n 

fungsi penting sela.ma. keha.mila.n, ya.itu mena.mpung da.n melindungi ja.nin. Proses ini 

dimula.i segera. setela.h pla.senta. dikelua.rka.n da.n berla.ngsung sela.ma. bebera.pa. minggu 

setela.h persa.lina.n. Involusi uteri ya.ng norma.l sa.nga.t penting untuk mencega.h terja .dinya. 

komplika.si seperti perda.ra.ha.n pa.sca. persa.lina.n da.n mema.stika.n keseha.ta.n ibu sela.ma . 

ma.sa. nifa.s. Proses ini meliba.tka.n kontra.ksi otot-otot ra.him, ya.ng seca.ra. berta.ha.p 

mengura.ngi ukura.n ra.him hingga. kemba.li ke kea.da.a.n pra.-keha.mila.n. (Wa.lya.ni, 2019). 

Involusi a.da.la.h proses pengemba.lia.n uterus (ra.him) ke kea.da.a.n norma.l seperti 

sebelum ha.mil setela.h mela.hirka.n. Proses ini dimula.i segera. setela.h pla.senta. dikelua.rka.n, 

dima.na. otot-otot polos uterus mula.i berkontra.ksi untuk mengecilka.n ukura.n ra.him. 

Kontra.ksi ini sa.nga.t penting untuk menghentika.n perda.ra.ha.n pa.sca. persa.lina.n da.n 
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mema.stika.n ra.him kemba.li ke ukura.n da.n bentuk semula.. Proses involusi bia.sa.nya . 

berla.ngsung sela.ma. 6-8 minggu setela.h mela.hirka.n, meskipun da.la.m bebera.pa. ka.sus 

da.pa.t berla.ngsung lebih la.ma. terga.ntung pa.da. fa.ktor-fa.ktor tertentu seperti kondisi 

keseha.ta.n ibu, jumla.h persa.lina.n, da.n ca.ra. persa.lina.n ya.ng dila.kuka.n (Roito, 2020). 

2.3.2.  Proses Involusi Uteri 

Proses pemuliha.n keseha.ta.n pa.da. ma.sa. nifa.s sa.nga.t penting ba.gi ibu setela.h 

mela.hirka.n, ka.rena. sela.ma. ma.sa. keha.mila.n da.n persa.lina.n terja.di ba.nya.k peruba.ha.n fisik 

da.n psikis ya.ng signifika.n. Seca.ra. fisik, tubuh ibu menga.la.mi peruba.ha.n ya.ng cukup 

besa.r, seperti liga.ment-liga.ment ya.ng menja.di lebih lembut da.n kendor, otot-otot ya.ng 

terega.ng, serta. pembesa.ra.n uterus. Postur tubuh ibu juga. beruba.h seba.ga.i kompensa.si 

terha.da.p pena.mba.ha.n bera.t ba.da.n sela.ma. ma.sa. keha.mila.n. Sela.in itu, da.pa.t terja.di 

bendunga.n pa.da. tungka.i ba.wa .h ya.ng diseba.bka.n oleh peningka.ta.n volume da.ra.h da.n 

ca.ira.n tubuh. 

Sela.ma. persa.lina.n, dinding pa.nggul juga. menga.la.mi perega.nga.n ya.ng intens, 

ya.ng bisa. menyeba.bka.n kerusa.ka.n pa.da. ja.la.n la.hir. Setela.h mela.hirka.n, otot-otot da.sa.r 

pa.nggul menja.di lebih longga.r a.kiba.t perega.nga.n ya.ng terja.di sela.ma. ma.sa. keha.mila.n 

da.n proses persa.lina.n. Proses pemuliha.n ya.ng optima.l sa.nga.t dibutuhka.n a.ga.r tubuh ibu 

bisa. kemba.li pulih, sehingga. meminima.lka.n risiko ma.sa.la.h keseha.ta.n, seperti prola.ps 

uteri, inkontinensia. urin, a.ta.u ga.nggua.n la.in ya.ng da.pa.t terja.di pa.da. otot-otot da.sa.r 

pa.nggul. (Sa.rwono, 1994). 

Proses involusi uteri ya.ng terja.di pa.da. ma.sa. nifa.s meliba.tka.n bebera.pa. ta.ha.pa.n 

penting ya.ng bertujua.n untuk mengemba.lika.n uterus ke kea.da.a.n semula. setela.h 

mela.hirka.n. Berikut a.da.la.h ta.ha.pa.n-ta.ha.pa.n tersebut: 

a. Iskemia. Miometrium 

Iskemia. miometrium terja.di a.kiba.t kontra.ksi da.n retra.ksi berkela.njuta.n da.ri otot-otot 

uterus setela.h pengelua.ra.n pla.senta.. Proses ini menyeba.bka.n a.lira.n da.ra.h ya.ng 

terba.ta.s pa.da. miometrium, menga.kiba.tka.n a.nemia. sementa.ra. pa.da. uterus. Ha.l ini 

juga. menyeba.bka.n sera.t otot uterus menga.la.mi a.trofi a.ta.u penyusuta.n. 

b. A.utolysis 
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A.utolysis a.da.la.h proses pengha.ncura.n ja .ringa.n otot-otot uterus ya.ng membesa.r 

a.kiba.t hyperpla.sia. sela.ma. keha.mila.n. Sela.ma. keha.mila.n, ja.ringa.n otot uterus 

membesa.r, pa.nja.ngnya. berta.mba.h sepuluh ka.li lipa.t, da.n keteba.la.nnya. meningka.t 

lima. ka.li lipa.t. Setela.h mela.hirka.n, ja.ringa.n otot tersebut menyusut kemba.li untuk 

kemba.li ke ukura.n semula.. Penyeba.b pa.sti a.utolysis, a.pa.ka.h hormon a.ta.u enzim ya.ng 

berpera.n, ma.sih belum sepenuhnya. diketa.hui. Na.mun, diketa.hui ba.hwa. proses ini 

meliba.tka.n pengha.ncura.n protopla.sma. ya.ng kemudia.n disera.p oleh da.ra.h da.n 

dikelua.rka.n mela.lui ginja.l. Inila.h ya.ng menjela.ska.n menga.pa. ibu sering bua.ng a.ir 

kecil a.ta.u mera.sa. sering "beser" bebera.pa. ha.ri setela.h mela.hirka.n. 

c. A.ktifita.s otot-otot  

A.ktivita.s otot-otot uterus sa.nga.t penting da.la.m proses involusi. Setela.h kela.hira.n, 

otot-otot uterus mela.kuka.n kontra.ksi da.n retra.ksi ya.ng berfungsi untuk menjepit 

pembuluh da.ra.h ya .ng peca.h sela.ma. proses persa.lina.n. Kontra.ksi ya.ng terus-menerus 

ini menyeba.bka.n ga.nggua.n sementa.ra. pa .da. pereda.ra.n da.ra.h di da.la.m uterus, ya.ng 

pa.da. gilira.nnya. mempercepa.t penyusuta.n ja.ringa.n otot uterus. 

d. Efek oksitosin 

Oksitosin a.da.la.h hormon ya.ng diproduksi oleh hipofisis posterior da.n dilepa.ska.n ke 

da.la.m da.ra.h seba.ga.i respons terha.da.p ra.ngsa.nga.n ya.ng tepa.t. Oksitosin memiliki 

efek fisiologis ya.ng signifika.n, ya.itu mera.ngsa.ng kontra.ksi otot polos uterus ba.ik 

sela.ma. persa.lina.n ma.upun pa.da. ma.sa. nifa.s, sehingga. mempercepa.t proses involusi 

uteri. Sela.in itu, oksitosin juga. mera.ngsa .ng kelenja.r pa.yuda.ra. untuk mengelua.rka.n 

A.SI, memba.ntu ibu da.la.m pemberia.n A.SI kepa.da. ba.yi setela.h kela.hira.n (Wa.lya.ni, 

2017), 

da.n terja.di infeksi nifa.s 

2.3.5. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Involusi 

Menurut Wa.lya.ni (2020), proses involusi uterus da.pa.t terja.di denga.n kecepa.ta.n 

ya.ng berva.ria.si, ba.ik seca.ra. cepa.t ma.upun la.mba.t, terga.ntung pa.da. berba.ga.i fa.ktor ya.ng 

memenga.ruhinya.. Sela.in Inisia.si Menyusu Dini (IMD), a.da. bebera.pa. ka.ra.kteristik ibu 

ya.ng turut mempenga.ruhi proses involusi uterus, a.nta.ra. la.in: 
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1. Menyusui (A.SI Ekslusif) 

Pa.da. proses menyusui, terda.pa.t refleks letdown ya.ng dipicu oleh isa.pa.n ba.yi pa.da . 

pa.yuda.ra. ibu. Refleks ini mera.ngsa.ng hipofisis posterior untuk mengelua.rka.n 

hormon oksitosin. Hormon oksitosin ini kemudia.n disa.lurka.n mela.lui a.lira.n da.ra.h 

da.n menca.pa.i uterus, di ma.na. ia. mera.ngsa.ng kontra.ksi otot-otot ra.him, ya.ng pa.da. 

gilira.nnya. memba.ntu mempercepa.t proses involusi uterus. Kontra.ksi ini memba.ntu 

ra.him kemba.li ke ukura.n semula. setela.h proses persa.lina.n (Ma.ryuna.ni. 2019). 

2. Mobilisa.si Dini 

Mobilisa.si dini a.da.la.h sera.ngka.ia.n gera.ka.n ya.ng dila.kuka.n oleh ibu segera. setela.h 

mela.hirka.n untuk menguba.h posisinya., mula.i da.ri berba.ring, miring, duduk, hingga. 

berdiri. Tujua.n uta.ma. da.ri mobilisa.si dini a.da.la.h untuk mendukung pemuliha.n pa.sca. 

persa.lina.n da.n meningka.tka.n fungsi tubuh ibu. 

3. Usia. Ibu 

Pa.da. ibu ya.ng usia.nya. lebih tua. ba.nya.k dipenga.ruhi oleh proses penua.a.n, 

dima.na.prosses penua.a.n terja.di peningka.ta.n jumla.h lema.k. Penuruna.n ela.stisita.s otot 

da.n penuruna.n peneyra.pa.n lema.k, protein, serta. ka.rbihidra.t. Bila. proses ini 

dihubungka.n denga.n penuruna.n protein pa.da. proses penua.a.n, ma.ka. ha.l ini a.ka.n 

mengha.mba.t involusi uterus. Usia. kura.ng da.ri 20 ta.hun ela.stisnya. belum ma.ksima.l 

dika.rena.ka.n orga.n reproduksi ya.ng belum ma.ta.ng, seda.ngka.n usia. dia.ta.s 35 ta.hun 

sering terja.di komplika.si sa.a.t sebelum da.n setela.h kela.hira.n dika.rena.ka.n ela.stisita.s 

otot ra.himnya. suda.h menurun, memnyeba.bka.n kontra.ksi uterus tida.k ma.ksima.l. 

4. Pa.rita.s 

Pa.rita.s, ya.itu jumla.h keha.mila.n ya.ng tela.h dia.la.mi oleh seora.ng ibu, memiliki 

penga.ruh ya.ng signifika.n terha.da.p proses involusi uterus setela.h persa.lina.n. Proses 

involusi uterus a.da.la.h pengecila.n a.ta.u kemba.linya. ukura.n ra.him ke kea.da.a.n semula. 

setela.h mela.hirka.n.involusi. 

5. Sta.tus Gizi 
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Sta.tus gizi merujuk pa.da. tingka.t kecukupa.n gizi ya.ng dimiliki seseora.ng, 

ya.ng disesua.ika.n denga.n jenis kela.min, usia., serta. kondisi fisiologis seperti ma.sa. 

keha.mila.n a.ta.u postpa.rtum. Da.la.m konteks ibu postpa.rtum, sta.tus gizi memega.ng 

pera.na.n ya.ng sa.nga.t penting da.la.m mendukung pemuliha.n tubuh setela.h 

mela.hirka.n, khususnya. da.la.m proses involusi uterus.. 

 

2.4. Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.5. Hipotesis  

Hipotesis ia.la.h ungka.pa.n sementa.ra. da.ri ja.wa.ba.n rumusa.n ma.sa.la.h  penelitia.n 

Ho : Tida.k a.da.nya. terda.pa.t Penga.ruh Pemberia.n Inisia.si Menyusu Dini (IMD) 

Terha.da.p Involusi Uterus Pa.da. Ibu Post Pa.rtum Di Klinik Flora ., Keca.ma.ta.n 

Kua.luh hulu, Ka.bupa.ten La.buha.nba.tu Uta.ra. Ta.hun 2023 

Inisiasi Menyusu Dini ( IMD ) 

Proses involusi uteri terjadi  

1. Iskemia miometrium 

2. Autolysis 

3. Aktifitas Otot – Otot 

4. Efek Oksitosin 

Involusi Uteri 

Perubahan uterus lebih cepat 
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Ha. : Terda.pa.t a.da.nya. Penga.ruh Pemberia.n Inisia.si Menyusu Dini (IMD) Terha.da.p 

Involusi Uterus Pa.da. Ibu Post Pa.rtum Di Klinik Flora., Keca.ma .ta.n Kua.luh hulu, 

Ka.bupa.ten La.buha.nba.tu Uta.ra. Ta.hun 2023”. 
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BAB 3 

METODE PENELITIAN 

3.1. Jenis dan Desain Penelitian 

Desa.in  penelitia.n ini a.da.la.h kua.ntita.tif  ya.ng bertujua.n untuk mengukur penga.ruh 

va.ria.bel independen terha.da.p va.ria.bel dependen denga.n mengguna.ka.n pendeka.ta.n 

eksperimen. Jenis desa.in ya.ng dipa.ka.i a.da.la.h qua.i experimenta.l   ya.ng  diguna.ka.n Non 

Equa.va.lent Control Design  denga.n mengguna .ka.n one group pretest – posttest. Observa.si 

ya.ng dila.kuka.n sebelum eksperimen disebut pre test , da.n observa.si sesuda.h eksperimen 

disebut posttest. 

O1      X     O2 

O3    X     O4 

Ga.mba.r 3.1 

Ketera .nga.n : 

Desa.in O1 da.n O2 merupa.ka.n a.da. konsentra .si IMD pa.da. ibu postpa.rtum.  

Desa.in O3 setela.h diberika.n IMD pa.da. ibu postpa.rtum.   

Desa.in O4 tida.k diberika.n IMD pa.da. ibu postpa.rtum. 

3.2. Kerangka Konsep 

Kera.ngka. Konsep da.ri  Penelitia.n  ini ia.la.h “Penga.ruh Pemberia.n Inisia.si 

Menyusu Dini (IMD) Terha.da.p Involusi Uterus Pa.da. Ibu Post Pa.rtum Di Klinik Flora.,  

Keca.ma.ta.n Kua.luh hul,  Ka.bupa.ten La.buha.nba.tu Uta.ra. Ta.hun 2023.” 

Variabel Independen (X)   Variabel Dependen (Y 

 

3.3. Definisi Operasional 

 

Involusi Uteri 

 

Inisiasi Menyusui Dini 
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Definisi Opera.siona.l a.da.la.h penjela.sa.n ya.ng lebih rinci da.n terukur mengena.i 

setia.p va.ria.bel ya.ng a.da. da.la.m penelitia.n, ya.ng memungkinka.n peneliti untuk mela.kuka.n 

pengukura.n seca.ra. objektif da.n konsisten. Definisi opera.siona.l berfungsi untuk 

mema.stika.n ba.hwa. setia.p va.ria.bel ya.ng diteliti memiliki pengertia.n ya.ng jela.s da.n da.pa .t 

diukur seca.ra. pra.ktis da.la.m konteks penelitia.n tersebut. Berikut a.da.la.h definisi 

opera.siona.l da.ri va.ria.bel ya.ng diguna.ka.n da.la.m penelitia.n ini, berda.sa.rka.n judul 

"Penga.ruh Pemberia.n Inisia.si Menyusu Dini (IMD) Terha.da.p Involusi Uterus Pa.da. Ibu 

Post Pa.rtum Di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh Hulu, Ka.bupa.ten La.buha.nba.tu Uta.ra . 

Ta.hun 2023." 

No  Variabel Definisi Operasional Alat Ukur Hasil Ukur Skala 

Independen 

1.  Inisia.si 

menyusu 

dini 

Teknik pemberia.n 

A.SI perta.ma. ka.li 

ya.ng dila.kuka.n ba .yi 

da.la.m wa.ktu sa.tu 

ja.m setela.h 

kela.hira.n. 

Cheklist 1. Dila.kuka.n 

IMD  

2.Tida.k 

dila.kuka.n IMD 

Ordina.l 

Dependen 

2. Involusi 

uterus 

Proses pengecila.n 

ukura.n uterus 

setela.h mela.hirka.n 

ya.ng diliha.t da.ri 

Ja.ri 1. Norma.l : 

TFU bera.da. di 

pertenga.ha.n 

pusa.t simfisis. 

Ordina.l 
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peruba.ha.n tinggi 

fundus uteri pa.da . 

ha.ri ke-7 

postpa.rtum. 

2. Tida.k 

norma.l: TFU 

lebih da.ri 

pertenga.ha.n 

pusa.t simfisis 

 

3.4. Populasi dan Sampel 

3.4.1 Populasi 

Popula.si da.la.m peneltia.n ini a.da.la.h seluruh ibu post pa.rtum ya.ng tela.h bersa.lin 

Di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh hulu, Ka .bupa.ten La.buha.nba.tu Uta.ra. Ta.hun 2023 

a.da.la.h seba.nya.k 60 ora.ng  

3.4.1 Sampel 

Penga.mbila.n sa.mpel da.la.m penelitia.n  ini seba.nya.k  30 ora.ng  

3.5. Teknik Sampling 

Teknik sa.mpling ya.ng diguna.ka.n pa.da. penelitia.n ini a.da.la.h denga.n mengguna.ka.n 

Purposive Sa.mpling. Menurut Notoa.tmodjo (2010) purposive sa.mpling merupa.ka.n 

penga.mbila.n sa.mpel ya.ng berda.sa .rka.n a.ta.s sua.tu pertimba.nga.n tertentu seperti sifa .t 

popula.si a.ta.upun ciri ya.ng suda.h diketa.hui sebelumnya..  

3.6. Teknik Pengumpulan Data 

3.6.1  Data Primer 

Da.ta. ya.ng dia.mbil da.ri ha.sil lemba.r observa.si denga.n mela.kuka.n penga.ma.ta.n 

seca.ra. la.ngsung kepa.da. responden. Da.la.m penelitia.n ini untuk mengeta.hui 

Penga.ruh Pemberia.n Inisia.si Menyusu Dini (IMD) Terha.da.p Involusi Uterus Pa.da . 
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Ibu Post Pa.rtum Di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh hulu, Ka.bupa.ten 

La.buha.nba.tu Uta.ra. Ta.hun 2023 sebelum da.n sesuda.h dila.kuka.nnya. perla.kua.n. 

3.6.2 Data Sekunder  

Mela.kuka.n observa.si terha.da.p responden denga.n mengguna.ka.n lemba.r ceklis 

mela.kuka.n mengukur inisia.si menyusu dini da.n ja.ri untuk mengukur TFU Peneliti 

juga. a.ka.n memberika.n penjela.sa.n kepa.da. responden tujua.n da.n ma.nfa.a.t. 

3.7. Lokasi Penelitian 

Penelitia.n ini dila.ksa.na.ka.n Di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh hulu, Ka.bupa.ten 

La.buha.nba.tu Uta.ra. Ta.hun 2023 denga.n a.la.sa.n peneliti menga.mbil loka.si ini ka.rena. loka.si 

penelitia.n ma.mpu dija.ngka.u. Sa.mpel ya.ng a.ka.n diteliti mema.da.i da.n penelitia.n tenta.ng 

penga.ruh pemberia.n inisia.si menyusu dini (IMD) terha.da.p involusi uterus pa.da. ibu post 

Pa.rtum belum perna.h dila.kuka.n. 

3.8. Pengolahan Data 

A.na.lisa. da.ta. dila.kuka.n setela.h semua. da.ta. da.la.m kuesioner dikumpulka.n. A.ga.r 

a.na.lisa. penelitia.n mengha.silka.n informa.si ya.ng bena.r, pa.ling tida.k a.da. 3 ta.ha.pa.n da.la.m 

pengola.ha.n da.ta. ha.rus dila.lui, ya.itu : 

1. Editing  

Merupa.ka.n kegia.ta.n untuk mela.kuka.n pengeceka.n pengisia.n lemba .r kuesioer 

di ma.na. ha.rus lengka.p , jela.s , releva.n , da.n konsisten. 

2. Koding 

Merupa.ka.n kegia.ta.n meruba.h da.ta. berbentuk huruf menja.di a.ngka. / 

bila.nga.n.Keguna.a.n da.ri koding a.da.la.h untuk mempermuda.h pa.da. sa.a.t a.na.lisa. 

da.ta. juga. mempercepa.t pa.da. sa.a.t entry da.ta .. 

3. Da.ta. Entry 
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Setela.h da.ta. di koding ma.ka. da.ta. da.ri kuesioner di ma.sukka.n keda.la.m progra.m 

komputer. 

3.9. Analisa Data 

 A.na.lisis da.ta. a.da .la.h ba.gia.n ya.ng sa.nga.t penting da.la.m penelitia.n ka.rena. 

memungkinka.n peneliti untuk mena.rik kesimpula.n ya.ng va .lid da.n berma.kna. da.ri da.ta . 

ya.ng dikumpulka.n. A.ga.r proses a.na.lisis berja.la.n denga.n ba.ik da.n memberika.n ha.sil ya.ng 

bena.r, terda.pa.t bebera.pa. ta.ha.pa.n ya.ng perlu dila.lui da.la.m pengola.ha.n da.ta., ya.itu: 

1. Editing 

Editing a.da.la.h ta.ha.p a.wa.l da.la.m pengola.ha.n da.ta. ya.ng bertujua.n untuk 

memeriksa. da.n mema.stika.n ba.hwa. semua. da.ta. ya.ng dikumpulka.n mela.lui 

kuesioner tela.h lengka.p, jela.s, releva.n, da.n konsisten. Pa.da. ta.ha.p ini, peneliti 

ha.rus memeriksa. a.pa.ka .h semua. perta.nya.a.n da .la.m kuesioner tela.h dija.wa.b denga.n 

bena.r da.n jika. a.da. kesa.la.ha.n da.la.m pengisia.n, ma.ka. da.ta. tersebut perlu diperba.iki 

a.ta.u diha.pus untuk mema.stika.n va.lidita.s da.ta.. 

2. Koding 

Koding a.da.la.h proses mengonversi da.ta. ya.ng berbentuk teks (misa.lnya. ja.wa.ba.n 

kuesioner berupa. ka.ta. a.ta.u ka.lima.t) menja.di a.ngka. a.ta.u bila.nga.n ya.ng 

mempermuda.h a.na.lisis. Koding penting untuk menguba.h da.ta. ya.ng bersifa.t 

kua.lita.tif menja.di kua.ntita.tif sehingga. bisa. diproses lebih la.njut denga.n 

mengguna.ka.n pera.ngka.t luna.k a.na.lisis da.ta.. Seba.ga.i contoh, jika. ja.wa.ba.n 

mengena.i sta.tus "IMD dila.kuka.n" dica.ta.t seba.ga.i "Ya." a.ta.u "Tida.k", ma.ka. da.pa.t 

dikodeka.n menja.di a.ngka. 1 untuk "Ya ." da.n 0 untuk "Tida.k", sehingga. 

memuda.hka.n a.na.lisis sta.tistik. 

3. Da.ta. Entry 
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Da.ta. entry a.da.la.h ta.ha.p penginputa.n da.ta. ya.ng tela.h mela.lui ta.ha.p editing da.n 

koding ke da.la.m pera.ngka.t komputer a.ta.u pera.ngka.t luna.k ya.ng diguna.ka.n untuk 

a.na.lisis. Da.ta. ya.ng tela.h dikodeka.n dima.sukka.n ke da.la.m progra.m komputer, 

seperti Microsoft Excel, SPSS, a.ta.u pera.ngka.t luna.k sta.tistik la.innya.. Proses ini 

penting untuk mempermuda.h pengola.ha.n da.ta. da.n mema.stika.n ba.hwa. da.ta. ya.ng 

dima.sukka.n ke da.la.m sistem komputer a.da.la.h a.kura.t da.n sia.p untuk dia.na .lisis. 

3.9.1. Analisa Univariat 

A.na.lisis univa.ria.t a.da.la.h sa.la.h sa .tu teknik a.na.lisis da.ta. ya.ng diguna.ka.n untuk 

menga.na.lisis sa.tu va.ria.bel independen a.ta.u dependen seca.ra. terpisa.h. Tujua.nnya. a.da.la.h 

untuk mengeta.hui distribusi, ka.ra.kteristik, da.n ga.mba.ra.n umum da.ri da.ta. tersebut. Pa.da . 

a.na.lisis univa.ria.t, da.ta. a.ka.n diproses da.n disa.jika.n da.la.m bentuk distribusi frekuensi. 

a.na.lisa. univa.ria.t da.ri penelitia.n ini dila.kuka.n denga.n ca.ra. membua.t membua.t distribusi 

frekuensi da .ri setia.p va.ria.bel, ha.sil ini disa.jika.n da.la.m bentuk ta.bel da.n na.ra.si. 

3.9.2. Analisa Bivariat 

Uji Chi-Squa.re (χ²) a.da.la.h uji sta.tistik ya.ng diguna.ka.n untuk menguji hubunga.n 

a.ta.u a.sosia.si a.nta.ra . dua. va.ria.bel ka.tegori a.ta.u nomina.l. Da.la.m konteks penelitia.n ya.ng 

A.nda. sebutka.n, uji Chi-Squa.re diguna.ka.n untuk mengeta.hui a.pa.ka.h a.da. hubunga.n ya.ng 

signifika.n a.nta.ra. Inisia.si Menyusui Dini (IMD) da.n involusi uterus pa.da. ibu postpa.rtum. 

3.10. Jadwal Penelitian 

 

No 

 

Kegiatan 

Bulan Ke 

1 2 3 4 5 6 

1. Penga.jua.n Judul Penelitia.n V      

2. Survey Penda.hulua.n V      
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3. Penga.jua.n Proposa.l Ba.b 1 sd 3  V V    

4. Penelitia.n    V V  

5. La.pora.n Ha.sil Penelitia.n      V 
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BAB 4 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

4.1 Gambaran Lokasi Penelitian 

4.1.1 Letak geografis 

Penelitia.n ini dila.kuka.n di RS Flora. A.ek Ka.nopa.n ya.ng tereleta.k di Keca.ma.ta.n 

Kua.luh Hulu, Ka.bupa.ten La.buha.n Uta.ra. denga .n Ba.ta .s wila .ya .h kerja . seba.ga .i berikut : 

1. Sebela.h Uta.ra . berba.ta.sa.n la.ngsung denga.n Desa. Sei Senta.ng. 

2. Sebela.h Sela.ta.n berba.ta.sa.n la.ngsung denga.n Desa. A.ek Kuo. 

3. Sebela.h Timur berba.ta.sa.nla.ngsung denga.n  Bila .h Hilir. 

4. Sebela.h Ba.ra.t berba.ta.sa.n la.ngsung denga.n Keca .ma .ta .n Kua .luh Hilir. 

 

4.2 Hasil Penelitian 

1.Analisa Univariat 

Berda.sa.rka.n ha.sil penelitia.n ya.ng dila.kuka.n oleh peneliti denga.n judul  

“Penga.ruh Inisia.si Menyusui Dini (IMD) terha .da.p involusi uterus pa.da. Ibu 

post pa.rtum  di Klinik Flora., Keca.ma.ta.n Kua.luh hulu, Ka.bupa.ten La.buha.nba.tu 

Uta.ra. Ta.hun 2023” diperoleh ha.sil seba.ga.i berikut : 

Ta.bel 4.1 Distribusi Responden Berda.sa.rka.n Ka.ra.kteristik Umur Ibu. 

No Umur Ibu Jumlah % 

1 

2 

15-20Ta.hun 

21-25Ta.hun 

9 

11 

30,0 

36,7 

3 

4 

26-30Ta.hun 

>31Ta.hun 

7 

3 

23,3 

 3 

Tota.l 30 100 
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Berda.sa.rka.n ta.bel 4. 1, da.pa.t disimpulka.n ba .hwa. ma.yorita.s ibu 

ya.ng menja.di responden da.la.m penelitia.n ini bera.da. pa.da. kelompok 

usia. 21-25 ta.hun, denga.n jumla.h 11 responden (36,7%). Sementa.ra. itu, 

kelompok usia. >31 ta.hun merupa.ka.n kelompok ya.ng pa.ling sedikit, 

denga.n ha.nya. 3 responden (3%). Ha.l ini menunjukka.n ba.hwa. seba.gia.n 

besa.r ibu ya.ng terliba.t da.la.m penelitia.n ini bera.da. pa.da. renta.ng usia . 

produktif ya.ng lebih muda., ya.itu a.nta.ra. 21 hingga. 25 ta.hun. 

 

Ta.bel 4.2 Distribusi Responden Berda.sa.rka.n Ka.ra.kteristik 

Pendidika.n Ibu 

No Pendidikan Ibu Jumlah % 

1 

2 

SD 

SMP 

4 

8 

13,3 

26,7 

3 

4 

5 

SMA. 

DIPLOMA. 

SA.RJA.NA. 

12 

5 

1 

40,0 

16,7 

3,3 

Tota.l 30 100 

 

Berda.sa.rka.n ta.bel 4. 2, da.pa.t disimpulka.n ba .hwa. ma.yorita.s ibu 

responden memiliki tingka.t pendidika.n SMA., denga.n jumla.h 12 

responden (40,0%). Sementa.ra. itu, kelompok denga.n pendidika.n 

Sa.rja.na. merupa.ka.n kelompok ya.ng pa.ling sedikit, denga.n ha.nya. 4 

responden (3,3%). Ha.l ini menunjukka.n ba.hwa. seba.gia.n besa.r ibu 

ya.ng terliba.t da.la.m penelitia.n ini memiliki pendidika.n tingka.t 

menenga.h, ya.itu SMA.. 

 

Ta.bel 4.3 Distribusi Responden Berda.sa.rka.n Ka.ra.kteristik Pekerja.a.n 

Ibu. 

No Pekerjaan Ibu Jumlah % 

1 

2 

3 

IRT 

PNS 

SWA.STA. 

16 

4 

10 

53,3 

13,3 

33,3 

Tota.l 30 100 
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Berda.sa.rka.n ta .bel 4.3, menunjukka.n ba.hwa. ma.yorita.s ibu 

responden bekerja. seba .ga.i ibu ruma.h ta.ngga. (IRT), denga.n jumla.h 16 

responden (53,3%). Seda.ngka.n kelompok ya.ng bekerja. seba.ga.i PNS 

merupa.ka.n kelompok ya.ng pa.ling sedikit, denga.n ha.nya. 4 responden 

(13,3%). Ha.l ini mengga.mba.rka.n ba.hwa. seba.gia.n besa.r ibu ya.ng 

terliba.t da.la.m penelitia.n ini tida.k bekerja. di lua.r ruma.h, mela.inka.n 

berpera.n seba.ga.i ibu ruma.h ta.ngga.. 

 

Ta.bel 4.4 Distrubusi Responden Berda.sa.rka.n Tinggi Fundus Uteri 

pa.da. Kelompok Intervensi da.n Kelompok Kontrol 

No Va.ria.bel 
Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol 

Mea.n Media.n SD Mea.n Media.n SD 

1 

 TFU 2 

Ja.m  12,2cm  12cm  0,34  12,5cm  12cm  0.48 

 2 

 TFU 12 

Ja.m  10,2cm  10cm  0,46  10,9cm  11cm  0,51 

 3 

TFU 7 

Ha.ri 6,7cm 7cm 0,44 7,1cm 7cm 0,52 

 

 

Berda.sa.rka.n ta.bel 4. 4, Ha.sil berda.sa.rka.n Kelompok Intervensi (IMD) 

Ra.ta. -ra.ta. tinggi fundus uteri (TFU) 2 ja.m setela.h IMD a.da.la.h 12,2 cm, denga.n 

media.n 12 cm da .n sta.nda.r devia.si 0,34 cm. Ra.ta.-ra.ta. TFU 12 ja.m setela.h IMD 

a.da.la.h 10,2 cm, denga.n media.n 10 cm da.n sta.nda.r devia.si 0,46 cm. Ra.ta.-ra.ta. TFU 

7 ha.ri setela.h IMD a.da.la.h 6,7 cm, denga.n media.n 7 cm da.n sta.nda.r devia.si 0,44 

cm, seda.ngka.n Kelompok Kontrol (Ta.npa. IMD), Ra.ta.-ra.ta. TFU 2 ja.m a.da.la.h 12,5 

cm, denga.n media.n 12 cm da.n sta.nda.r devia.si 0,48 cm. Ra.ta.-ra.ta. TFU 12 ja.m 

a.da.la.h 10,9 cm, denga.n media.n 11 cm da.n sta.nda.r devia.si 0,51 cm. Ra.ta.-ra.ta. TFU 

7 ha.ri a.da.la.h 7,1 cm, denga.n media.n 7 cm da.n sta.nda.r devia.si 0,52 cm. 

2.Analisa Bivariat 

A.na.lisis biva.ria.t, diguna.ka.n untuk mengeta.hui hubunga.n a.nta.ra. dua. va.ria.bel, 

ya.itu va.ria.bel independen da.n va.ria.bel dependen. Da.la.m penelitia.n ini, va.ria.bel 
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independen ya.ng dia.na.lisis a.da.la.h Inisia .si Menyusui Dini (IMD), sementa.ra. va.ria.bel 

dependen ya.ng diukur a.da.la.h Tinggi Fundus Uteri (TFU). Tujua.n da.ri a.na.lisis ini a.da.la.h 

untuk mengeta.hui a.pa.ka.h terda.pa.t perbeda.a.n ya.ng signifika.n a.nta.ra. TFU pa.da. ibu ya.ng 

diberika.n IMD da.n ibu ya.ng tida.k diberika.n IMD setela.h proses persa.lina.n. 

Ta.bel 4.5 Penga.ruh IMD terha.da.p Involusi uteri pa.da. kelompok intervensi da.n 

kelompok control setela.h dila.kuka.n IMD 

 

No Va.ria.bel 

Kelompok 

Intervensi 

Kelompok 

Kontrol   PVA.LUE 

Media.n SD Media.n SD    

 1 

TFU 2 

Ja.m   12,2cm  0,34  12,5cm  0,48   0,003 

 2 

 TFU 12 

Ja.m  10,2cm  0,46  10,9cm 0,51   0,000 

 3 

 TFU 7 

Ha.ri  6,7cm  0,44  7,1cm  0,52   0,002 

 

Berda.sa.rka.n ta.bel 4. 5, da.pa.t disimpulka.n ba.hwa. pemberia.n Inisia.si Menyusui 

Dini (IMD) memiliki penga.ruh ya.ng signifika.n terha.da.p proses involusi uterus, ya.ng 

diukur mela.lui peruba.ha.n tinggi fundus uteri (TFU) pa.da. ibu postpa.rtum 2 ja.m, 12 

ja.m da.n 7 ha.ri setela.h dila.kuka.n IMD denga.n ya.ng tida.k dila.kuka.n IMD. Berikut 

a.da.la.h a.na.lisis lebih la.njut: Ra.ta.-ra.ta. TFU pa.da. Kelompok Intervensi (IMD): 2 ja.m 

setela.h IMD: Ra.ta.-ra.ta. TFU a.da.la.h 12,2 cm, denga.n sta.nda.r devia.si 0,34. 12 ja.m 

setela.h IMD: Ra.ta.-ra.ta. TFU a.da.la.h 10,2 cm, denga.n sta.nda.r devia.si 0,46. 7 ha.ri 

setela.h IMD: Ra.ta.-ra.ta. TFU a.da.la.h 6,7 cm, denga.n sta.nda.r devia.si 0,44. Ra.ta.-ra.ta . 

TFU pa.da. Kelompok Kontrol (ta.npa. IMD): 2 ja.m setela.h IMD: Ra.ta.-ra.ta. TFU a.da.la.h 

12,5 cm, denga.n sta.nda.r devia.si 0,48. 12 ja.m setela.h IMD: Ra.ta.-ra.ta. TFU a.da.la.h 10,9 

cm, denga.n sta.nda.r devia.si 0,51. 7 ha.ri setela.h IMD: Ra.ta.-ra.ta. TFU a.da.la.h 7,1 cm, 

denga.n sta.nda.r devia.si 0,52. Ka.rena. nila.i p untuk semua. pengukura.n wa.ktu (2 ja.m, 

12 ja.m, da.n 7 ha.ri) lebih kecil da.ri 0,05, da.pa.t disimpulka.n ba.hwa. a.da. perbeda.a.n ya.ng 

signifika.n a.nta.ra. kelompok intervensi (IMD) da.n kelompok kontrol terka.it denga.n 

proses involusi uterus. Ini menunjukka.n ba.hwa. Inisia.si Menyusui Dini (IMD) 



32 
 

memberika.n penga.ruh ya.ng positif terha.da.p proses involusi uterus, ya.ng da.pa.t diliha.t 

da.ri penuruna.n tinggi fundus uteri ya.ng lebih cepa.t pa.da. ibu ya.ng diberika.n IMD 

diba.ndingka.n denga.n ya.ng tida.k diberika.n IMD. 

Berda.sa.rka.n ha.sil uji sta.tistik t-independent ya.ng tela.h dijela.ska.n, da.pa.t 

disimpulka.n ba.hwa. Inisia.si Menyusui Dini (IMD) berpenga.ruh signifika.n terha.da.p 

proses involusi uterus pa.da. ibu postpa.rtum. Ha.sil uji sta.tistik menunjukka.n nila.i p 

ya.ng sa.nga.t signifika.n pa.da. berba.ga.i wa.ktu pengukura.n TFU (2 ja.m, 12 ja.m, da.n 7 

ha.ri setela.h IMD), ya.ng menunjukka.n a.da.nya. perbeda.a.n ya.ng jela.s a.nta.ra. kelompok 

ya.ng diberika.n IMD da.n ya.ng tida.k diberika.n IMD. 

Sela.njutnya., da.ri ha.sil uji sta.tistik t- independent, TFU 2 ja.m setela.h IMD 

dida.pa.tka.n nila.i p= 0.003 da.n TFU 12 ja.m setela.h IMD dida.pa.tka.n nila.i p= 0.000, 

seda.ngka.n TFU 7 ha.ri setela.h IMD diperoleh nila.i p= 0.002, ma.ka. da.pa.t disimpulka.n 

ba.hwa. a.da. perbeda.a.n ya.ng signifika.n ra.ta.-ra.ta. TFU 2 ja .m, 12 ja.m da.n 7 ha.ri setela.h 

dila.kuka.n IMD denga.n ya.ng tida.k dila.kuka.n IMD (A.da. penga.ruh IMD terha.da.p 

involusi uteri pa.da. ibu postpa.rtum di klinik bersa.lin Kha.dijja.h da.n Wina. Meda.n. 

Terda.pa.t kesela.ra.sa.n ha.sil penelitia.n ini  denga.n pernya.ta.a.n dr. A.sti Pra.borini, 

Spa., IBCLC da.ri Ja.ka.rta. Brestfeeding Center . Sesua.i denga.n pernya.ta.a.n dr. A.sti 

Pra.borini, Spa., IBCLC, da.ri Ja.ka.rta. Brea.stfeeding Center, IMD mempercepat involusi 

uterus mela.lui penga.ruh hormon oksitosin ya.ng dilepa.ska.n sa.a.t proses menyusui. 

Oksitosin ini mera.ngsa.ng kontra.ksi ra.him ya.ng da.pa.t mempercepa.t proses pengecila.n 

ra.him (involusi).  
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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

Berda.sa.rka.n ha.sil da.ri penelitia.n ya.ng tela.h dila.kuka.n oleh peneliti, da.pa.t bebera .pa. 

kesimpula.n ya.ng dia.mbil, a.nta.ra. la.in t: 

1.Ka.rekteristik responden: Ma .yorita.s responden pa .da. kelompok kontrol 

bera.da . pa.da. renta.ng usia. 21-25 ta .hun seba.nya .k 11 ora .ng (36,7%), 

seba .gia .n besa.r memiliki la.ta .r bela.ka.ng pendidika .n SMA. seba .nya.k 12 

ora.ng (40,0%), da.n ma.yorita.s bekerja. seba.ga .i ibu ruma .h ta .ngga. (IRT) 

seba .nya .k 16 ora .ng (53,3%). Ha .l ini mencerminka .n ciri-ciri 

demogra.fis ya.ng da .pa .t memenga.ruhi ha.sil penelitia .n terka .it 

penera.pa.n IMD pa .da. ibu post pa .rtum. 

2. Perba.ndinga.n Ra.ta.-ra.ta. Tinggi Fundus Uteri (TFU): Pa.da. kelompok 

intervensi ya.ng menda.pa.tka.n Inisia.si Menyusui Dini (IMD), ra.ta.-ra.ta . 

TFU 2 ja.m setela.h IMD a.da.la.h 12 cm denga.n media.n 12 cm da.n 

sta.nda.r devia.si 0,34, menunjukka.n ba.hwa. IMD memiliki penga.ruh 

positif da.la.m mempercepa.t proses involusi uterus. Ra.ta.-ra .ta. TFU 12 

ja.m setela.h IMD a.da.la.h 10 cm, denga.n media.n 10 cm da.n sta.nda.r 

devia.si 0,46, menunjukka.n penuruna.n ya.ng signifika.n da.la.m ukura.n 

uterus. Sementa.ra. itu, ra.ta.-ra.ta. TFU 7 ha.ri setela.h IMD a.da.la.h 7 cm, 

media.n 7 cm denga.n sta.nda.r devia.si 0,44, mena.nda.ka.n sema.kin 

kecilnya. ukura.n uterus seiring wa.ktu, ya.ng memperliha.tka.n efek 

positif IMD terha.da.p pemuliha.n uterus setela.h persa.lina.n. 

3. Kelompok Kontrol (Ta.npa. IMD): Pa.da. kelompok kontrol, ya.ng tida.k 

diberika.n IMD, ra.ta.-ra.ta. TFU 2 ja.m setela.h mela.hirka.n a.da.la.h 13 cm 

denga.n media.n 12 cm da.n sta.nda.r devia.si 0,48, menunjukka.n ba.hwa. 

ta.npa. IMD, proses involusi uterus cenderung lebih la.mba.t. Ra.ta.-ra.ta . 

TFU 12 ja.m setela.h persa.lina.n a.da.la.h 11 cm, media.n 11 cm, denga.n 
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sta.nda.r devia.si 0,51, da.n pa.da. 7 ha.ri setela.h persa.lina.n, ra.ta.-ra.ta. TFU 

a.da.la.h 7 cm, denga.n media.n 7 cm da.n sta.nda.r devia.si 0,52, ya.ng 

menunjukka.n ba.hwa. meskipun terja.di penuruna.n, proses involusi uterus 

lebih la.mba.t diba.ndingka.n denga.n kelompok ya.ng menda.pa.tka.n IMD. 

4. A.na.lisis Sta.tistik da.n Signifika.nsi: Berda.sa.rka.n ha.sil penelitia.n 

mengguna.ka.n  uji sta.tistik, nila.i p ya.ng dida.pa.tka.n pa.da. pengukura.n TFU 

pa.da. kelompok ya.ng menda.pa.tka.n IMD a.da.la.h sa.nga.t signifika.n, denga.n 

nila.i p = 0.003 untuk TFU 2 ja.m setela.h IMD, p = 0.000 untuk TFU 12 ja.m 

setela.h IMD, da.n p = 0.002 untuk TFU 7 ha.ri setela.h IMD. Ha.l ini 

menunjukka.n ba.hwa. terda.pa.t perbeda.a.n ya.ng signifika.n a.nta.ra. kelompok 

ya.ng diberika.n IMD da.n ya.ng tida.k diberika.n IMD, ba.ik pa.da. pengukura.n 

TFU 2 ja.m, 12 ja.m, ma.upun 7 ha.ri setela.h persa.lina.n. 

5.2  SARAN 

5.2.1  Bagi Lokasi Penelitian 

Ba.gi Loka.si Penelitia.n, diha.ra.pka.n da.pa.t menunjukka.n ba.hwa. Inisia.si Menyusui 

Dini (IMD) memberika.n ma.nfa.a.t signifika.n terha.da.p involusi uterus pa.da. ibu 

post pa.rtum di Klinik Flora.. Sela.in itu, penting untuk menera.pka.n da.n 

menginforma.sika.n kepa.da. ma.sya.ra.ka.t ba.hwa. IMD merupa.ka.n sa.la.h sa.tu 

intervensi non-fa.rma.kologik ya.ng efektif da.la.m mendukung pemuliha.n ibu 

setela.h mela .hirka.n, serta. mengura.ngi risiko komplika.si ya.ng da.pa.t terja.di sela.ma. 

ma.sa. post pa.rtum. 

5.2.2. Bagi Institusi 

Ba.gi Institusi Sekola.h Tinggi Ilmu Keseha.ta.n Mitra. Husa.da. Meda.n, diha.ra.pka.n 

da.pa.t memberika.n pengeta.hua.n kepa.da. responden mengena.i Penga.ruh Inisia.si 

Menyusui Dini (IMD) terha.da.p Involusi Uteri pa.da. Post Pa.rtum mela.lui 

penyuluha.n. Penyuluha.n ini a.ka.n memba.ntu meningka.tka.n pema.ha.ma.n tenta.ng 

pentingnya. IMD untuk mempercepa.t pemuliha.n ibu setela.h mela.hirka.n serta . 
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mencega.h komplika.si pa.da. ibu post pa.rtum.. 

5.2.3. Bagi Peneliti 

Ba.gi Peneliti, Peneliti ha.rus meningka.tka.n pengua.sa.a.n litera.tur da.n lebih tepa.t 

da.la.m mela.kuka.n pendeka.ta.n metolodogi ya.ng tepa.t. 

5.2.4. Bagi Masyarakat 

Ba.gi Ma.sya.ra.ka.t, Ma.sya.ra.ka.t perlu mema.ha.mi ba.hwa. Inisia.si Menyusui Dini 

(IMD) a.da.la.h sa.la.h sa.tu intervensi non-fa.rma.kologis ya.ng sa.nga.t penting 

untuk mendukung pemuliha.n ibu setela.h mela.hirka.n. IMD da.pa.t dila.kuka.n di 

berba.ga.i ta.ta.na.n pela.ya.na.n keseha.ta.n da.n memberika.n ba.nya.k ma.nfa .a.t ba.ik 

ba.gi ibu ma.upun ba.yi. Mela.lui IMD, proses pemuliha.n otot ra.him ibu 

dipercepa.t, mengura.ngi risiko perda.ra.ha.n post pa.rtum, serta. memperkua.t 

ika.ta.n emosiona.l a.nta.ra. ibu da.n ba.yi. Sela.in itu, IMD juga. mema.stika.n ba.yi 

menda.pa.tka.n kolostrum ya.ng sa.nga.t penting untuk kekeba.la.n tubuh da.n 

perkemba.nga.n keseha.ta.n mereka.. Oleh ka.rena. itu, pengeta.hua.n ma.sya.ra.ka.t 

tenta.ng pentingnya. IMD sa.nga.t dibutuhka.n untuk mendukung keseha.ta.n ibu 

da.n ba.yi seca.ra. optima.


