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Abstract 

Newborns are babies who are undergoing the birth process, aged 0-28 days. Newborns also need to adapt to adaptations that 

are usually from the womb to changes outside the womb. The umbilical cord will usually fall off after one week after the baby 

is born, but in this case the baby's umbilical cord did not go away. At the base of the umbilical cord there is an infection, this 

infection can extend to the veins and will cause complications if not treated immediately. Data obtained from the Health 

Office shows that the incidence of umbilical cord infection is 7 babies out of 120 births. Method: The method used in this 

case study is a descriptive method with a midwifery care approach that includes assessment, midwifery diagnosis, planning, 

implementation and evaluation of actions. Results: From the results of the study, it was found with the management of 

infection in the umbilical cord, was planned to have been carried out according to the complaints experienced by the baby 

and evaluated with the correct result, namely the baby's umbilical cord was well maintained, the infection on the umbilical 

cord is slightly reduced. Discussion: research on newborn midwifery care, in handling infections in the umbilical cord. Both 

are going well, can be done according to management, and the baby is in good health. The author hopes that the mother and 

family can carry out the actions that have been given to reduce the complaints experienced by the baby. 

Keywords: Newborns, Umbilical Cord Infection, IMR (Infant Mortality Rate .) 

 

Abstrak 

Bayi baru lahir adalah bayi yang mengalami proses kelahiran, berusia 0-28 hari. Bayi baru lahir juga memerlukan 

beradaptasi penyesuaian diri yang biasanya dari rahim berubah diluar rahim.  Tali pusat biasanya akan puput setelah satu 

minggu setelah bayi lahir, tetapi pada kasus ini tali pusat sibayi tidak kunjung puput. Pada pangkla tali pusat terdapat 

infeksi, infeksi ini dapat meluas hingga vena dan akan menyebabkan komplikasi jika tidak segera ditanggani. Data yang 

diperoleh dari Dinas Kesehatan, angka kejadian terinfeksi tali pusat sebanyak 7 bayi dari 120 kelahiran. Metode: Metode 

yang digunakan dalam studi kasus ini adalah metode deskriptif dengan cara pendekatan asuhan kebidanan yang meliputi 

pengkajian, diagnose kebidanan, perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi tindakan.  Hasil: Dari hasil penelitian 

didapatkan hasil dengan penatalaksaan penangganan infeksi pada tali pusat, direncanakan telah terlaksana sesuai dengan 

keluhan yang dialami oleh bayi dan dievaluasi dengan hasil yang benar yaitu tali pusat bayi terawat dengan baik maka 

infeksi pada tali pusat sedikit berkurang.  Pembahasan: penelitian asuhan kebidanan bayi baru lahir, pada penangganan 

infeksi pada tali pusat. Keduanya berjalan dengan baik dapat dilakukan sesuai dengan penatalaksaan, serta bayi dalam 

keadaan sehat. Harapan penulis kepada ibu dan keluarga dapat melaksanakan tidakan-tindakan yang telah diberikan agar 
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berkurangnya keluhan yang dialami oleh sibayi.  

 
Kata Kunci: Bayi Baru Lahir, Infeksi Tali Pusat 

 
 

 

 

 

 

PENDAHULUAN 

Bayi baru lahir juga dinamakan 

neonatus adalah individu yang sedang 

bertumbuh dan akan mengalami trauma 

kelahiran serta akan dapat melakukan 

penyesuaian diri dari kehidupan intra uterine 

ke kehidupan ekstra uterine. Bayi akan 

mengalami proses kelahiran, berusia 0-28 

hari . (Sodikin 2010) 

Perawatan bayi baru lahir yang 

biasanya akan dilakukan yaitu perawatan 

rambut, mata, hidung, mulut, telinga dan 

salah satunya adalah perawatan tali pusat. 

Berdasarkan hasil penelitian  Survei 

Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) 

kematian bayi pada tahun 2018 yaitu sebesar 

24/1.000 KH dengan kematian neonatal  

15/1.000. Pada tahun 2020 badan pusat 

statistik Jawa Timur mengatakan bahwa 

kematian bayi dalam hatu hari itu adalah 

sebanyak 11 bayi yang disebabkan oleh 

infeksi pada bayi lahir. tetanus neonaturum 

adalah penyakit yang dapat ditularkan 

melalui tali pusat karena pemotngan dengan 

alat tiak steril, dan infeksi ini juga dapat 

melalui pemakaian obat atau bubuk dan 

daun-daunan yang dipercayaai sebagian 

masyarakat sekitar guna untuk  tali pusat 

cepat kering.  

Dampak yang akan terjadi jika tidak 

dilakukan asuhan kebidanan, maka data 

AKB di Indonesia akan semakin meningkat. 

Karena disebabkan oleh AKB yang 

terinfeksi pada bayi akibat perawatan tali 

pusat yang tidak baik dan benar.  

Berbagai upaya telah dilakukan dan 

dinilai berdampak cukup besar terhadap 

penurunan AKB telah dilakukan antaranya 

adalah memberikan penyuluhan tentang 

perawatan tali pusat yang baik dan benar, 

baik dalam perawatan basah maupun kering.  

Tenaga kesehatan juga memberikan 

pendidikan kesehatan tentang apa dan yang 

harus dilakukan dan tidak boleh dilakukan 

selama merawat tali pusat si bayi.  

Oleh karena itu peran bidan disini 

sangatlah penting guna untuk menurungkan 

AKB yang ada di Indonesia. Bidan disini 

menjadi prioritas dalam program penurunan 

AKB. Pelayanan kesehatan dapat diakses 

melalui posyandu maupun puskesmas. 

Dalam rangka menurunkan angka kematian 
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bayi, serta meningkatkan pendidikkan 

kesehatan tentang cara perawatan tali pusat 

yang benar dan baik agar tidak terjadi 

infeksi pada tali pusat.   

Selain itu bidan juga memiliki tujuan 

untuk meningkatkan kesehatan ibu, anak dan 

keluarga dengan membangun kemandirian 

masyarakat dalam mengatasi permasalahan 

kebidanan. (Ika Pantiawati dan Saryono, 

2010).  

Pelayanan kesehatan yang diberikan 

sudah sesuai dengan standar yang berlaku. 

Perlu juga adanya pelayanan neonatal guna 

untuk mengetahui perkembangan bayi baru 

lahir. Pelayanan neonatal digunakan untuk 

menunjang kesehatan bayi baru lahir yang 

diberikan secara adekuat yang meliputi 

untuk mencegah hipotermi, perawatan tali 

pusat yang benar,  Inisiasi Menyusui Dini 

(IMD) dan ASI Eklusif untuk mencegah 

terjadinya infeksi. Pelayanan neonatal 

sendiri akan dilakukan selama bayi berusia 0 

sampai dengan 28 hari.  

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan 

adalah secara deskriptif, yaitu berupa 

penelitian dengan menggunakan metode 

pendekatan studi kasus (case study). 

Sedangkan metode yang digunakan saat 

pengumpulan data menggunakan cara 

mewawancarai dan analisa asuhan 

kebidanan yang diperoleh dari penelitian 

sebuah kasus dengan cara menggunakan 

narasi asuhan kebidanan. Dari hasil 

observasi didapat data subjektif dan 

objektif, merumuskan diagnose dan 

masalah yang ada, merumuskan 

perencanakan untuk menangani masalah 

yang terjadi dan melaukan evaluasi guna 

untuk memantau perkembangannya apakah 

sudah membaik atau belum setelah 

dilakukan tindakan, jika klien nantinya 

tidak mengalami perubahan makan akn 

dilakukan perencanaan selanjutnya agar 

maslahnya teratasi. 

Penelitian ini dilakukan di PMB 

SUTAMI, SST.  Penelitian ini dilakukan 

pada tanggal 19 sampai dengan tanggal 28 

februari 2021. Pada bayi Ny “I” usia 10 

hari dengan diagnose infeksi tali pusat.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan asuhan kebidananan 

yang telah diberikan kepada Ny I pada saat 

melakukan kunjungan neonatal. Anak ke 3 

keadaan umum baik, kesadaran 

composmetis, nadi 140x/menit, suhu 36 

derajat, respirasi 50x/menit, PB 50 cm, LK 

34 cm, dan LD 46 cm.  

Pada pemeriksaan fisik didapat 

maslah pada area abdomen, terdapat tali 

pusat yang belum pupus, berbau dan 
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mengeluarkan nanah. Ibu mengatakan 

selama 14 hari tali pusat anaknya tidak 

pupus dan ibu juga jarang mengganti kasa 

anaknya dikarenakan ibu takut. Selanjutnya 

tidakan kebidanan yang diberikan kepada si 

bayi adalah dengan cara membersihkan tali 

pusat yang telah keluar nanah, jangan beri 

betadin, alcohol atau bedan karena akan 

menghambat proses pelepasan tali pusat.   

Melakukan perawatan tali pusat itu 

adalah sanagat penting guna untuk 

mencegah terjadinya penyakit tetanus. 

Penyakit tetanus sendiri itu disesabkan oleh 

clostridium tetani adalah kuman yang 

mengeluarkan toksin (racun) yang masuk 

melalui luka pada tali pusat, dikarenkan 

perawatan tali pusat yang kurang bersih.  

Upaya dalam pencegahan tali pusat 

sangatlah sederhana, yaitu dengan selalu 

membersihkan dan biarkan kering dengan 

sendirinya.  

Kejadian infeksi pada tali pusat bayi 

dapat berhubungan dengan ketuban ibu yang 

keruh. Air ketuban yang keruh yang 

bercampur dengan mekonium dapat 

mengakibatkan bayi mengalami infeksi pada 

area tali pusat. Karena ketuban pecah lebih 

dari 24 jam maka bakteri vagina dapat 

bergerak naik dan menyebabkan beberapa 

kasus pada inflamsai pada membrane janin , 

plasenta dan tali pusat.  

Infeksi ini yang disebabkan oleh 

aspirasi air ketuban yang berinfeksi dan ini 

dapat menyebabkan neonatus lahir mati, jika 

neonatus tidak segera ditolong dan diberikan 

perawatan dalam mengatasi maslah tersebut. 

Komplikasi ini yang meliputi persalinan 

kurang bulan, ketuban pecah dini yang 

berkepanjangan, inseria uteri dengan 

ekstraksi forceps tinggi dan demam pada ibu 

(Ari Kurniarum, S.SiT., 2016) 

Penyebab infeksi tali pusat  biasanya 

disertai berbagai masalah seperti : 

1. Melewati hari perkiraan lahir  

Hari Perkiraan Lahir (HPL) itu 

dihitung dari Haid Pertama Haid 

Terakhir (HPHT). Biasanya hari 

perkiraan ini bisa maju maupun 

mundur tergantung kondisi pada 

setiap klien. 

Ketika kehamilan melewati HPL 

berusia kehamilan 40 minggu, 

kemungkinan adanya ketuban 

menjadi keruh. Warnanya bisa 

berubah menjadi kehijauan atau 

kecoklatan. Biasanya air ketuban itu 

berwarna bening atau kekuningan.  

Hal ini dikarenakan bayi yang sudah 

membuang mekonium atau 

kotorannya yang dihasilkan bayi 

didalam rahim, yang seharusnya 

kotoran itu dikeluarkan saat bayi 
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telah lahir. Mekonium itulah yang 

membuat warna air ketuban menjadi 

keruh. 

2. Kurangnya pada kadar oksigen 

Kurangnya kadar oksigen pada janin 

ini akan membuat bayi menjadi 

stress, sehingga bayi amakn 

mengeluarkan mekonium didalam 

rahim. Mekonium yang bercampur 

dengan ketuaban akan menjadikan 

ketuban berubah warna yang semula 

bening menjadi kehijauan atau 

kecoklatan.  

3. Komplikasi pada saat kehamilan  

Komplikasi pada saat hamil seperti, 

ibu yang memiliki riwayat tekanan 

darah tinggi dan ibu yang memiliki 

riwayat diabetes mellitus ini dapat 

menebabkan bayi didalam rahim 

stress. Maka akan berdanpak yang 

sma, bayi akan mengeluarkan 

mekonium didalam rahim dan air 

ketuaban akan berubah warna. 

Ketika bayi lahir biasanya bidan 

segera membersihkan jalan nafasnya. 

Untuk mengatisipasi jika mekonium 

yang tanpa senjaga ditelan oleh bayi. 

air ketuban yang keruh dapat 

menyebabkan peradanagan pada 

paru-paru.  

4. Infeksi bakteri pada kantung dan air 

ketuban  

Penyebab dari air ketuaban yang 

keruh disebabkan oleh kantuk cairan 

dan kantug ketuban yang mengaami 

infeksi. Kondisi ini karena bakteri 

yang berasal dari vagina dan salran 

kemih ini dapat menyebabkan 

kelahiran bayi premature.  

Selain menyebabkan ketuabn 

menjadi keruh juga dapat 

menyebabkan demam, rahim 

menjadi lunak dan air krtuban yang 

berbau busuk.  

5. Ibu sering mengkonsumsi jamu  

Mengkonsumsi jamu yang dilakukan 

secara terus, menerus maka akan 

menimbulkan maslah pada air 

ketubannya, yang semula bening 

menjadi keruh. Karena ibu yang 

senang mengkonsumsi jamu selama 

kehamilannya.  

Air ketuban yang bening akan 

berubah menjadi kental dan 

berwarna hijau keruh akibatnya 

dapat menimbulkan bau yang tidak 

enak. Kondisi ini tentu juga 

membahayakan bayi yang berada 

dalam rahim karena dapat 

mengalami kesulitan saat bernafas 

sewaktu dilahirkan.  
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KESIMPULAN DAN SARAN 

Bayi diobservasi selama beberapa 

hari untuk megetahui adanya maslah atau 

komplikasi yang lebih lanjut. Bidan juga 

menjelaskan beberapa penyebab tetang 

kenapa tali pusat bayi tidak kunjung lepas, 

karena perawatan tali pusat yang tidak 

benar. Masalah-masalah tersebut dapat 

dicegah jika ibu bisa patuh tentang hal-hal 

yang dijekaslan oleh bidan.  

SARAN  

Hasil penelitian ini diharap bidan 

dapat mempelajari dan mengetahui 

penyebab infeksi pada tali pusat bayi. 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan 

adalah secara deskriptif, yaitu berupa 

penelitian dengan menggunakan metode 

pendekatan studi kasus (case study). 

Sedangkan metode yang digunakan saat 

pengumpulan data menggunakan cara 

mewawancarai dan analisa asuhan 

kebidanan yang diperoleh dari penelitian 

sebuah kasus dengan cara menggunakan 

narasi asuhan kebidanan. Dari hasil 

observasi didapat data subjektif dan 

objektif, merumuskan diagnose dan 

masalah yang ada, merumuskan 

perencanakan untuk menangani masalah 

yang terjadi dan melaukan evaluasi guna 

untuk memantau perkembangannya apakah 

sudah membaik atau belum setelah 

dilakukan tindakan, jika klien nantinya 

tidak mengalami perubahan makan akn 

dilakukan perencanaan selanjutnya agar 

maslahnya teratasi. 

Penelitian ini dilakukan di PMB 

SUTAMI, SST.  Penelitian ini dilakukan 

pada tanggal 19 sampai dengan tanggal 28 

februari 2021. Pada bayi Ny “I” usia 10 

hari dengan diagnose infeksi tali pusat.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan asuhan kebidananan 

yang telah diberikan kepada Ny I pada saat 

melakukan kunjungan neonatal. Anak ke 3 

keadaan umum baik, kesadaran 

composmetis, nadi 140x/menit, suhu 36 

derajat, respirasi 50x/menit, PB 50 cm, LK 

34 cm, dan LD 46 cm.  

Pada pemeriksaan fisik didapat 

maslah pada area abdomen, terdapat tali 

pusat yang belum pupus, berbau dan 

mengeluarkan nanah. Ibu mengatakan 

selama 14 hari tali pusat anaknya tidak 

pupus dan ibu juga jarang mengganti kasa 

anaknya dikarenakan ibu takut. Selanjutnya 

tidakan kebidanan yang diberikan kepada si 

bayi adalah dengan cara membersihkan tali 

pusat yang telah keluar nanah, jangan beri 

betadin, alcohol atau bedan karena akan 



Volume 2.No 3( Desember,2024)   Jurnal Kesehatan Ibu dan Anak 

130 
 

menghambat proses pelepasan tali pusat.   

Melakukan perawatan tali pusat itu 

adalah sanagat penting guna untuk 

mencegah terjadinya penyakit tetanus. 

Penyakit tetanus sendiri itu disesabkan oleh 

clostridium tetani adalah kuman yang 

mengeluarkan toksin (racun) yang masuk 

melalui luka pada tali pusat, dikarenkan 

perawatan tali pusat yang kurang bersih.  

Upaya dalam pencegahan tali pusat 

sangatlah sederhana, yaitu dengan selalu 

membersihkan dan biarkan kering dengan 

sendirinya.  

Kejadian infeksi pada tali pusat bayi 

dapat berhubungan dengan ketuban ibu yang 

keruh. Air ketuban yang keruh yang 

bercampur dengan mekonium dapat 

mengakibatkan bayi mengalami infeksi pada 

area tali pusat. Karena ketuban pecah lebih 

dari 24 jam maka bakteri vagina dapat 

bergerak naik dan menyebabkan beberapa 

kasus pada inflamsai pada membrane janin , 

plasenta dan tali pusat.  

Infeksi ini yang disebabkan oleh 

aspirasi 
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