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BABI
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Berbeda dan pendahulunya Milleniwm Development Goals (MDGS),
SDGs dirancang dengan melibatkan seluruh aktor pembangunan, baik itu
Pemerintah, Civil Society Organization (C50), sektor swasta, akademisi, dan
sebagainya. Kurang lebih 85 juta suara warga di seluruh dunia juga
herkoniribusi terhadap Tujuan dan Target SIDGs. Salah saiunya target SDG's
adalah menurunkan angka kematian bag dan balita. Penyebab utama kematian
bayi dan balita adalah terjadinya diare dan pneumonia, lebih dari 30 %
kematian bayi dan balita ini disebabkan karena kurangnya gizi yang diberikan
oleh Ibu.

Air Susu Ibu (ASI) merupakan salah satu jenis makanan yang
mencukupi seluruh unsur kebutuhan bayi baik., AST mengandung nulrisi,
hormon, unsur kekebalan pertumbuhan, ant alergi, serta antl inflamasi. Nutnis
dalam ASI mencakup hampir 2(0) unsur zat makanan. Kolostrum merupakan
cairan vicous yang kental dengan warna kekuningan wvang keluar dari
pavudara pada beberapa jam pertama kehidupan yvang kaya akan sckreton
immunoglobulin A (Izg A) vang mengandung zat kekebalan tubuh untuk
melindungi bayi dar berbagai penyakit infeksi terutama diare.

Peraturan Pemerintah Neoo 33 Tabun 2002 tentang Pemberian ASI
Eksklusil menyatakan bahwa sctiap bayi harus mendapatkan asi cksklusif
vaitu ASI yang diberikan kepada bayi sejak dilahirkan selama 6 bulan tanpa
menambhahkan dan atau mengganti dengan makanan atan minuman lain.

Pencapaian pemberian ASI Khususnva ASI cksklusif di Indonesia masih



sangat rendah. Bayi usia kurang dari 6 bulan mendapat ASI eksklusif
merupakan indikator vang tercantum pada renstra Kemenman Keschatan
periode 2020)-2024, bahkan pada renstra periode sehelumnya 2015-2(19
indikator ini sudah menjadi indikator kinerja kegiatan (IKK) Direktorat Gizi
Masyarakat. Pada Tahun 2015 cakupan bavi yang diberikan AST eksklusif
sehesar 6%, tahun 2016, data cakupan bayi vang diberikan AS] eksklusif
sebesar 63,02% dan tahun 2018 data cakupan bayi yang diberikan ASI
eksklusif sebesar 62%. Tahun 2020 dari jumlah bayvi usia kurang dari 6 bulan
vang di recall, dari 3.196.303 sasaran bayi korang dari 6 bulan terdapat
2. 113,564 bavi usia kurang dar 6 bulan vang mendapat AST cksklusil ataw
sekitar 66,1%. Capaian indikator presentase bayi usia kurang dari 6 bulan
yang mendapat ASI eksklusif sudah memenuhi target tahun 202{), vaitu
sehesar 40%. Di Jawa Timur presentase bayi Kurang dari 6 bulan vang
mendapat AS] elsklusif sebesar 85%, (Kemenkes, 20012).

Kendala dalam pembenian ASI yvartu dikarenakan produkst ASI lebih
sedikit pada har pertama setelah melahirkan, ibu yang tidak menyusui
havinya pada hari perlama disehahkan oleh kecemasan dan ketakutan ibu akan
kurangnya produksi ASI serta kurangnya pengetuhuan ibu tentang proses
menyusui. lbu-ibu berhenti menyusui bayinya pada bulan pertama post partum
disebabkan karena puoting lecet, pavadara bengkak, kesulitan  dalam
melakukan perlckatan  vang  benar  serta persepst mercka  fentang
ketidakcukupan produksi ASI, sehingga ibu tidak yakin bisa memberikan ASI
pada hayinya. Kendala dalam pemberian AST yaite dikarenakan produksi ASI

lebih sedikit puda han pertama setelah melahitkan. Tbu yang tdak menyusu



bavinya pada hari pertama menyusui disebabkan oleh kecemasan dan
ketakutan ibu akan kurangnva produks: ASI serta kurangnya pengetahuan ibu
tentang proses menyusui. {Andi; Arniyanti, Andi; Anggraini, Dian, 2020)

Dampak jika bayi tidak mendapatkan AST adalah  bertambahnya
kerentanan terhadap penvakit (baitk anak maupun ibu), biava pengobuatan
hertambah, kerugian kognitif sampai hilangnya pendapatan bagi individual.
{Andi; Armivanti, Andi; Anggraini, Dian, 2020).

Intervensi yang dapat dilakukan untuk membantu pengeluaran
kolostrum dan memperlancar ASI pada ibu post partum adalah dengan pijat
oksitosin, Pijat oksitosin adalabh - findakan pemijatan vang dilakukan di
sepanjang tulang vertebra sampai costae kelima, enam dan merupakan usaha
untuk merangsang hormon prolaktin dan oksitosin setelah melahirkan. Cara
kerja pijat oksitosin dalam mempengaruhi pengelvaran Kolostrum dan ASI
adalah dengan memberikan pemijatan pada costag 5-6, sehingga merangsang
hipofise  posterior  untuk  mengeluarkan  hormon  oksitosin,  oksitosin
selanjutnya akan merangsang kontraksi sel mioepitel di payudara untuk
pengeluaran air susu. Rangsang ini kemudian dilanjuikan ke hipotalamus
medlul medulla spinahis, schingga hipotalamus akan menckan pengeluaran
faktor yang menghambat sekresi prolaktin dan sebaliknay akan merangsang
pengeluaran fakior yang merangsang sekresi  prolakting selanjutnya memicu
hipofise anterior sampal dengan keluar prolaktin kemudian hormon prolakin
akan merangsang sel-sel alveoli yang berfungsi untuk membuat air susu.

Fada penerapan evidence base practice ini bertujuan untuk melakukan

mtervenst  berupa prjat  oksitosin scbagal upaya untuk  memngkatkan



pengeluaran kolostrum dan ASI pada ibu post partum dengan spontan.
Schingga hal tersebut dapat berpengaruh juga dalam meningkatkan keschatan
havi dan memberikan dukungan kepada ibu post partum spontan untuk
keberlanjutan  pemberian AST secara eksklusif bagi buah hatinya  sampai
dengan usia enam bulan. Berdasarkan data rekam medik di RSUD. dr.
HARYOTO diketahui jumlah pasien dengan post partum normal sebanyak
pada tahun 2019 dan pada tahun 2021 sebanyak  pasien pada bulan januari-
juni. Di ruang ibu nifas banyak ibu yang belum bisa menyusui ASI pada
hayvinya, ada heberapa faktor penyehabnya diantara, ada beherapa yang
mengatakan belum siap untuk menywsui, dan lebibh dominan lagi itbu yvang
mengatakan ASI nya tidak keluar banyak meskipun sudah 2 hari dan pasca
melahirkan.

1.2 Tujuan Penelitian

1.2.1. Tujuan Umnm
Tujuan wimum dari penelitan ini adalah menelaah atan menjelaskan

Efckuvitas Pembenan Piat Oksitosin Terhadap Pemingkatan Produks:
ASI pada pasien Post Partum Spontan.

1.2.2. Tujuan Khusus
Tujuan khusus dari penelitian ini amara lain:

a. Mengidentikasi penyebab tidak keluarnya ASI pada ibu post
partum spontan.
b. Diketabuinya clektivitas pryat  oksitosin  terhadap  pemingkatan

produksi ASI pada ibu post partum spontan.



1.3 Manfaat

1.3.1 Manfaat Mahasiswa
Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan hagi mahasiswa

dalam penanganan pasien ibu post partum spontan yang belum bisa
mengeluarkan ASL

1.3.2 Manfaat Institusi
Fenelitian ini dapat memperkaya ilmu pengetahuan dalam bidang

keperawatan khususnya terapi non farmakologi Reminiscence untuk
dimanfaatkan sebagai sumber belajar dan diharapkan diterapkan

intervensi non farmakologi lainnya atau dengan variabel vang berbeda.

1.3.3 Manfaat RSLU/D dr. Haryoto
Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan Standar Operasional Prosedur

sebagal salah satu intervensi keperawatan dalam meningkatkan
produksi ASI pada Ibu post partum spontan di Ruang Teratai RSUD
DR. HARYOTO Kabupaten Lumajang.



BAB 2
TINJAUAN TEORI

2.1 Landasan Teori

2.1.1 Definisi Post Partum
Post partum adalah masa sesudah persalinan dapat juga disebut

masa nifas (puerperium) yuitu masa sesudah persalinan yang diperlukan
untuk pulihnya kembali alat kandungan vang lamanya 6 minggu. Post
partum  adalah masa 6 minggu sejak bavi lahir sampal organ-organ
reproduksi sampai kembali ke keadaan normal sebelum hamil ( Bobak,
2010). Masa nifas atau puerperium adalah dimulai sejak 1 jam setelah
lalurnya plasenta sampa dengan 6 minggu (42 han) setelah itw

{Hadijono, 2008:356).

2.1.2 Tanda Dan Gejala
a. Peningkatan perdarahan : bekuan darah dan keluarnya jaringan

b, Keluar darah segar terus menerus selelah ppersalinan

¢. Nyen vang hebat

d. Peningkatan suhu

e, Perasaan  kandug  kemih  wvang  penuh dan ketidakmampuan
mengosongkan

f. Perluasan hematoma

2.1.3 Adaptasi Fisiologi Dan Psikologi
a.  Adaptasi Fisiologi

1) Involusi rahim:terjadi karena masing- masing sel menjadi lebih
kecil vang disebabkan karena adanya proses autolysis, dimana zat
protein dinding rahim dipecah diabsorhsi dan kemudian dibuang

melalui air kencing,



2)

3)

4)

3)

6)

7)

Inovasi tempat plasenta: setelah persalinan tempat plasenta
merupakan tempat permukaan kasar tidak rata kira-kira sebesar
telapak tangandengan cepat luka ini mengecil pada akhir minggu
keduahanyva sebesar 3-4 cm dan pada akhir nifas 1-2 cm.
Perubahan pada serviks dan vagina: pada serviks terbentuk sel-sel
otol terbaru karena adanya kontraksi dan retraksi,vagina teregang
pada waktu persalinan namun lambat laun akan mencapai ukuran
vang normal.

Perubahan pembuluh darah  rahim: dalam kehamilan uterus
mempunyal pembuluh-pembulub darah vang besar, tetapi Karena
setelah persalinan tidak diperlukan bagi peredaran darah yang
hanyak,maka arteri tersebut harus mengecil lagi saat nifas.
Dinding perot  dan pedtoneum; setelah persalinan dinding perut
menjadi longgar karena teregang begitu lama,tetapi hiasanya pulih
kembul dalam 6 minggu.

Saluran kencing: dinding kandung kemih terlihat edema, sehingga
menimbulkan obstuksi dan menyvebabkan retensi  wurine dilatasi
ureter dan pyelum, kembali normal dalam 2 minggu.

Laktasi: keadaan buah dada pada dua hari pertama nifas sama
dengan kKeadaan dalam kehamilan pada wakiu ini buah dada belum
mengandung susu melankan kolostrum, Kolostrum adaldh cairan

kuning yang mengandung banyak protein dan garam.
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b. Adaptasi Psikologi

Perubahan psikologi masa mifas menurut Reva- Rubin terbag

menjadi dalam 3 tahap yaitu sebagai berikut.

1)

3)

Feriode Taking In

Periode 1m terjadi setelah 1-2 han dani persalinan. Dalam masa
ini terjadi interaksi dan kontak vang lama antara ayvah, ibu dan
bayi. Hal ini dapat dikatakan sebagai psikis honey moon vang tidak
memerlukan  hal-bal  yang romantis, masing-masing saling
memperhatikan bayinya dan menciptakan hubungan yang bar.
Pertode Taking Hold

Berlangsung pada hari ke- 3 sampai ke- 4 post partum. Ibu
herusaha bertanggung jawab terhadap bhayinya dengan herusaha
untuk menguasal keterampilan perawatan bayi, Pada periode ini
ihn herkosentrasi pada pengontrolan fungsi ubuhnya, misalnya
buang ar kecil atan buang mir besar,

Periode Letting Go

Terjadi setelah ibon pulang ke rwmah. Pada masa i ibo
mengambil tanggung jawab terhadap bayi ( Persis Mary H, 1995).
Stres emosional pada ibu nifas kadang-kadang dikarenakan
kekecewaan vang herkaitan dengan mudah tersinggung dan terluka
schingga nafsu makan dan pola odur terganggu. Manifestas: 1m
disebut dengan post partum blues dimana terjadi pada hari ke 3-5

posL partum.



2.1.4 Penatalaksanaan

d.

b.

Observasi ketat 2 jam post partum (adanya komplikasi perdarahan).
f-# jam pasca persalinan: istirahat dan tdur tenang, usahakan miring
kanan kiri

Hari ke-1-2; memberikan KIE kebersiban diri, cara menyusui yang
benar dan perawatan payudura, perubahan-perubahan vang terjadi pada
masa nifas, pemberian informasi tentang senam nifas,

Hari ke- 2: mulai latiban dudulk

Han Ke- 3: Diperkenankan Latihan Berdin Dan Berjalan

2.1.5 Komplikasi Post Partum

i.

b.

i

Pembengkakan payudara,

Masttis (peradangan pada payudara).

Endometritis {peradangan pada endometrium).

Post partum blues,

Infeksi  pucrperalis ditandat  dengan  pembengkaksan, rasa nyen,
kemerahan pada janngan terinfeks atau pengeluran cairan berbau dan

jalan lahir selam persalinan atau sesudah persalinan.

2.2 Asi Eksklusif
2.2.1 Penpertian Asi Eksklusif

Air Susu Ibu {ASI) adalah suvatu emulsi lemak dalam larutan protein,

laktosa dan param-garam anorganik yang sekresi oleh kelenjar mamae ibu,

vang berguna schagal makanan bag bavinya, ASI cksklusil adalah

pemberian ASI tanpa makanan dan minuman tambahan lain pada bayi

herumur nol sampai enam hulan. Bahkan air putth tidak diberikan dalam

tahap ASI cksklusil ini.



222 Proses Terbentuknya ASI
Tahapan-tahapan vang terjadi dalam proses laktasi mencakup:

ad.

ki

Mammogenesis

Terjadi pertumbuhan payudara baik dari ukuran maupun berat dan

pavudara mengalami peningkatan.

Laktogenesis

1) Tahap 1 (kehamilan akhir): Sel alveolar berubah menjadi sel
sekretnris,

2) Tahap 2 (han ke-3 hingga ke-8 kelaliran): Mula teadi sekresi
susu, payudara menjadi penuh dan hangat. Kontrol endokrin
beralih menjadi autokrin.

Calakiopoiesis

Involution Komposist AST ideal untuk bayi

ASI ditelii dapat mengurangi resiko infeksi lambung-usus,
sembelit, dan alergi. Bavi ASI memiliki kekebalan lebih tinggi
terhadap penyakit. Contohnya, ketika si 1bu tertular penyakit (misalnya
melalul makanan seperti gastroentretis atau polio), antubodi sang ibu
terhadap penyakit tersebut diteruskan kepada bayi melaloi A%l Bayi

ASI lebih bisa menghadapl efek kuming (jaundice). Level bilirubin

dalam darah bayi banyak berkurang seiring dengan diberikannya

kolostrum dan mengatasi kekuningan, asalkan hayi tersebut disusuo

sesering mungkin dan tanpa pengganti ASL

2.2.3 Manfaat ASI Untuk Bayi Dan Ibu

Pemberian ASI merupakan metode pembernian makan bayi vang terbaik,

terutama pada bayi umur kurang dari 6 bulan, selain juga bermanfaat bagi
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ibu. ASI mengandung semua zat gizi dan cairan yang dibutubkan untuk

memenuhi selurubh gz bayi pada 6 bulan pertama keldupannya. Pada

umur & sampai 12 bulan, AS] masih mermpakan makanan utama bayi,
karena mengandung lebih dar 60% kebutuhan bayi, Guna memenuhi
semug kebutuhan bayi, perlu ditambah dengan Makanan Pendamping ASI

{MP-ASI). Setelah umur 1 tahun, meskipun ASI hanya bisa memenuhi

0% dan Kebutuhan bayi, akan tetapi pemberian AST wetap dianjurkan

karena masih memberikan manfaat. Manfaat ASI untuk Ibu yaitu sebaga

berikut:

. Hisapan bavi membantu rahim menciut, mempercepat kondisi ibu
untuk kembali ke masa pra-kehamilan dan mengurangi nsiko
perdarahan.

b, Lemak di sekitar panggul dan paha vang ditimbun pada masa
kehamilan pindah ke dalam ASIL sehingga ibu lehib cepat langsing
kembali.

¢. Penelitian menunjukkan bahwa ibu yvang menyusui memiliki resiko
lebih rendah terhadap kanker rahim dan kanker payudara,

d. ASI lebth hemat waktu karena tidak usah menyiapkun  dan
mensterilkan botol susu atau dot.

e, ASI lehih praktis karena tha hisa jalan-jalan ke loar rumah tanpa haruos
membawa banyak perlengkapan seperti botol, kaleng susu formula,
dan air panas.

f.  ASI lebih murah, karena tidak perlo selaly membeli susu kaleng dan

perlengkupannya.

14



g. ASI selalu bebas kuman, sementara campuran susu formula belum

tentu steril. Penelitian medis juga menunjukkan bahwa wanita yang
menyusui hayinya mendapat mantfaat fisik dan manfaat emosional.

ASI tidak bisa basi, ASI selalu diproduksi oleh payvedara, AST yang
tidak dikeluarkan aksn diserap kembali oleh tubub ibu. Jadi, ASI
dalam payudara tidak akan pernah basi dan ibu tak perlu memerah dan

membuang AST-nya sebelum menyusui.

2.24 Produksi ASI

Proses terjadinya pengeluaran air susu dimulai atau dirangsang oleh

1sapan mulut bayt pada putting susu ibu. Gerakan tersebut merangsang

kelenjar Pictuitary Anterior untuk memproduksi sejumlah  prolaknn,

hormon utama yang  mengandalkan pengeluaran Air Susu.  Proses

pengeluaran air susu juga tergantung pada Let Down Replex, dimana

hisapan putting dapat merangsang kelenjar Pictuitary Posterior uniuk

menghasilkun hormon oksitosin, yang dapat merangsang scrabut otot halus

di dalam dinding saluran susu agar membiarkan susu dapat mengalir

secara lancar, Berdasarkan wakin diproduksi, AST dapat dibagi menjadi 3

yaitu:

H

Colostrum merupakan cairan yang pertama kali disekresi oleh kelenjar
mamae vang mengandung tissue debris dan redval material yang
terdapat dulam alveoh dan ductus dan kelenjor mamae scbelum dan
segera sesudah melahirkan anak. Disekresi oleh kelenjar mamae dari
hari pertama sampai hari ketiga atau keempal, dan masa lakiasi,

Kolostrum merupakan cairan kental yung 1deal yung berwarna

15



kekuning-kuningan, lebih kuning dibandingkan ASI Mature.
Kolostrum juga merupikan suatu  laxanmif vang ideal untuk
membersihkan  meconeum usus  bayi  vang bama lahir dan
mempersiapkan saluran pencemaan bayi untek menenma makanan
sclanjutnva.  Kolostrum  lebith  banyak mengandung  protein
dibandingkan ASI] Mature.
ASI Transist! Peralihan adalah AST wang Eeluar setelah Kolostrum
sampal sebelum ASI matang, yaitu sejak han ke-4 sampai han ke-10.
Selama dua minggu, volume air susu bertambah banyak dan beruhah
warna serta komposisinya, Kadar imunoglobulin dan protein menurun,
sedangkan lemak dan laktosa meningkat.
ASI matur disekresi pada hari ke sepulubh dan seterusnya. ASI matur
tampak berwarna putih, Kandungan AST matur relatl Konstan, tdak
mengeumpal hila dipanaskan. Air spsu yvang mengalir pertama kali
atau saut ima menit pertama disebut foremilk. Foremilk lebih encer.
Foremilk mempunyai kandungan rendah lemak dan tinggi laktosa,
oula, profein, mineral dan air. Selanjoinya, air susu berohah menjadi
hindmilk, Hindmilk kava akun lemak dan nutnsi. Hindmilk membuat
bayi akan lebih cepat kenyang. Dengan demikian, bayi akan
membuivhkan keduanyva, haik foremilk maopun hindmilk. Komposisi
AST terdin atas berbagal macam faktor proteksi, yaitu :

1) Imunoglobulin: seperti IgA, laM, 1gD dan IgE

23 Lisoxim: Terdapat dalam AST sehanvak 6 — 300 ml/7.000 mi

doan kadarnya bisy menmingkat hingga 3.000 — 5.000 kal lebih
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3)

4)

3)

6)

T)

banyak dibandingkan kadar lisozim dalam susu sapi. Enzim ini
mempunyal fungsi baktenostank terbadap enterobaktenia dan
kuman gram (-), juga bherperan sebagai pelindung terhadap
berbagal macam virws,

Laktoperiodase: enzim ini bersama dengan perokdase hidrogen
dan tiosianat membantu membunuh streptococcus.

Faktor bifidus: merupakan Karbohidrat yang  mengandung
nitrogen. Mempunyvai konsentrasi di dalam ASI 40 kali lebih
tinggi dibanding dengan konsentrasi yang ada di susu sapi.
Fungsi faktor ini untuk mencegah pertumbuhan organisme
vang tidak diinginkan, seperti kumanE.col i patogen 5.

Faktor anti stafilokokus: merupakan  asam  lemak dan
melindungi bayi terhadap penyverbuan stafilokokus,

Lakidarierin dan (ransferin @ protein-profein ini  memiliki
kopasitas mengikat Fe [ zat best dengan bwik hingga
mengurangi tersedianya zat besi bagi pertumbuhan kuman yang
memerlukan,

Komponen komplemen: sistem komplemen terdin dan 11
protein serum yang dapat dibedakan satu sama lain dan dapat
diaktitkan oleh herbagai zat seperti antibodi, produksi kuman
dan enzim. Komplemen C3 dan C4 terdapat dalam ASL Dalam
kolostrum terdapat konsentrasi C3 lebih tinggi hingga dalam

keadaan akiif merupakan faktor pertahanan yang herarti,

17



8) Sel makrdariag dan netrdariil dapat melakukan fagositosis itu
terhadap stafilokokus, E.coli dan Candida albicans.

9y Lipase: merupakan zat antivirus.

2.2.5 Tanda Bayi Cukup ASI

Banyak ibu vang kurang memperhatikan apakah bayinya sudah

cukup mendapatkan ASI, atau hahkan banyak juga ibu yang hingung

dengan berapa banvak atau berapa sering pemberian AST vang baik i,

Oleh karena itu, berbagai tanda dibawah ini dapat dijadikan pedoman

untuk mengevaluasi kecukupan pemberian ASI, yaim:

d.

cl,

Bayi menunjukan keinginan dan gairah yang kouat untuk bangun secara
teratur untuk menyusui.

Irama hisapan yang ritmis dan teratur, bagian depan telinga bayi akan
terlihat sedikit bergerak dan ibu bisa mendengar bavinva menghisap
dan menelan AST yang diberikan.

Berikan ASI sclama rata-rata 15-20 memit pada masng-masing
pavudara setiap menyusui.

Berikan AST setidaknya setiap 1-3 jam selama dua bulan pertama.
Disarankan juga untuk membangunkan bayr settap 2-3 jum untuk
memberikan ASI selama beberapa minggu awal. Setelah lebih dari dua
bulan bayi akan mampu menghabiskan ASI lelih cepal, maka
pemberian ASI dilakukan lebih jurang hingga setiap 3-5 jam dun duras
menyusui menjadi lebih singkat.

Bavi ngompol hingga 6-8 kali menandakan masukan cairan vang

cukup.
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f. Bayi tubuh dengan kecepatan pertumbuhan vang normal, mengalami
peningkatan berat, tinggl badan, dan ukuran lingkar kepala.
g. Memiliki tonus otot yang baik, kulit yang sehat dan warna kulit yang

sehat pula

2.3 Pijat Oksitosin

231

232

2,33

234

Peneertian Pijat Oksitosin
Pijat oksitosin adalah salah satu tujuan perawatan payudara bagi ibu

menyusui setelah melahirkan yakni agar dapat memberikan ASI secara

maksimal pada buah hatinya.

Pijat oksitosin adalah salah sam solusi untuk mengatasi ketidaklancaran
produksi ASI. Pijat oksitosin vaim pemijatan pada sepanjang  tulang
belakang (vertebrae) sumpal tulang costae kelima-keenam dan merupalan
usaha untuk merangsang hormon prolaktin dan oksitosin setelah melahirkan

{yohmi dan roesli, 2009).

Manlaat Pijat Oksilosin
a. Meningkatkan kenyamanan ibu

b. Meningkalkan produksi AS]

¢. Melancarkan pengeluaran ASI

Hal-Hal Yang Meningkatkan Dan Menurunkan Hormon Oksitosin
Meningkatan:  Memikitkan  bavi,  mencium  bayi,  melibat  bayi,

mendengarkan suara bayi

Menurunkan : Stress, gelisah, kurang percaya diri, takut, cemas

Langkah-Langkah Pijat Oksitosin
a. Siapkan kom kecil dan Bahy (hil

b. Buka pakaian ibu dan gunakan handuk
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.

d.

Atur posisi senyaman mungkin

Menstimulir puting susu (menank putting susu dengan pelan-pelan,
memutar putting susu dengan perlahan dengan jari-jari)

Melakukan pemijatan (ibu dudok, bersandar ke depan, melipat lengan
diatas meja didepannya dan meletakkan kepalanya diatas lengannya.
Payudara tergantung lepas, tanpa baju, handuk dibentangkan diatas
pangkuan b, Budankeluarga mengeosok keduoa sist tulang belakang,
dengan menggunakan kepalan tinju kedua tangan dan ibu jan
menghadap kearah atas atau depan. Kemudian tekan dengan koat,
membentuk  gerakan  lingkaran  kecil dengan kedua ibu  jarinya.
Selanjutnya, menggosok kearah bawah kedua sisi tulang belakang,
pada saat yvang sama, dari leher kearah tulang belikat, lakukan selama 3

menit).,

2.3.5 Hal-Hal Yang erlu Diperhatikan Dalam Melakukan Pijat Oksitosin

.

Mintalah suami atau anggota keluarga untuk membantu melakukan
pijat oksitosin

Lakukan pijat oksitosin di tempatl yang nyaman

Tenangkun pikiran ibu

Pusatkan pikiran kepada bayi yang akan disusui

Perbanyak makan sayuran hijan

2.3.6  Penparuh pijat oksitosin terhadap peningkatan asi pada ibu post

partum

Post partum adalah masa sesudah persalinan dapat juga disebut masa

nifas (puerperinom) vailu masa sesudah persalinan yang diperlukan untuk

pulihnya kembuli alat kandungan yang lamanya 6 minggu. Post partum



adalah masa & minggu sejak bavi lahir sampai organ-organ reproduksi
sampal kembali ke keadaan nommal sebelum haml (Bobak. 2010). Masa
post partum juga masa dimana seorang ibu harus menyusui bayvinya.
Proses menyusui sangal penting bagi ibu dan buah hatinya, Karena selain
membenkan nutnsi pada bayi, menyusui juga dapat meningkatkan ikatan
yang kuat antara ibu dan si buah hati. Beberapa ibu post pantum
mengalami masalah terhadap peningkatan pengeluaran AST terkadang
bahkan ASI tidak dapat keluwr sama sekali. Asi merupakan hal yang
terpenting diberikan kepada havi yang baru lahir, karena AS] memiliki
manfant untuk bavi dan manfaat untuk sang ibu, AST pada bavi berfungsi
untuk memenuhi selurubh gizi pada 6 bulan pertama kehidupannya.
Manfaat ASI pada ibu adalah mempercepat kondisi ibu untuk kembali ke
masa pra-kehamilan dan mengurangi risiko perdaraban, membantu rahim
menciut, lemak di sekitar panggul dan paha yang diimbon pada masa
kehamilan pindah ke dalam ASL schingga 1bu lebih cepat langsing
kembali. Penelitian menunjukkan bahwa ibu yang menyusui memiliki
resiko lehib rendah lerhadap kanker rahim dan kanker pavudara.

Pijat oksitosin  merupakan  salah  satu solusi untuk  mengatas
ketidaklancaran produksi ASL  Pijat oksitosin ini  dilakukan untuk
merangsang reflek oksitosin atau reflek let-down. Permasalahan AST vang
tdak keluar pada hani- han pertama kehidupan bavi scharusnyva bisa di
antisipasi. Salah satu upaya yang bisa dilakukan untuk memperlancar
pengeluaran ASI adalah dengan melakukan pijal oksitosin. Pijat oksitosin

dapat dilakukan dengan teknik pemijatan tulang belakang pada daecrah
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punggung mulai dari costae (tulang rusuk) ke 5-6 memanjang kedua sisi
tulang  belukang sampai ke scapula (tulang belikat) yang akan
mempercepat kerja saraf parasimpatis, saraf yang berpangkal pada medulla
oblongata dan pada daerah sacrum dan medolla spinalis, merangsang
hipofise posterior untuk mengeluarkan oksitosin, oksitosin menstimulasi
kontraksi sel-sel otot polos vang melingkari duktus laktiferus kelenjar
mamae menyebabkan kontrakulitas myoepitel payvodara sehingen dapat
meningkatkan pemancaran ASI dan kelenjar mammae (Depkes, 2007).
Manfaat pijat oksitosin adalah dapat melancarkan pengeluaran ASI,
meningkatkan produksi AST dan meningkatkan kKenyamanan ibu,

Olch karena itu pijat oksitosin sangat bermanfaat dilakukan pada ibu
postpartum  vang memiliki masalah terhadap pengeluaran AsL Pijat
oksitosin dapat membantu memperlancar dan meningkatkan pengeluaran
ASI. Mengingat pentingnya manfatat dari pemberian ASI kepada sang

anak dan juga mantaat terhadap sang 1bu.
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3.1 Analisa Picot

Jurnal

BAE 3

METODELOGI PENCARIAN

: Efektivitas Pijat Oksitosin dan Marmet Terhadap Peningkatan
Hormon Proklaktin Untuk Kelancaran Menyvusul Pada Thu Nifas
D1 Dinas Keschatan Kota Langsa Indonesia

(Open Access Macedonian Journal of Medical Sciences, 2020)

Tabel 1
Unsur PIC(» Analisis Kata Kunci
P 32 ibu nifas menyusu
breasifeeding Menyusui

I Femberian pijal oksitosin dan pijat | Oksitosin

marmel uniuk kelancaran ASl { Marmet Massage! ASI
C Fijat Marmet Marmet Massage
] Ada perbedaan efektuvitas  pijat

oksitosin dan marmet  terhadap
kadar  hormon  prolaktin . anok
kelancaran ASL Pijat marmet lebih
efekrif untuk meningkatkan
kelancaran ASL

effectivenesy of oxyviocin

cined marme I ERRTENY
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Jurnal

: Pengaruh pijat oksitosin terhadap produksi ASI pada ibu post
partum di RS khusus daerah 1bu dan anak St fanmah Makasar.

(harnal il keperawatan Mitrasehat vol, X no. 1, 2020))

Tabel 2
Unsur Analisis Kata Kunci
PICO
F 42 1bu nifas menyusui
breastfeading Menvusoi
1 Pemberian  pijat  oksitosin | Oksitosin / AS]
terhadap produksi ASI pada ibu
post partum
C Tidak dilakukan intervensi -
O Terdapat pengarth prijat
oksitosin terhadap produksi ASI | effect of oxyiocin massage/ASS
pada ibu post parium
Jurnal  : efektfitas pijat oksitosin untuk produksi ASI

(International Jowrmal of Sciense and Rexearch, vol, B Tssue 12, 20149)

Tahel 3
Unsur Analisis Kata Kuonci
PICO
P 30 ibu nifas menyusui
breastfeeding Menyusu
1 Pemberian  pijat  oksitosin | oxytoecin massage / ASI
produksi ASI pada ibu post
partum
C Pijat endorfin endorphins massage
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Jurnal : Penerapan pijat oksitosin dalam meningkatkan produksi ASI
1bu post partum

Chowrnal of Ners Community, vol. 9 nomaor. 1, 2008)

Tabel 4
Unsur Analisis Kata Kunci
PICO
F I8 ibu nifas menyusul
breasifeeding Menvusui
1 Pemberian  pijat  oksitosin | oxytocin massage / AS]
produksi  AST pada ibu  post
parmm

C Tidak dilakukan intervensi 2

O Pijat oksitosin mampu
meningkatkan kenyamanan dan | effect of oxytocin massage/AST
produks ASl iho post partom,
pemingkatan  produksi AST 1im
disehabkan karena peningkatan
kenvamanan  pada  ibu vang
SECATH otomaltis akan
merangsang  keluarmya hormon
oksitosin ini dan efek hormon
oksitosin -~ dapat  merangsang
keluar nva ASL

3.2 Jurnal Database Yang Digunakan

No Kata Kunci Sumber Penelusuran
Google Schoolar
- Menyusui Ditemukan 150 jurnal  dipersempit  dengan

- Pemherian ASI masalah yang sama sehingga hanya ada 4

- Pijat Oksitosin | jurnal vang di amhil

3.3 Temuan Penelusuran
Total jurnal hasil temuan yang ditemukan didapatkan 150 jurnal ditemukan ,
hanva 4 jurnal yang diambil dari database. Beberapa jurnal yang lainnya
hanya berkaitan dengan peningkatan AST saja, tiduk masuk dalam kata kunci
vang di pakai.
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4.1

EBAB 4
TELAAH KRISIS

Jenis/ Desain Penelitian
Tenis penelitian yang dizunakan dalam penelitian ini yvaitu studi
literature riview yang sudah ada sebelumnya. Penelii meneliti pengaruh
pijat oksitosin sebagai variabel independen dan peningkatan produksi ASI

sebagai variabel dependen.

4.2  Deskripsi Jurnal

Jurnal 1
Judul Penelitian :
The Effectiveness of Oxviocin and Marmer Massage on Increased
Prolactin Hormene for Smooth Breastfeeding in Postparium Mothers in
Langsa City Health Office, Tndonesia
Tujuan Penelitian
Penelitian ini  bertujuan mengidentifikasi untuk mengetahui
menganalisis perbedaan efektivitas pijat oksitosin dan pijat mamet

terhadap kadar hormon prolaktin untuk kelancuran asi ibu mfas

Metode Dan Prosedur Penelitian

Penelitian ini bertujuan mengidentifikasi untuk mengetahui menganalisis
perhedaan efektivitas pijat oksitosin dan pijat mamet terhadap kadar
hormon prolaktin untuk kelancaran asi ibu nifas. Jenis penelitian yang
digunakan dalam penelitian 1m menggunakan desain kuasi eksperimen
penalitian kohort prospekif tanpa desain kelompok kontrol. Instrumen
vang digunakan untuk mengumpulkan data dalam penelitian ini adalah
menggunakan pendekatan statistik wji T-independen. Untuk analisis

hivarial dan analisis multivaral
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Hasil Penelitian :
Hasil penclitian imi dapat disimpulkan babhwa terdapat perbedaan
cfckuvitas pijat oksitosin dan mamet terhadap kadar hormon prolaktin
untuk kelancaran ASIL Pijat mamet lebih efektif untuk meningkatkan
kelancaran ASL Rata-rata kadar hormon prolaktin metode pijat
oksitosin adalah 1956 g/ml dengan Std. Penyimpanan 1068 g/ml
sedangkan rata-rata metode prjat mamet adalah 538.9 g'ml dengan
Std. Devias: 269,6 g'ml. Hasil up Independen T-tes didapatkan kadar
hormon prolaktn uinuk kadar hormon asi lancar P= 0,000,

Kesimpulan penelitian:
terdapat perbedaan efekovitas pyat oksitosin dan mamet terhadap
kadar hormon prolakiin untuk kelancaran ASL Pijat mamet lebih
elektfl untuk meningkatkan kelancaran ASIT,

Rekomendasi penclitian
Penclit im merckomendasikan  kepada petugas  keschatan  untuk
melakukun pijat marmet karena lebih efekil danipada pijat oksitosin,

Jurnal 2

Judul Penelitian :
Pengaruh pijat oksitosin terhadap produksi AST pada ibu post parfum
di RS Khusus daerah ibu dan anak St fatimah Makasar.,

Tujuan Penelitian
Penelitian im bertujuan mengetahu pengaruh pijat oksitosin lerhadap
produkst ASD pada ibu post parium.

Metode Dan Prosedur Penchtian

Penelitian ini adalah penelitian eksperiment dengan triue eksperimen.
Desain penchtian adalah pre post test two  group desain yaitu
membandingkan  hasil pada kelompok yvang dibenkan intervensi
dengan kelompok vang tidak diberikan intervensi. Populasi yang
digunakan dalam penelitian ini adalah semua ibu post partum yang
ada di rumah sakit khusus ibu dan anak siti fatimah makasar sebanyak
47 1bu post partum, tckmk pengambilan sampel secarn purposive

sampling. Sumpel penclinan di observasi terlebih dahulu sebelum
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diberikan perlakuan kemudian sampel kembali di observasi setelah
diberikan perlakuan. Teknik pengumpulan data dan responden dengan
cara menggunakan lembuar observasi dan kuisioner. Penchitian im

dilakukan sebanyak 2 kali sehari selama 2 hari berturut-turut.

Hasil Penelitian ;
Dari hasil penelitian ini yang mengeunakan wii wilceron dipernleh
nilai asymp =zig (0000) vang artinya lebih kecil daripada (0,05).
Dengan demikian hipotesis penehtian dinvatakan ditenma, berarti ada
pengaruh pijat oksitosin terhadap produksi ASI pada ibu post partum
di ramah sakit siti fatimah makasar.

Kesimpulan penelitian:
Hasil penchitian yang dilakukan maka dapat diambil kesimpulan
bahwa sebelum dipijal oksitosin, jumlah ibu post partum  yang
produksn ASlnva lancar sehanyak 2 orang dan vang produksi ASInya
tidak lancar sebanyak 19 orang. Setelah dilakukan pijat oksitosin
jumlah ibu post partum vang produksi ASINya lancar sebanyak 18
orang dan yang produksi ASInya tidak lancar sebanyak 3 orang jadi
ada pengaruh pijaat oksitosin erhadap peoduks; AST pada ibu post
partuim.

Rekomendasi penelitian :
Diharapkan setiap ibu pasca persalinan yang mengalami masalah
terhadap produksi ASI nya untuk melakukan tindakan pemijatan pada
dacrah punggung (pijat oksitosin)
kepada peneliti selanjutnya diharapkan lebith memperdalam penelitian
untuk memperoleh hasil yang lebih memuaskan dan dianjurkan

meneliti tentang pengaruh pembenian buah pir terhadap produksi ASI
pada 1bu post partum.
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Jurnal 3

Judul :
The Effectiveness of Oxyrocin Massage for the Breast Milk Productin

Tujuan Penelitian :
Penelitian ini bertujuan untuk membuktikan pijat oksitosin dalam
meningkatkan kenyamanan dan produksi ASL

Metode Dan Prosedur Penclitiun
Penchittan 1im1 merupakan  penclitan kvantitanf  dengan  desain
penelitian gquasi eksperimen dan desain penelitian adalah pre post test
with control group. Digunakan untuk menentukan perlakuan yang
paling berpengaruh melalu perbedaan antura kelompok mtervensi dan
kelompok kontrol. Sampel dalam penelitian im scbanyak 30 1bu nifas
di kecamatan tembalang, Teknik pengambilan sampel ini dengan
teknik puwrposive sampling. Sampel penelitan dibagi menjadi dua
kelompok, musing-masing kelompok divkur terlebih dahulu volume
ASI nya, kemudian diberikan intervensi sebanyak 3 kali, Kelompok
intervensi diberikan pijat oksitosin dan kelompok kontrol diberikan
pijal endortin.

Hasil Penelitian
Has1l analisis data penehtian im menunjukkan bahwa p-value = 0,001
( p<5 schingea Ho ditolak Ha diterima, Ta menvarankan sebagian
hesar ihu nifas merasakan manfaal pijat oksitosin dimana produksi
ASD sebelum pijat oksitosin menjadi lancar setelabh pijat oksitosin.
Juga membuat 1tbu merasa lebih nyvaman dan kelelahun setelah
melahirkan juga berkurang.

Kesimpulan penelitian ;
Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak ada pebedaan antara pijat
oksitosin dan pijat endorpin, yang berarti pijat oksitosin dan pijat
endorpin sama-sama efektif dalam meningkatkan produksi ASL tetapi
melihat nilai rata-rata dapat disarankan bahwa pijat oksitosin lebih

baik dari pijat endorpin.

30



Rekomendasi penelitian :
Peneleti merekomendasikan pijat oksitosin dapt dilakukan pada ibu
menyusui untuk membantu kelancaran produks: ASL

Jurnal 4

Judul :
Penerapan pijat oksitesin dalam meningkatkan produksi AST ibu post
partum

Tujuan Penelitian :
Penelitian ini bertujuan mengetahu efekiilitas pijat oksitosin untuk
melancarkan ASL

Metode Dan Prosedur Penchnan :
Tenis penelinan Quasi eksperimen dengan rancangan vang digunakan
pre past test desain with control group, teknik pengambilan sampel
menggunakan non probability sampling yaltu consecutive sampling
dengan jumlah sampel 9 1bu post partum kelompok intervens: dan 9
1bu post partum kelompok kontrol sesua kritenia inklusi. Kenyvamanan
divkur dengan GOQ (Greneral Confort Questionarre) dan produksi
ASI dh ukur dengan Weighing Texst. Data diukor sebelum dan sesudah
dilakukan tindakan, kemudian di analisis dengan ANOVA dengan o=
0,05.

Hasil Penelitian :
Hasil menunjukkan bahwa Pijat oksitosin mampu meningkatkan
kenyamanan dan meningkatkan produksi ASL ibu post partum,
peningkatan  produksi ASI im discbabkan karena  peningkatan
kenyamanan pada ibu yang secara otomatis akan merangsang
keluarnya hormon oksitosin ini dan efek dari honmon oksitosin ini
merangsang pengeluaran AR pada thu menyusui.

Kesimpulan penelitian :
Kesimpulan dari penelitian ini mengatakan hahwa Pijat oksitosin
mampu meningkatkan kenyamanan dan meningkatkan produksi ASI
ihu post partum, peningkatan produksi ASLD ini disebabkan karena

peningkatan kenyamanan pada ibu yang secara olomatis akan
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merangsang keluarnya hormon oksitosin ini dan efek dari hormon

oksitosin inl merangsang pengeluaran ASI pada ibu menyusui.
Rekomendasi penclitian :

Peneliti menyarankan pijat  oksitosin  hendaknya dimasukkan
kurikulum keperawatan maternitas untuk pelaksanaan tindakan
keperawatan pada ibu menyusui. Dan hendaknya diberikan Health
Education pada ibu post partum dan suami, supaya suam bisa

membantu 1bu menyusul dalam intervensi pijat oksitosin,
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4.3 Aplikabilitas

Analisa SWOT

Strength Weakness Opportunity Threatness
(kekuataan ) (kelemahan) {peluang) (ancaman)

. Sarana dan . Rendahnya Dengan Kurangnya
prasarana di pengetahuan | banyaknya peningkatan
ruang teratal keluarga pasicn bisa produks: AST di
sangat pasien menamhbah ruang teratai
menunjang . kevakinan edukasi secara tetap meningkat

2. Perawat yang kurang luas kepada
sudah benar keluarga-
memfasilitasi terhadap keluarga 1bu
pendidikan masalah MENYLUALI
kesehatan kesehatan
pada keluarga

3. Perawat
ruangan
berkompeten




BABS
HASIL DAN PEMBAHASAN

5.1. Hasil

Setelah di analisis terdapat perbedaan efektivitas pijat oksitosin dan mamet
terhadap kadar hormon prolaktin untuk kelancaran ASIL Pijat mamet lebih
efektif untuk meningkatkan kelancaran ASI Rata-rata kadar hormon
prolaktin metode pijat oksitosin adalah 195,6 g/ml dengan Std. Penyimpanan
1068 g/ml sedangkan rata-rata metode pijat mamet adalah 5389 g/ml dengan
Std. Deviasi 269,6 g/ml. Hasil uji Independen T-tes didapatkan kadar hormon
prelaktin utnuk kadar hormon asi lancar P- 0.000.

Dun hasil observasi yang menggunakan i wilcoxon diperoleh nilm asymp
zig (0,000) yang artinya lebih kecil daripada (0,05). Dengan demikian
hipotesis penalitian dinyatakan diterima, berarti ada pengaruh pijat oksitosin
terhadap produksi ASI pada ibu post partum di romah sakit sit fatimah
makasar.

Hasil analisis data menunjukkan p-value = 0,001 { p<0.5 sehingga Ho
ditolak Ha diterima. Yang artinya ada pengaruh pijat oksitosin terhadap
peningkatan  produksi A5 la menyarankan sehagian bhesar ibu nifas
merasakan manfaat pijat oksitosin dimana produksi AS1 sebelum pijat
oksitosin menjadi lancar setelah pijat oksitosin. Juga membuat ibu merasa
lehih nyaman dan kelelahan setelah melahirkan juga berkurang.

Hasil menunjukkan hahwa Pijat  oksitosin - mampu  meningkatkan
kenyvamanan dan meningkatkan produksi AS] ibu post partum, peningkatan
produksi ASI ini disebabkan karena peningkatan kenyamanan pada ibu yang
secara otomatis akan merangsang keluarnya hormon oksitosin ini dan efek

dar1 hormon cksitesin ini merangsang pengeluaran ASI pada 1tbu menyusui.



5.2. Pembahasan
Perawat memiliki tanggung jawab dalam memberikan perawatan terbaik

untuk pasicn . Memberkan perawatun didasarkan tidak hanya pada pengalaman
Klims tetapn juga pada husil temuan keperawatan untuk mengeksplorasi intervensi
keperawatan terbaik bag pasien sehingea mendapatkan hasil vang optimal.
Melalui konsep praktik berbasis bukti, temuan peneliian dapat mempengaruhi
perawat dalam pengambilan keputusan klinis. Oleh karena itu, perawat harus tahu
konsep secara benur dan memilika sikap posinf serta siap dalam menerapkan

praktik berbasis bukii,

Post partim adalah masa sesudah persalinan dapat juga disebut masa nifas
(puerperium) vaitu masa sesudah persalinan yang diperlukan untuk pulihnya
kembali alat kandungan yang lamanya 6 minggu. Post partum adalah masa 6
minggu sejak bawi lahir sampai organ-organ reproduksi sampai kembali ke
keadaan normal sebelum hamil (Bobak, 2010). Masa post partum juga masa
dimana seorang 1bu harus menyusul bayinya. Proses menyusul sangat penting
bagi ibu dan buah hatinya, Karena selsin membenkan nutnis: pada bayi, menyusui
juga dapat meningkatkan ikatan yang kuat antara ibu dan si buah hati. Beberapa
ibu post partum mengalami masalah terhadap peningkatan pengeluaran ASL
terkadang babkan ASI tidak dapat keluar sama sckali, Asi merupakan hal yang
terpenting dibenikan kepada bayl yang baru lahir, karena AST memiliki manfaat
untuk bayl dan manfaat untuk sang ibu. ASI pada bayi berfungsi untuk memenuhi
seluruh gizi pada 6 bulan pertama kehidupannya, Manfaat AST pada ibu adalah
mempercepat kondisi ibu untuk kembali ke masa pra-kehamilan dan mengurang
rnsiko perdarahan, membantu rahim menciut, lemak di sekitar panggul dun paha
vang diimbun pada masa kehamilan pindah ke dalam ASI sehingga ibu lehih
cepal langsing kembali. Penelitian menunjukkan bhahwa ibu vang menyusui
memiliki resiko lebih rendah terhadap kanker ralhim dun kanker payudara.

Pijat oksitosin adalah salah sam mwjuan perawatan payudara bagi ibu
menyusui setelah melahirkan yakni agar dapat memberikan ASI secara maksimal
pada buah hatinya. Pijat oksitosin adalah salah satu solusi untuk mengatasi
ketidaklancaran produksi ASL Pijat oksitosin vaitu pemijatan pada sepanjang

tulang belakang (vertcbrac) sampan tulang costae kehma-keenam dan merupalan
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usaha untuk merangsang hormon prolaktin dan oksitosin setelah melahirkan

{vohmi dan roesli, 2009).

Pijat oksitosin - merupakan  salah  sam  solusi  untuk  mengatasi
ketidaklancaran produksi ASL Pijat oksitosin ini dilakukan untuk merangsang
reflek oksitosin atau reflek let-down. Permasalahan AST vang tidak keluar pada
hari- har pertama kehidopan bayi seharmsnya bisa di antisipasi. Salah sato upaya
vang bisa dilakukan untuk memperlancar pengeluaran AS1 adalah dengan
melakukan pijat oksitosin, Pijat oksitosin dapat  dilakukan  dengan  tekmk
permijatan tulang belakang pada dagrah punggung mulai dan costae (tulang rusuk)
ke 5-6 memanjang kedua sisi mlang belakang sampai ke scapula (tulang belikan)
vang akan mempercepat kerja saraf parasimpatis, saraf yang herpangkal pada
medulla oblongata dan pada daerah sacrum dari medulla spinalis, merangsang
hipofise posterior untuk mengeluarkan oksitosin, oksitosin menstimulasi kontraksi
sel-sel ool polos yang melingkari dukius laktiterus kelenjar mamae menyehahkan
kontraktilitas myoepitel payudara sehingga dapat meningkatkan pemancaran ASI
dari kelenjar mammae (Depkes, 2007). Manfaat pijat oksitosin adalah dapat
melancarkan pengeluaran ASI, meningkatkan produksi ASl, dan meningkatkan

kenyamanan ibu.

Oleh karena itu prjat oksitosin sangat bermanfaat dilakukan pada ibu
postpartum  yang memiliki masalah terhadap pengeluaran ASL Pijat oksitosin
dapat membantu memperlancar dan meningkatkan pengeluaran AST. Mengingat
penfingnya manfatal dari pemberian AST kepada sang anak dan juga manfaal

terhadap sang ibu.

Hasil penelitian dalam jurnal vang di dapat ini menunjukkan bahwa pijat

oksitosin berpengaruh terhadap peningkatan produksi ASI pada ibu post partum.
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BAB G
PROSEDUR PELAKSANAAN

fi.1 Jumlah "asien Uniuk Menguji EEN
Jumlah pasien yvang akan diterapkan EBN hisa dipertimbangkan dari

jumlah NNT. Jumlah pasien akan lebih baik jika 2-5 kali dari NNT sehingga
kemungkinan jumlah pasien vang relevan untuk penerapan contoh pelaksanaa
pijat oksitosin adalah minimal 2 pusien.
6.2 Prosedur Pelaksanaan
Prosedur pelaksanaan fvgine botol susu dirangkum menjadi tabel SOFP dan

skrip sehagai beriku:

No. Prosedur Tetap

1 Tindakan Pijat Oksitosin

2 Tujuan 1. Menjaga atau memperlancar ASI
2. Mencegah terjadinya infeksi
3. Memberikan rasa nyaman

3 Persiapan Alat I. Kursi
2. Mgcja
J, Minvak kelapa ataw baby ofl
4. Handuk
5, Air hangat

4 Frosedur Kerja a. Tahap Pra Interaksi

l. Siapkan alat dan dekatkan keklien
2. Cek siatns klien

b. Tahap Orientasi

1. Berikan salam

2. Jelaskan tujuan, prosedur dan
lamanya tindakan pada klien

3. Berikan kesempatan klien untuk
bertanva sebelum tindakan
dilakukan

4. Jaga privasi klien

c. Tahap Kerja
1. Cuci tangan
2. Membantu melepaskan  pakanan

bagian atas dan BH ibu

Memasang handuk

4. Thuk duduk, bersandar  kKedepan,
melipat  lengan  dialas meja
didepannys, kemudian meletakkan
kepala diatas lengannya. Payudara

e
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Loy

terganiung lepas tanpa baju

Lumuri  kedua telapak tangan
dengan minyak atau baby oil

Pijat sepanjang kedua sisi mlang
belakang dengan menggunakan

9.

kepalan tinju kedua tangan dan ibu
jari menghadap kearah atas atau
depan

Tekan dengan kuat membentuk
gerakan  hngkaran  kecil, dengan
kedua ibujari mengggosok kearah
bawah dikedua sisi tulang belakang
pada saat wang sama dan leher
kearah tulang belikat, Dilakukan
selama 15 sampai 20 menit.
Lakukan pemijatan selama dua kah
sehari

Bersihkan  punggung  dengan  ar
hangat dan  dingin SECAra
bergantian.

Bantu klien memakai BH dan
pakaian kembali

1{). Bereskan alat
11. Cuci tangan

Tahap Terminasi
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3
A,

4

Evaluasi perasaan ibu

Lakukan kontrak kegiatan selanjutnya
Sampaikan salam

Dokumentasikan

Sumber : Depkes RI (2007) dalam Trijayat (2017)




BABT
KESIMPULAN DAN SARAN

7.1 Kesimpulan

Dari hasil analisis 4 artikel yang ditemukan yang bahwa penyebab dari tidak
meningkatnya pengeluaran ASI pada ibu post partum disebabkan oleh :

l. Kurangnya pengetahuan ibu menyusul

2. Rurangnya makanan yang bergia

Berdasarkan hasil dan nview jurnal didapat bahwa terapi pijat oksitosin im
sangat efektif dilakukan pada ihu mifas post partium untuk meningkatkan
produksi ASL Pijat oksitosin ini dapat dilakukan di romah sakic maupun

dirumah.

1.2 Saran
Penelitian ini selain membernkan sebuah hasil dan kesimpulan juga

membenkan scbuah saran pada berbaga pihak untuk membantu meningkatkan

produks: ASL Saran- sarun penchitt dulam penelitian scbaga benkut

g, Bagi penclia
Peneliti sebagai ilmu pengetahuan bamn mengenai pijat oksilosin uniuk
peningkatan produksi ASI pada ibu post partum. Bagi penclitt selanjutnya
diharapkun melakukan penchiti dengan menggunakan sampel vang lebih
besar.

b, Bagi institusi pendidikan

Hasil penchtian imi diharapkan dapat digunakan sebagal  literature

mahasiswa terkait penatalaksanaan pyat oksitosin untuk  peningkatan

produksi AST pada ibu post partum,

Pengaplikasian Bagi Ruangan

L]

Terapi  ini  sangat  efektifk  jika dilakukan diromah  sakit  untuk
meningkatkan produksi AN pada ihu post partum yang mengeluh AS1 nya
tidak bisa keluar,
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