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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN PENERAPAN PIJAT OKSITOSIN UNTUK
MENINGKATKAN PRODUKSI ASI PADA IBU POST PARTUM PRIMIPARA DI
UPTD PUSKESMAS KROYA

Latar belakang ;: Masa nifas adalah masa yang dimular setelah plasenta lahir dan
berakhir ketika alat-alat kandung kembali sebelun hamil. Masa nifas berlangsung selama
kira-kira2-6 minggu. ASI merupakan makanan terbaik untuk bayi yang mengandung sel
darah putih, protein, dan zat kekebalan yang cocok wniuk bayt. Pijat oksitosin merupakan
salah sato solusi untuk mengatasi ketidakefektifan pemberian ASE.

Tujoan umuin : Menjelaskan asuhan keperawatan penerapan pijat oksitosin pada ibu
post partum primipata, dengan masalah ketidakefektifan pemberian ASE

Hasil asuhan keperawatan @ Dari hasil pengkajian dari ketiga klien didapatkan masalah
keperawatan utama ketrdakefektifan pembenan ASI Intervensi yang dilakukan yaitu
dengan kaji penyebab kurangnya produksi ASI, ajarkan klien cara perswatan payudara,
ajarkan klien dan keluarga cara pijat oksitosin, ajarkan pada klien cara menyusui yang
baik dan benar, jelaskan pada klien pentingnya manfaat ASI{. Implementasi yang
dilakukan melakukan perawatan payudara dan pijat oksitosin selama 3 hari, pemijatan
dilakukan 2 kali dalam sehari selama 3 menit dengan melibatkan kelnarga, mengajarkan
cara menyusut yang baik dan benar ,bayi menyusu diaerola bukan hanya diputing saja
sehingpa akan merangsang keluarnya AS), menjelaskan maanfaat AS] untok kekebalan
baymya. Hasil evaluasi dari asuhan keperawalan menunjukan pemberian ASI menjadi
efektif, klien merasa nyaman, payudara membesar, tidak teraba bendungan pada
payudara, putting susu menonjol, ASI keluar / lancar, bayi sctelah dilakukan pijat
oksitosin.

Rekomendasi : Penerapan pijat oksitosin hendaknya dilakukan di setiap fasilitas
kesehatan dengan melibatkan sehingga ibu post partum tidak mengalami masalah
ketidakefekfifan pemberian ASL

Kata kunci : 1bu post partum primipara, ASI, pijat oksitosin.
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ABSTRACT

NURSING CARE OF APPLICATION OF OXYTOSIN MASSAGE TO INCREASE
ASI PRODUCTION IN PRIMIZED POST PARTUM MOTHER IN UPTD
PUSKESMAS KROYATL

Background: The postpartum period is a period that begins after the placenta is bem and
ends when the biological organs return before becoming pregnant. The postpartum period
lasts for approximately 2-6 weeks. Breast milk is the best food for babies that contains
white blood cells, protein, and immune substances that are suitable for babies. Oxyiocin
massage is one solution to overcome the ineffectiveness of breastfeeding.

General purpose: Describe nursing care applying the oxytocin massage in primipara
postpartuim mothers. with the problem of ineffectiveness in breastfeeding.

Results of nursing eare: From the results of the assessment of the three clients, the main
nursing probiems were found to be ineffective in breastfeeding, Interventions are carmed
out by examining the cauwses of lack of milk production, teaching clients how to
breastfeed, teaching clients and families how to massage oxytocin, teaching clients how
to breasifeed well and comecily, explain to the client the importance of the benefits of
breastfeeding. The implementation carried out breast care and oxytocin massage for 3
days, massage performed 2 times a day for 3 minutes by involving the family, teaching
how to breastfeed properly and correctly, baby suckling baby 15 nof just filmed so it will
stimulate the release of breast milk, explain the benefits of ASI for her baby's immunity.
The evaluation results from nursing care show breastfeeding to be effective, chents feel
comfortable, breasts enlarge, not palpable dams on the breast, nipples protrude, breast
milk out / smoothly, baby after oxytocin massage.

Recommendation: The application of oxytocin massage should be carried out in every
health facility by involving so that the post partum mother does not experience
breastfeeding meffective problems.

Keywords: Primipara post partum mother, breast milk, oxytocin massage.
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BABI
PENDAHULUAN

A, Latar belakang

Masa nifas (peurperineum) adalah masa yang dimulai setefah plasenta
lahir dan berakhir kctika alat -alat kandung kembali sebelum hamil. Masa
nifas berlangsung selama kira — kira 2-6 minggu (Wiknjosastro, 2010). Air
Susu Ibu (ASI) merupakan nutnisi alamiah bagi bayi dengan kandungan
gizi paling sesuai untuk pertumbuhan optimal (Hegar, 2008). Sedangkan
menurut Maryunani (2009} Air Susu Ibu (ASI) adalah cairan khusus yang
komplek, unik, dan dihasilkan oleh kedua kelenjar payudara dan
merupakan cairan yang terbaik bagi bayi baru lahir samapi usia 6 bulan
karena komposisi ASI tmudah dicerna, mudah diabsorbsi oleh bayi baru
lahir dan memiliki kandungan nutrien ferbaik dibandingkan dengan susu
formula. Oleh - karena itu, organisasi kesehatan dunia (WHO)
merekomendasikan agar setiap bayi baru lahir mendapatkan ASI eksklusif
selama 6 bulan (WHO, 2009). Adapun cakupan ASI eksklusif di seluruh
dunia hanya sekitar 36 % selama petiode 2014 — 2017(WHO,2017).

ASI adalah hadiah yang sangat berharga yang dapat diberikan kepada
bayi, dalam keadaan miskin mungkin merupakan hadiah satu-satunya,
dalam keadaan sakit mungkin merupakan hadiah yang menyelamatkan
jiwanya (UNICEF). Oleh sebab itu, pembertan ASI eksklusif sampai umur
6 bulan dan tetap mempertahankan pembertan ASI difanjutkan bersama
makanan pendamping sampai usia 2 tahun. Kebijakan Nasional pemberian
ASI cksklusif selama 6 bulan telah ditctapkan dalam SK Menteri
Kesehatan No.450/Menkes/SK/IV/2004. AS1 ekskiusif adalah Air Susu
Ibu vang diberikan kepada bayi sampai bayi berusia 6 bulan tanpa
diberikan 1nakanan dan minuman, kecuali obat dan vitamin.

Persentase pemberian ASI cksklusif pada bayi 0-6 bulan di Jawa
Tengah pada tahun 2015 sebesar 61,6 %, sedikit meningkat dibandingkan
persentase pemberian ASI eksklusif tahun 2014 yaitu 60,7 % ( Profil

STIKES Mubammadiyah Gombong



Keschatan Jawa Tengah, 2015 ) dan untuk pemberian AS1 Eksklusif 0-6
bulan di Kabupaten Cilacap tahun 2016 sebesar 75,3 %, sedangkan pada
tahun 2017 mengalami kenaikan 79,9% ( Profil Keschatan Kabupaten
Cilacap Tahun 2017 ) sedangakan untuk pencapaian ASI eksklusif 0-6
bulan di UPTD puskesmas kroya I pada tahun 2016 sebesar 80,1% dan
mengalami penurunan pada tahun 2017 sebesar 57,0% ( Profil UPTD
Puskesmas Kroya 1 ) . Produksi dan pengeluaran ASI pada hari-hari
pertaina sctelah melahirkan dapat disebabkan oleh kurangnya rangsang
hormon prolaktin dan oksitosin yang sangat berperan dalam kelancaran
produksi dan pengeluaran ASI yaitu perawatan payudara, frekuensi
penyusuan, paritas, stress, penyakit atau kesehatan ibu, konsumsi rokok
atau alkohol, pil kontrasepsi, dan asupan nutrist (Bebak, 2010).

Hormon oksitosin berdampak pada pengeluaran hormon prolaktin
sebagat stimulasi produksi ASI pada 1bu selama menyusui. Oleh sebab itu
perlu dilakukan stimulasi reflek oksitosin sebelum ASI dikeluarkan atau
diperas. Bentuk stimulasi yang dilakukan pada ibu adalah dengan pjjat
oksitosin (Widya, 2016). Pijat oksitosin merupakan salah satu solusi untuk
mengatasi ketidaklancaran produksi ASL Pijat oksitosin dillakukan pada
sepanjang tulang belakang (vertebrae) sampai tulang costae kelima-
keenam ibu akan merasa tenang, rileks, meningkatkan ambang rasa nyern
dan mencintai bayinya, sehingga dengan begitu hormon oksitosin keluar
dan ASI pun cepat keluar.

Berdasarkan studi pendahuluan vang dilakukan di UPTD puskesmas
Kroya I dengan cara wawancara pada ibu post partum dan diperoleh data
bahwa ibu post partum mengeluh ASInya belum keluar pada han pertama,
sehingga merasa khawatir tidak dapat menyusui baymya. Berdasarkan
latar belakang tersebut penulis tertarik untuk membuat karya tulis akhir
dengan juglul “Asuhan Keperawatan penerapan pijat oksitosin untuk
meningkatkan produksi ASI pada ibu post partum primipara di UPTD

Puskesmas Kroya I “.

2

STIKES Muhammadiyah Gombong



B. Tujuan

I.

Tujuan umum

Menjelaskan asuhan keperawatan pijat oksitosin pada ibu post partum

primipara dengan masalah ketidakefektifan pemberian ASL

Tujuan khusus

a. Memaparkan hasil pengkajian asuhan keperawatan
ketidakefektifan pemberian ASI pada ibu post partum primipara di
UPTD Puksesmas Kroya |

b. Memaparkan hasil analisis ketidakefektifan pemberian ASI pada
ibu post partum primipara dt UPTD Puskesmas Kroya I.

¢. Memaparkan Thasil intervensi keperawatan ketidakefektifan
pemberian ASI pada ibu post partum primipara di UPTD
Puskesmas Kroya 1.

d. Memaparkan hasil implementasi keperawatan ketidakefektifan
pemberian ASI pada ibu post partum primipara di UPTD
puskesmas Kroya [,

€. Memaparkan hasil evaluasi keperawatan ketidakefektifan
pemberian ASI pada ibu post partum primipara di UPTD
Puskesmas Kroya 1.

f. Memaparkan hasil analisis inovasi keperawatan penerapan piat
oksitosin terhadap pengeluaran ASI pada ibu post partum
primipara di UPTD puskesmas Kroya I.

C. Manfaat studi kasus

1.

Manfaat keilmuan |
Menambah keluasan ilmu dan teknologi terapan bidang keperawatan
inaternitas dalam meningkatkan produksi ASI pada ibu post partum

primipara melalui tindakan pijai oksitosin.

3
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2. Manfaat aplikatif

a. Penulis
Memperoleh pengalaman dalam mengimplementasikan prosedur
tindakan pijat oksitosin pada ibu post partum primipara.

b. Puskesmas
Sebagai bahan masukan untuk meningkatkan pelayanan
keperawatan pada ibu post partum dalam penerapan pijat oksitosin.

¢. Masyarakat / pasien
Meningkatkan pengetahuan pada masyarakat / pasien dalam
meningkatkan produksi ASI pada ibu post partum primipara.

4
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INFORMED CONCENT

(Persetujuan Menjadi Partisipasi)

Saya yang bertanda tangan dibawah ini menyatakan bahwa saya telah
mendapat penjelasan secara ninci dan telah mengert: mengenai penelitian vang
akan dilakukan ofeh Dwi Indah Murtofingah dengan judul “Asuhan Keperawatan
Penerapan Pijat Oksitosin Untuk Meningkatkan Produksi ASI Pada Tou Post
Partum Primipara di UPTD Puskesmas Kroya 7.

Saya memutuskan setaju untuk ikut berpartisipasi pada penelitian ini secara
sukarela tanpa paksaan. Bila selama penelitian ini saya menginginkan

mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan sewaktu-waktu tanpa sanksi

apapun.
Krova , 2019
Sanks1 Yang Memberikan Persetujuan
 (EPEOOO, ..... ) { )
Kroya, 2019

Penulis

Dwi Indah Murtofingah, S.Kep



STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR

e  PIJATOKSITOSIN
Pengertian Menjaga kebersihan dan menjaga kelancaran alian AS1
Tujuan 1. Menjaga atau memperlancar ASI

________________________________________________________ 2. Mencegah terjadinyainfeksi
Indikasi | fbu yang mempunyai bayi dan memberikan ASI
Prosedur A. Persiapan Alat

I. Alat-alat
a. Kursi

Meja

Minyak kelapa / baby o1l

BH khusus untuk menyusui

Handuk besar 2 buah

Waslap 2 buah

g. Baskom 2 buah untuk air hangat dan dingin

2. Persiapan perawat
a. Menutup gorden atau pintu
b. Pastikan privasi pasien terjaga

B. Bantu Ibu secara Psikologis

1. Bangkitkan rasa percaya dir

2. Cobalah membantu mengurangi rasa sakit dan
rasa takut

3. Bantu pasien agar mempunyai pikiran dan
perasaan baik tentang bayinya

C. Pelaksanaan

a. Perawat mencuci tangan.

b. Menstimmulir puting susu @ menarik puting susu
dengan pelan- pelan memutar puting susu dengan
perlahan dengan jari.

¢. Mengurut atau mengusap ringan payudara dengan
ringan dengan menggunakan ujung jari.

d. Ibu duduk, bersandar ke depan, melipat lengan
diatas meja di  depannya dan meletakkan
kepalanya diatas lengannya. Payudara tergantung
lepas, tanpa baju, handuk dibentangkan diatas
pangkuan pasien. Perawat menggosok kedua sisi
tulang belakang, dengan menggunakan kepala
tinju kedua tangan dan 1bu jari menghadap kearah
atas atau depan. Perawat menekan dengan kuat,
membentuk gerakan lingkaran kecil dengan kedua

__ibu jarinya. Perawat menggosok kearah bawah
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kedua sisi tulang belakang, pada saat yang sama,
dari leher kearah tulang belikat, selama 2 atau 3
menit,
e. Amati respon ibu selama tindakan
D. Evaluasi
1. Menanyakan kepada ibu tentang scberapa ibu
paham dan mengerti tehnik refleksi oksitosin
(perawatan payudara)
Evaluasi perasaan ibu
Simpulkan hasi] kegiatan
Lakukan kontrak kegiatan selanjutnya
Akhirt kegiatan
. Perawat cuci tangan
E. Dokumentasi
Catat hasil tindakan di catatatan perawat (tanggal,
jam, paraf, nama terang, kegiatan dan hasil
pengamatan)

SRV SRS




	halaman depan
	bab 1
	daftar pustaka
	Lampiran Fix

