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KARYA TULISILMIAH

PENERAPAN PIJAT PUNGGUNG DAN KOMPRESHANGAT
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Endang Suprapti?, Kusumastuti, S.SiT.,M.Kes.

INTISARI

Latar belakang: Menurut dinas kesehatan RI tahun 2008, hal yang menghambat
pemberian ASI ekslusif diantaranya produksi ASI kurang (32%). Salah satu cara
untuk mengatasi hambatan tersebut dapat dilakukan pijat punggung dan kompres
hangat. Pijat punggung dan kompres hangat dapat merangsang reflek oksitosin
dan mempercepat pengeluaran ASI. Maka dari itu, penulis tertarik menerapkan
pijat punggung dan kompres hangat untuk melancarkan ASl.

Tujuan: Melakukan penerapan pijat punggung dan kompres hangat payudara
terhadap kelancaran produksi ASI padaibu post partum di BPM Y uni Martini. Ds.
Bumiharjo, Kec.Klirong, Kab.Kebumen.

Metode Penelitian: Jenis penelitian ini menggunakan penelitian deskriptif
analitik dengan pendekatan studi kasus. Pengumpulan data diambil dengan
pengkgian, pemeriksaan, pemberian asuhan dan observasi. Penerapan ini
melibatkan 5 partisipan sebagai studi kasus penulis. Penelitian ini dilkaukan pada
tanggal 15 Maret 2017 sampai 25 April 2017.

Hasil: Pijat punggung dan kompres hangat payudara efektif untuk meningkatkan
produksi ASI. Sebelum dilakukan intervensi volume tertinggi sebanyak 2 cc dan
terendah 1cc, setelah dilakukan intervensi volume tertinggi 10 cc dengan
peningkatan 8 cc dan terendah 3 cc dengan peningkatan 2 cc.

Kesimpulan: Penerapan Pijat Punggung dan Kompres hangat payudara efektif
untuk memperlancar produksi ASl.

Kata Kunci :Pijat Punggung, Kompres Hangat, Produksi ASI.
Kepustakaan :(2007-2015)
Jumlah halaman :1X-71 halaman + 6 lampiran
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SCIENTIFIC PAPER

THE APPLICATION OF BACK MASSAGE AND BREAST WARM
COMPRESSFOR ACCELERATING THE BREAST MILK PRODUCTION
IN INDEPENDENT MIDWIFERY CLINIC OF YUNI MARTINI
AT KLIRONG, KEBUM EN?

Endang Suprapti?, Kusumastuti, S.SiT., M.Kes.?

ABSTRACT

Background: The lack of breast milk production (32%) is one of the problems
that obstruct exclusive breastfeeding (Health Dept of Indonesia, 2008). Back
massage and breast warm compress can be applied to overcome that problem.
This application can stimulate oxytocin reflexes and accelerate breast milk
production. Therefore, the writer is interested in applying the application of back
massage and breast warm compress to accel erate the breast milk production.
Objective: To apply the back massage and breast warm compress to accelerate
the breast milk production of post partum mothers in Independent Midwifery
Clinic of Yuni Martini at Bumiharjo, Klirong, Kebumen.

Method: This study is an analytical descriptive with case study approach. Data
was collected from the assessment, examination, care provision, and observation.
This application involves 5 participants as a case study. This study was conducted
on March 15, 2017 to April 25, 2017.

Result: After intervention, there is an increase of milk production, i.e. the highest
volume — 2 cc became 10 cc (8 cc increase), and the lowest volume — 1 cc
became 3 cc (2 cc increase).

Conclusion: The application of back massage and breast warm compress are
effective to accelerate the breast milk production.

Keywords : Back massage, breast warm compress, breast milk Production.
Literature: (2007-2015)
Number of pages: IX-71 pages + 6 appendices
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BAB |

PENDAHULUAN

A.Latar Belakang

Angka Kematian Bayi (AKB) dan Angka Kematian Balita (AKABA) di
Indonesia masih cukup tinggi. Berdasarkan Survey Demografi dan Kesehatan
Indonesia (SDKI) tahun 2012, jumlah AKB 32 per 1000 kelahiran hidup dan
Akaba 40 per 1.000 kelahiran hidup. Jumlah kasus kematian ibu di Provinsi
Jawa Tengah pada tahun 2015 sebanyak 619 kasus. Dengan demikian Angka
Kematian ibu Provinsi Jawa Tengah 111,16 per 100.000 kelahiran hidup pada
tahun 2015. Angka Kematian Bayi di Provinsi Jawa Tengah tahun 2015
sebesar 10 per 1.000 kelahiran hidup (Profil Kesehatan Jawa Tengah, 2015).

United Nations Childrens’s Fund (UNICEF) (2013) menjelaskan bahwa
tingginya angka kematian bayi di Indonesia dapat dicegah melalui pemberian
Air Susu lbu (ASI) secara dini serta pemberian ASI Ekslusif. Hal ini ini
dibuktikan oleh data World Health Organization (WHO) (2003) dalam profil
kesehatan Indonesia 2012 bahwa AKB di Indonesia sebagian besar terkait
dengan faktor nutrisi yaitu sebesar 53 %. Beberapa penyakit yang timbul akibat
malnutris antara lain pneumonia (20%), diare (15%), kematian perinata
(23%), yang sebenarnya merupakan penyakit yang dapat dicegah dengan

pemberian ASI secaradini.



Dinas kesehatan Provinsi Jawa Tengah menetapkan target cakupan
pemberian ASI Eksklusif pada tahun 2012 sebesar 25,06 %, tahun 2013
sebesar 57,67 %, tahun 2014 60,7 %, dan pada tahun 2015 sebesar 61,6 %.
Seluruh ibu di dunia diharapkan dapat melaksanakan pemberian ASI, dan
setiap bayi memperoleh haknya yaitu mendapat ASl sesuai dengan tujuan
Sustaiable Development Goal’s (SDG’s) ke -3. Target ke-2 yaitu pada tahun
2030, mengakhiri kematian bayi dan balita yang dapat dicegah (Dinkes prov
Jawa Tengah, 2013).

Presentase pemberian ASI ekslusif di Kabupaten Kebumen pada bayi
usia 0-6 bulan pada tahun 2011 sebesar 49,46%, tahun 2012 sebesar 54,58%,
tahun 2013 61,17%, tahun 2014 59,3%, tahun 2015 68,3%. Salah satu upaya
untuk meningkatkan keberhasilan pemberian ASI adalah melalui pelaksanaan
Inisiasi Menyusu Dini (Dinas Kesehatan Kebumen, 2015).

Kegagalan dalam proses menyusui sering disebabkan karena timbulnya
beberapa hal. Beberapa ha yang menghambat pemberian ASI eksklusif
diantaranya adalah, produksi ASI kurang (32%), ibu bekerja (16%), masalah
pada puting susu (28%), pengaruh iklan pada susu formula (16%), pengaruh
orang lain terutama keluarga (4%). Oleh karena itu dukungan untuk
pemberian ASI sangat diperlukan dari keluarga, masyarakat dan petugas
kesehatan untuk menciptakan generasi yang sehat dan berkualitas (Dinkes,

2008).



Beberapa faktor-faktor yang mempengaruhi produksi ASI kurang adalah
ibu yang mengalami gangguan psikologis atau kecemasan ringan sebanyak
73,3%. Faktor mental dan psikologis ibu menyusui sangat besar pengaruhnya
terhadap proses menyusui dan kelancaran produksi ASI. Seorang ibu yang
mengalami stress, perasaan tertekan dan tidak nyaman saat menyusui dapat
menghambat jumlah ASI yang keluar, akibatnya setelah 2 sampai 3 hari
melahirkan ASI yang diproduksi oleh ibu hanya sedikit bahkan tidak keluar
(Sholihah, 2010).

Produksi ASI kurang salah satunya dapat disebabkan karena tidak
dilakukannya persiapan puting susu terlebih dahulu dan kurangnya reflek
oksitosin. Salah satu cara untuk meningkatkan refleks oksitosin adalah dengan
melakukan pijat punggung. Pijat punggung merupakan stimulasi yang dapat
merangsang reflek let down dan dapat membantu merangsang pelepasan
hormon oksitosin sehingga mempertahankan produksi ASI serta memberikan
rasa nyaman padaibu (Depkes RI, 2007).

Penelitian yang dilakukan Nurhanifah (2013) menunjukkan bahwa
pemberian kompres hangat payudara mampu meningkatkan kelancaran
produksi ASI. Kompres hangat payudara selama pemberian ASI akan dapat
meningkatkan aliran ASl dari kelenjar-kelenjar penghasil ASI. Manfaat lain
dari kompres hangat payudara antara lain, stimulasi refleks let down,
mencegah bendungan pada payudara yang bisa menyebabkan payudara
bengkak, memperlancar peredaran darah pada daerah payudara (Saryono &

Roischa, 2009 dalam Fithrah Nurhanifah, 2013).



Penelitian yang dilakukan Morhenn (2012) menunjukkan bahwa
dilakukannya pijat punggung dan kompres hangat payudara dapat melancarkan
produksi ASI pada ibu post partum, pijat punggung dapat mempercepat
pengeluaran ASI, karena dasar dari teknik pijat punggung adalah untuk
merangsang refleks oksitosin. Penelitian lain menunjukan hasil bahwa ibu post
partum yang mendapatkan intervens pijat punggung selama 15 menit dalam
waktu 4 hari mengalami peningkatan kelancaran ASI dan kompres hangat
payudara dapat menstimulasi refleks let down (Patel & Gedam, 2013 dalam
Venny Vidayanti, 2015).

Fenomena yang ditemukan di Desa Bumiharjo, Kecamatan Klirong,
Kabupaten Kebumen, dari bulan Maret-April 2017 terdapat 16 ibu post partum.
6 diantanya mengalami masalah produksi ASI, seperti jumlah ASI yang dapat
di produksi hanya sedikit. Berdasarkan hal tersebut peneliti tertarik untuk
melakukan studi kasus “Penerapan Pijat Punggung Dan Kompres Hangat
Payudara Terhadap Kelancaran Produksi ASI Pada Ibu Post Partum” di Desa
Bumiharjo, Kecamatan Klirong, Kabupaten K ebumen.

. Tujuan

1. Tujuan Umum
Mampu melakukan penerapan pijat punggung dan kompres hangat
payudara terhadap kelancaran produksi ASI padaibu post partum .

2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui karakteristik ibu post partum.

b. Mengetahui kelancaran produksi ASI sebelum dilakukan pijat punggung



dan kompres hangat payudara padaibu post partum
c. Mengetahui kelancaran produksi ASI sesudah dilakukan pijat punggung
dan kompres hangat payudara padaibu post partum
C. Manfaat
1. Manfaat Teoritis
a. Bagi Pendliti
1) Hasil penelitian ini diharapkan untuk menambah wawasan dan
informasi hubungan antara penerapan pijat punggung dan kompres
hangat payudaraterhadap peningkatan produksi ASI
2) Sebagai aplikasi secara langsung setelah mengikuti perkuliahan di
Prodi DIl Kebidanan ST1K es Muhammadiyah Gombong,
b. Bagi Institusi Pendidikan
Dapat menambah literature sebagai bahan pustaka tambahan bagi
Sekolah Tinggi llmu Kesehatan (STIKES) Muhammadiyah Gombong
khususnya program studi DIl Kebidanan.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Klien
Dapat menambah pengetahuan dan informas terhadap manfaat pijat
punggung dan kompres hangat payudara untuk meningkatkan produksi
ASI
b. Bagi Penulis
Penulis dapat secara langsung melakukan asuhan kebidanan pada ibu

post partum dengan penerapan pijat punggung dan kompres hangat



payudara untuk meningkatkan produksi ASl.

c. Bagi Bidan
Dapat menambah pengetahuan bidan dalam memberikan asuhan ibu nifas
dan dapat mempraktekkan asuhan kebidanan sesuai dengan teori yang

ada.
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INFORMED CONSENT

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama Ibu  :tiu \adi

Umur 2 22 b

Alamat tfebadongon~ © /5

Setelah mendapatkan penjelasan tentang penerapan pijat punggung dan kompres
hangat payudara untuk memperlancar ASI di BPM Yuni Martini A, md.Keb di
Kabupaten Kebumen oleh mahasiswi prodi D-III Kebidanan STIKes
Muhammadiyah Gombong :

Nama : Endang Suprapti
Nim : B1401163

Menyatakan bersedia menerima sebagai partisipan pijat punggung dan kompres
hangat payudara. Identitas pribadi akan dirahasiakan dan informasi yang diberikan
hanya akan digunakan untuk penelitian ini. Untuk keperluan tersebut saya mohon
kesedian ibu untuk menjadi partisipan dalam penelitian ini. Demikian surat
pernyataan ini kami buat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Kebumen, {5 Maref 2017

Mengetahui,

Partisipan Mahasiswi

@y Chy

%) (Endang Suprapti)



INFORMED CONSENT

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama Tbu Ny T ledopuim
Umur r21 Hhwa
Alamat : logedle Wl .

Setelah mendapatkan penjelasan tentang penerapan pijat punggung dan kompres
hangat payudara untuk memperlancar ASI di BPM Yuni Martini A, md.Keb di
Kabupaten Kebumen oleh mahasiswi prodi D-III Kebidanan STIKes
Muhammadiyah Gombong :

Nama : Endang Suprapti
Nim : B1401163

Menyatakan bersedia menerima sebagai partisipan pijat punggung dan kompres
hangat payudara. Identitas pribadi akan dirahasiakan dan informasi yang diberikan
hanya akan digunakan untuk penelitian ini. Untuk keperluan tersebut saya mohon
kesedian ibu untuk menjadi partisipan dalam penelitian ini. Demikian surat
pemyataan ini kami buat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Kebumen, 1 & Fﬁ'l. 2017

Mengetahui,

Partisipan Mahasiswi

O

csiian) (Endang Suprapti)




INFORMED CONSENT

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama Ibu oy wdathh
Umur N ATTTITN

v/

Alamat : 5;‘2*:;1&0@&# i

Setelah mendapatkan penjelasan tentang penerapan pijat punggung dan kompres
hangat payudara untuk memperlancar ASI di BPM Yuni Martini A. md.Keb di
Kabupaten Kebumen oleh mahasiswi prodi D-1Il Kebidanan STIKes
Muhammadiyah Gombong :

Nama : Endang Suprapti
Nim : B1401163

Menyatakan bersedia menerima sebagai partisipan pijat punggung dan kompres
hangat payudara. Identitas pribadi akan dirahasiakan dan informasi yang diberikan
hanya akan digunakan untuk penelitian ini. Untuk keperluan tersebut saya mohon
kesedian ibu untuk menjadi partisipan dalam penelitian ini. Demikian surat
pernyataan ini kami buat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Kebumen, 14 apnl 2017

Mengetahui,
Partisipan Mahasiswi
[y ( )ﬁng
(. ) (Endang Suprapti)
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INFORMED CONSENT

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama Ibu  :hiy. 'ﬂuum—uj 5
Umur - 15 oo
Alamat : %MW-LU t ,/ f

Setelah mendapatkan penjelasan tentang penerapan pijat punggung dan kompres
hangat payudara untuk memperlancar ASI di BPM Yuni Martini A. md.Keb di
Kabupaten Kebumen oleh mahasiswi prodi D-1II Kebidanan STIKes
Muhammadivah Gombong :

Nama : Endang Suprapti
Nim : B1401163

Menyatakan bersedia menerima sebagai partisipan pijat punggung dan kompres
hangat payudara. Identitas pribadi akan dirahasiakan dan informasi vang diberikan
hanya akan digunakan untuk penelitian ini. Untuk keperluan tersebut saya mohon
kesedian ibu untuk menjadi partisipan dalam penelitian ini. Demikian surat
pernyataan ini kami buat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Kebumen, 1¢ Astil 2 2017

Mengetahui,

Mahasiswi

o

Givaie) (Endang Suprapti)




INFORMED CONSENT

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama Ibu Ny Llé

Alamat : an,u:-hwrig 4 ,/é

Setelah mendapatkan penjelasan tentang pencrapan pijat punggung dan kompres
hangat payudara untuk memperlancar ASI di BPM Yuni Martini A, md.Keb di
Kabupaten Kebumen oleh mahasiswi prodi D-IIl Kebidanan STIKes
Muhammadiyah Gombong :

Nama : Endang Suprapti
Nim : B1401163

Menyatakan bersedia menerima sebagai partisipan pijat punggung dan kompres
hangat payudara. Identitas pribadi akan dirahasiakan dan informasi yang diberikan
hanya akan digunakan untuk penelitian ini. Untuk keperluan tersebut saya mohon
kesedian ibu untuk menjadi partisipan dalam penelitian ini. Demikian surat
pemnyataan ini kami buat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Kebumen, 22 Apil 2017

Mengetahui,
Partisipan Mahasiswi
@b by
( ) (Endang Suprapti)




PROSEDUR TINDAKAN PIJAT PUNGGUNG

NO
BUTIR YANG DINILAI

A SIKAP DAN PERILAKU

1 Menyambut pasien, memberi salam dan memperkenalkan diri

2 Menjelaskan maksud dan tujuan

3 Menjelaskan prosedur yang akan dilakukan

4 Menanyakan kesigpan pasien

5 Memposisikan Pasien

6 Menjaga Privas Pasien

7 Mengawali dengan tazmiah dan mengakhiri dengan tahmid

B CONTENT /19l

1 Mencuci tangan 7 langkah

2 Membantu mel epaskan pakaian bagian atas dan BH ibu

3 Mengatur posisi ibu

4 Menyuruh ibu melakukan stimulasi putting susu dengan menarik pelan-pelan

dan memutar putting susu dengan jari-jarinya.
5 Mengurut atau mengusap ringan payudara
6 Meminta suami atau petugas kesehatan untuk untuk mengusap punggungnya
dengan cara: ibu duduk, bersandar kedepan, melipat lengan di atas megja
didepannya dan meletakkan kepala diatas lengannya. Payudara tergantung lepas
tanpa baju.
7 Penolong menggosoki kedua sisi tulang belakang, dengan menggunakan
kepalan tinju kedua tangan dan ibu jari menghadap kearah atas atau depan.

8 Menekan dengan kuat, membentuk gerakan lingkaran kecil dengan keduaibu

jarinya. Menggosok kearah bawah dikedua sisi tulang belakang pada saat yang
sama dari leher kearah tulang belikat.

9 Memberitahu tindakan sudah selesai.

10 Membantu pasien memakai BH dan pakaian kembali.

11 Merapikan pasien

12 Membereskan alat

13 Mencuci tangan dengan 7 langkah.




PROSEDUR TINDAKAN KOMPRES PAYUDARA

NO
BUTIR YANG DINILAI

SIKAP DAN PERILAKU

Menyambut pasien, memberi salam dan memperkenalkan diri

Menjelaskan maksud dan tujuan

Menjelaskan prosedur yang akan dilakukan

Menanyakan kesigpan pasien

Memposisikan Pasien

Menjaga Privas Pasien

~Nlo|ghMwiN| R[>

Mengawali dengan tazmiah dan mengakhiri dengan tahmid

CONTENT /1Sl

— |0

Mempersiapkan alat
a. Kurs
b. Handuk 1
c. Baby oil
d. Waslap 2 buah
e. Kom
f. Air hangat

Mencuci tangan

Membantu melepaskan pakaian bagian atas dan BH ibu

Memasang handuk melingkar dibawah payudara atau perut ibu

Mengurut atau mengusap ringan payudara

OO WIN

Meminta suami atau petugas kesehatan untuk mengoleskan sedikit minyak atau
baby oil ke telapak tangan, balurkan pada payudara pengurutan pertama
lakukan pengurutan kearah dalam payudara secara bersamaan dengan kedua
tangan,.lakukan berulang ulang sebanyak 20-30 kali putaran

Mengompreskan kedua payudara menggunakan waslap selama 2-3 menit,
kemudian bersihkan.

Mengeluarkan ASI dengan cara meletakkan ibu jari dan jari telunjuk didaerah
luar areolalalu tekan kearah luar dari pangkal payudara, lalu lepaskan hingga
ASI keluar.

Tampung ASI yang sudah dikeluarkan tersebut

10

Memberitahu tindakan sudah selesai.

11

Membantu pasien memakai BH dan pakaian kembali.

12

Merapikan pasien

13

Membereskan alat

14

Mencuci tangan dengan 7 langkah.
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LEMBAR OBSERVASI PIJAT PUNGGUNG DAN KOMPRES
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LEMBAR OBSERVASI PLJAT PUNGGUNG DAN KOMPRES
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LEMBAR OBSERVASI PLJAT PUNGGUNG DAN KOMPRES

L
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LEMBAR OBSERVASI PLJAT PUNGGUNG DAN KOMPRES
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LEMBAR OBSERVASI PIJAT PUNGGUNG DAN KOMPRES
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LEMBAR KONSULTASI

KARYA TULIS ILMIAH PRODI DIIl KEBIDANAN
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