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ABSTRAK

PENGARUH PERAWATAN PAYUDARA DAN PIJAT OKSITOSIN
TERHADAP PENGELUARAN ASI PADA I1BU NIFAS DI RUANG
BERSALIN RS SURYA MEDIKA GRESIK

Penelitian Quasi Eksperimental di RS Surya Medika Gresik

By : Atik

Latar Belakang : ASI adalah makanan alami pertama untuk bayi yang memberikan
semua nutrisi yang dibutuhkan bayi pada bulan-bulan pertama kehidupan. Dampak
bayi yang tidak diberikan ASI ekslusif secara penuh sampai pada usia 6 bulan
pertama kehidupan memilki resiko diare akut lebih sering terjadi pada bayi yang
tidak mendapat ASI ekslusif (74,3%) dibandingkan dengan bayi yang mendapat
ASI ekslusif (26,5%). Salah satu tindakan yang perlu dilakukan untuk
memaksimalkan kualitas dan kuantitas ASI, yaitu perawatan payudara dan
pemijatan oksitosin. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh
perawatan payudara dan pijat oksitosin terhadap pengeluaran ASI pada ibu nifas di
ruang bersalin RS Surya Medika Gresik

Metode Penelitian : Jenis penelitian kuantitatif, desain yang digunakan quasy
eksperiment dengan rancangan One group pretest posttest design. Teknik
pegambilan sampel menggunakan purposive sampling dengan jumlah 29
responden. Penelitian ini menggunakan instrument berupa lembar observasi.
Analisis yang digunakan yaitu Uji Wilcoxon

Hasil Penelitian : Menunjukkan bahwa sebelum intervensi rata-rata pengeluaran
ASI sebesar 3,03 cc kemudian setelah dilakukan perawatan payudara dan pijat
oksitosin rata-rata pengeluaran ASI sebesar 19,31 cc sehingga selisih rata-rata nilai
pre test dan post test yaitu 16,28. Hal ini menunjukkan bahwa terdapat peningkatan
pengeluaran ASI pada responden sebelum diberikan dan sesudah diberikan
perawatan payudara dan pijat oksitosin. Hasil uji Wilcoxon didapatkan nilai P
Value = 0,000<0.05, maka dapat disimpulkan ada perbedaan yang signifikan
pengeluaran ASI antara responden yang sebelum dan setelah dilakukan perawatan
payudara dan pijat oksitosin,

Kesimpulan : Perawatan payudara dan pijat oksitosin meningkatakan produksi ASI
yang diberikan pada ibu nifas dengan menunggu reaksi selama 12 jam. Maka
perawatan payudara dan pijat oksitosin dapat menjadi salah satu terapi
nonfarmakologi yang digunakan untuk meningkatkan produksi ASI

Kata kunci : Perawatan Payudara, Pijat Oksitosin, Produksi ASI



ABSTRACT

THE INFLUENCE OF BREAST CARE AND OXYTOCIN MASSAGE ON
BREAST MILK EXPLOSION IN POSTPARTUM MOTHERS IN THE
DELIVERY ROOM OF SURYA MEDIKA GRESIK HOSPITAL

Quasy Experimental Research at RS Surya Medika Gresik

By : Atik

Background : Breast milk is the first natural food for babies and provides all the
nutrients a baby needs in the first months of life. The impact of babies who are not
fully breastfed until the first 6 months of life is that the risk of acute diarrhea is
more common in babies who are not exclusively breastfed (74.3%) compared to
babies who are exclusively breastfed (26.5%). One of the actions that need to be
taken to maximize the quality and quantity of breast milk is breast care and oxytocin
massage. The aim of this study was to determine the effect of breast care and
oxytocin massage on breast milk production in postpartum mothers in the delivery
room at Surya Medika Gresik Hospital.

Method : This type of quantitative research uses a quasi-experimental design with
a one-group pretest-posttest design. The sampling technique used was purposive
sampling, with a total of 29 respondents. This research uses an instrument in the
form of an observation sheet. The analysis used is the Wilcoxon Test.

Results : It shows that before the intervention, the average breast milk output was
3.03 cc, and after breast care and oxytocin massage, the average breast milk output
was 19.31 cc, so the difference in the average pre- and post-test scores was 16.28.
This shows that there was an increase in breast milk production in respondents
before and after being given breast care and oxytocin massage. The Wilcoxon test
results obtained a P value of 0.000 <0.05, so it can be concluded that there is a
significant difference in breast milk production between respondents before and
after breast care and oxytocin massage.

Conclusion : Breast care and oxytocin massage increase breast milk production
given to postpartum mothers by waiting for a reaction for 12 hours. So breast care
and oxytocin massage can be two of the non-pharmacological therapies used to
increase breast milk production.

Keywords : Breast Care, Oxytocin Massage, Breast Milk Production
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