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ABSTRAK 

 

Latar Belakang: Masa nifas, yang berlangsung selama 6 minggu setelah 

melahirkan, merupakan masa krusial bagi para ibu, terutama bagi mereka yang 

menjalani persalinan sectio caesarea (SC). Banyak ibu pascapersalinan yang 

mengalami kendala produksi ASI yang tidak mencukupi sehingga menghambat 

proses menyusui. Salah satu intervensi yang dapat dilakukan untuk merangsang 

hormon-hormon ini adalah pijat oksitosin. Tujuan: untuk menerapkan pijat 

oksitosin pada asuhan keperawatan ibu postpartum sectio caesarea dengan masalah 

keperawatan menyusui tidak efektif di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

Metode: metode yang digunakan dalam penulisan karya ilmiah merupakan 

penelitian deskriftif kualitatif dalam bentuk studi kasus. Hasil: terdapat lima 

masalah keperawatan yang ditemukan pada ketiga pasien ibu postpartum sectio 

caesarea dengan masalah keperawatan utama adalah menyusui tidak efektif. Hasil 

dari pemberian pijat oksitosin yang dilakukan selama 3 hari berturut-turut pada 

ketiga pasien selama 10-15 menit setiap harinya didapatkan hasil bahwa ketiga 

pasien merasa rileks dan nyaman, serta produksi ASI meningkat. Kesimpulan: 

pijat oksitosin dapat mempengaruhi pengeluaran hormon oksitosin untuk 

meningkatkan produksi ASI dan pengeluaran ASI. 

 

Kata Kunci  : Menyusui Tidak Efektif, Pijat Oksitosin, Postpartum,  
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ABSTRACT 

 

Background: The puerperium, which lasts for 6 weeks after delivery, is a crucial 

period for mothers especially for those who underwent section cesarea (SC) 

delivery. Many postpartum mothers experience insufficient breast milk production 

hindering the breastfeeding process. One intervention that can be carried out to 

stimulate these hormones is oxytocin massage. Objective: To apply oxytocin 

massage in nursing care for postpartum sectio caesarea mothers with ineffective 

breastfeeding nursing problems at dr. Mohammad Hoesin Hospital Palembang. 

Method: The method used in writing study was qualitative descriptive qualitative 

descriptive research in the form of case study. Results: there were five nursing 

found in the three patients of postpartum sectio caesarea mothers with the main 

nursing problem being ineffective breastfeeding. The result of providing oxytoxin 

massage carried out of 3 consecutive days on the tree patients for 10-15 minutes 

every day showed that the tree patients felt relaxed and comfortable, and milk 

production increased. Conclusion: Oxytocin massage affected the release of 

oxytocin hormone to increase breast milk production and milk output. 

 

Keywords : Ineffective Breastfeeding, Oxytocin Massage, Postpartum, Sectio 

Caesarea 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Masa nifas mengacu pada masa 42 hari setelah persalinan di mana organ 

Rahim kembali ke keadaan sebelum hamil pada perempuan yang melahirkan 

spontan maupun dengan sectio caesarea (Marlina, Nuraeni, & Sari, 2022). 

Masa postpartum merupakan periode yang krusial bagi ibu, terutama setelah 

menjalani persalinan sectio caesarea (SC). Sebagian besar ibu postpartum 

dengan riwayat operasi sesar memiliki masalah ASI yang tidak lancar sehingga 

menimbulkan tantangan bagi ibu dalam proses menyusui (Jayanti & Yulianti, 

2022). 

Pengeluaran ASI lebih lambat pada post SC dibandingkan dengan yang 

menjalani persalinan secara spontan (Desmawati, 2013; dikutip Purawasi, 

2023). Keterlambatan produksi ASI pada ibu pasca operasi caesar bisa 

disebabkan karena posisi menyusui yang tidak tepat, kurang melakukan 

pergerakan, nyeri setelah operasi, rawat pisah antara ibu dan bayi, stres 

psikologis, dan ketidaknyamanan (Yuliati & Hardiyati, 2020). Hal ini 

berpotensi menghambat refleks let down (keluarnya ASI) yang sangat penting 

dalam proses menyusui, karena memicu keluarnya ASI yang adekuat.  

Air Susu Ibu (ASI) merupakan cairan yang dihasilkan oleh kelenjar susu 

berupa air susu dan merupakan makanan terbaik yang banyak mengandung gizi 

untuk diberikan pada bayi baru lahir hingga usia 6 bulan. ASI memberikan 

manfaat bagi tubuh bayi karena mengandung zat anti infeksi (Nufus, 2019). 

Proses menyusui adalah cara yang baik dalam memenuhi kebutuhan nutrisi 

bayi, sekaligus membangun hubungan hangat antara bayi dan ibunya. Namun, 

dalam proses ini sering terjadi masalah seperti ASI yang belum keluar, 

pembengkakan payudara, puting tenggelam, dan teknik menyusui yang kurang 

tepat dapat mempengaruhi terjadinya kegagalan dalam menyusui sehingga 

dapat menyebabkan masalah keperawatan menyusui tidak efektif (Purawasi, 

2023). Menyusui tidak efektif mengacu pada ketidakmampuan ibu untuk 
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memberikan ASI secara optimal, baik karena masalah fisik, psikologis, atau 

lingkungan, yang berdampak pada kecukupan nutrisi bayi. 

Profil Kesehatan Indonesia menyebutkan bahwa pada tahun 2023 cakupan 

pemberian ASI eksklusif pada bayi yaitu 63,9%, namun terdapat empat belas 

provinsi yang memiliki angka pemberian ASI di bawah target 50%. Provinsi 

dengan capaian tertinggi adalah NTB (81,1%), sedangkan persentase terendah 

capaian pemberian ASI adalah Provinsi Papua Bara sebesar 10,9% (Kemenkes 

RI, 2024). Cakupan pemberian ASI di Provinsi Sumatera Selatan dari tahun 

2019-2023 berfluktuatif, pada tahun 2020 sebesar 52,71% mengalami 

penurunan dari tahun 2019 yaitu 57,79%. Namun pada tahun 2021 cakupan ASI 

kembali meningkat menjadi 59,17% dan tahun 2022 kembali mengalami 

penurunan menjadi 56,79%. Pada tahun 2023 kembali meningkat 69,38% 

namun belum mengalami peningkatan yang signifikan (Tim Percepatan 

Penurunan Stunting, 2024). 

Keterlambatan produksi ASI di hari awal pasca persalinan bisa terjadi 

karena hormone prolaktin dan oksitosin yang penting untuk kecukupan 

produksi ASI tidak dirangsang. Jika bayi tidak mulai menghisap putting dalam 

waktu 30 menit setelah melahirkan, kadar prolaktin akan menurun dan menjadi 

sulit untuk dirangsang kembali (Kurniawaty, 2023). Cara yang bisa membantu 

pengeluaran dan peningkatan produksi ASI secara maksimal dapat dilakukan 

dengan pijatan pada pasca persalinan seperti pijat oksitosin atau pijat marmet 

(Ibrahim, 2020).  

Pijat oksitosin dianggap lebih baik dibandingkan dengan pijat marmet 

dalam konteks meningkatkan produksi ASI pada ibu menyusui karena fokusnya 

pada stimulasi hormonal yang lebih holistic (Buckley, 2015). Pijat oksitosin 

merangsang pelepasan hormon oksitosin, yang tidak hanya berperan dalam 

refleks let-down, tetapi juga memberikan efek relaksasi dan mengurangi stres, 

faktor penting dalam meningkatkan produksi ASI secara keseluruhan (Utami, 

2020). Pijat ini bekerja pada sistem saraf parasimpatik, yang membantu 

mengaktifkan respons tubuh untuk menghasilkan ASI lebih banyak dalam 

jangka panjang. Selain itu, pijat oksitosin bisa dilakukan tanpa harus menyentuh 

langsung area payudara, yang dapat memberikan kenyamanan lebih bagi ibu 
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postpartum, terutama bagi mereka yang mungkin masih mengalami nyeri 

setelah melahirkan melalui operasi sesar (Roesli, 2017).  

Sedangkan, pijat marmet merupakan teknik memijat payudara dan 

memerah ASI sehingga ASI bisa meningkat (Ibrahim, 2020). Meskipun pijat 

marmet efektif dalam merangsang pengosongan payudara dan meningkatkan 

produksi ASI secara lokal, namun memerlukan keterlibatan fisik langsung dan 

pengulangan teknik manual, yang bisa terasa melelahkan bagi ibu (Buckley, 

2015). Teknik ini juga lebih difokuskan pada pendekatan mekanis daripada 

hormonal, sehingga hasilnya tidak secepat pijat oksitosin dalam meningkatkan 

kesejahteraan fisik dan psikologis secara keseluruhan. Dengan demikian, pijat 

oksitosin memberikan keuntungan yang lebih komprehensif karena tidak hanya 

mengoptimalkan produksi ASI melalui refleks hormonal, tetapi juga 

mendukung kesehatan mental dan fisik ibu. Ibrahim (2020) dalam penelitiannya 

menyebutkan bahwa pijat oksitosin lebih efektif dibanding dengan pijat marmet 

dalam meningkatkan produksi ASI. Oleh karena itu, pijat oksitosin bisa menjadi 

solusi intervensi keperawatan dalam mengatasi masalah menyusui pada ibu 

pasca SC. 

Melihat hal tersebut, penulis tertarik untuk mengembangkan karya tulis 

ilmiah yang mengidentifikasi penerapan pijat oksitosin sebagai solusi untuk 

mengatasi permasalahan ketidakefektifan ASI dalam asuhan keperawatan ibu 

postpartum SC di Ruang Enim 2 RS Mohammad Hoesin Palembang. 

 

B. Tujuan Penulisan 

1. Tujuan Umum 

Melaksanakan praktik keperawatan maternitas pada asuhan 

keperawatan yang komprehensif serta melakukan penerapan intervensi pijat 

oksitosin pada ibu postpartum yang menjalani sectio caesarea di ruang 

Enim 2 RS Mohammad Hoesin Palembang. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mendapatkan gambaran tentang pengkajian keperawatan yang 

dilakukan dalam asuhan keperawatan pada ibu Postpartum yang 
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menjalani sectio caesarea di ruang Enim 2 RS Mohammad Hoesin 

Palembang.  

b. Mendapatkan gambaran tentang diagnosis keperawatan yang muncul 

dalam asuhan keperawatan pada ibu Postpartum yang menjalani sectio 

caesarea di ruang Enim 2 RS Mohammad Hoesin Palembang.  

c. Mendapatkan gambaran tentang rencana tindakan keperawatan dalam 

asuhan keperawatan pada ibu Postpartum yang menjalani sectio 

caesarea di ruang Enim 2 RS Mohammad Hoesin Palembang.  

d. Mendapatkan gambaran tentang implementasi dalam asuhan 

keperawatan pada ibu Postpartum yang menjalani sectio caesarea di 

ruang Enim 2 RS Mohammad Hoesin Palembang. 

e. Mendapatkan gambaran tentang evaluasi keperawatan dalam asuhan 

keperawatan pada ibu Postpartum yang menjalani sectio caesarea di 

ruang Enim 2 RS Mohammad Hoesin Palembang. 

 

C. Manfaat Penulisan 

1. Bagi Profesi Keperawatan 

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi sumber pengetahuan 

bagi perawat dalam memberikan asuhan keperawatan pada ibu postpartum 

yang menjalani SC dan mengalami permasalahan menyusui tidak efektif 

melalui penerapan pijat oksitosin. 

2. Bagi Institusi Pendidikan 

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi bagi 

institusi pendidikan, khususnya dalam bidang keperawatan maternitas, serta 

menjadi bahan pertimbangan bagi institusi dalam pemberian asuhan 

keperawatan kepada ibu postpartum SC dengan menerapkan intervensi pijat 

oksitosin. 

3. Bagi Pasien 

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada 

ibu postpartum mengenai manfaat penerapan pijat oksitosin dalam 

mengatasi masalah menyusui. 
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4. Bagi Mahasiswa Keperawatan 

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi informasi baru, 

memperluas pengetahuan, serta meningkatkan pemikiran kritis bagi 

pembaca untuk pelaksanaan praktik pemberian asuhan kepada ibu 

postpartum sectio caesarea. 

 

D. Metode Penulisan 

Metode dalam penulisan Karya Ilmiah menggunakan pendekatan kualitatif 

dengan studi kasus. Pelaksanaan studi kasus dilakukan melalui beberapa tahap 

yaitu: 

1. Melakukan analisis teori melalui tinjauan literatur terkait masalah yang 

mungkin dihadapi oleh pasien postpartum sectio caesarea dengan 

mengumpulkan 10 artikel penelitian tentang pijat oksitosin yang akan 

diterapkan pada pasien, menggunakan konsep praktik berbasis bukti. 

2. Menggunakan format asuhan keperawatan maternitas yang meliputi 

pengkajian, analisa data, penegakkan diagnosis keperawatan, perencanaan, 

implementasi dan evaluasi keperawatan yang sesuai dengan konsep 

permasalahan pada pasien postpartum sectio caesarea.  

3. Menegakkan diagnosis keperawatan sesuai dengan pedoman SDKI, serta 

tujuan dan kriteria hasil berdasarkan pedoman SLKI, dan menyusun 

intervensi keperawatan serta implementasi berdasarkan pedoman SIKI. 

4. Mengaplikasikan asuhan keperawatan pada tiga klien yang mengalami  

masalah menyusui tidak efektif dengan memberikan intervensi keperawatan 

berupa pijat oksitosin dan melakukan evaluasi keperawatan pada ketiga 

kasus serta mengevaluasi keefektifan asuhan keperawatan yang diberikan..  
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