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ABSTRAK

Nazilah, Nafakhatun. 2017. Efektifitas Kombinas Perawatan Payudara Dan
Pijat Oksitosin Terhadap Peningkatan Produksi ASI Pada Ibu Nifas
Di Ruang Melati RSUD Dr. Soegiri Lamongan. Skripsi Program Studi
S1 Keperawatan, STIKES Muhammadiyah Lamongan. Pembimbing: (1)
Diah Eko Martini, S.Kep., Ns,, M.Kep. (2) Heny Ekawati, S.Kep., Ns,,
M.Kes.

Perawatan payudara dan pijat oksitosin merupakan upaya yang dapat dilakukan
untuk menstimulasi peningkatan produksi ASI dengan merangsang hormon yang
berperan dalam proses laktasi, yaitu hormon prolaktin dan hormon oksitosin.
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui efektifitas kombinas perawatan payudara
dan pijat oksitosin terhadap peningkatan produksi ASI padaibu nifas.

Desain penelitian ini menggunakan quasy experiment dengan pendekatan time
series, dengan teknik Quota sampling. Sampel berjumlah 30 (15 kelompok
perlakuan dan 15 kelompok kontrol) responden pada Ibu nifas yang dirawat di
ruang Melati RSUD Dr.Soegiri Lamongan bulan Februari sampai Maret 2017
menggunakan lembar observass dan dianalisis menggunakan uji Repeated
ANOVA.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa rerata frekuensi kencing bayi kelompok
perlakuan sebesar 6,31, sedangkan rerata frekuensi kencing bayi kelompok
kontrol sebesar 5,24. Didapatkan nilai Wilks’ Lambda=0,762 dengan tingkat
signifikan 0,026 (p<0,05) artinya kombinasi perawatan payudara dan pijat
oksitosin efektif terhadap peningkatan produksi ASI pada ibu nifas di ruang
Melati RSUD Dr.Soegiri Lamongan.

Berdasarkan hasil tersebut diharapkan ibu nifas bisa melakukan perawatan
payudara dan pijat oksitosin segera setelah melahirkan, sehingga masalah
produksi ASI kurang dapat diatasi.

Kata Kunci: Perawatan payudara, pijat oksitosin, produksi AS
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ABSTRACT

Nazilah, Nafakhatun. 2017. Effectiveness Of Breast CareCombinationand
Oxytocin Massage to I ncrease BreastMilkProduction on Postpartum
Mothers in Jasmine Room of RSUD Dr.Soegiri Lamongan.Thesis of
S1 Nursing program, STIKES Muhammadiyah Lamongan. Advisor: (1)
Diah Eko Martini, S.Kep., Ns., M.Kep. (2) Heny Ekawati, S.Kep., Ns,,
M.Kes.

Breast care and oxytocin massage is an effort that can be done to stimulate
increased breast milk production by stimulating hormones that play a role in the
process of lactation, they are hormone prolactin and hormone oxytocin. The
purpose of this study was to determine the effectiveness of combination of breast
care and oxytocin massage to increase breast milk production in postpartum
mothers.

This study used quasy experiment design with time series approachment. Sample
was 30 (15 as treatment group and 15 as control group) respondents of postpartum
mothersthat admitted in the Jasmine room of RSUD Dr.Soegiri Lamongan from
February to March 2017 taken using quota sampling technique. Data were
collected using observation sheet and analyzed with Repeated ANOV A test.

The result of this study indicated if the average frequency of infant urine of
treatment group is 6,31, while control group is 5,24. The value of Wilk’s
Lambda=0,762 with significant level of 0,026 (p<0,05) which mean that the
combination of breast care and oxytocin massage is effective to increase breast
milk production in postpartum mothers in jasmine room of RSUD Dr.Soegiri
Lamongan.

Based on the result of this study, it is expected that postpartum mothers are beable
to perform breast care and oxytocin massage immediately after giving birth, so the
problem of less breast milk production can be completed.

Keyword: Breast care, Oxytocin massage, Breast milk production
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: Menteri Kesehatan

: Madrasah Ibtidaiyah

: Milli liter

: Madrasah Tsanawiyah

: Nomer Induk Kepegawaian
: Nomer Induk Mahasiswva

: Ners

: Orifisium Uterus Eksterna
: Pegawai Negeri Sipil

: Program Studi

: Perguruan Tinggi

: Pusat Data dan Informasi

: Rumah Sakit Umum Daerah
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SKep . Sarjana Keperawatan

SD : Sekolah Dasar

SDKI . Survel Demografi dan Kesehatan Indonesia
SK : Surat Keputusan

SMA : Sekolah Menengah Atas

SMP : Sekolah Menegah Pertama

SOP . Standar operasional Prosedur

SPEOS : Stimulasi Pijat Oksitosin, Pijat Endorphin, dan Sugestif
SPSS : Statistical Product and Service Solutions
STIKES : Sekolah Tinggi 1lmu Kesehatan

TTV : Tanda-Tanda Vital

YME : Yang Maha Esa
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DAFTAR SIMBOL

- Responden

. Perlakuan/intervensi pada kelompok perlakuan sesuai protokol

dengan pemberian kombinasi perawatan payudara dan pijat

oksitosin setiap pagi dan sore selama 3 hari.

: Observas

: Observasi hari pertama

: Observas hari kedua

: Observasi hari ketiga

. Hektar

: Meter Persegi

: Tingkat kesalahan

- Tidak terdapat hubungan yang signifikan
: Terdapat hubungan yang signifikan
: Persen

: Sampai

: Sama dengan

: Lebih dari

: Kurang dari

: Kurang lebih
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