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ABSTRAK

Latar Belakang: Perlu adanya upaya untuk meningkatkan pengeluaran ASI, dalam upaya pengeluaran ASI
ada dua hal yang mempengaruhi yaitu produksi dan pengeluaran. Produksi ASI dipengaruhi oleh
hormon prolaktin sedangkan pengeluaran dipengaruhi oleh hormon oksitosin. Hormon oksitosin akan
merangsang ASI keluar melalui rangsangan ke puting susu melalui isapan bayi atau melalui pijatan rermasuk
pijat oksitosin dan breast care

Tujuan: Diketahuinya perbedaan efektivitas pijat oksitosin dan Breast Care terhadap peningkatan produksi
ASI pada Ibu nifas.

Metode: Jenis penelitian ini  yaitu pra eksperiment merupakan rancangan penelitian yang masih
memungkinkan adanya pengaruh variabel luar dan tidak adanya kontrol yang ketat pada variabel tertentu .
Desain Penelitian ini yaitu two group pretest post test design. Penelitian ini telah dilakukan di Puskesmas
Jayaloka Kabupaten Musi Rawas pada tanggal 15 Mei s.d 15 Juni 2023. sampel pada penelitian ini terdiri dari
26 orang yang terdiri dari 13 orang pada kelompok Pijat Oksitosin dan 13 orang pada kelompok Breastcare.
Hasil penelitian: Hasil Penelitian menunjukkan bahwa masing-masing variabel lebih kecil dari pada 0,05
yang artinya ada perbedaan rerata dalam pemberian kedua intervensi. Jadi, dapat disimpulkan bahwa
pijat oksitosin lebih efektif dibandingkan dengan breast care jika dilihat dari hasil bahwa selisih rata-rata
BAK Bayi lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok breast care.

Simpulan: Menunjukkan bahwa ada perbedaan rerata dalam pemberian kedua intervensi. Jadi, dapat
disimpulkan bahwa pijat oksitosin lebih efektif dibandingkan dengan breast care jika dilihat dari hasil
bahwa selisih rata-rata BAK Bayi lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok breast care.

Kata kunci: Pijat Oksitosin, Breast Care, Produksi ASI, Post Partum.

ABSTRACT

Background: There needs to be an effort to increase breast milk production. In efforts to produce breast milk
there are two things that influence it, namely production and expenditure. Milk production is influenced by the
hormone prolactin while expenditure is influenced by the hormone oxytocin. The hormone oxytocin will
stimulate breast milk to come out through stimulation of the nipple through the baby's sucking or through
massage, including oxytocin massage and breast care.

Purpose: Knowing the difference in the effectiveness of oxytocin massage and Breast Care to increase milk
production in postpartum mothers.

Method: This type of research, namely pre-experimental, is a research design that still allows for the influence
of external variables and the absence of strict control on certain variables. The research design is a two group
pretest post test design. This research was conducted at the Jayaloka Community Health Center, Musi Rawas
Regency from 15 May to 15 June 2023. The sample in this study consisted of 26 people, consisting of 13 people
in the Oxytocin Massage group and 13 people in the Breastcare group.

Result: The research results show that each variable is smaller than 0.05, which means that there is a mean
difference in the provision of the two interventions. So, it can be concluded that oxytocin massage is more
effective than breast care when seen from the results that the difference in the average BAK for babies is higher
than the breast care group.

Conclusion: Shows that there is a mean difference in the administration of the two interventions. So, it can be
concluded that oxytocin massage is more effective than breast care when seen from the results that the difference
in the average BAK for babies is higher than the breast care group.

Keywords: Oxytocin Massage, Breast Care, Breast Milk Production, Post Partum.
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PENDAHULUAN

Air Susu Ibu atau ASI adalah sumber gizi
terbaik bagi bayi dan batita atau bayi di bawah
tiga tahun. ASI adalah makanan yang
sempurna baik secara kualitas maupun
kuantitasnya dengan tatalaksana menyusui
yang benar. ASI eksklusif berdasarkan
Peraturan Pemerintah Nomor 33 Tahun 2012
adalah ASI yang diberikan kepada bayi sejak
dilahirkan selama enam bulan,  tanpa
menambahkan dan/atau mengganti dengan
makanan atau minuman lain (kecuali obat,

vitamin, dan mineral) (Kemenkes RI, 2017).

Pusat Data dan Informasi (Pusdatin) Kemenkes
tahun 2015 menunjukkan cakupan ASI
eksklusif sebesar 54,3% dari target yang ingin
dicapai sebesar 80%. Cakupan ASI di
Indonesia mengalami peningkatan menjadi
42% dari 32% (Kementrian Kesehatan, 2017).
Di Indonesia, jumlah ibu menyusui sebesar
96% tetapi hanya 42% ibu yang memberikan
ASI eksklusif ke bayi berusia di bawah 6
bulan. Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera
Selatan tahun 2020 menunjukkan cakupan
eksklusif
penurunan 70,33% menjadi 63,44% dari target

pemberian  ASI mengalami

yang ingin dicapai sebesar 80%.

Kabupaten Musi Rawas.merupakan daerah
dengan jumlah ibu nifas terbanyak ketiga di
Sumatera Selatan dan penyumbang ibu nifas

terbesar di

Kabupaten Musi Rawas salah satunya adalah
Puskesmas Jayaloka yaitu sebanyak 216 orang
ditahun 2022 dan ditahun 2023 sebanyak 82

orang.

Upaya pemberian ASI eksklusif selama enam
bulan pertama kehidupan bayi tidak lepas dari
banyak kendala yang di alami oleh Ibu,
misalnya ibu takut gemuk, sibuk, payudara
kendor, dan sebagainya. Ada juga ibu yang
ingin  menyusui bayinya tetapi ASI yang
keluar hanya sedikit atau produksi ASI yang
kurang lancar. Produksi ASI yang kurang
menjadi alasan bagi ibu untuk berhenti
menyusui . Dalam upaya pengeluaran ASI ada
dua hal yang mempengaruhi yaitu produksi
dan pengeluaran. Produksi ASI dipengaruhi
oleh hormon prolaktin sedangkan
pengeluaran  dipengaruhi  oleh  hormon

oksitosin (Asih, 2021).

Ibu yang jarang atau tidak menyusui bayinya
akan menyebabkan refleks prolaktin terhenti,
sehingga sekresi ASI juga akan terhenti,
alveoli akan meluruh  kemudian seiring
menstruasi alveoli akan terbentuk

kembali, mekanisme  ini  mencegah
penuhnya payudara yang diperlukan Kketika
bayi berhenti menyusu atau bahkan tidak
menyusuk sama sekali. Sebaliknya ibu yang
menyusui  bayinya secara sering akan
meningkatkan produksi susu 2 kali lipat

(Muliawati, 2021).

Pantangan lain yang sering dialami oleh
ibu saat menyusui bayi yaitu ibu merasa
bahwa produksi ASI yang dihasilkan kurang
mencukupi sehingga menghambat aktivitas
menyusui, karena bayi sering menangis, bayi
tidur tapi tidak nyenyak, bayi sering terbangun,
dan bayi terlihat kurus. ASI merupakan
makanan terbaik bagi bayi hingga berusia dua

tahun. Ketenangan pikiran dan keikhlasan ibu
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untuk menyusui bayinya merupakan faktor
pendukung yang penting selain persiapan
fisik seperti makan dengan gizi seimbang,
minum yang cukup, pijat payudara, dan
mempelajari  manajemen menyusu Yyang
benar (B. N. Sari, 2021).

Produksi  ASI  yang  kurang  dapat
ditingkatkan ~ dengan dua cara, Vaitu
farmakologi  maupun non  farmakologi.
Pemberian terapi farmakologi terdiri dari
obat-obatan sintetik atau herbal yang dapat
meningkatkan  produksi  ASI.  Pemberian
terapi non farmakologi misalnya dengan
akupuntur, penyinaran infra merah, dan
teknik  pemijatan. Terapi yang paling
mungkin dilakukan oleh keluarga untuk
meningkatkan produksi ASI yaitu dengan cara
teknik pemijatan (IDAI, 2010 dalam F. N. Sari
& Suhertusi, 2020).

Menurut penelitian Ernalinda, Mera dan
Gina (2016), menyatakan bahwa kurangnya
produksi ASI dapat disebabkan oleh kurangnya
rangsangan hormon prolaktin dan oksitosin
yang sangat berperan dalam kelancaran
produksi ASI. Faktor lain yang mempengaruhi
produksi ASI seperti isapan bayi yang tidak

sempurna, faktor kejiwaan dan faktor umur.

Perlu adanya upaya untuk meningkatkan
pengeluaran ASI, dalam upaya pengeluaran
ASlI ada dua hal yang mempengaruhi
yaitu produksi dan pengeluaran. Produksi
ASI dipengaruhi oleh hormon prolaktin
sedangkan pengeluaran  dipengaruhi  oleh
hormon oksitosin. Hormon oksitosin akan

merangsang ASI keluar melalui rangsangan ke

puting susu melalui isapan bayi atau melalui

pijatan (Brier & lia dwi jayanti, 2020) .

Upaya vyang dapat dilakukan  untuk
meningkatkan produksi ASI secara praktis dan
dapat diterapkan oleh ibu atau keluarga di
rumah vyaitu dengan cara melakukan pijat
oksitosin dan  Breast Care. Pijat oksitosin
merupakan salah satu solusi untuk mengatasi
produksi  ASI. Pijat

oksitosin adalah pemijatan sepanjang tulang

ketidaklancaran

belakang (vetebrate) dan merupakan usaha
untuk  merangsang hormon oksitosin
setelah melahirkan. Menurut penelitian
Ernalinda, Mera, dan Gina (2016) menyatakan
bahwa pijat oksitosin dapat merangsang
hormon prolaktin dan oksitosin setelah
melahirkan, pijatan ini  berfungsi  untuk
meningkatkan ~ hormon  oksitosin  yang
dapat menenangkan ibu sehingga ASI

otomatis akan keluar.

Metode lain selain pijat oksitosin yang
dapat diterapkan oleh ibu atau keluarga
yaitu dengan cara perawatan payudara atau
breast care. Perawatan payudara atau di
sebut Dbreast care adalah suatu tindakan
perawatan, yang dilaksanakan, baik oleh ibu
post partum maupun di bantu oleh petugas
kesehatan atau orang lain yang
dilaksanakan mulai hari pertama atau kedua
setelah melahirkan. Gerakan pada perawatan
payudara bermanfaat melancarkan pengeluaran
ASI, mencegah tersumbatnya saluran susu,
dan  memperlancar  sirkulasi darah.
Perawatan payudara tidak hanya

dilakukan pada saat melahirkan, tetapi
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juga dapat dilakukan pada saat hamil mulai
trimester tiga (F. N. Sari & Suhertusi, 2021).

Berdasarkan studi pendahuluan yang penulis
lakukan di Puskesmas Jayaloka Kabupaten
Musi Rawas bulan Maret tahun 2023 tentang
pemberian ASI yang dilakukan pada 5 orang
ibu nifas, didapatkan 1 ibu nifas yang
menyusui bayinya dengan lancar dan 4 ibu
nifas yang menyusui bayinya tidak lancar.
Ibu mengatakan ASlInya kurang lancar atau
ASI

keseluruhan ibu tidak mengonsumsi suplemen

produksi kurang dan  hampir

pelancar ASI, tidak melakukan perawatan

payudara, dan tidak melakukan pijat ASI,

sehingga bayi ada yang diberikan  susu
formula  karena  takut  nutrisi  bayi
tidak tercukupi.

Ketidakcukupan produksi ASI merupakan
alasan utama  seorang ibu untuk

menghentikan pemberian ASI secara dini, ibu
merasa dirinya tidak mempunyai kecukupan
produksi ASI untuk memenuhi kebutuhan
bayi dan mendukung kenaikan berat badan
bayi. Perawatan yang efektif untuk untuk
ASI

dengan melakukan perawatan payudara atau

memperbanyak produksi antara lain

breast care dengan menjaga kebersihan dan

massage  (memijat)  payudara,  senam

payudara, dan pijat oksitosin.

Berdasarkan uraian diatas peneliti tertarik
untuk melakukan penelitian dengan  judul

“Efektivitas Pijat Oksitosin dan Breast

Care  terhadap Peningkatan Produksi ASI
pada Ibu Nifas di Puskesmas Jayaloka Musi

Rawas”

HASIL

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Produksi ASI
Ibu Nifas dilihat dari Frekuensi BAK Bayi

pada kelompok Pijat Oksitosin dan
Breastcare di Puskesmas
Jayaloka Musi Rawas

Variabel Kelompok N Mean SD Min Max

BAK Bayi Pijat Oksitosin 13 5.08 0.760 4 6

(Sebelum) Breastcare 13 46 0870 3 6

BAK Bayi Pijat Oksitosin 13 11.31 1.251 10 14

(Setelah) Breastcare 13 9.92 9.0954 8 11
Dari tabel 1 diatas dapat diketahui

bahwa dari 13

responden kelompok pijat

oksitosin sebelum dilakukan intervensi, rata-

rata buang air kecil
sedangkan pada 13
breast
BAK bayi 4,62 kali.

Selain itu
bahwa dari 13

oksitosin

juga dapat

sesudah  dilakukan

bayinya 5,08 Kkali
responden kelompok

care menunjukkan bahwa rata-rata

diketahui
responden kelompok pijat

intervensi

menunjukkan bahwa rata-rata BAK bayinya

menjadi 11,31 kali sedangkan pada
responden kelompok breast

dilakukan

care

intervensi

rata-rata BAK bayinya menjadi 9,92 kali.

Tabel 52 Tabel Uji Normalitas

13

sesudah

menunjukkan bahwa

. Kesim-
Variabel Perlakuan Kelompok p-Value
pulan
Pijat 0.054  Normal
Sebelum  Oksitosim
BAK
] Breastcare  0.111  Normal
Bayi 3
Pijat 0.082  Normal
Setelah  Oksitosim
Breastcare  0.066  Normal
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Berdasarkan tabel diatas

didapatkan nilai signifikan (p)  hasil
sebelum perlakuan pada kedua kelompok
yaitu >0,05 dan nilai signifikan hasil
setelah perlakuan pada kedua kelompok
>0,05.
bahwa data berdistribusi normal.

Maka

perbedaan

Sehingga dapat disimpulkan

untuk  melakukan  uji

dapat  dilakukan dengan
menggunakan uji paired-t-test dan uji
dilakukan

perbedaan

independent-t-test. Uji ini

untuk  mengetahui hasil

sebelum  dan sesudah diberikan pijat

oksitosin dan breast care, selain itu

dapat mengukur perbedaan hasil pretest

dan posttest pada kelompok pijat

oksitosin dan breast care.

Tabel 3 Rerata Peningkatan Produksi
ASI sebelum dan sesudah diberikan
pijat oksitosin

) Pijat )
Kategori o N Mean SD Sig
Oksitosin
BAK  Sebelum 13 5.08 0.760
Bayi  Sesudah 13 11.31 1.251

* Uji Paired Sampel Test
Berdasarkan tabel 3 dapat diketahui

bahwa pada kelompok pijat oksitosin, rata-
BAK dilakukan

perlakuan sebesar kemudian

sebelum
5,08  kali
11,31  kali

diberikan pijat oksitosin.

rata bayi

meningkat menjadi sesudah
Hasil uji paired sample test dapat dilihat nilai p
value =0,000 (p<0,05). Hal ini menunjukkan
bahwa terdapat perbedaan yang signifikan
ASI

terhadap peningkatan produksi pada

ibu

pijat oksitosin.

nifas sebelum dan sesudah dilakukan

Tabel 4 Rerata Peningkatan Produksi
ASI sebelum dan sesudah diberikan
breast care

Kategori Pijat Oksitosin

N Mean SD

Sig

BAK Sebelum

B

13 4.62 0.870

0.000

Sesudah 13 9.92 0.954

ayi

Uji Paired Sampel Test

tabel 4
diketahui bahwa pada kelompok breast
BAK  bayi

dilakukan perlakuan sebesar

Berdasarkan dapat

sebelum
4,62 Kkali

kemudian meningkat menjadi 9,92 Kali

care rata-rata

sesudah diberikan breast care.
Hasil uji paired sample test dapat
dilihat nilai p value =0,000 (p<0,05). Hal

ini menunjukkan  bahwa  terdapat
perbedaan yang signifikan  terhadap
peningkatan produksi ASI pada ibu

nifas sebelum dan sesudah dilakukan

breast care. Selain itu, dari hasil

tersebut dapat disimpulkan bahwa telah
terjadi peningkatan produksi ASI dilihat
dari indikator BAK.

Tabel 5 Efektivitas Produksi ASI pada
Ibu Nifas sesudah diberikan pijat bayi
dan Breast Care

Kategori  Kelompok N Mean SD Sig
BAK  Pijat Oksitosin 13 6.23 1.013
Bayi  Breast Care 13 5.25 0.866
~ Uji Independent T-Test
Berdasarkan tabel tersebut

menunjukkan bahwa nilai selisih rata-
rata BAK Bayi

oksitosin

pada kelompok pijat
sebanyak 6,23 kali dan nilai
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selisih rata-rata BAK Bayi pada kelompok
breast Care sebesar 5,25 Kkali. Pada
kelompok pijat oksitosin dan kelompok
breast care telah didapatkan nilai p-
value 0,016<0,05.

Hasil  untuk  masing-masing

variabel lebih kecil dari pada 0,05 yang
artinya ada perbedaan rerata dalam
pemberian kedua intervensi. Jadi, dapat
disimpulkan  bahwa pijat  oksitosin
lebih efektif dibandingkan dengan breast
care jika dilihat dari hasil bahwa selisih
rata-rata BAK  Bayi lebih  tinggi
dibandingkan dengan kelompok breast

care.

PEMBAHASAN

1. Produksi ASI pada Ibu Nifas dilihat dari
Buang Air Kecil Bayi sebelum diberikan
perlakuan pada kedua kelompok intervensi

Pada penelitian yang telah
dilakukan  di  wilayah kerja Puskesmas
Jayaloka didapatkan hasil rata-rata dari 13
responden kelompok pijat oksitosin rata-rata
BAK Bayi sebesar 5,08 kali sedangkan
pada 13 responden kelompok breast care
menunjukkan bahwa rata-rata BAK Bayi
sebesar 4,62 kali.

Kebutuhan ASI akan menyesuaikan
kebutuhan bayi, oleh karena itu sangat
dianjurkan  untuk  menyusui  secara on
demand artinya sesuai dengan kebutuhan
bayi, semakin sering bayi menyusu pada
payudara ibu maka produksi dan pengeluaran

ASI akan menjadi lebih banyak. Terkait hal

tersebut ibu dapat memperkirakan produksi

ASI yang dilihat dari BAK bayi berat badan

bayi. Kecukupan bayi dapat diidentifikasikan

dengan beberapa cara yaitu jumlah BAK
dalam satu hari paling sedikit 6 kali, bayi
sering BAB berwarna kekuningan, bayii
terlihat puas, bayi tidur dengan cukup, bayi

paling sedikit menyusu 10 kali dalam 24

jam, payudara ibu terasa lembut setiap kali

menyusui, terdengar suara menelan ketika
bayi menyusu, dan berat badan bayi

bertambah (Ambarwati dan Wulandari, 2010).

Kemampuan ibu untuk memproduksi

ASI dan kebutuhan bayi terhadap ASI sangat
bervariasi. Oleh karena itu, ibu sulit untuk
memprediksi tercukupinya kebutuhan ASI
pada bayi. Kebutuhan ASI akan menyesuaikan
kebutuhan bayi, maka sangat dianjurkan
untuk menyusui secara on demand artinya
sesuai dengan keinginan bayi, semakin
sering menyusu pada payudara ibu maka
produksi dan pengeluaran ASI akan menjadi
lebih banyak.

2. Produksi ASI pada lbu Nifas dilihat dari
Buang Air Kecil Bayi sesudah diberikan
perlakuan pada kedua kelompok intervensi

Berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan di wilayah kerja Puskesmas

Jayaloka, didapatkan hasil bahwa dari 13

responden kelompok pijat oksitosin sesudah

dilakukan intervensi menunjukkan bahwa

rata-rata BAK bayi sebesar 11,31 Kkali ,

sedangkan 13 responden dari kelompok

breast care sesudah dilakukan intervensi
menunjukkan bahwa rata-rata BAK bayi
sebesar 9,92 kali.
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Berdasarkan penelitian yang telah
dilakukan, menunjukkan bahwa seluruh bayi
responden telah mengalami  peningkatan
berat badan bayi namun juga terdapat satu
responden yang berat badannya urun saat
dilakukan penimbangan akhir, dari 3455
gram menjadi 3450 gram.

3. Produksi ASI pada Ibu nifas dilihat dari
BAK Bayi sebelum dan sesudah diberikan
perlakuan pijat oksitosin

Berdasarkan tabel 3 Dapat diketahui
bahwa pada kelompok pijat oksitosin, rata-
rata BAK Bayi sebesar 5,08 kali kemudian
meningkat 11.31 kali sesudah diberikan
intervensi. Berdasarkan hasil uji beda paired
sample test dapat dilihat nilai p value = .000
(p<0,05). Hal ini menunjukkan bahwa
terdapat perbedaan yang signifikan terhadap
peningkatan produksi ASI pada ibu nifas
sebelum dan sesudah dilakukan pijat
oksitosin jika dilihat dari indikator BAK
dan berat badan bayi.

Penelitian ini  sesuai dengan
penelitian ~ yang  telah  dilakukan oleh
Fitriatin ~ Ayu  Widianti  (2014), yang
menunjukkan bahwa produksi ASI pada ibu
yang dilakukan pijat oksitosin lebih banyak
dibandingkan ibu yang tidak dilakukan pijat
oksitosin, karena pijat oksitosin merupakan
pijatan yang dapat merangsang pelepasan
hormone  oksitosin  dan kerja  hormon
oksitosin  dipengaruhi  oleh pikiran dan
perasaan ibu, dengan demikian pijat
oksitosin  dikatakan berhasil apabila ibu
sudah merasa tenang dan nyaman pada saat

ibu diberikan pijatan oksitosin, pada saat

hormon oksitosin keluar maka akan membantu
pengeluaran ASI.

Penelitian ini juga sesuai dengan
penelitian Emy Suryani dan Endah (2013),
yang menyatakan bahwa ada pengaruh pijat
oksitosin terhadap produksi ASI dengan
indikasi berat badan bayi, frekuensi bayi
menyusu, frekuensi bayi BAK, dan lama
bayi tidur setelah menyusu.

Pemijatan pada daerah punggung
(tulang belakang) dapat merangsang
hipofise  posterior —untuk  mengeluarkan
oksitosin, oksitosin  yang sampai  pada
alveoli akan mempengaruhi sel
mioepitelium, kontraksi miioepitelium akan
memeras air susu Yyang dibuat di alveoli
dan akan masuk kedalam
duktulus,selanjutnya air susu akan mengalir
melalui duktus laktiferus masuk ke mulut
bayi (Rusli, 2018).

Dengan melakukan pijat oksitosin
yaitu  melakukan pemijatan sepanjang
daerah tulang belakang (vertebrae) sampai
tulang costae kelima-keenam akan membuat
ibu merasa rileks dan nyaman merangsang
hormon prolactin dan dan oksitosin setelah
melahirkan (Purnama, 2013). Sesuai teori
bahwa ibu yang merasa cemas dan stress
dapat  mengganggu laktasi
produksi ASI,

dikarenakan menghambat pengeluaran ASI.

sehingga

dapat  mempengaruhi

Pengeluaran ASI akan berlangsung
baik pada ibu yang merasa rileks dan
nyaman (Rusli, 2018). Selain itu, menurut
penelitian Ernalinda, Mera dan Gina (2016)
yang menyatakan bahwa ada pengaruh pijat

oksitosin terhadap produksi ASI, karena ada
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perbedaan yang signifikan antara produksi
ASI  sebelum dan sesudah diberikan
perlakuan. Penelitian ini menunjukkan
kesesuian dengan teori, dengan melakukan
pemijatan pada sepanjang tulang belakang
(vertebrae) sampai  tulang costae kelima-
keenam akan merangsang hormon prolactin
dan oksitosin, sehingga ASI pun otomatis
dapat lebih lancar. Selain memperlancar
ASI, pijat

kenyamanan pada ibu, mengurangi bengkak

oksitosin memberikan

(engorgement), mengurangi  sumbatan  ASI,

merangsang pelepasan hormon  oksitosin,

mempertahankan produksi ASI.

4. Produksi ASI Ibu Nifas dilihat dari
BAK Bayi Sebelum dan Sesudah
diberikan Perlakuan pada Kelompok
Breast Care

Berdasarkan  tabel 4  dapat
diketahui bahwa pada kelompok breast
care, rata-rata BAK Bayi sebesar 4.62
kali kemudian meningkat 9,92 kali sesudah
diberikan. Berdasarkan hasil uji beda paired
sample test dapat dilihat nilai p value =
.000 (p<0,05). Hal ini menunjukkan bahwa
terdapat perbedaan yang signifikan terhadap
peningkatan produksi ASI pada ibu nifas
sebelum dan sesudah dilakukan breast care,
jika dilihat dari indikator BAK.

Penelitian ~ ini  sesuai  dengan
penelitian  yang  telah  dilakukan oleh
Agianto, Juhar dan Abdurrahman (2015),
yang menyatakan bahwa dengan melakukan
perawatan payudara melalui breast care dapat
meningkatkan  produksi ASI.  Sejalan

dengan penelitian yang dilakukan Sholichah

(2011) yang menyatakan bahwa ibu post
partum yang melakukan perawatan payudara
baik pengeluaran ASI nya juga lancar
dibandingkan ibu yang tidak melakukan
perawatan payudara dengan baik.

Penelitian juga sesuai dengan penelitian
yang dilakukan oleh Titik Wijayanti dan
Atik (2016), yang didapatkan hasil bahwa
rata-rata produksi ASI pada kelompok breast
care postpartum lebih lancar dibandingkan
kelompok tanpa breast care postpartum.
Menurut Maryunani, breast care disebut juga
dengan perawatan payudara yang bertujuan
untuk  memelihara kebersihan  payudara,
memperbanyak  atau memperlancar
pengeluaran ASI sehingga dapat dengan
mudah untuk proses menyusui (Maryunani,
2012).

Perawatan payudara yang baik
dapat meningkatkan produksi ASI. Menurut
Harni, Koesno dalam Saragih, menyusu dan
merawat payudara adalah satu rangkaian
untuk  memperbanyak produksi ASI dan
menyusui yengan teknik yang benar, sehingga
bayi mendapatkan ASI yang cukup. ASI akan
mempengaruhi tumbuh kembang bayi dan
menentukan kualitas anak dimasa depan.
Perawatan payudara ialah membersihkan
dan melakukan perawatan payudara
sesudah melahirkan untuk melancarkan proses
laktasi (Saragih, 2014).

Menurut Saryono dan Pramitasari
dalam Sholichah, gerakan pada
breast care merupakan cara yang -efektif
untuk  meningkatkan volume ASI, dan
mencegah bendungan pada payudara (Sari,

2014). Perawatan payudara merupakan suatu
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usaha  yang dilakukan ibu agar kondisi

payudara baik, untuk mencapai
keberhasilan  menyusui. perawatan payudara
bermanfaat merangsang payudara
mempengaruhi hipofisis untuk

mengeluarkan ~ hormon  prolactin ~ dan
oksitosin. Hormon prolaktin  dari hipofisis
anterior  mempengaruhi ~ jumlah produksi
ASI, sedangkan hormon oksitosin dari
hipofisis  posterior mempengaruhi  proses
pengeluaran ~ ASIl.  Prolaktin  berkaitan
dengan nutrisi ibu, semakin asupan nutrisi
baik maka produksi ASI yang dihasilkan
juga banyak (Sari, 2014).

Dengan adanya perawatan
payudara pada hari-hari pertama masa nifas
dapat melancarkan aliran darah pada
payudara, selanjutnya dapat mengurangi
tekanan intraduktal yang diakibatkan oleh
ASI yang terkumpul pada duktus laktiferus
kemudiian penarikan pada putting susu dapat
melenturkan dan membuka duktus laktiferus,
sehingga memudahkan bayi untuk mengisap
ASI.

Penarikan ~ putting juga  dapat
merangsang ujung saraf sensoris sekitar
putting susu, sehingga rangsangan ini
diilanjutkan ke hipotalamus melalui medulla
spinalis dan mesensephalon. Hipotalamus
kemudian akan menekan pengeluaran faktor
yang menghambat sekresi prolaktin dan
sebaliknya akan merangsang pengeluaran
faktor ~yang  memacu sekresi prolactin.
Faktor pemacu sekresi prolaktin  akan
merangsang hipofise anterior untuk

memproduksi prolaktin. Hormon prolaktin

selanjutnya akan merangsang sel alveoli
untuk membuat air susu (Rusli, 2018).
Perbedaan Pijat Oksitosin dan Breast Care
terhadap Peningkatan  Produksi ~ ASI
Berdasarkan tabel 5.5 menunjukkan bahwa
nilai  selisih  rata-rata BAK Bayi pada
kelompok pijat oksitosin sebanyak 6,23 kali
dan nilai selisih rata-rata BAK Bayi pada
kelompok breast Care sebesar 5,25 Kali.
Pada kelompok pijat  oksitosin  dan
kelompok breast care telah didapatkan nilai
p-value 0,016<0,05.

Pada kelompok pijat oksitosin dan
kelompok breast care telah didapatkan nilai p-
value 0,000<0,05. Hasil untuk masing-masing
variable lebih kecil dari pada 0,05 yang artinya
ada perbedaan rerata dalam pemberian kedua
intervensi. Jadi, dapat

oksitosin lebih  efektif

disimpulkan
bahwa  pijat
dibandindingkan dengan breast care jika
dilihat dari hasil bahwa selisih rata-rata
BAK Bayi dan berat badan bayi lebih
tinggi dibandingkan dengan kelompok breast
care.

Pemijatan pada daerah punggung
(tulang belakang) dapat merangsang
hipofise  posterior untuk  mengeluarkan
oksitosin, oksitosin yang sampai pada
alveoli akan mempengaruhi sel
mioepitelium, kontraksi miioepitelium akan
memeras air susu Yyang dibuat di alveoli
dan akan masuk kedalam
duktulus,selanjutnya air susu akan mengalir
melalui duktus laktiferus masuk ke mulut
bayi (Rusli, 2018).

Dengan melakukan pijat oksitosin

yaitu  melakukan pemijatan sepanjang
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daerah tulang belakang (vertebrae) sampai
tulang costae kelima-keenam akan membuat
ibu merasa rileks dan nyaman merangsang
hormon prolactin dan dan oksitosn setelah
melahirkan ( Purnama, 2013).

Menurut  Maryunani, breast care
disebut juga dengan perawatan payudara
yang bertujuan untuk memelihara
kebersihan payudara, memperbanyak atau
memperlancar  pengeluaran  ASI sehingga
dapat dengan mudah untuk proses menyusui
(Maryunani, 2012). Perawatan payudara
yang baik dapat meningkatkan produksi
ASI.  Menurut  Harni, Koesno dalam
Saragih, menyusu dan merawat payudara
adalah satu rangkaian untuk memperbanyak
produksi  ASI dan menyusui yengan teknik
yang benar, sehingga bayi mendapatkan ASI
yang cukup. ASI akan mempengaruhi tumbuh
kembang bayi dan menentukan kualitas anak
dimasa depan. Perawatan payudara ialah
membersihkan dan melakukan perawatan
payudara sesudah  melahirkan  untuk

melancarkan proses laktasi (Saragih, 2014).

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian
Efektivitas Pijat Oksitosin dan Breast Care
terhadap peningkatan ASI pada Ibu Post
Partum di Puskesmas Jayaloka Kabupaten
Musi Rawas Sumatera Selatan dapat
disimpulkan bahwa ada perbedaan rerata
dalam pemberian kedua intervensi.  Jadi,
dapat disimpulkan bahwa pijat oksitosin
lebih efektif dibandingkan dengan breast care

jika dilihat dari hasil bahwa selisih rata-rata

BAK Bayi lebih tinggi dibandingkan dengan
kelompok breast care.

Diharapkan pada peneliti selanjutnya,
dalam melakukan penelitian serupa dapat
mengurangi keterbatasan yang peneliti lakukan
saat ini, baik dalam hal, alat ukur, keterbatasan
dalam pengumpulan data dari responden,
terlebih  jika peneliti selanjutnya dapat
menggunakan analisis multivariat dengan
membandingkan beberapa variabel sehingga
didapat data yang lebih variatif yang dapat
dijadikan masukan dalam menyusun rencana
tindakan kebidanan, serta dengan jumlah
sampel yang lebih banyak, menembahkan
referensi dan penelitian terkait yang lebih

banyak
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