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Ibu Post Partum hanya mendapatkan ASI eksklusif selama 1,7 bulan.

tujuan dari kegiatan ini adalah menerapkan pijat
oksitosin untuk meningkatkan produksi ASI pada ibu
post partum di Wilayah Kerja Puskesmas Cendrawasih
Makassar. Kegiatan ini berbentuk intervensi fisik secara
langsung pada ibu nifas/post partum, dimana
pelaksanaannya dimulai dengan pemberian
penyuluhan/health education tentang tujuan, manfaat
dan cara melakukan pijat oksitosin. Penerapan pijat
oksitosin diberikan pada ibu-ibu nifas dan dilakukan
evaluasi pengaruh pijat oksitosin tersebut satu minggu
kemudian. Hasil menunjukkan bahwa mayoritas
responden melakukan penerapan ulang pijat oksitosin
di rumah (86,40%), hal ini sejalan dengan jumlah ibu
yang mengalami peningkatan produksi ASI (81,80%).

PENDAHULUAN

Setiap ibu menghasilkan Air Susu Ibu (ASI) yang merupakan pangan kompleks karena
mengandung zat-zat gizi lengkap, yang merupakan nutrisi ideal untuk menunjang kesehatan,
pertumbuhan dan perkembangan bayi secara optimal. Tidak ada hal yang lebih bernilai
dalam kehidupan seorang anak selain memperoleh nutrisi yang berkualitas sejak awal
kehidupannya (Almatsier, 2011). Survey yang dilakukan oleh Helen Keller International pada
tahun 2002 menyebutkan bahwa rata-rata bayi di Indonesia hanya mendapatkan ASI
eksklusif selama 1,7 bulan. Alasan yang menjadi penyebab ibu tidak menyusui eksklusif
bermacam-macam seperti misalnya budaya memberikan makanan pralaktal, memberikan
tambahan susu formula karena ASI tidak keluar, menghentikan pemberian ASI karena bayi
atau ibu sakit, ibu harus bekerja, serta ibu ingin mencoba susu formula (Fikawati dan Syafiq,
2010).

Siregar (2004) mengemukakan faktor yang mempengaruhi pemberian ASI yaitu
pengetahuan, ibu harus bekerja, ibu sakit, pengaruh iklan atau promosi susu formula, meniru
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teman yang memberikan susu formula, takut kehilangan daya tarik sebagai wanita, tekanan
batin, kurangnya dukungan tenaga kesehatan, kesulitan bayi dalam menghisap serta ibu
merasa ASInya kurang. Penurunan produksi ASI pada hari-hari pertama setelah melahirkan
dapat disebabkan oleh kurangnya rangsangan hormon prolaktin dan oksitosin yang sangat
berperan dalam kelancaran produksi ASI. Penelitian yang dilakukan oleh Blair (2003)
menunjukkan bahwa pada 95 ibu post partum yang menyusui bayinya ditemukan produksi
ASInya menurun jika rangsangan hisapan bayi menurun atau berkurang. Demikian pula
penelitian yang dilakukan oleh Pace (2001) menunjukkan bahwa penurunan hisapan bayi
juga menurunkan stimulasi hormon prolaktin dan oksitosin.

Kenyataan dilapangan menunjukkan produksi dan ejeksi ASI yang sedikit pada hari-
hari pertama setelah melahirkan menjadi kendala dalam pemberian ASI secara dini. Menurut
Cox (2006) disebutkan bahwa ibu yang tidak menyusui bayinya pada hari-hari pertama
disebabkan oleh kecemasan dan ketakutan ibu akan kurangnya produksi ASI serta
kurangnya pengetahuan ibu tentang proses menyusui. Sedangkan penelitian yang
dilakkukan oleh Roesli (2005) telah membuktikan bahwa tidak ada ibu yang kekuraangan
produksi ASI. Pada 100 ibu yang menyusui ternyata hanya ada dua ibu yang benar-benar
produksi ASInya sedikit.

Pijat oksitosin merupakan salah satu solusi untuk meningkatkan produksi ASI. Pijat
oksitosin dilakukan padasepanjang tulang belakang (vertebrae) sampai tulang costae
kelima-keenam, sehinggaibu akan merasa tenangrileks,meningkatkanambangrasa
nyeridanmencintaibayinya,sehingga denganbegituhormonoksitosinkeluardanASI
puncepatkeluar (Biancuzzo, 2003; Indriyani, 2006; Yohmi& Roesli, 2009 dalam
Mardiyaningsih, 2010). Tindakan pijat oksitosin ini dilakukan untuk merangsang refleks
oksitosin atau refleks let down.Dengan dilakukan pemijatan iniibu akan merasa rileks,
kelelahan setelah melahirkan akan hilang, sehingga dengan begitu hormon oksitosin keluar
dan ASI pun cepat keluar (Mardiyaningsih, 2010).

METODE

Kegiatan ini berbentuk intervensi fisik secara langsung pada ibu nifas/post partum,
dimana pelaksanaannya dimulai dengan pemberian penyuluhan/health education tentang
tujuan, manfaat dan cara melakukan pijat oksitosin. Penerapan pijat oksitosin diberikan
pada ibu-ibu nifas dan dilakukan evaluasi pengaruh pijat oksitosin tersebut satu minggu
kemudian. Diharapkan setelahnya, ibu-ibu dapat melaksanakan secara mandiri di rumabh..
Evaluasi dilakukan melalui wawancara kepada ibu-ibu yang telah mengikuti satu minggu
setelah dilakukan pijat oksitosin melalui kunjungan rumabh.

HASIL

Kegiatan pengabdian masyarakat dengan judul penerapan pijat oksitosin untuk
meningkatkan produksi ASI pada ibu post partum, telah dilaksanakan sesuai jadwal.
Kegiatan tersebut dihadiri oleh ibu nifas yang berjumlah 22 orang, kader 3 orang, bidan 1
orang, dan anggota tim pengabmas yang dibantu oleh 4 orang mahasiswa Jurusan Kebidanan
Poltekkes Makassar. Masing-masing ibu nifas diajarkan bagaimana melakukan pijat oksitosin
untuk memperlancar produksi ASI.Ibu-ibu sangat antusias sekali dengan kegiatan tersebut,
karena baru kali ini mereka mengetahui dan melakukan pijat oksitosin. Respon mereka
setelah dilakukan pijat, sangat senang dan merasa rileks serta nyaman sehingga mereka
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berupaya akan melakukannya di rumah masing-masing.

Pijat oksitosin sebagai tindakan yang dilakukan oleh keluarga, terutama suami pada
ibu menyusui yang berupa pijatan pada punggung ibu untuk meningkatkan produksi
hormone oksitosin. Sehingga dapat mempercepat penyembuhan luka bekas implantasi
plasenta, mencegah perdarahan, serta memperbanyak produksi ASI. Pijat stimulasi oksitosin
untuk ibu menyusui berfungsi untuk merangsang hormon oksitosin agar dapat
memperlancar ASI dan meningkatan kenyamanan ibu.

Hasil yang diperoleh ditampilkan dalam bentuk tabulasi data berikut:
Tabel 1.
Karakteristik Responden Penerapan Pijat Oksitosin Pada Ibu Post Partum Di Wilayah Kerja
Puskesmas Cendrawasih Kota Makassar

Variabel Jumlah (n) Persentase (%)
Umur (thn)
<20 2 9,10
20-35 16 72,70
>35 4 18,20
Paritas
1 2 9,10
2-4 17 77,30
>5 3 13,60
Pendidikan
SD 4 18,20
SMP 2 9,10
SMA 15 68,20
PT 1 4,50
Pekerjaan
Bekerja 3 13,60
Tidak bekerja 19 86,40

Berdasarkan data pada tabel 1, menunjukkan jumlah responden terbanyak pada
umur 20-35 tahun (72,70%), usia ini adalah usia reproduksi yang baik untuk masa
kehamilan, bersalin dan menyusui. Jumlah paritas terbanyak adalah paritas 2-4 (77,30%),
hal ini sejalan dengan usia responden yang terbanyak pada usia reproduktif 20-35 tahun.
Dari data tingkat pendidikan menunjukkan tingkat pendidikan SMA yang tertinggi yaitu
68,20% dan paling sedikit adalah di tingkat pendidikan tinggi (4,50%) Dari data pekerjaan,
mayoritas ibu yang menjadi responden tidak bekerja atau ibu rumah tangga (86,40%).

Tabel 2.
Evaluasi Penerapan Pijat Oksitosin Pada Ibu Post Partum Di Wilayah Kerja Puskesmas
Cendrawasih Kota Makassar

Evaluasi Ya Tidak
N % N %
Penerapan ulang 19 86,40 3 13,60
pijat oksitosin
Peningkatan 18 81,80 4 18,20
produksi ASI
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Berdasarkan data pada tabel 2, menunjukkan bahwa mayoritas responden
melakukan penerapan ulang pijat oksitosin di rumah (86,40%), hal ini sejalan dengan
jumlah ibu yang mengalami peningkatan produksi ASI (81,80%).

DISKUSI

Berdasarkan hasil evaluasi yang dilakukan oleh tim didapatkan adanya peningkatan
produksi ASi pada ibu post partum setelah dilakukan penerapan pijat oksitosin. Hal ini
sejalan dengan artikel Tri Sulistiyani, menurut dr. H.M. Daris Raharjo, Akp., menerangkan
bahwa terdapat titik-titik yang dapat memperlancar ASI diantaranya, tiga titik di payudara
yakni titik di atas putting, titik tepat pada putting, dan titik di bawah putting. Serta titik di
punggung yang segaris dengan payudara. Pijat stimulasi oksitosin untuk ibu menyusui
berfungsi untuk merangsang hormon oksitosin agar dapat memperlancar ASI dan
meningkatan kenyamanan ibu. Produksi ASI sangat dipengaruhi oleh kondisi psikologis ibu
menyusui. Saat ibu menyusui merasa nyaman dan rileks pengeluaran oksitosin dapat
berlangsung dengan baik.

Siregar (2004) mengemukakan faktor yang mempengaruhi pemberian ASI yaitu
pengetahuan, ibu harus bekerja, ibu sakit, pengaruh iklan atau promosi susu formula, meniru
teman yang memberikan susu formula, takut kehilangan daya tarik sebagai wanita, tekanan
batin, kurangnya dukungan tenaga kesehatan, kesulitan bayi dalam menghisap serta ibu
merasa ASInya kurang.

Penurunan produksi ASI pada hari-hari pertama setelah melahirkan dapat
disebabkan oleh kurangnya rangsangan hormon prolaktin dan oksitosin yang sangat
berperan dalam kelancaran produksi ASI. Penelitian yang dilakukan oleh Blair (2003)
menunjukkan bahwa pada 95 ibu post partum yang menyusui bayinya ditemukan produksi
ASInya menurun jika rangsangan hisapan bayi menurun atau berkurang. Demikian pula
penelitian yang dilakukan oleh Pace (2001) menunjukkan bahwa penurunan hisapan bayi
juga menurunkan stimulasi hormon prolaktin dan oksitosin.

Kenyataan dilapangan menunjukkan produksi dan ejeksi ASI yang sedikit pada hari-
hari pertama setelah melahirkan menjadi kendala dalam pemberian ASI secara dini. Menurut
Cox (2006) disebutkan bahwa ibu yang tidak menyusui bayinya pada hari-hari pertama
disebabkan oleh kecemasan dan ketakutan ibu akan kurangnya produksi ASI serta
kurangnya pengetahuan ibu tentang proses menyusui. Sedangkan penelitian yang
dilakkukan oleh Roesli (2005) telah membuktikan bahwa tidak ada ibu yang kekuraangan
produksi ASI. Pada 100 ibu yang menyusui ternyata hanya ada dua ibu yang benar-benar
produksi ASInya sedikit.

Pijat oksitosin merupakan salah satu solusi untuk meningkatkan produksi ASI. Pijat
oksitosin dilakukan pada sepanjang tulang belakang (vertebrae) sampai tulang costae
kelima-keenam, sehingga ibu akan merasa tenangrileks,meningkatkan ambang rasa nyeri
dan mencintai bayinya, sehingga dengan begitu hormone oksitosin keluar danASI pun cepat
keluar (Biancuzzo, 2003; Indriyani, 2006; Yohmi& Roesli, 2009 dalam Mardiyaningsih,
2010).Tindakan pijat oksitosin ini dilakukan untuk merangsang refleks oksitosin atau refleks
let down. Dengan dilakukan pemijatan iniibu akan merasa rileks, kelelahan setelah
melahirkan akan hilang, sehingga dengan begitu hormon oksitosin keluar dan ASI pun cepat
keluar (Mardiyaningsih, 2010).

Hasil pengabdian masyarakat yang dilakukan menggambarkan bahwa mayoritas
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responden yang dilakukan pijat oksitosin dan melakukan penerapan ulang di rumah
(86,40%), mengalami peningkatan produksi ASI (81,80%).

Penelitian yang dilakukan oleh Mardiyaningsih (2010) menunjukkan bahwa
kombinasi tekhnik marmet dan pijat oksitosin dapat meningkatkan produksi ASI. Melalui
pijatan atau rangsangan pada tulang belakang, neurotransmitter akan merangsang medulla
oblongata langsung mengirim pesan ke hypothalamus di hypofise posterior untuk
mengeluarkan oksitosin sehingga menyebabkan buah dada mengeluarkan air susunya.
Dengan pijatan didaerah tulang belakang ini juga akan merileksasi ketegangan dan
menghilangkan stress dan dengan begitu hormone oksitosoin keluar dan akan membantu
pengeluaran air susu ibu, dibantu dengan isapan bayi pada puting susu pada saat segera
setelah bayi lahir dengan keadaan bayi normal (Guyton,2007).

Pijat oksitosin adalah suatu tindakan pemijatan tulang belakang mulai dari nervus ke
5 - 6 sampai scapula yang akan mempercepat kerja saraf parasimpatis untuk menyampaikan
perintah ke otak bagian belakang sehingga oksitosin keluar (Suherni, 2008: Suradi, 2006;
Hamranani 2010).

Pijat oksitosin juga dapat didefinisikan sebagai tindakan yang dilakukan oleh
keluarga, terutama suami pada ibu menyusui yang berupa pijatan pada punggung ibu untuk
meningkatkan produksi hormone oksitosin. Sehingga dapat mempercepat penyembuhan
luka bekas implantasi plasenta, mencegah perdarahan, serta memperbanyak produksi ASI.
Pijat stimulasi oksitosin untuk ibu menyusui berfungsi untuk merangsang hormon oksitosin
agar dapat memperlancar ASI dan meningkatan kenyamanan ibu.

Manfaat pijat oksitosin bagi ibu nifas dan ibu menyusui, diantaranya : mempercepat
penyembuhan luka bekas implantasi plasenta, mencegah terjadinya perdarahan post
partum, dapat mempercepat terjadinya proses involusi uterus, meningkatkan produksi ASI,
meningkatkan rasa nyaman pada ibu menyusui, meningkatkan hubungan psikologis antar
ibu dan keluarga

KESIMPULAN

Terdapat peningkatan produksi ASI pada ibu post partum yang melakukan pijat
oksitosin sebesar 81,80%. Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa pijat oksitosin yang
dilakukan kepada ibu-ibu post partum di wilayah kerja Puskesmas Cendrawasih Makassar
berpengaruh terhadap peningkatan produksi ASI
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