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ABSTRAK 

 

Implementasi Pijat Oksitosin Dan Hypnobreastfeeding Dalam Asuhan 

Keperawatan Pada Ibu Post SC Sebagai Upaya Peningkatan Kelancaran ASI 

Di ruang Melati 2A RSUD Dr. Soekardjo 

 

Tri Wahyuni 1 

Dewi Aryanti 2 

Sofia Februanti 3 

 

 

Sectio caesarea diartikan sebagai proses kelahiran yang dilakukan secara medis, 

di mana bayi dikeluarkan lewat sayatan pada perut dan rahim ketika kondisi rahim 

masih utuh dan berat bayi melebihi 500 gram. Tindakan sectio caesarea ini 

berdampak terhadap tercapainya pemberian ASI eksklusif karena terhambatnya 

proses kelancaran ASI. Oleh karena itu, pijat oksitosin dan hypnobreastfeeding 

bisa menjadi salah satu upaya dalam meningkatkan kelancaran ASI. Tujuan karya 

tulis ilmiah ini untuk mengetahui pengaruh pijat oksitosin dan hypnobreastfeeding 

terhadap peningkatan kelancaran ASI. Desain penelitian ini adalah kualitatif 

dengan pendekatan studi kasus untuk mengeksplorasi masalah asuhan 

keperawatan pada pasien post sectio caesarea dengan pemberian pijat oksitosin 

dan hypnobreastfeeding untuk meningkatkan kelancaran ASI. Kriteria inklusi ibu 

post SC Ibu post SC primipara atau multipara hari kedua, ibu post SC dengan 

masalah menyusui tidak efektif, kooperatif dan mampu duduk, tidak memiliki 

penyakit menular, bersedia menjadi kasus kelolaan selama 3 hari, bayi hidup dan 

mampu menyusu, tidak memiliki komplikasi persalinan, jarak rumah responden 

ke RS <15 KM, responden bersedia dilakukan intervensi dirumah. Penelitian 

dilakukan pada 8 April s.d 28 April 2025, di Ruang Melati 2A RSUD dr. 

Soekardjo. Waktu pemberian tindakan dilakukan 2 kali sehari selama 3 hari 

berturut-turut. Pengukuran kelancaran ASI dilakukan pada pagi hari sebelum 

melakukan tindakan dan sore hari setelah melakukan tindakan. Hasil penelitian 

menunjukan adanya peningkatan kelancaran ASI dilihat dari hasil pengukuran 

kelancaran ASI responden 1 dengan score 10 dan responden 2 dengan score 9, 

disimpulkan ada pengaruh pemberian tindakan pijat oksitosin dan 

hypnobreastfeeding terhadap peningkatan kelancaran ASI. 

 

 

 

Kata Kunci : Hypnobreastfeeding, Pijat Oksitosin, Kelancaran ASI. 
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ABSTRACT 

 

Implementation of Oxytocin Massage and Hypnobreastfeeding in Nursing 

Care for Post SC Mothers as an Effort to Improve Smooth Breastfeeding in 

the Melati 2A Room of Dr. Soekardjo Hospital 

 

Tri Wahyuni 1 

Dewi Aryanti 2 

Sofia Februanti 3 

 

Sectio caesarea is defined as a birth process that is performed medically, where 

the baby is removed through an incision in the abdomen and uterus when the 

condition of the uterus is still intact and the baby's weight exceeds 500 grams. 

This sectio caesarea act has an impact on the achievement of exclusive 

breastfeeding because of the inhibition of the smooth breastfeeding process. 

Therefore, oxytocin massage and hypnobreastfeeding can be one of the efforts to 

improve the smoothness of breastfeeding. The purpose of this scientific paper is to 

determine the effect of oxytocin massage and hypnobreastfeeding on improving 

breast milk smoothness. The design of this study is qualitative with a case study 

approach to explore nursing care problems in post sectio caesarea patients with 

oxytocin massage and hypnobreastfeeding to improve the smoothness of breast 

milk. Inclusion criteria for post-SC mothers post-SC primipara or multipara 

mothers on the second day, post-SC mothers with ineffective breastfeeding 

problems, cooperative and able to sit, do not have infectious diseases, willing to 

be a managed case for 3 days, babies alive and able to breastfeed, do not have 

childbirth complications, distance of respondents homesto the hospital <15 KM, 

the respondent is willing to intervene at home. The research was conducted from 

April 8 to April 28, 2025, in Room Melati 2A of dr. Soekardjo Hospital. The time 

for giving action is carried out 2 times a day for 3 consecutive days. Breastfeeding 

smoothness measurements are carried out in the morning before performing the 

action and in the afternoon after taking the action. The results of the study showed 

an increase in the smoothness of breastfeeding judging from the results of 

measuring the smoothness of breast milk of respondent 1 with a score of 10 and 

respondent 2 with a score of 9, it was concluded that there was an effect of giving 

oxytocin massage and hypnobreastfeeding on improving the smoothness of 

breastfeeding. 

Keywords: Hypnobreastfeeding, Oxytocin Massage, smooth breastfeeding. 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 
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