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DAFTAR ISTILAH 
 

 

 

Breastfeeding Self Efficacy : Keyakinan seorang ibu terkait kemampuan 

dirinya untuk menyusui bayi 

BSES-SF : Alat ukur yang digunakan untuk menilai 

kepercayaan diri dalam hal menyusui 

Edukasi : Memberikan pengetahuan dan kemampuan 

kepada seseorang melalui proses 

pembelajaran baik secara formal maupun 

non formal 

Estrogen : Hormon yang disekresikan oleh korpus 

ovarium yang berperan dalam 

perkembangan organ reproduktif wanita 

Farmakologi : Teknik mengurangi dan menghilangkan rasa 

sakit dan tidak nyaman menggunakan obat 

Hipofisis  : Kelenjar yang menghasilkan hormon-

hormon yang bertindak sebagai pengendali 

aspek tubuh manusia 

Hipotalamus : Kelenjar di otak yang mengontrol sistem 

hormon 

Let Down Reflex : Refleks keluarnya ASI dari payudara 

Lochea : Cairan yang keluar dari vagina ibu selama 

masa nifas 

Non Farmakologi : Teknik mengurangi dan menghilangkan rasa 

sakit dan tidak nyaman tanpa menggunakan 

obat-obatan 

Oksitosin : Hormon yang berfungsi untuk membantu 

pengeluaran ASI 
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Postpartum : Masa setelah persalinan dan kelahiran bayi, 

plaseta serta selaput ketuban yang di 

perlukan untuk memulihkan kembali organ 

kandungan seperti saat sebelum hamil 

dengan kurun waktu lebih kurang 6 minggu 

Progesteron : Hormon yang disekresikan oleh ovarium 

yang mempengaruhi siklus menstruasi, 

kehamilan dan embriogenesis 

Prolaktin : Hormon yang membantu memproduksi ASI 

Puerperium : Periode pada masa nifas 

Self Efficacy : Keyakinan pada diri sendiri terhadap 

kemampuannya mencapai tujuan tertentu 
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BAB 

1 

 

 

 

MASA NIFAS 

 

 
A. KONSEP DASAR MASA NIFAS 

Masa nifas disebut juga dengan Puerperium yang dimulai setelah 

kelahiran plasenta dan berakhir ketika alat-alat kandungan kembali seperti 

semula atau dalam keadaan sebelum hamil. Masa nifas atau puerperium 

dimulai sejak 2 jam setelah bayi setelah lahirnya plasenta sampai dengan 6 

minggu atau 42 hari setelah itu. Dalam bahasa latin, puerperium yaitu 

waktu mulai tertentu setelah melahirkan anak dimana puer yang artinya 

bayi dan parous artinya melahirkan. Jadi puerperium berarti masa setelah 

melahirkan bayi. Sekitar 50% kematian ibu terjadi dalam 24 jam pertama 

postpartum sehingga pelayanan pasca persalinan yang berkualitas harus 

terselenggara pada masa nifas untuk memenuhi kebutuhan ibu dan bayi.1 

Asuhan dalam masa nifas terdiri dari beberapa tujuan yaitu: 1 

a. Menghindari atau mendeteksi adanya kemungkinan adanya 

pendarahan postpartum dan infeksi. 

b. Menjaga kesehatan ibu dan bayinya baik secara fisik maupun 

psikologis harus diberikan oleh penolong persalinan.  

c. Melaksanakan skrinning secara komprehensif dengan mendeteksi 

masalah, mengobati dan merujuk bila terjadi komplikasi pada ibu 

maupun bayinya.  
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BAB 

2  

 

 

 

ASI (AIR SUSU IBU) 

 

 
A. DEFINISI 

ASI merupakan cairan yang terbuat dari campuran lemak dan air yang 

terdapat didalam larutan protein, laktosa dan juga garam anorganik dari 

kelenjar payudara dan manfaat untuk sebagai asupan pada bayi. Air Susu 

ibu (ASI) merupakan nutri alamiah terbaik bagi bayi karena mengandung 

energi dan zat yang dibutuhkan selama enam bulan pertama kehidupan 

bayi. Namun ada kalanya ibu mengalami masalah dalam pemberian ASI. 

Kendala utama adalah pengeluaran ASI yang tidak lancar.5 ASI eksklusif 

adalah memberikan ASI kepada bayi tanpa makanan dan minuman 

pendamping seperti pisang, madu, biskuit, susu formula, air mineral atau 

lainnya. Tindakan ini dapat dimulai dari bayi baru lahir hingga usia 6 bulan. 

Setelah bayi berumur enam bulan, bayi sudah bisa diberikan makanan 

pendamping (MP-ASI). 6 

 

B. MANFAAT ASI 

ASI adalah makanan yang terbaik untuk bayi. ASI tidak hanya 

memberikan manfaat untuk bayi saja, melainkan untuk ibu, keluarga dan 

negara. Manfaat ASI untuk bayi sebagai berikut: 

a. Zat gizi yang ada pada ASI sesuai dengan kebutuhan bayi. Zat gizi yang 

terdapat dalam ASI antara lain yaitu ada lemak, karbohidrat, protein, 

garam, mineral, serta vitamin. ASI memberikan seluruh kebutuhan 
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BAB 

3 

 

 

 

HORMON OKSITOSIN 

 

 
A. DEFINISI 

Hormon oksitosin merupakan hormon yang di produksi oleh ujung 

ujung saraf hipotalamus di hipofisis posterior. Hormon ini berperan dalam 

menstimulasi kontraksi otot-otot polos uterus pada saat persalinan 

ataupun senggama. Oksitosin juga berperan dalam menstimulasi kelenjar 

mamae untuk menghasilkan susu. Pengeluaran hormon oksitosin dapat 

dipengaruhi oleh hisapan bayi saat menyusu, status gizi ibu, pijatan 

didaerah punggung atau payudara disaat ibu menyusui, dukungan suami 

serta keluarga dan keadaan psikologis ibu yang baik. 

 

B. FISIOLOGIS HORMON OKSITOSIN 

Hormon oksitosin berpengaruh dalam proses laktasi dengan 

mekanisme menstimulus hisapan bayi pada puting susu ibu yang dapat 

menimbulkan rangsangan melalui saraf sensorik ke otak kemudian sampai 

ke neuron-neuron oksitosin yang berada didalam nukleus paraventrikel 

dan nukleus supraoptik dalam hipotalamus yang mengakibatkan 

pelepasan hormon oksitosin oleh kelenjar hipofisis posterior. Kemudian 

melalui darah oksitosin dibawa ke payudara dan menyebabkan terjadinya 

kontraksi sel-sel mioepitel yang berada di alveoli kelenjar payudara dan air 

susu mulai mengalir. Mekanisme ini disebut dengan pelepasan susu (milk 

let down).16 Hormon oksitosin berasal dari bagian belakang (posterior) 
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BREASTFEEDING SELF EFFICACY 

 

 
A. DEFINISI 

Self efficacy merupakan suatu keyakinan pada diri seorang individu 

terhadap kemampuannya untuk melakukan satu perilaku sehingga 

berhasil dalam mencapai tujuan tertentu. Teori ini diperkenalkan oleh 

Bandura pada tahun 1977 yang kemudian dikembangkan lagi pada tahun 

2005. Self efficacy juga dapat diartikan sebagai rasa optimis terhadap 

kemampuan diri sendiri dalam menyelesaikan suatu masalah. Self efficacy 

dapat menentukan bagaimana orang mampu merasakan, berpikir, 

motivasi diri mereka dan bagaimana mereka berperilaku. Misalkan seperti 

kepercayaan mampu melewati proses utama termasuk kognitif, proses 

motivasi, afektif dan seleksi. Selain berpengaruh terhadap perilaku, self 

efficacy dapat berpengaruh terhadap pemikiran dan reaksi emosi 

terhadap suatu masalah.18 

Self efficacy yang tinggi dapat meningkatkan pencapaian dan 

kesejahteraan manusia. Seseorang yang memiliki self efficacy yang tinggi 

akan menganggap tugasnya yang sulit merupakan suatu tantangan yang 

harus segera ditangani agar tidak menjadi ancaman. Setelah mengalami 

kegagalan, seseorang yang memiliki self efficacy yang tinggi akan mundur 

namun akan terus bergerak maju. Self efficacy mampu mengurangi 

kecemasan dan menurunkan depresi.19 
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BAB 

5  

 

 

 

PIJAT OKETANI 

 

 
A. DEFINISI 

Pijat Oketani merupakan perawatan payudara yang unik yang pertama 

kali dipopulerkan oleh Sotomi Oketani dari Jepang dan sudah dilaksanakan 

dibeberapa Negara antara lain Korea, Jepang dan Bangladesh. Sotomi 

menjelaskan bahwa menyusui dapat meningkatkan kedekatan (bonding) 

antara ibu dengan bayi sekaligus mendukung pertumbuhan fisik dan 

mental anak secara alami. Pijat Oketani dapat membantu ibu menyusui 

dalam mengatasi kesulitan saat menyusui bayi mereka. Pijat oketani dapat 

memberikan rasa nyaman dan menghilangkan rasa nyeri pada ibu 

postpartum. Tubuh ibu postpartum menjadi lebih relaks. Hal ini berbeda 

dengan pijat payudara yang konvensional. Pijat oketani akan membuat 

payudara menjadi lebih lembut, areola dan puting menjadi lebih elastis 

sehingga memudahkan bayi untuk menyusu. Aliran susu menjadi lebih 

lancar karena ada penekanan pada alveoli.24,25 

 

B. MANFAAT PIJAT OKETANI 

Manfaat dari pijat oketani adalah: 24,25 

1. Pijat Oketani menimbulkan rasa nyaman serta mengurangi rasa nyeri.  

2. Pasien dapat segera merasakan pulih dan lega (comfort and relief). 

3. Dapat meningkatkan proses laktasi tanpa melihat ukuran atau bentuk 

payudara dan puting pasien. 
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EDUKASI MENYUSUI 

 

 
A. DEFINISI 

Edukasi merupakan proses interaksi pembelajaran yang direncanakan 

untuk mempengaruhi sikap serta keterampilan orang lain baik individu, 

kelompok atau masyarakat, sehingga dapat melakukan apa yang 

diharapkan pendidik. Edukasi merupakan upaya penambahan 

pengetahuan baru, sikap, kemampuan dan keterampilan melalui 

penguatan praktik dan pengalaman tertentu. 27 

Peran tenaga kesehatan sebagai edukator pembelajaran merupakan 

health education yang berhubungan dengan semua tahap kesehatan dan 

tingkat pencegahan. Tenaga kesehatan harus mampu memberikan edukasi 

kesehatan dalam pencegahan, pemulihan, penyusunan program health 

education serta memberikan informasi yang tepat tentang kesehatan. 

Agar tenaga kesehatan dapat bertindak sesuai perannya sebagai edukator 

pada pasien dan keluarga maka bidan harus memiliki pemahaman 

terhadap prinsip-prinsip pengajaran dan pembelajaran.28 

 

B. TUJUAN EDUKASI 

Tujuan pemberian edukasi diantarannya adalah pemeliharaan dan 

promosi kesehatan serta pencegahan penyakit, pemulihan kesehatan dan 

beradaptasi dengan gangguan fungsi. Bidang pembelajaran dalam edukasi 

meliputi pembelajaran kognitif, afektif dan psikomotor. 27 
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PENGARUH PIJAT OKETANI DAN EDUKASI 

MENYUSUI TERHADAP KADAR HORMON 

OKSITOSIN DAN BREASTFEEDING SELF 

EFFICACY 

 

 

A. GAMBARAN PELAKSAAN 

Pemberian pijat oketani dan edukasi menyusui dilakukan pada ibu 

selama 7 hari. Responden dalam penelitian ini adalah ibu nifas normal 

yang berusia 20-35 tahun dengan jumlah 34 orang yang terbagi menjadi 

dua kelompok, yakni 17 ibu nifas pada kelompok intervensi dan 17 ibu 

nifas lainnya pada kelompok kontrol Pengukuran dalam penelitian ini 

adalah kadar hormon oksitosin dengan menggunakan saliva ibu yang 

diambil sebelum dan sesudah pemberian intervensi. Kemudian dilakukan 

penilaian breastfeeding self efficacy ibu menggunakan kuesioner BSES-SF 

pada hari pertama dan hari ke 7 setelah diberi perlakuan. 

 

B. PENGARUH PIJAT OKETANI DAN EDUKASI MENYUSUI 

TERHADAP KADAR HORMON OKSITOSIN 

Hasil uji beda saat pre test dan post test pada kadar hormon oksitosin 

menggunakan uji Wilcoxon karena data tidak berdistribusi normal 

sedangkan uji beda antara kelompok menggunakan uji Mann-Whitney. 

Hasil analisis dapat dilihat pada tabel 7.1 berikut ini. 
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