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ABSTRAK 

PENERAPAN TEKNIK PIJAT OKSITOSIN PADA PASIEN 

POST SECTIO CAESAREA DENGAN GANGGUAN 

MENYUSUI TIDAK EFEKTIF DI UPTD RSUD 

dr. M. THOMSEN NIAS 

 

Mince Chrisda Yessica Hulu, Wahyu Ningsih Lase, Evi Martalinda Harefa 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan 

E-mail : mincehulu@gmail.com 

 

Latar belakang : sectio caesarea merupakan tindakan pembedahan untuk 

melahirkan bayi melalui dinding abdomen dan uterus. Prosedur ini sering 

menyebabkan nyeri pasca operasi yang dapat mengganggu kenyamanan ibu dan 

menghambat kerja saraf pada glandula pituitari posterior. Persalinan post section 

caesarea dapat menyebabkan proses menyusui terganggu karena luka operasi 

dibagian perut yang menyebabkan ASI tidak lancar. Salah satu metode 

nonfarmakologis yang dapat membantu mengatasi gangguan ini adalah pijat 

oksitosin. Pijat ini berfungsi merangsang saraf parasimpatis, yang akan meningkatkan 

produksi hormon oksitosin dan prolaktin untuk memperlancar produksi serta 

pengeluaran ASI. Oksitosin berperan dalam merangsang kontraksi sel mioepitel di 

payudara, sehingga ASI dapat mengalir dengan lancar. Tujuan penelitian : untuk 

mengidentifikasi pengaruh penerapan teknik pijat oksitosin pada pasien post sectio 

caesarea dengan gangguan menyusui tidak efektif di UPTD RSUD dr. M. Thomsen 

Nias. 

Metode studi kasus : studi kasus ini menggunakan studi kasus (case study) 

deskriptif. Penelitian melibatkan dua sampel pasien post section caesarea dengan 

instrument pengukuran SPO pijat oksitoin dan format dokumentasi (pengkajian, 

diagnosa, intervensi, implementasi dan evaluasi). 

Hasil : setelah tiga hari penerapan pijat oksitosin, Ny. A dan Ny. M, menunjukkan 

hasil positif, di mana ASI mulai keluar dan kedua responden tidak lagi merasa 

khawatir mengenai produksi ASI.  

Kesimpulan dan saran : pijat oksitosin terbukti efektif sebagai terapi 

nonfarmakologis untuk mengatasi gangguan menyusui tidak efektif pada pasien post 

sectio caesarea. Disarankan agar keluarga, khususnya suami, serta tenaga kesehatan 

dapat memanfaatkan teknik pijat oksitosin sebagai intervensi untuk membantu 

kelancaran menyusui pasca operasi. 

 

Kata kunci   : Pijat oksitosin, menyusui tidak efektif, ASI 
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ABSTRACT 

 

THE APPLICATION OF OXYTOCIN MASSAGE TECHNIQUE IN POST-

CAESAREAN SECTION PATIENTS WITH INEFFECTIVE  

BREASTFEEDING DISORDER AT REGIONAL  

PUBLIC  HOSPITAL TECHNICAL  

IMPLEMENTATION UNIT  

DR. M. THOMSEN NIAS 

 

Mince Chrisda Yessica Hulu, Wahyu Ningsih Lase, Evi Martalinda Harefa  

(Medan Health Polytechnic Of Ministry Of Health) 

E-mail: mincehulu@gmail.com 

 

Background and Objective: A caesarean section is a surgical procedure to deliver a 

baby through the abdominal wall and uterus. This procedure often causes 

postoperative pain that can disrupt maternal comfort and inhibit nerve function in the 

posterior pituitary gland. Post-caesarean section delivery can lead to breastfeeding 

difficulties due to the abdominal surgical wound, which causes breast milk to not flow 

smoothly. One non-pharmacological method that can help overcome this disorder is 

oxytocin massage. This massage stimulates the parasympathetic nerves, which will 

increase the production of oxytocin and prolactin hormones to facilitate breast milk 

production and release. Oxytocin plays a role in stimulating the contraction of 

myoepithelial cells in the breast, allowing breast milk to flow smoothly. This scientific 

paper aims to identify the effect of applying the oxytocin massage technique in post-

caesarean section patients with ineffective breastfeeding disorder at Regional Public 

Hospital Technical Implementation Unit Dr. M. Thomsen Nias 

Case Study Method: This case study uses a descriptive case study design. The study 

involved two post-caesarean section patients as samples, with measurement 

instruments including the SPO oxytocin massage and documentation format 

(assessment, diagnosis, intervention, implementation, and evaluation). 

Results: After three days of applying oxytocin massage, Mrs. A and Mrs. M showed 

positive results, where breast milk began to flow, and both respondents no longer felt 

worried about breast milk production. 

Conclusion and Recommendation: Oxytocin massage proved effective as a non-

pharmacological therapy to overcome ineffective breastfeeding disorder in post-

caesarean section patients. It is recommended that families, especially husbands, and 

health workers can utilize the oxytocin massage technique as an intervention to aid 

smooth breastfeeding after surgery. 

 

Keywords: Oxytocin massage, ineffective breastfeeding, breast milk  
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