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Background: Sectio cesarea comes from the Latin word 

"Caedere" which means to cut. Sectio cesarean is a way 

to deliver a fetus, by making an incision in the uterine 

wall through the front wall of the abdomen or vagina. 

Sectio cesarea or caesarean birth is giving birth to a 

fetus through an incision in the abdominal wall 

(laparotomy) and uterine wall (hysterectomy). This 

definition does not include delivery of the fetus from the 

abdominal cavity in cases of uterine rupture or abdominal 

pregnancy (Maryunani, 2014). Sectio Caesarea is a 

method of delivery through an incision in the mother's 

uterine wall to remove the fetus provided that the uterine 

wall is intact and the fetus weighs more than 500 grams 

(Lubis, 2018). 

. Objective: describes the application of oketani 

massage to increase breast milk production. Method: 

using descriptive methods by describing nursing care for 

mothers post caesarean section to increase breast milk 

production. The research was conducted on January 14 

2024. Results: After conducting educational intervention 

on the application of Oketani massage, the results can 

increase breast milk production. Suggestion: It is hoped 

that Oketano massage can be used as an independent 

nursing intervention to increase breast milk production. 
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I. LATAR BELAKANG 

Persalinan adalah suatu kejadian 

yang berakhir dengan pengeluaran 

bayi yang cukup bulan atau hampir 

cukup bulan yang kemudian, disusul 

dengan pengeluaran placenta dan 

selaput janin (Rinata and Andayani, 

2018). Sedangkan sectio caesarea 

merupakan teknik persalinan dengan 

cara membuat sayatan pada dinding 

uterus (histerotomi) melalui dinding 

depan abdomen (laparatomi). Definisi 

lain dari sectio caesarea yaitu 

persalinan buatan untuk melahirkan 

janin melalui suatu insisi pada dinding 

abdomen dan uterus dalam keadaan 

utuh dengan beat janin diatas 500 

gram atau usia kehamilan lebih dari 
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28 minggu (Sugito, Ta'adi and 

Ramlan. 2022) Setelah melahirkan 

baya lalu plasenta lahir maka ibu akan 

mengalami sebuah masa yang 

disebut dengan masa nifas atau masa 

post puran yaitu masa yang dimulai 

dari plasenta lahir dan berakhir ketika 

alat-alat kandungan kembali pada 

keadaan sebelum hamil, masa post 

partem biasanya berlangsung selama 

kurang lebih 6 minggu (Wahyuningsih 

and Mahasiswa D3 Keperawatan, 

2019) 

 Pada masa post partum , bayi 

memerlukan makanan yang cukup 

untuk memenuhi kebutuhan 

nutrisinya. Menyusui merupakan cara 

terbaik untuk memenuhi nutrisi bagi 

pertumbuhan dan perkembangan 

pada bayi (Machmudag,2017). 

Menyusui biasanya dilakukan pada 

masa laktasi, yaitu suatu masa 

dimana ibu menyusui sendiri bayinya. 

Laktasi merupakan peristiwa 

terjadinya perubahan payudara ibu, 

sehingga mampu memproduksi ASI 

dan merupakan suatu interaksi yang 

sangat kompleks antara rangsangan 

mekanik, dan saraf dan bebagai 

macam hormone sehingga ASI dapat 

dikeluarkan (Fatrin and Putri,2021) 

. 

II. METODE 

Studi kasus ini menggunakan 

metode pendekatan deskriptif dengan 

pendekatan proses asuhan 

keperawatan yang dilakukan di Ruang 

Obstetri RSUP Dr. Kariadi Semarang 

pada bulan Januari 2023. Subjek 

pada studi kasus ini berjumlah 2 

orang dengan kriteria inklusi dirawat 

di ruang Obstetri RSUP Dr. Kariadi 

Semarang, dengan masalah 

menyusui tidak efektif. 

Studi kasus ini menggunakan 

pijat oketani sebagi penerapan untuk 

ibu dengan masalah menyusui tidak 

efektif. 

 

III. HASIL 

- Dari hasil pengkajian terhadap 

responden Ny.V usiaa 30tahun 

mengeluh ASI sulit keluar.Pasien 

mengatakan bayinya menjadi rewel 

dan tidak mau menyusu, mengatakan 

tidak percaya diri karena ASI sulit 

keluar dari hasil implementasi peneliti 

memberikan teknik non farmakologi 

dengan pemberian edukasi 

penerapan pijat oketani untuk 

meningkatkan kualitas ASI dengan 

melibatkan pasien,suami dan anggita 

keluarga tampak Suami dan anggota 

keluarga lain mengatakan bersedia 

untuk memberikan dukungan kepada 

pasien dengan mengatakan - Suami 

dan anggota keluarga lainnya siap 

berkontribusi. Peneliti Menjelaskan 

manfaat menyusui bagi ibu dan bayi 

dengan hasil Pasien dan anggota 

keluarga lain mengatakan mulai 

paham terkait manfaat menyusui bagi 

ibu dan bayi. 

 

 

IV. PEMBAHASAN 

 Pada tahap ini penulis 

menganalisa teori,jurnal dan kasus 

yang berhubungan dengan asuhan 

keperawatan yang penulis lakukan 

kepada pasien Ny.V dengan masalah 

menyusui tidak efektif. 

 Berdasarkan pengkajian 

yang dilakukan tanggal 4 februari 



ANDINI LARASATI/ JURNAL NURSING UPDATE- VOL.15 NO.2 (2024) 

   290 

2024 didapatkan pasien Ny.V 

berumur 31 tahun G2P1A0 mengeluh 

produksi ASI sedikit , tanda-tanda vital  

Tekanan Darah : 96/60mmHg, 

Denyut Nadi : 86 x/ menit, 

regular, kuat ,Respiratory Rate : 20x/ 

menit, regular, dalam Suhu : 36,6 

oC .KU baik 

1. Diagnosa keperawatan 

yang utama yaitu nyeri akut  

berhubungan dengan peningkatan 

frekuensi dan intensitas kontraksi 

uterus ditandai dengan pasien 

mengatakan Klien mengeluh nyeri 

dan perut terasa kenceng- kenceng. 

Pengkajian Nyeri : 

P: Peningkatan frekuensi dan 

intensitas kontraksi uterus  

Q: Nyeri seperti disayat- sayat 

R: Abdomen, keempat kuadran 

, 

S: 8,T: ketika terjadi his  

Data Obyektif ditandai dengan 

nampak  Ekspresi wajah tegang, 

menahan nyeri, memegangi perut. His 

2’ – 10’ (30”) TD: 96/60mmHg, RR: 20 

x/mnt, N: 83x/mnt S: 36,6 C 

2. Diagnosa keperawatan 

kedua menyusui tidak efektif berikan 

Edukasi menyusui 

(I.12393),Identifikasi tujuan atau 

keinginan menyusui,Dukungan ibu 

mmeningkatkan kepercayaan diri 

didalam menyusui, Libatkan sistem 

pendukung suami,keluarga,tenaga 

kesehatan. Jelaskan manfaat 

menyusui bagi ibu dan bayi 

Bila di lihat dari penelitian Hj. 

Nurjaya, SKM. et al., (2022)Pada 

proses pembedahan, dilakukan 

tindakan insisi pada dinding abdomen 

sehingga menyebabkan terputusnya 

inkontinuitas jaringan, pembuluh 

darah, dan syaraf syaraf di sekitar 

daerah insisi.  

Implementasii yang diberikan 

Menjelaskan pengertian,tujuan 

manfaat pijat oketani untuk 

memperlancar ASI 

Hal ini merangsang 

pengeluaran histamin dan 

prostaglandin yang akan 

menyebabkan nyeri. Semakin tinggi 

tingkat nyeri maka semakin tinggi pula 

tingkat kecemasan pada ibu, 

sehingga dapat mengganggu 

pengeluaran oksitosin dalam 

merangsang reflek aliran ASI yang 

menyebabkan adanya masalah 

hambatan produksi ASI  

Intervensi yang dibuat sesuai 

dengan SIKI adalah Manajemen Nyeri  

Observasi adanya petunjuk non 

verbal mengenai 

ketidaknyamanan ,Observasi His, Djj, 

VT, tanda- tanda vital dan palpasi 

,Gunakan strategi komunikasi 

terapiutik untuk mengetahui 

pengalaman nyeri, Lakukan 

pengkajian nyeri komprenhensif 

,Hadirkan keluarga untuk 

mendampingi ibu ,Beritahu penyebab 

rasa nyeri dan jelaskan bahwa rasa 

nyeri adalah hal yang normal dan 

indikasi positif yang mutlak ada 

Berikan informasi mengenai nyeri 

 ajarkan  teknik 

nonfarmakologi untuk mengurangi 

nyeri, Massase punggung dan 

menekan ,bagian sakrum klien 

dengan melibatkan keluarga 

  

V. SARAN 

 

1. Bagi pasien 
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Hasil penelitian dapat 

meningkatkan pengetahuan 

pasien dan anggota keluarga 

dengan menambah informasi dari 

buku atau internet tentang 

manfaat pijat oektani bagi 

kesehatan ibu dan bayi 

2. Bagi RSUP Dr. Kariadi 

Semarang 

Hasil penelitian dapat menjadi 

referensi untuk meningkatkan 

mutu pelayanan rumah sakit 

3. Bagi Universitas Karya 

Husada Semarang 

Hasil penelitian dapat digunakan 

untuk mrnambah literature dan 

bahan pustaka penelitian 

4. Bagi Profesi Keperawatan 

Hasil penelitian dapat digunakan 

bagi profesi keperawatan dan 

sebagai bahan pembelajaran 

tentang penanganan non-

farmakologis masalah menyusui 

tidak efektif
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