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Pedoman Penwelisan Adikel

Berkala limiah Mahasiswa Kebidanan Indonesia (Bimahi)
Indonesian Midwifery Student Journal

Berkala limiah Mahasiswa Kebidanan Indonesia (BIMABI) adatah publikasi tisp enam bulanan vang
manggunakan sistem seleksi peer-review dan redakiur, Naskah diterima oleh redaksl, mendapat
seloksi validitas oleh peer-roviewer, serta seleksl dan pengeditan oleh redakiur. BIMABI menerima
artikel penefitian asll yang berhubungan dengan bidang ilmu kebidanan, arfikel tinjasan pustaka,
Eporan kasus, arikel penyegar iimu kedokieran dan kesehatan, advertonial, pelunjuk praklis, sara
ediiorial. Tulisan merupakan tulisan asli (bukan plagiat) dan sesuai dengan kompelensi mahasiswa

kebedanzn
Petunjuk Bagi Penulis ;

1. BIMABI hanya akan memual tulisan asli yang belum pernah diderbitkan pada jurrial lain.

2. Maskah diulis dalam bahasa Indonesia yang balk, benar, lugas, dan ringkas. Maskah diketik
dalam Microsoff Word, ukuran kertas A4 dengan margin kanan, kiri, atas, bawah berukuran
3433 cm. Naskah menggunakan 1 spasi dengan spacing after before 0 cm, jarak antarbab atau
antarsubbab yaitu 1 spasi (1x enter). Font Arial, size 10, senlerce case, justify. Ketikan diberi
nomor halaman mulai dari halaman judul, Naskah terdi dari maksimal 15 halaman terhitung
miutai dari judul hingga daftar pustaka.

3. MNaskah dikinm melslui emall ke alamat redaksibimabi@bimkes.org  dan
bimabi_Ikamabi@yahoo.com dengan menyertakan identitas penulis besenta alamal dan nomor
ledapan yang bisa dibubungi,

4. Uniuk keseragaman penuisan, khusus naskah Penelitian asli harus mangikuti sistematika
sebagai berikut:

1, Judul
2. Nama penulis dan lembaga pengarang
3. Abgtrak
4. Naskah (Text), yang terdiri atas:
- Pendahuluan
= Matode
-  Hasi
- Pembahasan
= Kesimpulan
- Saran
5. Daftar Rujukan

e
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5. Untuk keseragaman penulisan, khusus naskah Tinjauan Pustaka dan Advertorial harus
mangikuti sistematika sabagal berikut:

1. Judul

2. Nama penulis dan lembaga pengarang

3. Abstrak

4. MNaskah (Text), yang terdir alas:
- Pandahuluan (termasuk masalah yang akan dibahas)
- Pambahasan
- Heaimpulan
- Baran

5 Dafiar Rujukan

6 Untuk keseragaman penulisan, khusus naskah Artikel Penyegar dan Artikel Editorial harus

mengikuti sistematika sebagal berikut:
1. Pendahuluan
2. Isi
3, Kesimpulan (Penutup) I
7. Unluk keseragaman penullsan, khusus naskah Laporan Kasus harus mengikuti sistematika |
sebagal berkul:
1. Judul
2. Nama panulis dan embags pengarang
3. Abstrak
4, Maskah {Text), yang terdin atas:
= Pendahuluan
= Laporan kasus
- Pembahasan
- Kesimpulan
5. Daftar Rujukan

8 Judul dituks secara singkat, jelas. dan padal yang akan menggambarkan isi naskah, Ditulis
dengan Font Arial 14 pt diceiak tebal di bagian tengah atas dengan uppercase (semua huruf
ditulis kapital), lidak digaris bawahi, tidak ditulis di antara tanda kufip, tidak diakhiri tarda titik{.),
tanpa singkatan, kecuall singkatan yang lazim, Penulisan judul diperbolehkan menggunakan
titik dua tapi tidak diperbalehkan menggunakan titik koma. Penggunaan subjudul diperbolehkan
dengan ketentuan ditulis dengan fillecase, Font Arial 12, center, dan dicelak tebal.

8, Mama penulis yang dicantumkan paling banyak enam orang, dan bila bebih cukup diikisti dengan
kata-kata: dik alau ef al. Nama penulis diketik tifecase, Fonl Anal 10, center, dan bold yang
dirnulai dari pengarang yang memilikl peran terbesar dalam pembuatan artikel. Penulisan asal
instansi dimulai darl terkecil, MNama penulis harus disertai dengan asal fakultas penulis. Alamal
korespondensi ditulis lengkap dengan nomor telepon dan email.
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10,

Abstrak dituls dalam Bahasa indonesia dan Bahasa Inggris dengan panjang abstrak tidak
lebih dari 250 kata dan tidak menuliskan kulipan pustaka, Abstrak Bahasa Indonesia dan kata
kunci dilulis tegak, Abstrak Bahasa Inggris dan keyword ditulis fdalic (dimiringkan).

11. Kata kunci (key words) yang menyertai abstrak ditulis dalam bahass Indonesia dan bahasa
Inggris. Kata kunci diletakkan di bawah judul setelah abstrak. Kata kunci sebanyak maksimal
8 kata banda yang ditulis dan urmum ke khusus.
12. Kata asing yang belum diubah ke dalam bahasa Indonesia ditulis dengan huruf mirng (falic).
13. Setiap tabel gambar dan metode siatistika diber judul dan nomor pemunculan.
14. Ucapan terima kasih
15. Penulisan sitasi menggunakan sistem Vancouver dengan penomoran yang runtut, Diben
nomor sesual dengan pemunculan dalam keseluruhan teks, bukan menurut abjad. Contoh cara
penulisan dapat dilihat sebagal berikut
Contoh cara penulisan daftar pusiaks dapal dilihal sebagai berikut :
Penulisan silasi menggunakan sistem Vancouver dengan pencmeran yang runtul. Ditubs
dengan nomor sesual urutan. Untuk penulisan sitasi yang berasal dari 2 sumber atau lebih,
penomarzn dipisahkan manggunakan koma, Momor kullpan ditulis superskrip dan dibuat dalam
tanda kurung siku [...]
Contoh penulisan sitasd ;
Cacing tanah termasuk hewan fingkat rendah karena tidak mempunyal tulang
belakang (inverfebrata). Cacing tanah lermasuk kelas Oligochaeda  Famili
lerpenting dari kelas inl adalah Megascilicidae dan Lumbricidas. 11
Bagi sebagian orang, cacing tanah masih dianggap sebagai makhiuk yang
menjijikkan dikarenakan bentuknya, sehingga tidak jarang cacing masih dipandang
sebelah mata. Namun teriapas dari hal tersebul, cacing temyata masih dican oleh
sebagian orang untuk dimanfaatkan, Menurnsd sumber, kandungan protein yang
dimiliki cacing tanah sangatiah tinggi, yaknl mencapai 58-78 % darl bobol kering.
Selain protein, cacing tanah juga mengandung abu, serat dan lemak tidak jenuh,
Salain itu, cacing tanah mengandung auxin yang merupakan horman perangsang
tumbuh unbuk tanaman. “Manfaatl dari cacing adalah sebagai Bahan Baku Obat dan
bahan ramuan unluk penyembuhan penyakil Secara tradisional cacing tanah
dipercaya dapal meredakan demam, menurunkan fekanan darah, menyembuhkan
bronkitss, reumatik sendi, sakit gigi dan tipus. 12
A. KETENTUAN PENULISAN DAFTAR PUSTAKA
1. BUKLU
Penulis Tunggal
Nama penulis (dibalik). Judul buku (italic). Tempat terbit: Panarbit, Tahun terbit.
Contoh:
Frye, Northrop. Anatomy of Crficism: Four Essays. Princeton: Princeton UP, 1857,
Dengan dua atau tiga orang penulis
Nama penulis 1 (dibalik), Nama penulis 2, dan nama penulis selanjutnya. Judul buku
{italic). Tempat terbit: Penerbit, Tahun terbit
Contoh:
é:‘] BIMABI Violume 3 No 1 | Janusi-Aurs 2015 v
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Howe, Russell Warren, dan Sarah Hays Trott. The Power Peddlars. Garden Cily:
Doubladay, 1977,

Marguart, James W_, Sheldon Ekland Ofson, dan Jonathan R. Sorensen. The Rope,
the Chair, and the Needle: Capital Punishment in Texas, 1823-1890. Austin: Univ, of
Texas, 19594

Lebih dari tiga penulis

Mama penulis 1 (dibalik), &t &, judul buku (ftalic). Tempat terbit- Penerbit, Tahun terbit.
Contohy:

Edens, Walter, &f al., Teaching Shakespears. Princeton: Princaton UP, 1977,

Editor sebagai penulis

Nama aditor (dibalik), editor. Judul Buku (itakic). Tempat terbit: Penerbit, Tahun terbil.
Conioh:

Harari, Josue, editor. Texiual Strategies, thaca: Cornell UP, 1878,

Penulis dan sditor

Mama penulis {dibalik). Judul buku (italic). Editor, Nama aditor. Tempat terbit: Panerbit,
Tahun terbit.

Contoh:

Malary, Thomas. King Arthur and his Knights. Edilor. Eugene Vinaver. London: Onxford
UP, 1956,

Penulis berupa tim atau lembaga

Mama tim atau lembaga. Judul buku (italic). Tempat lerbit Penerbil. Tahun terbit.
Contoh:

Mational Institute for Dispule Resolution. Dispufe Resolufion Resouwrce Directory.
Waghington, D.C.: Natl Inet. for Dispute Res., 1984,

Karya multi jilid/buku berseri

Nama penulis (dibalik). Judul buku (italic). Jilid ke- [ edisi ke-. Tempal terbit: Penarbi,
Tahun terbil.

Contoh:

Freedberg, 5. J. Andrea del Sarfo. Jilid kedua. Cambridge: Harvard UP, 1863,

Terjemahan

Nama penulis (dibalik). Judul buku hasd teremahan (Ralic). Peneremah Nama
panarfjemah. Tempat terbit. Penerbit, Tahun terbit. Teremahan dar Judul buku yang
diterjemah (italic), Tahun terbit buku yang dierjemah

Caonfch:

Q'J BIMABI volsmns 3 Na 1 | Janwan-Jir 2075
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Foucault. Michel The Archseclogy of Knowledge. Penerjemah A M. Sheridan

Smith. London: Tavistock Publications, 1972, Teremahan dari LArchéologie du
Eavair, T84,

Artikel atau bab dalam buku

Nama penulis (dibalik), Sjudul buku®, Judul bab ataw artikel (talic). Editor Nama editor.

Tempal terbit: Penerbit, Tahun terbit. Halaman bab atau artikel dalam bukuy,
Contoh:

Magny, Claude-Edmonde. *Faulkner or Thaological Inversion.” Faulkner 4 Callection

of Cntical Essays. Editor Robert Penn Warren. Englewood Cliffs: Prantica-Hall, 1966,
66-TH.

Brosur, pamflet dan sejenisnya
Mama brosur/pamfiet’ssjenisnya. Tempat terbit: Penerbit, Tahun tarbit,
Contoh;

Jawa Timwr. Surabaya: Dinas Pariwisata Jawa Timur, 1989,

2. SERIAL
Artikel jurnal dengan volume dan edisi

Mama penulis (dibalik). “Judul artikel.” Nama jurmal {italic), Volume:Edisi (tahun terbit)
halaman
Contoh:

Dabundo, Laura. "The Voice of the Mute: Wordsworth and the Ideclogy of Romantic
Sllences.” Chrisfiantity and Lierafure 43:1(1895): 21-35.

3. PUBLIKAS]I ELEKTROMIK
Buku Dnfine
MNama penulis (dibalik). Judul buku (#alic). Editor Nama editor. Tahun terbit bukuy,

Tanggal dan tahun akses <knk anfing buku>
Contoh:

Austen, Jane. Pride and Prefudice. Editor Henry Churchyard, 1996. 10 September
1988 <hitp:fiwww. pemberiey com/fjaneinfo/prideprej.htmi.

Artikel jurnal online

Nama penulls (dibalik). *Judul artikel.” Nama jurnal {italic). (lahun terbit artikef). Tanggal
dan tahun akses jumal <lnk online jumnal>

Contoh:
Calabrese, Michael. "Batween Despair and Ecstacy: Marco Polo's Life of the Buddha.
Exompilaria 9.1 (1e4a7), 22 Jurme 14465

<http:iiweb anglish_ufl edwengishiexemplarialcala, hitm=
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Artikel di website

*iu:luaﬂnl.'ﬂmmmlnmah]. Tahun terbit artikel. Tanggal dan tahun akses.
<link online ariket

Caortoh:

“Using Modem uwmdnﬂuﬂmLA]meur Purdue Online Writing Lab.
2003,  Purdue  University. 8 Fabruari 2003 <http:/fowl anglish. purdue.
ﬂmmmmm_mh.ht'ﬁh.

Publikasi lembaga
Hamﬂimhuu&JuMarﬂM[uH].mnhmmﬂpamﬂtmupmuﬂ 2, dan
mm.mmﬁwmﬁmdmwmmmm
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¢ of Night Penelitian| PENGARUH PIJAT OKSITOSIN TERHADAP
Rates of PENGELUARAN ASI PADA IBU NIFAS DI
Rt i RSUD PANEMBAHAN SENOPATI BANTUL
al Health TAHUN 2013
eineved: Siti Fadhitah', Dian Monalisa Rusliani?, Yuni Kusmiyati2
from
peontent ' Program Studi D3 Kebldanan, STiKes Guna Bangsa, Yogyakarta
2 Program Studi D3 Kebidanan, Pollekkes Kemankes Yogyakarta
.. Turek,
. 2000,
= phase
ythms of
pcredion”,
3, from ABSTRAK
fpublicat Pendahuluan : Delapan puluh persen dari ibu postpartum 1 jam di RSUD Panembahan
Sanopati Bantul belum mengeluarkan A5| yang mengakibatkan ibu tidak percaya diri urniuk
13, “The memberikan ASl ekslusif dan juga mengakibatkan rendahnya canghkupan AS| ekslusif.
s, and Pemberian pijat oksilosin dapal meningkatkan wakiu pengeluaran AS| karena membartu
hythms®, pengeluaran hormon oksitosin yang barperan untuk memproduksi ASL Tujuan panelitian
35-441. untuk mengatahul pengaruh pijat oksitosin lerhadap pengeluaran AS| pada ibu nifas di
REUD Panembahan Sanopati Baniuwl.
Metode : Desain penelitian ini menggunakan guasi eksperimen dengan rancangan
pastrast amly control design, jumlah sampel 40 ibu nifas post parfum 1 jam yang diambil
dengan cara purposive samping. Tehnik pengumpulan data menggunakan matode
observasi. Analisis slatislik yvang digunekan adalah analisis independan! f-test dengan
tingkal kepercayaan a=0,005.
Hasil : Berdasarkan analisis secara keseluruhan didapatkan nilai p-vaiue 0,000 < 0.05.
dapat diartikan ada pengaruh pemberian tindakan pijat oksitosin pada responden yang
diberikan tindakan pijat oksitosin dan pada responden yang lidak diberikan perlakuan,
Kesimpulan ; Hasil penelitian ini dapat dikelahul bahwa nilad signifikan p value 0,000 p
valueg = 0,05 Ho dilolak sehingga terdapat perbedaan waktu pengeluaran AS| antara
kelompok perakuan dan kelompok kantrol.
Kata kunei ; Pijat Oksitosin, wakiu pengelvaran AS, ibu nifas
ABSTRACT
Background : Eighly percant of mothers in the pastpartum 1 hour Panembahan Senopall
Bantl Digtrict Hospital has not izsued a breastfeading mother resulting lack confidence o
give exclusive bveasifeeding and exclusive breastfeeding results in lower canghkupan.
Giving massages oxytocin can increase spending while breasifeseding because the
hormone oxylocin wiich helps conitribute o produce mik. The purpose 15 fo detarmine (he
effect of oxylocin on expendifure massage mitk fo mew mothers in hospitals Panembahan
Senopali Bantw
Method : Design of this study used a quasi expenmental design with posties! only comtrol
dasign, sample size 40 new mothers post parfum 1 hour taken by purpesive sampling. the
resulls of the study were collected using observalional methods. Stafisfical analysis used
i the analysis of independant i-tes! with a confidence level g = 0,005,
Results | Bazed on the overall analysls of the oblained p-value 0.000 <005, means no
effact of massage action of oxyfocin on respondents who provided massage aclion of
| oxytocin and the respondents were nol given the trealment.
Conclusion : Results of this study can be seen thal the value of p value 0.000 significant
P value <0.05 Ho refected so there is & time diference befween the sxpendifure milk
treatment and comral groups
I | Keywoads @ Oxpfocin massage, spemding time breasifeading, mather chilbed
|
ol 15 40
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1. PEMDAHULUAN

Angka kematian bayi [(AKB} di
Indonasia mash tinggl, jumlah bayl yang
meninggal di Indonesia mencapai 34 kasus
per 1.000 kalahiran. Jumlah tersebul lebih
tinggl dari angka Millenium Development
Goals (MDG's), yakni 25 kasus per 1.000
kelahiran’l. Organisas! Kesehatan Dunia
WHO) merekomendasikan agar bayi barnu
lahir mendapat AS| eksklusif {(lanpa
tambahan apa-apa) selama enam bulan,
spbab AS] adalah nuirisi alamiah lerbaik
bagi bayi dengan kandungan gizi paling
sesugl untuk pertumbuhan oplimal® &S]
juga dapat membantu menurunkan angka
kematian bayl.

UNICEF menegaskan bahwa bayi
yang dibari swsu formuta  memiliki
kamungkinan meninggal dunia pada bulan
pertama kelahirannya, dan kemungkinan
bavi yang diberi susu formula meninggal
dumnia 25 kali lebit tinggi dari pada bayi yang
disusul oleh ibunya secara eksklusifi
Pembarian ASI dikenal sebagal salah satu
hal yang berpengaruh paling kuat terhadap
kelangsungan hidup, perumbuban dan
perkembangan anak

Penelitian  menyatakan  bahwa
inisiasi manyusu dini dalam 1 jam pertama
dapat mencegah Z2% kKemabian bay di
bawah wmur 1 bulan di Negara
barkembang!l. ASI Eksklusil selama &
bulan perfama kehidupan, bersamaan
dengan pemberan makanan pendamping
ASl dan meneruskan ASl dan & bulan
sampai 2 tahun, dapat mengurangi
sadikitnya 20% kematian anak balita™!.

Sualu hasil penalitian di Ghana yang
diterbitkan oleh  jumal  padiatrics
menunjukkan bahwa 168% kematian bayi
dapat dicegah melalui pemberian ASI pada
bayi sejak harl periama kelahirannya,
Argka ini naik menjadi 22% jika pamberian
A5l dimuiai dalam 1 jam pertama setelah
kelahirannya. ASI adalah asupan gizi yvang
terbaik uniuk melfindungi dari  infeksi
pemafasan, diare, alergi, sakit kulit, asma,
obesiias juga membentuk perkembangan
ntelagensia, rohani,  perkembangan
emosional, Hasil telaah dari 42 negara
menunjukiian bahwa AS| ekskiusil mermiliki
dampak lerbesar lerhadap penurunan
angka kematian balita, yaitu 13% dibanding
intervens| kesehatan masyarakat lsinnyatd,

Menyusui bayi di Indonesia sudah
menjadi budaya telapi prakik pemberian
AS| maslh jauh dari yang diharapkan.
Menurut Survei Demografi  Kesshatan

indonesia 2007 hanya 10% bayi yang
mamperolah AS] pada han pertama, yang
diberikan AS| kurang dan 2 bulan sabarnyak
73%, yang diberikan AS51 2 sampai 3 bulan
sebanyak 53% vyang diberikan ASI 4
sampai 5 bulan sebanyak 20% dan
manyusl eksklusif sampai usia § bulan
sebanyak 483!,

Di Indonesia, anjuran AS| ekslusif
gaal ini dipertegas dangan Peraluran
Pemarintah Momor 33 tahun 2012 tentang
Pemberan AS| Ekskhlusif. Peraturan ini
menyaiakan kewajiban ibu untuk menywsui
bayinya secara eksklusif sefak lahir sampai
berusia & bulan. Kabupatan Bantul sudah
dapat medampaul farget MDG's  uniuk
Angka Kematian Bayi pada tahun 2015
ditergetkan 18 A.000 kelahiran hidup.
Uniuk pencapaian AS! ekslusif sendin
untuk Kabupaten Bantul sebesar 32 63%,
sedangkan cakupan A3l eksklusif secara
nasional tahun 2007 sebasar 28,6%.

Peneltian yang dilakukan aleh
Siregar (2004) menunjukkan  bahwa
pemberian AS| eksklusil dipengaruhi oleh
barbagai fakior antara lain AS| tidak segera
keduar satelah medahirkan atau produksi
ASl  kwrang, kesulitan bayi dalam
manghisap, keadaan puling susu ibu yang
fidak menuniarg, by bekera, dan
pangaruh atau promosi penggant AS1

FPenurunan produksi AS] pada hari-
hari pertama selelah melahikan dapat
disebabkan oleh kurangnya rangsangan
hormon prolakiin dan oksitosin yang sangal
berperan dalam kelancaran produksi ASL
Haormon oksilosin diprodukst lebih cepal
dari hormon prolakting bahkan hormaon ini
dapal bekerja sebslum bayl mulai
menghizap. Hal penting lainnya mengenai
hormon  oksiiosin  adalah  hormon  ini
berperan dalam  kontraksi rakim  pasca
melghirkan yang sangat berguna untuk
mengurangi pendarahan dan membanlu
mengembalikan  kondisi  rahim  pasca
mealzhirkan®!,

Hormon oksitosin dibasilkan oleh
kelenjar pifuitany dalam otak manusia ketika
malahirkan, menyusui, melakukan
hubungan seksual. Harmon  oksilosn
berperan dalam memproduksi ASl dan
menjalin keeratan psikologi antara ibu dan
bayi. Pengeluaran hormaon oksitosin akan
maksimal jika tbu dalam keadaan tidak
siress dan keadaan psikologi bu baik,
hormon ini juga dapat dipacu dar pgat
oksitosin (Mardianingsih, 2010). Manfaal
pijal  oksitesin  antara  lain  mengurangi
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bengkak  (engomement).  mengurang
sumbatan ASl, merangsang pelepasan
hormon  oksitosing,  mempaiahankan
produksi ASI ketika bu dan bayi sakit",

RSUD  Panembahan  Senopati
adalah rumah sakil umum daerah yang
berada di Kabupaten Bantul. Rumah sakit
ini merupakan salah satu rumah sakit
rujukan yang memiliki standar pelayanzn
yang baik. Darl hasil stedi pendahuluan
yang dilskukan o RSUD Panembahan
Senopatl Bamtul vaitu sebanyak &0% ibu
belum mengeluarkan ASI pada 1 jam
setelah persalinannya, yang
mengakibatkan ibu tidak percaya dirl unfuk
menyusyi bayinya dan bayi diber susu
formula. Masalah ini dapal mengakibatkan
fidak berhasinya program AS| di Indonesia
khusuenya Kabupaten Bamul.

Berdasarkan uraian |atar belakang
diatas, maka masalah penelitian ini dapat

dirumuskan dalam peranyaan penelitian
sebagal berikul *Bagaimana Pengaruh Pljat
Oksitosin terhadap Pengeluaran AS| pads
Ibu Nifas di RSUD Panembahan Senopati
Bantul?

2, METODE PEMELITIAN

Desain Penelitian, Penelitian ini
merupakan  jenis  penelitian  guasi
eksparimen dengan rancangan yang
digunakan adatah Posfies! Cnly Control
Design  yailu adalah penelitan  yang
menggunakan dan memilh 2 kelompok
secara acak, kemudian 1 kelompok diber
treatmeni, sedangkan yang lainnya tidak
diberi perlakuan dan kemudian langsung
diamati dan diukur. Kelompok perlakuan
diberi tindakan pijat oksilosin pada 1 jam
post parium.

Perlakuan Pt lesl

P X o1
B—ip B
e K oz
Gambar 3.1, Rancangan Penelitian
Ketarangan
s = sampel
R = randomisas
P = subjek kelompok yang diberi perlakuan pijal oksitosin selama 510 menit atau
sabanyak 3xX
K = subjek kelompok kontrol.
x = tindakan pijat oksitosin,
k| = Waktu pangeluaran ASI pada post fest kelompok perakuan
02 = Waktu pengeluaran AS| pada post tesf kelompok koniral

Populasi, Populasi penelitian adalah
keseluruhan cbyek penelitian atau obyek
yang ditelti®, Populasi dari penelitian ini
adalah ibu post partum 1 jam yang belum
mangaluarkan ASI di RSUD Panembahan
Senopati Bantul.

Sampel, Sebagian dari kesaluruhan
yang diteiti dianggap mewakil ssluruh
populesi™. Pada peneditian ini samped yang
digunakan adalah ibu 1 jam post parium
vang dwawal di bangsal nifazs RSUD
Panembahan Senopall Bantul yang belum
mengeluarkan AS| dan bersedia menjadi
responden. Teknik pangambilan sampel
pada peneltisBn  ini  menggunakan
Porposive sampling.

Data yang telah dikumpulkan
kemudian diolsh dan dianalisis dengan
ljuan menyederhanakan data yang
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terkumpul. Analisis data dilakukan secars
bertahap wyaitu analisis wnivarial dan
analisis bivariat dengan menggunakan
program  Sfafisiical Product dan Semvice
Solution (SPSS) 16.00 for windows.

3.  HAsSIL
31. Analisis Univariat

Hasil panaliian mengenal pangaruh
plat oksitosin terhadap pengelusran AS
pada ibu Mifas di RSUD Penambahan
Sanopati Bantul telah dilaksanakan selama
3 minggu di mulai tanggal 2 Mei sampai
dangan 22 kei 2013.

Pial oksitosin  diberikan kepada
kelompok perakuan selama 3 kall pljatan
(10 menit) pada responden 1 jam post
parium dengan cara mengukur wakiu
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pengeluaran ASI setelah di lakukan pijat a) Karakteristik rasponden berdasarkan

okaiosin. Lsia
a.  Karakteristik Responden Berdasarkan penelitian
Responden datam penalitian  ini diperoleh data tentang  usia
adalah ibu nifas 1 jam post parium spontan reproduksi ibu post partum. Hasil
dl RSUD Panembahan Senopali Bantul. penelitian menunjukan bahwa usia
Responden dalam penefitian sabanyak 40 responden beragam, dalam hasil
| arang, yaitu 20 ibu mendapatkan perlakuan hitung dikelahul rata-rala  usia
pijst  oksitosin dan 20 lbu  ldak rasponden pada keompok kontrol
mendapatkan perakuan piat oksiosin dan kelompok perlakuan. Rata-rata
| dengan karaklaristik yang terdir dari usia, usia responden dihitung  untuk
- pandidikan, dan pekedjaan. mengetahui  homegen  lidaknya
Rinclan  masing-masing  karakleristk kalompok pensalitian.

responden pada peneltian ini dapat dilinat
pada tabel sebagai berkut ;

Tabel 1 Perbandingan rata-rata umur kelompok perlakuan pijat oksitosin dan
kelompok kontrol di RSUD Panembahan Senopati Bantul Tahun 2013,

Perakuan Kaontrol
Karaktaristik (mean) {mean) T pvalue
Umur 22 25 495 0,238

Keterangan : *) fidak bermakna
Sumbar : dala primer 2013

Bardaszarkan tabel diatas
lertihat bahwa rata-rala subyek b) Karakteristik responden berdasarkan

penalifian dilakukan pijal oksitosin tingkat pendidikan

adalah 23 tashun dan yang tidak Berdasarkan penelitian
dilakukan pijal oksitosin adalah 24 diperoleh data lentang pendidikan
tahun dengan p valee kedua ibu post parfum yang menjadi
kelompok adalah 0238 dan respondean. Hasil peanalitian
memperlinatkan bahwa karaktersik menunjukan bahwa pendidikan
usia pada kelompok piat oksitosin baragam, dan dhitung  wniuk
dan kelompok konfrol mempunyai mangetahui homogenitas kelompok
hasil hifung =0,005 dan pansalitian

menunjukkan bahwa tidak ada
parbadaan yang bermakna.

Tabel 2 Perbandingan Tingkal Pendidikan kelompok parlakuan pijat oksitosin dan
kelompok kontrol di RSUD Panembahan Senopati Bantul Tahun 2013,

ﬂnu;:; , Periakuan n%  Kontrol n% K p value
Lulus 50 4 1
Lulus SMP 5 8
Lulus ShA 4 g 4,400 0,221
Lulus akademik T 2

' Keterangan : *) tidak bermakna
Sumber | dafa primer 2013

Dari hasil hitung yang ada di comparable atau  layak  untuk
tabal 4.2 didapatkan  tingkat dibandingkan
pendidikan antara kelompok pijat ¢} Karakleristik responden bardasarkan
cksitosin dan  kelompok  kontrol pekarjaan
dengan p value 0,221 menunjukikan Berdasarkan penelitian yang
bahwa =0,005, dapatl diartikan telah dilakukan diperoleh data
bahwa kedua kelompok homogen tentang pekerjaan  pasien  yang
dan kedua kelompok  dapal menjadi responden dan didapatkan
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perbandingan antara kadua
kelompok

Tabel 3 Perbandingan pekerjaan kelompok perlakuan pijat oksitosin dan kelompok
kontrol di RSUD Panembahan Senopatl Bantul Tahen 2013

Pekerjaan Perlakuan Kontrol c2 p value
IRT 10 ]
Swasta 5 12 4,550 a,103
PNS 5 4

AL

Sumber | data primer 2013

Bardasarkan tabel 4.3
karakienigtk  subyek  penaelilian
didapatkan bahwa  karakteristik
kedua kelompok subyek baik
kalompok pgal oksitosin maupun
kelompok kontrol adakah sama atau
lidak ada perbedean yang bermakna,
dengan kata lain dapal dikatakan
bahwa kedua kelompok similar atay
homogen, dikatakan  homegen
karena berdasarkan hasil hitung wii
beda wyang telah didapatkan
menunjukkan karakteristic subvak
penealiian memiliki p value 0,103, hal
i menunjukkan babwa p wvalue
=0,005, kedua kelompok dapal

comparable  alau  lavak  wnluk
dibandingkan.

3.2. Analisis Bivariat

Rata-rata wakiu pangeluaran
produksi A5l yang dikeluarkan pada
kelompok pertakuan pijal oksitosin
dan pada kelompok kondrol,
Berdasarkan peneltan yang telah
dilakukan diperclah perbedaan lama wakiu
produksi AS| dari responden yang lelah
dilakukan pijal oksitosin dan dari responden
vang fidak diakukan pijat oksitosin. Rata-
rala produksi ASl pada ibu yang telah
mendapatkan plat oksilosin adalah 94.75
menit dan pada kelompok kontrol B43.25
meenit,

Tabel 4 Rata-rata wakiu pengeluaran produksi ASI antara kelgmpok perlakuan dan

kontrol di RSUD Panembahan Senopati Bantul.

Kelompok N Mean 30
Pijat oksitosin 20 82,75 94.40
Kontrol 20 643.25 309,94

Sumber ; dala prirner 2013

b.  Perbedasn wakiu pengeluaran ASI
pada kelompok perakuan pijat
oksitosin dan pada kelompo control
Untuk membandingkan perbedaan

wakiu pengeluaran AS| pada responden

yang diberikan tindakan pijat oksitosin
dengan responden yang ldak diberikan
ndakan pijat oksidosin dapat ditakukan

dengan independent sampel tiest (Ui t

fidak berpasangan). Sebelum dilakukan

fndepandent Sampel t-teaf, teriebih
dehubu didakukan uji persyaratan analisis

yailu uji normalitas. Uji normaiitas data
dilakukan untuk mengetahui apakah data
wakiu pengeluaran ASI pada kelompok
perlakuan  dan  kelompok  kontrol
mempunyai distribusi normal atau tidak. Uji
normalitas dalam paneditian ini
menggunakan uji kolmogorov-smimov Z
dan didapatkan nilai p pada kelompok
pariakuan 0.214 dan pada kelompok konlrol
0,829 =0.05 sehingpa dapat disumpulkan
bahwa Ho diterima dapat diartkan data
mempunyal sebaran (distribusi) normal,

Tabel § Perbedaan waktu pengeluaran ASI pada kelompok perfakuan pijat oksitosin dan
kelompok kontrol di RSUD Panembahan Senopati Baniul.

Variabel Mean ] T P
Pijat oksitosin 8275 54,40
kotrol 643,25 309.94 7.559 0.000
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Berdasarkan label 4.5 didapatkan nilai p sebesar 0,000. Dengan demikian nilai p
lebih kecil dari nilai o (5%) atau 0,05 sehingga Ho ditolak dan Ha diterima, dan melalui hasil
yang telah diperoleh dapat diarfkan bahwa secars statistik ada perbedaan wakiu
pengeluaran ASI antara ibu nifas yang dibarikan pial oksitosin pada 1 jam post partum dan
pada ibu nifas yang tidak diberikan pijal oksitosin pada 1 jam post parium.

4, PEMBAHASAN

Hasi karakteristik responden
berdazarkan  wsia menunjukkan  bahwa
fidak ada hubungan antara pengeluaran
ASI berdasarkan rata-rata usia yang telah
didapatkan dari 40 responden, menurut
jurnal pediatic (2010), usia sesecramg
tidak mempengaruhi banyak atau tidaknya
pangeluaran A3l pada lbu menyusui,

Karakteristik bardasarkan
pendidikan dan pekerjaan yang dipercleh
dari hasil penelitian juga menunjukkan
bahwa tidak ada hubungan antara
pangeluaran AS| yang didapatkan dari
regponden  kelompok  perakuan  dan
kefompok kontrol yang masing-masing
memiliki staius pendidikan dan pekerjaan
yang beragam. Menurdl™, mengatakan
bahwa pendidikan fidak mempengaruhi
produksi ASI, dan menurull®, pekerjaan
lidak mempengaruhi  pengeluaran  ASI
tetapi frekuensi isapan bayi yang kurang
dapat mempengarubi reflek prolaktin dan
dapat mempenganshi AS1.

Bardasarkan hasll penelitian yang
telah diperoleh menunjukkan  bahwa
peningkatan waktu pengeluaran
mempunyai rata-rata yang berbeda antara
kedompok yang diberikan pijat cksitosin dan
kelompok yang lidak diberkan paat
oksitogin, Melalui hasil yang diparaleh
bahwa rata-rata  wakiu  pengeluaran
produksi A5l pada kelompok yang
mandapaikan pgal oksitosin adatah 92.75
menit, pada kelompok yang tidak diberikan
pijat oksilosin adalah 643,25 menit dan P
valuenya adalah 0,000 lebih kecl atau
dibawah 0.05 sehingga mempunyai makna
signifikan dan dapatl diartikan bahwa
pelaksanaan pemberian  findaksn  piat
oksitosin pada ibu nifas 1 jam post partum
dapat barpangaruh terhadap peningkatan
wakiu pengeluaran AS| dibanding dengan
kalompok wvang tidak mendapatkan pijat
oksitogin,

Haszil yang diperoleh pada penalifian
inl bersesuaian  dengan  leorl wang
disampalkan oleh Suradi & Tobing (2004),
bahwa pijal oksifosin  dilakukan  uniuk
merangsang reflek oksitosin atau reflek fat
down untuk menskresi ASI, Piat oksitosin
inl dilakukan dengan cara memijal pada

daerah punggung sepanjang kedua sisi
tulang belakang sehingga diharapkan
dengan dilakukan pemijatan ini o akan
merasa ridaks dan membantu merangsang
pengeluaran  hormon  oksitosin unfuk
memproduksi ASI,

Oksitosin - adalah  hormon  yang
dihasilkan oleh kelenjar piluitary dalam
otak, hormon oksilosin dapat dirangsang
saat bayl menghisap, rangsangan larsabul
dikirimkan ke hipolalamus kemudian ke
hipofisis  anterior  sehingga hormon
oksitogin dikeluarkan dan mangalir ke
dalam darah, kemuedian masuk payudara
menyebabkan otol-otol di sekitar alveoli
barkaniraksi dan mambust ASI mengalir di
saluran ASI (mik ducts). Hormon oksitosin
juga memacu kontraksi otot rahim sehingga
involusi rahim makin cepat dan baik™®.

Hormon oksidosin juga membuat
saburan ASI lebih lebar, membuat ASI
mengalir lebih mudah. Hormon oksitosin
diproduksi  lebih  cepal dad  hofmon
protaktin, bahkan hormon ini dapal bekerja
sebelum bayl mukai mengisap dan hal fulah
yang mempengaruhl perbadaan  waktu
pengeluaran AS| pada kelompok yang
diberikan indakan pifal cksitosin dan pada
kelompok yang fidak diberikan tindakan
pijat oksitosin.

Tindakan pjal oksitosin  dapal
membantu o percaya dinl untuk
mamberikan ASl sedini mungkin kepada
bayinya, hal ini dapat  membantu
lercapainya cangkupan ASI eksbusif dan
membaniu tercapainya target MDGs yaitu
mengurangi kematian anak karena ASI
dapat membantu menurunkan Angka
Kamatian Bayi (AKBJ.

Menurul Riksani (2012)
Pembentukan dan pengeluaran AS] juga
dapat dipengarubi oleh berbagal faktor
antara lain™ :

1. Makanan
Kuahtas dan produksi AS|  sangat
dipengaruhli  ofeh makaran yang
dikonsumsi by sehan-harl. Makan-
makanan yang bergizi dan teratur dapat
membantu produksi AS],

2. HKetenangan jiwa dan pikiran
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fbu yang mengalami stres pikiran
tertekan, tidak tenang dan tegang maka
akan mempengaruhi produks: AS|.
Fakior Fisiclogl

Hormon yang berperan penting dalam
produksi AS| yaitu hormon prolaktin dan
oksitosin. Hormon prolaktn menentukan
produksi dan mempertahankan sakresi
ASl, sedangkan  hormon  oksitosin
menyebabkan sal-sel ofot  disakitar
ahveoli berkontraksi sehingga
mendorong air susu masuk dl sakitar
alveqli dan meandorong air susu masuk
kedalam saluran panyvimpanan A5
Konsumsi Rokok

Bagi ibu menyusi merokok dapat
menyebabkan berkurangnya produksi
AS| karena akan mengganggu hormon
prolaktin - dan chsitosin . wniuk
memproduksi  ASL  Merckok akan
menstimulir pelepazan hormon adredanil
yang akan menghabal palepasan
hormon oksitosin

Kesulitan dan Kelemahan Penelitian
Kasulitan Penslitian

. Pada saal pengumpulan data primer

memeriukan wakiu yang relatif lama
karena ibu posipartum primipara yang
lidak dilakukan IMD tidak selalu ada
pada saal peralili akan melakukan
penaldian,

- Kebijskan Rumah Sakit bahwa pasien

yang bersalin secara sponian, normal
dan kaadsannysa mambaik
diperbolehkan pulang selelah 1 hari post
partum  sshingga peneliti  mengganti
responden dengan responden yvang
baru.

. Sulitnya mengalinkan psikologl ibu dari

rauma sast persalinan agar menjadi
rileks dan membantu pengeluaran ASI.
Felemahan Penelitian

. Sampel dalam  peneltian ini masih

terbatas, teknik sampling dalam
peneliian ini menggunakan pwposive
sampling, sampel ini belum bisa
digunakan untuk generalisasi teniang
wiklu produksi AS| pada ibu post
partum normal,

. Penalitian ini tidak mengonirol variabel

pengganggu seperti nuirisi, psikologi
dan sosial budaya responden sebagal
faktor yang mungkin mempengaruhi
wakiu pengeluaran produksi AS],

. Pijal Oksitosin  dalam  penelitian ini

hanya dilakukan 1 kal pada saat 1 jam
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post parum  saja, sehingga wakiu
pangelearan lidak smaksimal.

B. Kesimpulan

Hasil dari penedtian mengenai
“Pengaruh  pijat  oksitosin @ terhadap
pengeluaran ASI pada ibu nifas di RSUD
FPanembahan Senopati Bantul tahun 2013°

adalah sabagai berikut :
1. Karakleristik reta-rata  umur
subyek penefitian yang dilakukan

pijal oksilosin adalash 22 tahun
dan yang fidak dilakukan pijat
oksitosin adalah 25 tahun dengan
hasil hitung >0,005 yaitu p value
0.238.

Z. Karakieristik perbandingan
tingkat pandidikan pada
kelompok yang diberikan pijat
oksitosin dan  kelompok  yang
lidak diberikan pijal oksitosin
adalah p value 0,221,

3. Kakteristik perbandingan
berdasarkan pekerfaan pada
kadua kebompok memiliki p value
0,103  menunjukkan  bahwa
=0,008.

4. Rala-rata pangeluargn AS| yang
dikeluarkan  pada  kelompok
perfakuan pijat oksitosin adalah
B2 TS5 menil dari 20 responden
yang dipijat oksitosin

5. Rata-rata pengeluaran ASI yang
dikeluarkan pada  kelormpok
koniod adalah 634 25 menil dari
20 responden yang  tidak
dilakukan pifat oksitosin.

6. Ada perbadaan wakiu
pangeluaran ASI pada kelompok
perlakuan dan kelompok kondrol
meampunysi p value 0,000 dengan
demikian lebih kecil dari 0,05 .

6. Saran
Berdasarkan penelitian diatas, maka
peneliti menyarankan

1. Bag Bidan di RSUD Panambahan
Senopati Bantul
a. Uniuk dilakukannya kegiatan piat
oksitosin kepada ibu post parem
yang berada d wunil kamar
bersalin maupun ruang nifas
urituk membaniu
menmgkatkannya produksi ASI
dan membantu lercapainya ASI
akslusil,
b. Pengetahuan tentang
pelaksanaan pijat oksitesin dan
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hal-hal yang mempengaruhi
produksi AS| dapat membantu
untuk meningkatkan petayanan
pada ibu bersalin dan dapat
memotivasi ibu post partum untuk
memberikan AS| ekslusif kepada
bayinya.

2. Bagl Ibu Nifas di RSUD Panembahan

Senopati Bantul
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