Lampiran I Pernyataan Kesediaan Membimbing

PERNYATAAN KESEDIAAN MEMBIMBING

Saya yang bertanda tangab dibawah ini:

1. Nama dan gelar : Heppy Rina Mardiana, SST., M.Keb

2. NIP : 198503212023212012

3. Pangkatdan Golongan :X

4, Jabatan : Asisten Ahli

5. Asal Institusi : Poltekkes Kemenkes Malang

6. Pendidikan terakhir : Magister Kebidanan

7. Alamat dan nomor yang bisa dihubungi
a. Rumah : Royal Piranha Residence A2, Kota Malang
b. Telpon/ HP : 082232702986
c. Alamat Kantor : J1. Besar [jen No. 77 C Kota Malang
d. Telpon Kantor : (0341) 566075 571388

Dengan ini menyatakan (bersedia/tidak bersedia*) menjadi pembimbing utama bagi

mahasiswa:
Nama : Yasmin Marwah Aulia
NIM : P17310224105
Topik Studi Kasus : Asuhan Kebidanan Nifas Fisiologis Pada Ny. X
dengan Masalah ASI Tidak Lancar
*) Coret yang tidak dipilih
Malang, 23 Juni 2025
Pembimbing

Heppy Rina Mardiana, SST., M.Keb
NIP. 198503212023212012



Lampiran 2 Lembar Pengjuan Sidang Hasil

Kementerian Kesehatan

g[—) Poltekkes Malang
-i :) Ke m e n kes @ Jalan Besar ljen 77C

Malang, Jawa Timur 65112
2 (0341) 566075
@ https://poltekkes-malang.ac.id

LEMBAR PENGAJUAN UJIAN SIDANG KTI
Yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bersedia menjadi penguji Ujian Sidang KTI:

Judul : Asuhan Kebidanan Nifas Fisiologis Pada Ny. R Usia 25 Tahun Pioor
AbI00 Dengan Masalah ASI Tidak Lancar di TPMB Kartini,
S.Tr.Keb., Bd, Wagir, Kabupaten Malang

Oleh : Yasmin Marwah Aulia NIM: P17310224105
Pada

Hari/ tanggal : Jumat, 8 Agustus 2025

Waktu : 19.00 WIB

Tempat : Zoom Mecting

Media : Power Point (PPT)

Malang,7 Ags} 205

Pembimbing Penguji

NIP. 198503212023212012

.

Kementerian Kesehatan tidak menerima suap dan/atau gratifikasl dalam bentuk apapun. Jika terdapat
potensi suap atau gratifikasi silahkan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan
https:/iwbs.kemkes.go.id. Untuk verifikasi keaslian tanda tangan elektronik, silahkan unggah dokumen
pada laman https:/itte kominfo.go.id/verifyPDF .




Lampiran 3 Lembar Kegiatan Bimbingan

KARTU BIMBINGAN TUGAS AKHIR

Nama Mahasiswa

NIM

Program Studi

: Yasmin Marwah Aulia
: P17310224105
: Diploma-III Kebidanan Malang

Judul KTI : Asuhan Kebidanan Nifas Fisiologis pada Ny. R Usia 25
tahun Proor Abioo dengan Masalah ASI Tidak Lancar di
TPMB Kartini, S.Tr.Keb., Bd, Wagir, Kabupaten Malang
Dosen Pembimbing  : Heppy Rina Mardiana, SST., M.Keb
No Taniio! Uraian Bimbingan v
Bimbingan Mahasiswa | Pembimbing
I [15Mei2025 |- Perbaikan Judul LTA | ypiguid) V
2. [4Juni2025 |- Perbaikan BABI v
- Perbaikan BAB II W
- Perbaikan BAB III ){
3. | 17 Juni 2025 - Perbaikan Kata pengantar
- Perbaikan Latar belakang %u:w{) \(
- Perbaikan Lampiran
4. | 18 Juni 2025 - Perbaikan Latar belakang -
- Perbaikan BAB II - )g
5. |20 Juni 2025 | - Perbaikan Latar belakang ’ ’({v ‘
6. | 23 Juni2025 |- ACC Sempro - ¥ )l
7. | 15 Juli 2025 - Perbaikan Tujuan khusus B = J
- Revisi Booklet W £
8. | 23 Juli2025 |- ACC Proposal W V
9. | 29 Juli 2025 - Perbaikan Judu;] i
- Perbaikan BAB III W ){,
- Perbaikan BAB IV
10. | 6 Agustus 2025 | - Perbaikan BAB III =
- Perbaikan BAB IV W \{/'




11. | 7 Agustus 2025 | - Perbaikan BAB IV =
- Perbaikan Lampiran W j
~ L
12. | 7 Agustus 2025 | - ACC Sidang Semhas W \(
i
Mengetahui,

Ketua Program Studi,

Pembimbing

Heppy Rina Mardiana, SST., M.Keb

NIP. 198503212023212012




Lampiran 4 Surat Izin Penelitian

<

Nomor
Hal

Tembusan:

Kementerian Kesehatan

Direktorat Jenderal
Kemenkes Sumber Daya Manusia Kesehatan
Poltekkes Malang Politeknik Kesehatan Malang

€ Jalan Besar ljen 77C

Malang, 31 Juli 2025

: PP.01.04/F X111/5206/2025
: Permohonan Pelaksanaan Penelitian

Kepada,VYth:
Pimpinan TPMB Kartini, S.Tr.Keb., Bd
Di,-

TEMPAT

Dengan ini kami sampaikan bahwa sebagai salah satu syarat penyelesaian Pendidikan
di Program Studi DIl Kebidanan Malang Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes
Malang, setiap mahasiswa diwajibkan menempuh mata kuliah Laporan Tugas Akhir /
LTA (3 sks). Sehubungan dengan hal tersebut, maka bersama ini kami mohon dengan
hormat agar dapatnya diijinkan untuk melaksanakan kegiatan Pelaksanaan
Penelitian mahasiswa kami :

Nama : Yasmin Marwah Aulia

NIM : P17310224105

Program Studi . DIl Kebidanan Malang

Semester : VI (Enam)

Judul : Studi Kasus Asuhan Kebidanan Nifas Pada Ny. X Dengan

Masalah ASI Tidak Lancar di TPMB Bd. Caecilia Yunita
Rahayu, S.Keb Wonokoyo Kota Malang
Atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima kasih.

An. Direktur
Ketua Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes
Malang,

PR
RITA YULIFAH, SKp, M.Kes

1. Sdr. Yasmin Marwah Aulia

2. Pertinggal

Dokumen ini telah ditandatangani secara elektronik menggunakan sertifikat elektronik
yang diterbitkan oleh Balai Besar Sertifikasi Elektronik (BSrE), Badan Siber dan Sandi Negara (BSSN).




Lampiran 5 Informed Consents

Lampiran 2 Informed Consents

Saya yang bertanda tangan di bawah ini-

Nama - Rska Ro'Flatull ‘\\G\Mah
Alamat -Wate Tumgeng BT 03 /kw 03
No. telepon  : D& Bl AS 7}67

Menyatakan dengan in@ MENOLAK untuk dilakukan Tindakan
Medis berupa perawatan nifas . dari penjelasan yang diberikan. telah saya mengerti

segala hal yang berhubungan dengan perawatan tersebut. serta tindakan medis yang

akan dilakukan sesuai penjelasan vang telah diberikan.

Malang, 20 JoU 5555

Pelaksana, Yang membuat pernyataan,

Yasmin Marwah Aulia (Rska Rdf‘d““ wawﬁ )

NIM. P17310224105



Lampiran 6 Booklet Rahasia ASI Tetap Lancar

{ Kemenkes@

RAHASIA AS)
TETAP LANCAR

Simak: tips-nya yuk!

APA ITU AS)
EKSKLUSIF

.' Kemenkes
B® Poltekkes Malang

dari bayi lahir sampo; bayi berumur &
berumur 2 tahun, Pemberion AS: eksklusif
~  adalah pemberian AS| kepada bayi mulai
'Y “ dars hars pertama. sl keluar (Kolastrum)
" 0 samapi bay berusa & bulan tanpa
o akamen 43 pap
kecvali abat dam vitamin

-J____

s

Yasmin Marwah Aulia
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG

KENAPA SIH ASI
AKU/SEDIKIT?

Sering terpikir, “kenapa AS| tidok
Lancar?” Padahal. produksi AS|
dipengaruhi banyak faktor. Yuk simak
dulu faktor yang mempengaruhi AS|
tidak Lancar.

o Semakin sering ibu menyusui bayi dan
lbu perlu tambahon 300-500 kalori dengan semakin Sering bayi menghisap putting
asupan protein dori sumber hewoni dan nabati, susu ibu akan merangsang horman
juga cukup Lemak dan vitamin. Jangan lupa penuhi . - prolaktin untuk memproduksi AS| Jumlah
Kebutuhan cairan dengan minum 8-12 gelas air __ AS| yoang keluar mengikuti sesering apa
per hari untuk mendukung produksi AS| dan | - g bayi menghisap, jika bayi jarang menyusu
kesehatan akan menyebabkan AS| yang diproduksi

sedikit

© sTivanaT
Bila ibu kurang istirahat maka akan
mengalami kelemahan dalam

menjalankan fungsinya. Dengan demikia




menjouhi asap rokok selama menyusui
KB HORMONAL O
L oleh ibu pasca bersalin. Namuw,
ada beberapa KB yang dapat menurunkon
produksi ASi, yoitu KB harmonal yang
memiliki kandungan estrogen

) X

“’:‘or.-o'o-‘

konpow

GIMANA YA CARA ASI
L TETAP LANCAR?

prolaktin yong efektif dal
don memperlancar produksi ASL
dapat memberikan monfaat
efektif jka di rebus dan tumis
. Konsumsi 200 gram per hari selama
7 hari .

Salah satu manfaat daun Katuk yang
cukup papuler adalah kemampuannya
untuk memperloncar dan memproduksi
AS|. Cara mengansumsi daun katuk dapat
berubah rebusan atau sayur bening dan
ekstrak daun katuk. Akan lebih efektif
jika mengansumsi daun Katuk sehari 2 Kali
(pagi dan sare) selama 7 hari.

APA TANDA ASI|
TIDAK LANCAR?

o atau sepadat biasanya

ASI tidak merembes hing
ke pakaian

9 Sensasi reflek keluarny

ASI tidak dirasakan

Jumalah AS| saat di
atau tidak keluar sama sekali

TANDA PADA BAYI
Bayi Rewel dan sering menangis o
BAK (Buang Air Kecil) < 6 kali e

sehari
Mulut bayi tampak kering e

Bayi tidur kurang dari 10 jam
dalam waktu 24 jam

kﬁ jat oksitosin yang dilakukan pada ibu pasca
?\\ ( //E:salw- dapat meningkatkan produks: AS|

I:areﬁm dapat memicu pengeluaran hormon

‘/o"&tosin yang sangat penting dalam
( \pcmgd.unran AS|

Dukungan suami adalah nomor satu bagi
lbu dalam menyusui baynya. Dukungan
suami bisa dilakukan dengan menggendong
bayi sebelum disusui atau setelah disusui
untuk disendawakan, mengganti popak d
memandikan bayi, ber
mendendangkan bayi, dan memba
pekerjaan rumah tangga. Se
kebiasaan ini dapat meningkatkan ho
gksitosin pada Jbu karena ibu meras
lebih bahagia dan rileks.

PERAWATAN PAYUDARA

\. Perawatan payudara dapat dilakukan mulai
1\ dari kehamilan don sampai ibu memasuki

nifas sebagai upaya untuk

mgkatkan produksi AS|. Perawatan

_pagyudara dapat merangsang pengeluaran
harmon prolaktin dan oksitesin yang dapat
membantu produksi AS| lancar.




2. Buka pakaion atas ibu

LANGKAN AWAL

1.. Buka pakaian ibu

2. Letokkan handuk di atas
tutuplah payudara dengan
3. Buka handuk pada daerah payudara
taruh di pundak

4. Kompres putting susu dengon menggunakan 7

Llepas tidak menumpuk lalu bersihkan kerak-
Kerak pada putting susu

LANGKAH-LANGKAH
PERAWATAN PAYUDARA

MANFAAT

payud dalah suatu tindokan untuk
merawat payudara terutama pada masa nifas untuk
memperlancar pengeluaran AS| Per payud
dapat dilakukan dua koli sehari yoitu saat mandi pagi dan
mondi Sore.

3. Mengurangs risike Luka saat bayi menyusu

4. Merangsang kelenjar air Susu sehingga produksi AS|
menjadi lancar

5. Untuk persiapan psikis ibu menyusui dan menjaga
lbentuk payudara

6. gah peny pada payud

ALAT DAN BAHAN

1. Minyak kelapa/ boly ail
2. 2 Buah baskom berisi air panas d
air dingin
. Waslap
2 handuk bersih
Bengkok
Kapas secukupnya

onE

} T
6. Ketuk-ketuk sekeliling putting susu dengam ujung-
ujung jari.

PENGURUTAN |

#. Licinkan Kedua tangan dengan baby oil
8. Lokukan pemijotan dengan teknik effleurage (1 tipe

pijatan) dengan penuhk P duapayudara 10-




9. Payudara kiri disangga tangan Kiri terapis, kemudion "mm n

dengan sisi ulnar tangan kanan, Lakukan tekanan 9. Payudara Kkiri disangga tangan kiri terapis, kemudian
(pressure) dari mulai pangkal payudara ke arah ujung dengan sisi ulnar tangan kanan, lakukan tekanan
payudara (arah putting susu). Intensitas kekuatan tekanan (pressure) dari mulai pangkal payudara ke arah ujung
pada payudara dari kekuatan yang ringan Ke sedang 10- payudara (arah putting susu). Intensitas kekuatan

15%. Penekanan ini dilakukan dari seluruh sisi (atas, tekanan pada payudara dari kekuaton yang ringan ke
samping Kanan-Kiri dan h) kemudion bergant; sedang 10-15x. Penekoman ini dilakukan dari seluruh sisi

payudara Kanan. (atas, samping Kanan-Kiri dan bawah) kemudion
g lbergantian payudara kanan.

PENGURUTAN Il
10. PPayudara kiri masih tetap disangga tangan Kiri
terapis, kemudian tangan kanan terapis menggenggam,
dengon menggunakon ujung-ujung jari lakukan tekanan dari
muloi pangkal payudara ke arah ujung payudara (arah
putting Susu). [ntensitas kekuatan tekanan pada payudara
dari kekuatan yang ringan ke sedang 10-15x. Penekanon ini
dilakukan dari seluruh sisi (atas, samping kanan-kiri dan
bawah) kemudian bergantian payudara kanan.

Jangan Lupa untuk menggunakan Bra
Khusus untuk ibu menyusui yang dapat
menompang payudara (tidak ketat, tidak
berkawat, bahan yang menyerap keringat)

LANGKAH-LANGKAH PIJAT L -
OKSITOSIN

1 Kedua tangan dengan sabun dan
MANFAAT air mengalir .
Pijat oksitosin memiliki manfaat yang baik untuk 2. Buka pakaion atas ibou [ \ /
kelancaran laktasi. Adapun manfaatnya sebagai berikut: - | |
1. Meningkatkan produksi dan pengeluaran AS| LANGKAH AWAL | “ J/ ‘
2. Memberikan efek relaksasi 1. Melepaskan baju bagian ata% mflik 'Zm '
3. Meningkatkan kenyamanan dan kualitas tidur 2. lbu duduk rileks bersandar kedepan, tangan dilipat |
4. Memingkatkan katan L antara ibu dan bays diatas meja dengan Kepala diletakan diatasnya
selama proses memyusui 3. Membentangkan handuk di pangkuan ibu, biarkan
S. Mempercepat pemulihan pasca persalinan seperti, payudara ibu menggantung bebas
pengecilan rohim setelah melahirkan, serta membantu 4. Mengaleskan baby oil atau VCO il ke kedua
prases penyembuhom luka bekas plasenta, dan tangon
mencegah perdarahan pastpartum 5. Menentukan titK pijat oksitosin yaitu towjolan
6. Membantu mengurangi nyeri dan ketegangan di tulang tulang di leher belakang. Lalu turun sedikit ke
belakang atou punggung setelah melahirkan bawah kurang lebih 1-2 jari dan dari titik tersebut,

geser lagi ke koman don Kiri masing-masing 1-2 jari.

A

ALAT DAN BAHAN
Kursi

Meja

VCO ol atau baby ol
1 buah waslap

1 buah baskom berisi air hangat
1 buah honduk

U SR L




bawah kedua sisi tulang belakang sampai tulang
belikat, selama 2 atau 3 menit ( 15-20 kali)

« kepalan tinju kedua tangan dengan tekanan
menggunakan buku-buku jari membentuk gerakom
lingkaran Kecil kearah bawah kedua sisi tulang
belakang sampai tulang belik lama 2 atau 3
menit. ( 15-20 Kali)

- Siku kedua tangan membentuk gerakan Lingkaran
kecil kearah bawah Kedua sisi tulang belakang

#. Membersihkan sisa minyak di pungung ibu dengan
ggunak slap dan air hange

8. k ibw genakan bra yang mencpang

payudara dan berbahan Katun, atau tawarkan pada ibw

bila ingin melanjutkon untuk mands.




Lampiran 7 Buku KIA




Lampiran 8 Dokumentasi Kegiatan

No Kegiatan Dokumetasi

1. | Pelengkapan data

pengkajian

2. Pelaksanaan Asuhan Ke-1
(Kamis, 31 Juli 2025)

Perawatan Payudara

Pijat oksitosin




Pelaksanaan Asuhan ke- 2

(Jumat, 1 Agustus 2025)

Pumping setelah dilakukan Asuhan Kebidanan
(30 ml)

Pumping setelah dilakukan Asuhan Kebidanan
(60 ml)




Pelaksanaan Asuhan ke-3

(Senin, 4 Agustus 2025)

Pijat oksitosin kunjungan ke-3




Lampiran 9 Implementasi Kunjungan Rumah

No Hari/ Tanggal Jam | Kegiatan Hasil
Sebelum dilakukan asuhan perawatan
. 16.00 payudara dan pijat oksitosin, ASI
1. Jumat, 30 Juli 2025 - )
WIB sudah keluar namun saat ditekan
hanya mengeluarkan 3-5 tetes.
Setelah dilakukan perawatan
Perawatan N o
payudara dan pijat oksitosin selama
. . 16.00 | payudara .
2. | Kamis, 31 Juli 2025 - +15 menit, ASI sudah keluar, namun
WIB | dan pijat o .
| hanya sedikit. Saat dilakukan
oksitosin _ ‘
pumping 30 ml di kedua payudara.
Setelah dilakukan perawatan dan pijat
oksitosin selama +15 menit, ASI
Perawatan
mulai lancar dari sebelumnya. Saat
14.30 | payudara | ‘
3. | Jumat, 1 Agustus 2025 . dilakukan pumping volume ASI
WIB | dan pijat
| meningkat menjadi 60 ml dikedua
oksitosin _ '
payudara dengan frekuensi pumping
2-3 x sehari.
Setelah dilakukan perawatan payudara
dan pijat oksitosin selama +15 menit,
Perawatan )
ASI lancar hingga merembes ke bra.
_ 14.20 | payudara ‘
4. | Senin, 4 Agustus 2024 N Ibu pumping 2x dengan volume ASI
WIB | dan pijat
| nya 130 ml pada kedua payudara dan
oksitosin
terkadang bisa >130 ml sekali
pumping.




Lampiran 10 Lembar SOP

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR PERAWATAN PAYUDARA/

BREAST CARE
Pengertian Perawatan payudara / Breast Care adalah tindakan
yang dilakukan demi memelihara kesehatan pada
daerah payudara. perawatan payudara sangat
diperlukan oleh ibu setelah melahirkan, karena
sangat berpengaruh terhadap lancarnya produksi
ASI.
indikasi Ibu nifas dengan masalah menyusui
Tujuan 1. Memelihara hygene payudara
2. Melenturkan dan menguatkan puting susu
3. Payudara yang terawat akan memproduksi ASI
cukup untuk kebutuhan bayi
4. Dengan perawatan payudara yang baik puting
susu tidak akan lecet saat dihisap oleh bayi
5. Melancarkan aliran ASI
6. Mengatasi puting susu datar atau tenggelam
supaya dapat dikeluarkan sehinga siap untuk
disusukan kepada bayi
Persiapan Alat 1. Minyak kelapa/ baby oil

2. 2 buah baskom berisi air panas dan air dingin
3. 2 Waslap

4. 2 handuk bersih

5. Bengkok

6.

Kapas secukupnya

Persiapan Pasien

1. Lakukan tindakan dengan 5S (senyum, salam,
sapa, sopan, santun.

Lakukan perkenalan diri dan identifikasi pasien
Jelaskan tujuan yang akan dilakukan

Jelaskan prosedur pelaksanaan

A

Buat informed consent




Persiapan Lingkungan

1.

2.

Jaga privasi klien dengan memasang sketsel/
sampiran

Ciptakan lingkungan yang aman dan nyaman

Pelaksanaan

Tahap pelaksanaan

1.

Buka pakaian ibu dan pasang handuk lengan
menutupi payudara dan di paha menutupi perut.

Puting susu dikompres dengan kapas minyak.

. Puting susu dipegang dengan menggunakan ibu

jari dan jari telunjuk kemudian diputar ke arah
dalam sebanyak 5-10 kali dan ke arah luar
sebanyak 5-10 kali.

Puting susu ditarik sebanyak 20 kali.
Merangsang dengan menggunakan ujung

waslap.

. Licinkan kedua tangan dengan minyak lalu

tempatkan kedua telapak tangan tadi diatas
kedua payudara.

Pengurutan I

7.

10.

Lakukan pengurutan, arahkan pengurutan
dimulai kearah atas kemudian kesamping,
telapak tangan kiri dan telapak tangan kanan
kearah sisi kanan. Selanjutnya diteruskan
kearah bawah samping.

Selanjutya letakkan kedua telapak tangan
disalah satu payudara bagian bawahnya dengan
posisi telapak tangan yang satu diatas dan yang
satu dibawah (posisi bertumpuk).

Lalu digerakkan secara bergantian keatas
sambil menyentuh sedikit payudara dan dilepas
perlahan — lahan, lakukan sebanyak 15-30 kali.
Dilanjutkan dengan arah garakan yang terakhir

adalah melintang yaitu tempatkan kedua telapak




tangan dibawak kedua payudara kiri dan kanan,
kemudia secara bersamaan digerak-gerakkan
seatas sambil menyentuh sedikit payudara dan
dilepas perlahan-lahan, lakukan sebanyak 15-30
kali.

Pengurutan II

11. Salah satu tangan menopang payudara sedang
tangan yang lain mengurut payudara dari
pangkal menuju puting susu dengan tangan
dikepalkan.

12. Lakukan sebanyak 15-30 kali.

Pengurutan II1

13. Satu payudara dan telapak tangan menopang
yang lainnya mengatur payudara dari pangkal
menuju ke puting susu.

14. Lakukan secara bergantian pada payudara kiri
dan kanan, lakukan sebanyak 15-30 kali.

Pengurutan IV

15. hangat dan air dingin secara bergantian dengan
memakai waslap, dilakukan sebanyak 15-30
kali.

16. Bisa juga dilakukan oleh ibu pada saat mandi
dikamar mandi dengan menggunakan baskom
kecil berisi air hangat diguyur atau diciprat-
cipratkan ke payudara dan untuk air dinginnya
bisa dilakukan saat ibu mandi dengan air dingin.

17. Selanjutnya dikeringkan dengan handuk dan
alat-alat yang dipakai dibereskan.

18. Pakailah bra khususnya untuk menyususi bayi
(bra yang menyangga payudara).

19. Perawatan dilakukan 2 kali sehari sebelum

mandi.




Evaluasi 1. Dokumentasi tindakan

2. Evaluasi hasil tindakan dan respon pasien




Lampiran 11 SOP Pijat Oksitosin

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR PIJAT OKSITOSIN

Pengertian Pemijatan yang dilakukan sepanjang tulang belakang
(vertebrae) sampai tulang costae kelima atau keenam.

Tujuan Teknik ini dapat mengoptimalkan reflek pengeluaran ASI
sehingga memperlancar produksi ASI.

Indikasi Ibu postpartum hari ke 1 sampai ke 3.

Kebijakan Prosedur ini membutuhkan kerjasama dengan suami ibu

atau keluarga ibu postpartum (dalam memberi support

pada ibu).

Persiapan Pasien

1. Inform consent dengan ibu dan keluarga tentang
pelaksanaaan pijat oksitosin

2. Ruangan dan tempat melakukan pijat oksitosin tidak
pengap dan mempunyai sirkulasi udara yang baik.

3. Pijat oksitosin dilakukan ditempat yang bersih dan

nyaman.

Persiapan Alat

Kursi

Bantal

Handuk 1 buah
Washlap 1 buah

Baskom berisi air hangat 1 buah

A o e

Handuk/ kain penutup ibu

Pelaksanaan

1. Mencuci tangan, memakai masker dan memakai
handscoon sesuai dengan protokol kesehatan.

2. Melepaskan baju bagian atas

3. Ibu duduk rileks bersandar kedepan, tangan dilipat

diatas meja dengan kepala diletakan diatasnya
[ —1

Posisi Pigat Oksitosin




. Memasang handuk

. Melumuri kedua telapak tangan pemijat dan juga
punggung ibu menggunakan baby oil ataupun
miniyak pijat

. Biarkan payudara tergantung lepas tanpa bra

. Pijat disepanjang sisi tulang belakang menggunakan
dua kepalan tangan dengan ibu jari menunjuk
kedepan.T ekan dengan lembut dan tidak
menimbulkan memar, tekan membentuk gerakan

melingkar-lingkar kecil
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. Lakukan pemijatan 3-5 kali sampai tulang coeste
kelima-keenam
. Membersihkan punggung ibu menggunakan air

hangat atau tisu basah.




