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ABSTRAK 

 

Latar Belakang : Ibu dengan persalinan post sectio caesarea mengalami 

ketidaklancaran produksi ASI. Hambatan menyusui yang terjadi pada ibu post 

sectio caesarea disebabkan karena nyeri post operasi yang menggangu 

kenyamanan ibu dapat menghambat kerja saraf glandula pituitari posterior yang 

menghasilkan hormon prolaktin yang berperan dalam proses laktasi. Tujuan: 

Dilakukanya penerapan terapi oketani terhadap menyusui tidak efektif pada ibu 

post sectio caesarea, untuk mempelancar dan meningkatkan produk ASI. 

Metodelogi Penelitian: Jenis penelitan ini adalah deskriptif analitik dalam bentuk 

studi kasus dangan pendekatan asuhan keperawatan yang meliputi 

pengkajian,diagnosa, rencana keperawatan, implementasi dan evaluasi 

keperawatan. Subjek penelitian 2 orang ibu post sectio caesarea dengan masalah 

menyusui tidak efektif yang dirawat di ruang Siti Walidah RS Muhammadiyah 

Palembang, penelitian ini dilakuan pada tanggal 11-17 Juni 2024. Analisa data 

dilakukan dengan membandingkan teori dan data yang ditemukan. Hasil : Hasil 

penelitian yang didapatkan setelah dilakukan penerapan terapi oketani didapatkan 

kedua pasien mengatakan ASI keluar, bayi tampak mampu menghisap, puting 

susu menonjol. Saran: Dapat meningkatkan kualitas asuhan keperawatan 

khususnya keperawatan maternitas terkait masalah menyusui tidak efektif dengan 

cara memberikan motivasi serta perawatan secara optimal dengan melakukan 

penerapan terapi oketani dan memperhatikan nutrisi yang dikonsumsi ibu menyusui. 
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ABSTRACT 

 

Background :Mother who deliver by caesarean section experience irregular milk 

production. Breastfeeding obstacles that occur in post caesarean section mothers are 

caused by post operative pain which disturbs the mothers comfort and can inhibit the 

work of the posterior pituitary gland nerves which produce the hormone prolactyn 

which plays a role in the lactation process. Research Methodology: This type of 

research is descriptive analytic in the form of a case study with a nursing care 

approach that includes assessment, diagnosis, implementation of nursing plans and 

evaluation of nursing. The research subjects were 2 post-sectio caesarea mothers with 

ineffective breastfeeding problems who were treated at Palembang Muhammadiyah 

Hospital, this study was conducted on 11-17 June 2024 Data analysis was carried out 

by comparing theory and data found. Results: The results obtained after application of 

octane therapy were carried out it was found that both patients said breast milk was 

coming out, the baby seemed to suck, protruding nipples. Suggestion: Can improve 

the quality of nursing care, especially maternity nursing related to ineffective 

breastfeeding by providing motivation and optimal care by doing brea cards and 

paying attention to the nutrition consumed by breastfeeding mothers 

Keywords: Oketani therapy, ineffective breast feeding 
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                                                    BAB V  

         PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

1. Pengkajian 

Berdasarkan pengkajian didapatkan data pasien 1 (Ny.S) berusia 39 tahun 

dengan G3P3A0 mengatakan ASInya belum keluar. Data Objektif 

menunjukkan Bayi tampak menolak menyusu, putting susu menonjol, ibu 

tampak mampu memposisikan bayi dengan benar. Sedangkan Pasien 2 

(Ny.M) berusia 33 tahun dengan G2P2A0 meengatakan ASI tidak keluar. 

Data Objektif yang ditemukan bayi menolak menyusu, puting tidak 

menonjol. 

2. Diagnosa keperawatan 

 Diagnosa keperawatan pada kedua pasien post sectio caesarea sesuai 

standar keperawatan Indonesia (SDKI) yaitu menyusi tidak efektif. 

3. Intervensi keperawatan 

 Intervensi yang dilakukan peneliti pada kedua pasien dengan diagnosa 

medis yang sama yaitu menyusi tidak efektif berhubungan dengan ketidak 

adekuatan suplai ASI. 

4. Implementasi keperawatan 

Implementasi hasil dari menyusui tidak efektif pada satu tindakan yaitu 

penerapan terapi oketani sebanyak 3 x selama 25 menit pada pasien post 

sectio caesarea. 

5. Evaluasi 

Berdasarkan proses asuhan keperawatan yang telah dilakukan pada pasien 

Ny.S dan Ny.M dengan post sectio caesarea sebelum dilakukan terapi 

oketani ASI tidak keluar dan setelah dilakukan terapi oketani pada hari 

ketiga ASI sudah keluar dan Bayi sudah mampu menyusui pada ibu. Hal 

ini dapat disimpulkan bahwa menyusui efektif setelah dilakukan penerapan 

terapi oketani. 
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B. Saran 

1. Rumah sakit Muhammadiyah Palembang  

Dapat meningkatkan kualitas asuhan keperawatan khususnya keperawatan 

maternitas terkait masalah menyusui tidak efektif dengan cara memberikan 

motivasi serta perawatan secara optimal dengan melakukan penerapan 

terapi oketani pada pasien dengan masalah menyusui tidak efektif. 

2. Stikes Aisyiyah Palembang 

Diharapkan jadi bahan untuk referensi (perpustakaan) untuk meningkatkan 

kualitas pendidikan khususnya bagi mahasiswa prodi DIII Keperawatan 

pada mata kuliah keperawatan maternitas pada pasien post sectio caesarea 

dengan masalah menyusui tidak efektif. 

3. Peneliti selanjutnya 

Diharapkan dapat menjadi referensi dan menambah informasi dalam 

pengembangan penelitian selanjutnya dan diharapkan kepada penelitian 

selanjutnya dapat melakukan penelitian dengan memberikan edukasi 

menyusui untuk menambah pengetahuan pasien tentang menyusui dan 

pentingnya memberikan ASI Eksklusif kepada bayi.
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