lsis 267

LAPORAN PENELITIAN

Hubungan Perawatan Payudara Ibu Post Partum
Dengan Seksio Sesarea Terhadap Kecukupan ASI Pada Bayi
Pada Klier yang dirawat di IRNA A Lantai Il kanan

R5UP Nasional Dr. Cipto Mangunkusumo Jakarta

Perpustakaan FIK

i

Oleh: 2/
TUKINEM
NPM : 1300210736

il Wenerimg : 39-—-'}-2002,
28l / Tumbangan I

ho 1 . 8y i
; mf‘f ”f‘”" N N AL =
1 Klasilivasi o W(;z_g_“_r_u\r, N DZH
Fakultas lmu Keperawatan
Universitas Indonesia
Juni 2002
Iy . - J
PR . N
LI\“ o o NERTA
"“""Htrbtmgarrperawatmr-—-?ukn'ré, FIK Ul, 2008 s

[T I

ey e kel e

— LA 1 b e ——————

IO e e -

= mrtmrEry T m e




LEMBAR PERSETUJUAN

Laporan penelitian dengan judul : “ Hubungan Perawatan Payudara Ihu Post
Partum Dengan Seksic Sesarea Terhadap Kecukupan ASI Pada Bayi Pada
Klien yang dirawat di IRNA A lanta I Kanan

RSUP Nasional Dr. Cipto Mangmkusumo jakarta “, telah mendapat
persetujuan dari :

Koordinator
Mata Ajar Riset Keperawatan

Deawi M
NIP : 140006440

FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS INDONESIA
JAKARTA, JUNI 2002

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008




ii

ABSTRAK

Dengan tujuan uniuk menpetahni hubunpgan anfara perawatan payndara terhadap
kecukupan ASI pada ibu primipara dengan seksio sesaria dilakukan penelitian
diskriptif kotelasi terhadap 12 responden dari tanggal 1| Febrnari sampai dengan 3
Maret 2002 di Ruang IRNA A Lantai I Kanan RSCM.

Hasil penelitian mennnjulkkan adanya hubungan bermakna antara perawatan payudara
terhadap kecokupan ASI pada bay:.
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Penelitian

Menyusui adalah cara terbaik yang tak ada bandingpya dalam memberikan
makanan yang ideal bagi pertsmbunhan dan perkembangan bayi. Para ahli berpendapat
bahwa sebailnya ibu menyadari bahwa menyusui bukaniah sekedar - memberi
makanan, akan tetapi ASI adalah lebih dari makanan dan mempunyai pengaruh unik
dalam perkembangan jiwa anak. Selaih memiliki selurnh kebufshan makanan yang
diperfukan oleh bayi, ASI juga kaya akan zat anti infeksi yang dapat melindungi bayi
dart berbagai penyakit infeksi seperti diare dan juga terhadap alergi.

Selama hamil, secara fisik ibu dan bayi merupakan spatn kesafwan, dan bayi
mendapat makanan dari ibu melalui plasenta Pemotongan tali pusat segera setelah
bayr dilahirkan mernpakan pemisahan pertama kali antara shu dan bayi, tetapi bayi
tersebut tetap terganfung pada ibu. Bayi masth membufithkan makanan dari ibunya.
Dengan jalan menyusni, ibu dapal memenuhi kebutyhan makanan bayinya. Agar
menynsui dapat berhasil dengan baik harus dimulai sejak dini yaitu segera setelah bayi
dilahirkan Bila keadaan ibu dan bayi memmgldn_kan, menyusui dapat dimolat 20
menit setelah bayi dilzhitkan Untuk ity perlu diperhattkan status gizt dan keadaan

payudara tbu (Pedoman Pelayanan Rawat Gabung di RS, Dep Kes 1991).
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Agar ibn post partum segera dapat memberikan ASI kepada bayinya dengan
lancar, maka perlu diberikan bantuan mntuk merawat payndaranya Salah satn cara
perawatan payundara adalah dengan masase payudara Tojuannya adalah untuk
memperlancar  sirkwlasi darsh, dan mencegah tersumbamya saluran sehingga
memperlancar pengeluaran ASI (Modul Manajemen Laktast).

Salah sahs masalash yang sering timbul dalam masa laktasi adalah
pembengkakan payndara (Breast Engorgement). Hal ini disebabkan oleh pengelnaran
ASI yang tidak lancar, atay adanya ganggnan let down reflex (Ilmn Kebidanan,
Jakarta, 1999).

B. Masalah Penelitian

RS. Dr. Cipto Mangnnknsnmo merupakan mmmah sakit rujukan Kasus-kasus
yang dirujuk mayoritas merupakan kasus patologis, sehingga tidak jarang pasien
rujukan tersebut memerlukan tindakan pembedahan (SC). Ruangan Lantai I kanan
IRNA A di RSCM merupakan salah saty ruangan rawat gabung bagi tbu post partum
dengan bayinya Pada hati I post partum diharapkan ibn dapat memberikan ASI
kepada bayinya. Adanya rasa nyeri akibat pembedahan sering menyebabkan ibu post.
partum tersebut tidak mas melakukan aktifitas termasuk melakukan perawatan
payundara, schingga sering diterukan adanya pembengkakan payudara pada ibu-ibu

post parfum tersebut atan ASI hanya kelvar seditit.

T
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Menutut data dari Ruangan Lantai 2 Kanan IRNA A, 30 % pasien pasca 8C
mengalami pembengkakan payndaradan kurang lebih 30 % bayt masih mendapat
tambahan snsu formuta Dari basil pengkajian, ternyata sebagian besar pasien tersebut
adalah pasien rjukan dan tidak melakukan ante natal care dengan batk Mereka belum
pernah mendapatkan penyuluhan tentang perawatan payudara, atan walanpun pernah
mendapatkan informasi ientang perawatan payudara tetapt mereka tidak mau
menjalankannya Sehingga ketika selesai menjalani persalinan/masvk masa nifas
mereka mengeluh adanya pembengkakan pada payudaranya atan pengeluaran ASI
hanya sedikit Pembengkakan payudara pada post partum dan sedikitnya ASI yang
kelnar merupakan salah safu gejala tidak cukmpnya pengadaan ASI Pembengkakan
payudara dan sedikitnya ASI yang keluar menyebabkan ketidaknyamanan ibu dan
bayinya Pengeluaran ASI yang sedikit mengakibatkan bayi tidak merasa puas dan
sering menangis karena masih lapar, sehingga (beberapa) perawat dan ibu post partum
tersebut memberikan tarebahan susu formula agar bayinya menjadi kenyang.

Oleh karena itn peneliti tertarik untmk melakukan penelitian tentang hubungan
perawatan payudara ibu post partum dengan seksio vang dilakukan mulai hari pertama
setelah melahivkan, terbadap kecukupan ASI pada bayi. Diharapkan hasil penelitian
ini dapat berguna bagi ibn menyusui post pariim dengan SC serta bagi perawat yang

melaknkan perawatan pada pasten dengan kasus sepefti diatas.”
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C. Tujuan Penelitian

Untuk mengetahiy hubungan perawatan payndara ibn post partum dengan

seksio yang dilakukan mvlai hari pertama setelah melahirkan terhadap kecukupan

ASI pada bayi.

D. Manfaat Peneiitian

1.

Memberi informasi kepada temaga kesehatan khnsusnya perawat pelaksana
tentang hubungan perawatan paysdara ibu post partum dengan SC terhadap
kecukupan ASI pada bayi.

Pengembangan ilmu keperawatan selanjutnya.

Sebagai bahan atay sumber data untuk penelitian lebih lanjut.

E. Teori dan Konsep Terkait

1.

Laktasi

Laktasi atas menyusui adalah proses dimana bayi menetima nuivisi dari
ibu lewat Air Susu Tbu (ASI) vang diproduksi oleh payndara ibu (Psikologi
laktasi — M. Soleh Kosim).

Laktasi atau menyusui juga mempunyai dua pengertian, yaite produksi
dan pengeluaran ASL Keduanya harus sama baiknya Pada saat hamil,

payudara membesar karena pengaruh hormon anfara lain  estrogen,
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progresteron, dan prolaktin Selama sembilan bulan kehamilan, jaringan
payudara tumbnh dan menyiapkan fingsinya untuk menyediaken makanan
bagi bayi baru lahir. Setelah melahitkan, ketika hormon yang dihasitkan
plasenta tidak ada lagi untuk menghambainya kelenjar pituitari mengeluarkan
prolaktin (hormon laktogenik). Sampai hari ketiga setelah melahirkan terbukti
adanya efek prolaktin pada payudara ( Persis Mary Hamilton, Basic Maternity
Nursing 1995). Pembuluh darah dalam payndara menjadi bengkak terisi darah,
menyebabkan hangat, bengkak dan rasa sakit. Sel-sel yang menghasilkan ASI
mufat berﬁﬁxgsi, dan AST mulai mencapai puting melalni saluran sngu,
mengikuti kolostrim yang telah mendabnluinya Kemudian laktasi dimulai.

Hormon lain yang berfingsi memperlancar pembentukan ASI (sintesa
protein) adalah insulin kortikosteroid dan tiroksin (Manajemen ILaktasy,
DepKes RI, 1994).

Pada beberapa wanita, mulai kehamilan lima bulan kadang-kadang
keluar cairan yang disebut kolostrum.

Ketika bayi menghisap puting, refleks saraf merangsang lobus posterior
kelenjar pituitari unmk mensekresi hormon oksitosin Oksitosin merangsang
refleks let down (mengalitkan), menyebabkan ejeksi ASI dari simns lakfiferus

payudara keduktus yang terdapat pada puting. Denpan keluamya oksitosin
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maka hotmon ini jmga memacu konfraksi ofot rahim sehingga involusi rahim
makin cepat dan makin baik

ASI dialirkan karena isapan bayi atau dengan memompa, sel-sel laktasi
terangsang untuk menghasilkan ASI lebih banyak Proses ini dapat berlanjut
sampai berbufan-bulan bahkan tahunan Bila ASI tetap berada dalam ductus,
menyebabkan tekanan balik meningkat, maka hanya sedikit ASI yang
terbentuk dan pada akhirnya tidak terdapat sama sekali. Hal ini merupakan
penjelasan bagaimana “drying-np” (tidak terdapat lagi ASI dalam payudara)
térjadi secara alamiah. (Basic Mafemity Nursing — Persis Mary Hamilton,
16935)

Ada tiga refleks yang penting dalam mekanisme hisapan bayi, yaitn
refleks menangkap (rooting refleks), refleks menghisap, dan refleks menelan

Unhik berhasilnya lakfasi diperlukan let down refleks yang baik Rasa
sakit akan menyebabkan terjadinya kecemasan/ansietas. Ansietas pada ibu
post pattum bisa mengakibatkan refleks terganpem sehingga bayi tidak
mendapat cuksp ASI dan menangis karena Iapar. Tangis bayi ini akan
menambah kegelisahan ibu, sehingga makin menggangen “let down refleks”.
(Bunga rampai menyusui dan rawat gabung — Perinasia 1989)

Menmrut Ruolina Swradi (1989), ada beberapa masalah yang timbul

selama ibu menyusi anaknya, anfara lain terjadinya penyumbatan saluran ASI
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dan pembengkakan payudara. Pembengkakan payudara disebabkan karena
terkumpulnya ASI di dalam dukius laktiferus karepa tidak dihisap secara
adekuat Statis saluran vena dan limfe juga menyebabkan payndara bengkak
sehingga sangat sukar dihisap oleh bayi. Terjadinya sumbatan pada satu atan
lebih duktus laktiferus bisa disebabkan oleh pemakaian kutang/BH yang terlalu
ketat dan puting susu yang tidak bersih. Sebelum menyusui, puting susu harus
dibersibkan, ASI harus diperas dengan tangan/pompa terlebih dahulu agar
payudara menjad: lebsh lunak sehingga bayi akan lebih mmdah menyusu.
Penyumbatan saluran ASI dan pembengkakan payndara dapat diafasi dengan :

memberikan pengurutan/massage pada payndara dan ASI diperas

dengan tangan sebelum menyusui
- memberi kompres panas pada payudara.
- menysni bayi lebih sering dan lebih lama pada payndara yang bengkak

untuk melancarkan drainage dan mennrinkan tegangan payndara
- memberikan analgesik ringan
. Perawatan payndara

Perawatan payudara biasanya dilakukan pada ibu hamil mulai dari

frimester ketiga karena proses lakiast dimmlai sejak  kehamilan Tetapi
perawatan payudara juga dapat diberikan pada ibu-ibu post partnm bila
mengalami masalah selama periode laktasi. Manfaat perawatan payudara
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adalah unhuk memelihara kebersthan payndara, melenhikan dan menguatkan
puting susu, mengatasi puting susu datar/terbenam agar dapat menonjol keluar
sehingga dapat disusukan kepada bayinya, untuk persiapan menyusui, dan
untuk mengetahni adanya kelainan pada payndara
Sefama perawatan payundara perlu diperbatikan beberapa hal :
perawatan payndara harus dilaknkan secara terabw, misalnya pagi dan sore hari
sebelum mandi, kebersihan hidup schari-hari/personal higiene, nutrist ibu
hami! harus lebih baik dan lebih banyak yaitu safu seperempat kali sebelum
hamil, memakai BH/kutang vang dapat menopang/menyangga payudara
Alat-atat yang perlu dipersiapkan untuk perawatan payudara adalab :
kapas, handuk, .manglmk kecil, pompa puting dan minyak/baby oil yang sudah
dihangatkan
Langkah-langkah perawatan payudara adalah sebagai berikut :
2.1. Pemeriksaan payudara
Tujpannya adalah wsatuk mengetahui lebih dini adanya kelainan
sehingga diharapkan dapat dikoreksi sebelum persalinan Pemeriksaan
payudara dapat dilakukan pada kunjungan pertama ibu hamil, dimnlat

dari pemeriksaan inspeksi sampai dengan palpasi.
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2.1.1. Tnspeksi.

21.11. Payudara

Bentik dan ukuran
Tidak berpenganih pada produksi ASL Perlu
diperhatikan bila ada kelainan sepertt pembesaran

massa, gerakan tidak simefris pada perubahan posisi.

Kontur dan permukazn

Perrnkaan yang tidak rata, adanya penurunan
atan penonjolan mavpun penarikan kulit atan luka
pada kulit payudara. Harus dipikirkan ke arah tumor
atan keganasan Saluran Limfe yang tersumbat dapat
menyebabkan kolit membengkak, dan membuat
gambaran seperti kulit jeruk
Watna kulit.

Pada nmumnya sama dengan kulit perut atas
punggung. Yang perlu diperhatikan adalah adanya
warna kemerahan tanda radang, penyakit kulit atau

bahkan keganazan

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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2.1.1.2. Areola

Ukuran dan bentuk

Pada umumnya akan meluas pada saat pubertas
dan selama kehamilan serta bersifat simetris. Bila
batas areola tidak rata'tidak melingkar perin
diperhatikan lebih khusus Batas areola amat
bervariasi.
Permukaan

Permukaan areola nommal sefiap pasien
berbeda-beda. Dapat licin afau berkernt Bila ada
sisik putih perlu dipikirkan adanya penyakit kulit,
kebersiban yang kurang atan sua fanda keganasan.
Watna

~—

Pigmentasi vang meningkat pada kehamilan

menyebabkan warma kulit pada areola lebih gelap

dibanding sebelum hamil.

2.1.1.3. Puting susu

Ukuran dan bentuk
Ukuran puoting sangat bervariasi dan tidak
mempunyai arti khusus. Bentik normal puting susn
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2.1.2. Palpasi
212.1.

2122,

11

juga amat bervariasi. Pada bentuk puting terbenam
perlu dipikirkan retraks: akibat keganasan
- Permukaan
Pada umunmnya tidak beraturan. Adanya luka
atau sisik merupakan suafu tanda kelainan
- Warna
Warna puting sama denpgan areola karena jnga

memplunyai pigmen yang sama atau bahkan berlebih.

Konsistensi

Konsistens1 atan kepadatan payudara amat
betmacam-macam pada berbagai wanita Bahkan dari
wakiny kewakin kepadatan payudara seorang wanita
dapat berbeda-beda karena pengarih hormonal.
Massa

Tujuan stama pemeriksaan payudara adalah unink
mencart massa. Seftap massa yang ditemukan hatus
digambarkan secara jelas. Letak dan ciri-ciri massa yang
teraba harus dievaluasi depgan baik, pemeriksaan ini
sebatknya diperfuas sampai ke daerah ketiak
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2.1.2.3. Puting susp
Pemeriksaan puting susu merupakan hal yang
penting dalam mempersiapkan ibu untsk menyusui. Bila
sedang tegang, ujung terabal sebagai penonjolan
jaringan lunak yang biasanya terasa homogen Setiap
masa di dalam puting atau di dasamya hatus dipandang
abnotmal. Batk fumor manpun dilatasi  dapat

menyebabkan massa pada puting susn.

2.2. Persiapan puting susu
Unink memmjang keberhasilan menynsui maka pada saat
kehamilan puting susu ibu perlu diperiksa kelenfurammya
Tebnik persiapan puting suss adalah sebagai berikut ©
- Kompres puting susu sampai areola mamae dengan kapas yang
telah dibasahi dengan minyak selama 2-3 menit. Tujuannya adalah
untuk memperlunak kotorankerak yang menempel pada puting
susu sehingga mudah unfuk dibersihkan
- Basahi kedua telapak tangan dengan minyak
- Kedva poting susu dipegang lalu ditarik bersama-sama dan diputar
ke dalam kemndian keluar sebanyak 20 kali.

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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Untuk mengatasi puting susy yang masuk ke dalam (inverted
mpple), dilalakan gerakan menurut Hoffman atan pemasangan breast
shield.

Gerakan menurot Hoffiman :

Dengan mengnnakan jari telunjuk/ibu jari, daerah di sekitar puting

susu diwrut ke arah menjauhi areola mamae dengan sudut 180°

Unfuk lebih jelasnya gambar pada lampiran memmnjukkan cara

melakikan gerakan menurut Hoffinan
Pemasangan breast shield/pompa putting :

Cara ini dipakai pada waktu hamil. Cara pengounaan pompa puting

yaity dengan menempelkan ujung pompa pada payudara sehingga

puting berada di dalam pompa Kemudian tarik perlahan-lahan
sehingga terasa ada tahanan dan dipertahankan selama 30 detik
sampai saty menit Bila terasa sakit tarikan dikendorkan. Prosedur
ini dinlang terus hingga beberapa kali dalam sehat1.

Masase Payudara.

Masase payudara metupakan tindak lanjut dari persiapas puting
sSuSu yang mempuayai tajuan unhik memperlancar sitkulast darah dan
mencegah  tersumbatnya saluran-sahwan sehingga memperlancar
pengeluaran ASI Masase payudara ini biasanya dilakukan pada

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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kehamilan setelah tujub bulan Alat-alat yang dipersiapkan vk masase
payudara sama dengan unthk persiapan puting susu.
Tehnik pelaksanaan masase payudara adalah sebagai berikut
1. Pangkal payudara dipegang dengan kedna tangan yang telah dibasahi
minyak, kemdian diurut ke arah puting susu sebanyak 30 kali.
2. Pijit daerah areola mamae ke arah puting.
3. Bersihkan puting susp dan sekifarnya dengan handuk bersih dan
kering.
4. Memakat BIY/ kutang yang dapat menopang payndara.
Langkah-langkah masase payudara yang akan dilakukan ada
beberapa tahapan
Masase / pengurutan pertama ;

- Licinkan kedua felapak tangan dengan minyak

- Tempatkan kedua telapak tangan diantara kedua payudara,

- Masase dimulai ke arah atas ke samping, felapak tangan kiri ke
arah sisi kiri, telapak tangan kanan ke arah sisi kanan
Masase/pengutan diteruskan ke bawah dan ke samping,
selanjutnya kedua telapak tangan mengurit ke depan pada tiap
payudara kerandian dilepas dari payudara.

Gerakan ini divlang 20-30 kalt untuk tiap payudara.
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Masase / pengmrutan kedva :

- Telapak tangan kiri menopang payudara kiri kemmdian jari-jan
tangan kanan mengunut payndara ke arah puting susu. Gerakan
ini divlang 20 sampat 30 kalt pada setiap payudara.

Masase / pengurutan ketiga :

Telapak tangan menopang payudara, tangan lainoya menggenggam

dan mengwut payndara dari pangkal ke puting susu. Gerakan ini

dislang 20 sampai 30 kali untsk tiap payodara.
Perangsangan payudara :

Setelah selesai pengmutan, payndara dikoinpres dengan air hangat

dan air dingin secara berganfian selama kurang lebih lima menit

Eemndian pakat BHAmtang yang dapat menyanoga payudara.

3. Seksio sesarea
Seksio sesarea atau kelahiran sesarea adalah melahirkan janin melalui
irisan pada dinding perst (laparatomi) dan dinding uterus/histerotomi
(Cbstetric  Williams). Mennrut Mochtar (1998) berdasar sifamya seksio
sesarea dapat dibagi menjadi seksio sesarea primer dan seksio sesatea
sekunder. Seksio sesarea primer adalah seksio sesarea yang telah direncanakan
dari semula karena janin tidak dibarapkan lagi untuk dilahitkan secara normal

atan spontan Hal ini biasanya terjadi pada wanita dengan panggul sempit atau
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fetak janin melintang Sedangkan seksio sesarea sekunder biasanya bersikap
mencoba memmggn kelahiran spontan, bila tidak ada kemajuan persalinan
maka ditakukan seksio sesarea.

Luka yang terjadi akibat operasi seksio sesarea, memberikan dampak
yang tidak nyaman bagi ibu dibandingkan dengan wamita yang melahirkan
normal. Seperti yang dikatakan oleh Macey (1998) bahwa wanita melabirkan
dengan seksio sesarea aken mengalami tingkat kelelshan lebih tingsi
dibandingkan wanita yang melahirkan notmal atau spontan Pada wanita yang
melahivkan dengan seksioc sesarea akan megalami ketidak nyamanan nyeri
tambahan dari pada wanifa yang melahirkan spontan Hal ind ferjadi karena
adanya rangsangan atan gangguan ujung-ujsng saraf akibat insisi kulit dan otot
abdomen Ketidaknyamanan im dapat mengakibatkan pasien tidak man
melakukan ambulast dini termasuk meldlakan perawatan payudaranya Faktor-
faktor lain vang dapal mempenganihi respon individu tethadap ketidak
nyamanan yaitu usia, jenis kelamin, budaya, perhatian, kelelahan dan
lingkanpan.

. Kecukupan pengadaan ASI

Menurst Behrman dan Vangkan (1994), pengadaan ASI dianggap
menculkupt jika bayi merasa puas dan kenyang pada setiap akhir menyusu,
kemudian tidur selama 2 — 4 jam, dan disamping itu 1a berhasil mendapafian

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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penambahan BB yang menpcukupi 130 — 210 gram per minggy sampat dengan
usia 6 buiaﬁ( Walley and Wong 2000). Apabila setelah menyusu dengan kuat,
bayi tidak merasa puas dan kenyang, kemndian ia tidak tidur dengan nyenyak
(bangun lagi setelah 1 jam atau 2 fam), serfa gagal memperithatkan
penambzhan BB yang memnaskan, maka besar sekali kemungkinan
penyediaan air susu ibu tidak mencukup;.

Untk menilai kecukupan ASI pada bayi dapat dipakai kriteria sebagai
berikut

bayi segera tidur setelah menynsu

- bayi tidak menangiz

- bayl dapat bersendawa

- bayi tidak mendapat tambahan susu formmla

- bayi mendapat pettambahan berat badan antara 150 ~ 210 gram/minggn

F. Penelitian Terkait

Mayarni (1997), melakukan penelitian secara Kuasi Eksperimental terhadap 16
orang post partum denigan judul “Pengatuh perawatan payudara post partum terhadap
kebethasilan menyusni di roang kebidanan RSP Pertamina” menemukan bahwa
hubungan perawatan payndara post partum terhadap keberhastlan menyusni sangat

bermakma. Penelitian ini juga sangat bermanfaat bagi responden karena melalui
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perawatan yang diberikan akan menambzh wawasap dalatn merawat payudara serta

dapat memennhi kebutuhan bayi terhadap tumbuk kembang yang optimat.

G. Kerangka Konsep

Kerangka konsep dalam penelittan ini disussn berdasarkan modifikasi konsep
persalidan dengan seksio sesarea, perawatan payudara dan kecukupan ASI pada bayi.
Evaluasi hasil tindakan langsung bisa diamati dan divasakan oleh responden dan

perawat setelah tiga hari diberikan intervens: keperawatan.

Tou post partum .
5 Perawatan pa a Produkst ASI (+
dengan selsi Gl il dengan masl;szuf’m 7 e
sesarca minimal 2 x sehari
selama 3 hari berhunt-
firut 1

Bayi dapat cukup ASI

H. Hipotesa Penelitian / Pertanyaan Penelitian

Ho : Tidak ada hubungae yang bermalma antara perawatan payndara post‘partmn
dengan seksio terhadap kecukupan ASI pada bayi. |

Hi : Terdapat hubnngan yang bermalma antara perawatan payndara post partum

dengan seksio terhadap kecukupan ASI pada bayi.

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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. Variabel Penelitian
Penelitian meliputi dua variabel yaim variabel bebas dan variabel terikat.
Sebagai variabel bebas adalah teknik perawatan payudara, sedang variabel terikat
meliputi kecukupan ASI pada bayi dan Post parium dengan Seksio.
1. Perawatan payndara
Definisi Konseptual :

Perawatan payudara adalah sualm  rangkaian kegiatan perawatan yang
melipti  inspeksi, palpasi, persiapan puting susu dan masase payndara.
(Manajemen Laktasi )

Definisi Operasional :

Perawatan payudara pada penelitian ini hanya berupa persiapan puting snsy
dan masase payudara Persiapan puting susu dilakukan pada ibu post partun yang
mengalami  kelainan bestuk puoling susunya sepetti puting susn pendek atas
terbalik (masuk ke dalam). Tujuan perawatan puting susu ini  adalzh untuk
membanty {bu agar puting susunya menonjol keluar sehingga memudahkan bayi
untuk mengisapnya Masase payudara dilakuken mmlai hari pertama post partum
sampai hari keliga dengan frekuensi dua kali sehari, pagi dan sore. Masase
payudara ini pada hari pertama dilakukan oleh perawat, sedangkan hari berikutnya

dilakukan oleh klien dibanti perawat sambil berbaring atan duduk di tempat
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fidwr. Langkah langkah masase payudara akan dilaksanakan sesuai dengan teori
yang telah dijabarkan padabab L

. Kecukupan AST

Definisi konseptual :

Menrut Betwman  (1994), kecukupan ASI adalah suaty keadaan dimana
bayt merasa kenyang setelah menyusy, kemnudian bayi akan tidnr selama doa
sampai empat jam tanpa terbangur dan mendapat penambahan berat badan yang
cukup setiap hatinya
Definisi operésional ;

Kecittaipan ASI adalab suafu keadasn dimana bayi merasa terpenuhi
kebufuhan motrisinya karena lakfasi yang baik dari ibunya Iakiasi yang baik
didapat dengan melakukan perawatan/pengurutan payudaranya sejak hart pertama
melahitkan Bayi akan sering menyusp sefiap harinya sehingga akan mendapatkan
kenaikan BP sebanyak 150-210 gram setiap mingpu atan 600-840 gram setiap
bulan. Kecnkupan ASI ini akan dinilai mnlai hart ketiga sampai hari ketujuh post
partmm, dengan alasan mufai hari ketiga post partum ASI sndah mulai kefuar
dengan batk Pengukiwan berat badan bayi dilakukan pada hasi ketiga, keempat,
kelima, keenam, dan ketujub, dengan asumsi pada hari keenam dan kehijuh sering
terjadi lonjakan berat badan bayi. Penimbangan berat badan diulang lagi setelah
bayi berumur dva minggy dan safy bulan, dengan asumsi pada dua minggu
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pertama sudzh terjadi kenaikan berat badan sehingsa mencapai berat badan wakin
lahir. Sedangkan pada penimbangan berat badan bayi usia satw bulan akan tampak
penambahan berat badan yang bermakna

. Post parfum dengan Seksio Sesaria

Definisi konseptual

Post parfum dengan Seksio Sesarta adalah suvaty keadaan dimana ibu
melahirkan tidak pervaginam tetapi melalus pembedahan/irisan pada dinding perut
dan dinding uterns (Obstetri William, Edisi 17).

Definisi Operasional :

Post partum dengan Seksio Sesaria adalah seorang 1bu yang melahirkan anak
pertama dengan pertolongan pembedzhan pada dinding perut dan dinding
uternsnya Tbu post parim belum pernah mendapat penyuluhan tenfang perawatan
payndara sebelumnya atan sudah pernah mendapat penyuluhan tefapi tidak man

mencobanya.

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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BAB I

DESAIN DAN METODOLOG! PENELITIAN

A. Desain Penelitian
Desain penelitian yang digunakan adalah korelasi. Tujuannya adalah unimk
mengetahini sejanh mana bubingan antata perawatan payndara post partum dengan

seks1o sesaria terhadap kecukupan ASI pada bayi.

B. Populasi Sampel |
Populasi yang ditentukan sebagai obyek perelitian ini dipilih berdasarkan

kriteria sampel sebagai berilat :

1. Klien primipara dengan seksio sesaria

2. Hari pertama sampat hari ketujub masa nifas, diternskan sampai sats bulan post
pattum oleh karena penambahan berat badan bayi yang bermakna ferjadi setelah
satu bulan.

3. Belum pernah mendapatkan penyulvhan tenfang perawatan paysdara atan belum
pernah melakikan perawatan payudara

4. Klien dirawat di ruang perawatan post partum IRNA A lantai 2 kanan RSUP

Nasional Dr. Cipto Manguntmsumo Jakarta

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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Rencana pengambilan sampel dilakukan selama dua minpgu dengan jumlah
sampel minimal 30 orang, berimbung banyak responden yang gugur dan penambahan
berat badan bayi yang bermakna setelah satu bulan bayi minum ASI maka penelitian

dilaksanakan selama satu bulan dengan jumlah sampe] hanya 12 orang.

C. Tempat Penelitian |
Penelitian ini ditakukan di rzang JRINA A lantai 2 kanan RSUP Nasional Dr.

Cipto Mangunkusumo Jakarta, dengan pertimbangan sebagai berikut :

1. RSUP Nasional Dr Cipto Mangunkusimo mernpakan rumah sakit pendidikan
yang memiliki sarana dan prasarana yang memadai dan memnjang termasuk
nntnk penelitian

2. Lebih efekiif dan efisien dalam segi wakin dan biaya.

3. Peneliti dapat terlibat langsung selama proses pengumpulan data.

D. Etika Penelitian

Sebelum melakukan peneiitian, responden yang memenuhi syarat akan diberi
penjelasan mengenai penelitian yang akan dilakukan, tujuan dan manfaat penelitian.
Setelah mengerti, responden diminfa untk mepandatangani lembar persefujuan
(informed concent). Pernyataan persetujuan ini ditulis pada saat responden tenang,

tidak sakit, cukup waktn dan fidak ada unsur paksaan dari siapa pun.

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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Klien sebagai obyek penelitian berhak menolak mentadi responden dengan
alasan apapun, dan dapat mengundurkan diri setiap saat Semma berkas yang
mencanfumkan nama idenfitas obyek penelitian dan tempat penelitian hanya

digunakan uatuk pengolahan data, dan setelah itu data dimusnalikan.

E. Alat Pengumpul Data

Alat pengumpnl data dirancang sendiri oleh peneliti dengan mengacu pada
kerangka konsep yang telah dibuat dan berpedoman pada persepsi serta respon yang
ditemukan oleh peneliti dari beberapa sumber pustaka

Adapmn inshumen yang dipakai adalab lembar observasi yang diisi oleh
peneliti berdasarkan pepgamatan/observasi terhadap bayi setelah menyusu ibunya
mulai hari keempat sampai hari ketujuh setelab perawatan payudara, dilanjutkan
dengan hari ke 14 dan bari ke 30.

ﬁnhﬂ-: pengujian insbumen ini, peneliti akan melakukan uji coba terhadap dua
klien yang Lriterianya hampir sama dengan vang akan dijadikan sampel dan tidak
ditkut sertakan dalam penelition Ujicoba ini dilakukan pada sampel yang sudah
memennhi kriteria yang telah ditetapkan dan bertujuan untuk mengetahnt efeldif

tidaknya lembar observasi yang digunakan.

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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F. Metode Pengumpulan Data

Pengumpnlan data dilalakan secara langsung terhadap klien yang dirawat di

ruangan perawatan IRNA A Lantai Il Kanan dengan prosedur sebagai berikut :

1.

Berdasarkan surat pengantat dari Dekan FIK Ul dan swrat ijin dari Direkfnr
RSUPN Dr. Cipto Mangunkusumo Jakatta, penelitt menghubungt Kepala Ruangan
untuk mendapatkan 1jin operastonal untuk pengumpulan data

Responden dibert penjelaskan tentang tnjuan penelitian, manfaat, dan diajarkan
cara-cara melakukan masase/pengurutan payndara Setelah (responden) mengerti,
responden diminta menapdatangani lembar persetujuan bersedia menjadi
responden Responden diberi kesempatan untuk bertanya.

Mengingatkan responden untuk melakukan masase/pengurutan payudara minimal
dua kal sehari. Setiap kali masaze dilakukan sebanyak 2030 kali penguritan.
Dilakukan pengamatan/observasi terhadap kecukupan ASI pada bayi dengan
menggunakan milai/score kriteria kecukupan ASI setelah responden melakukan
pengurutan payudara selama tiga hari dengan frekuenst minimal 2 kali sehari.
Penilaian terhadap kecukupan ASI dilakukan oleh penmeliti, dan dicatat dalam
lembar obsetvasi. Penilaian dan penimbangan berat badan bayi dilakukan pada
hari , keempat, kelima, keenam, ketmjnh , dua minggn dan satn bulan setelah
melahirkan Penimbangan berat badan bayt dilakukan di ruang perawatan lantat 2

kanan IRNA A dengan alat / timbangan yang sama.

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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6. Setelah penilaian selesai, peneliti mengakhiri perfemman dengan mengncapkan

terima kasih kepada responden.

G. Analisa Data
Analisa data dilakukan dengan menggunakan uji statistik yaitn korelasi

Pearson Product Moment Unhuk perhitungan koefisien dengan rumus sebagai berikt:

a(Zxy)-(Zx)(Zy)

r=

Via(z x)=(= x)Jin(E ) - (= 4

Keterangan
X = nilaj rata-rata perawatan payudara
y = nilai rata-rata kecepatan penambahan BB bayi setelzh safu bulan
minum ASI pada ibu post partum dengan seksio sesarea yang telah
melalatkan masase payudara
r = koefisien korelasi
a = jumlah sampel

Selanjutnya untuk uji kemaknaan dari nilai yang felah diperoleh dari koefisien
korelasi, digunakan ttest dimana hasil perhitungannya akan dilibat dan dirujuk pada
tabel distribusi t, dengan nilai kemaknaan 95% (0,05) dengan rumus sebagai bertkut :
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p—2
t=rx { ¢
Keterangan :
t = nilai kemalknaan
n = jumlah sampel
r = koefisien korelasi
df =n-2

Nilai t akan dibandingkan dengan nilai kritis dengan degree of freedom ( d
=n-2 ). Bila hasil t hitung lebih besar dart t tabel, berarti Ho ditolak dan Hi diterima

H. Sarana Penelitian
Penelitian ini menggunakan beberapa sarana yaiftn timbanpan bayi, alat tulis
untuk mencatat hasil obsetvasi dan alat-alat untuk perawatan payudara. Penelitian ini

dilaksanakan dalam waki singkat sehingga jumlah sampel yang didapat juga terbatas.

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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BAE Il

HASIL PENELITIAN

A. Metode Analisa Data
Untuk menganalisa data dalam penelitian ini ditampilkan data tentang frekuensi
perawatan / masase payindara dan penambahan berat badan bayi sehingga didapatkan

dua bagian variabel
X =nilai rata-rata frekuensi perawatan / massage payndara
Y = nilai rata-rata penambahan berat badan bayi setelah 1 bulan

minum ASI pada tbu post partum dengap seksio sesaria
Setelah data terlumpnl, kemudian data dianalisa dengan menggunakan nji

statistik korelasi Pearson Product Moment, dengan rurms sebagai berikut :

n (Zxy} - (Zx)( Zy)

V [n(s2) - (507 {a(=y) - (Zy)]

Selanjutnya untsk mengetahui apakah hubungan ini kuat bila diterapkan pada
populasi, maka dilakikan pengujian dengan menggunakan uji “t”" test dengan mmus :

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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B \[n—2
t=rx \ ,_p

Keterangan :
t = nilai kemaknaan
n = jumlah sampel
r  =koefisien korelasi

Selanjutnya untuk uji kemaknaan dati nilai yang telah diperoleh (nilai t} zkan
dibandingkan dengan nilat kritis dengan Degree of Freedom (df =n - 2), bila nilai t =

o maka Hy ditolak dengan batas kemaknaan (¢) ditetapkan 0,05.

B. Hasil Penelitian

Data hasil penelitian hubungan anfara frekuensi perawatan / masase payudara
dengan pepambahan BB bayi setelah saty bulan minnm ASI diklastfikasikan
menjadi dua bagian seperti pada lembar kerja terlampiv. Adapun hasil perhitungan
setelah analisa data adalah sebagai berikut
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badan bayi waktu lahir, dan kenaikkan herat badan bayi setelah satu bulan
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minum ASE.
_ Frekwensi Kenaikan BB Kenaikan BR
Responden | Pekerjaan I;"e;;&g Bﬂmm bu:?:nyln;sitlinluf:glsl
i PNS 2 2300 gram 600 gram
2 Wira Swasta 2 3000 gram 650 gram
3 Wira Swasta 2 2600 gram 600 gram
4 Tbu R Tangga 3 3000 gram 800 gram
5 Tbu R.Tangga 2 3300 gram 500 gram
] Ibu R Tangga 2 3360 gram 540 gram
7 Ibu R_Tangga 2 3980 gram 520 gram
8 Ibu R Tangga 3 3200 gram 600 gram
9 Ibu R.Tangga 2 3800 gram 600 gram
10 Iou R Tangga 3 3600 gram 600 gram
il Tbu R Tangga 3 1900 gram 600 gram
12 Ton R.Tangga 2 2900 gram 600 gram
N X=128 Y = 7416
Keterangan :
Jumlah responden 12 orang terdir dari :
- TbuRumah Tangga :9 orang - PNS 1 orang
- Wira Swasta : 2 orang

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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Nilai rata-rata frekwensi perawatan payndara ( X ) =28
Nilai rata-rata kenaikan berat badan bayi setelah saty bulan mionm ASI (Y )= 7410
Pada tabel 1 menunjpkkan bahwa responden berdasarkan jenis pekerjaan yang

terbanyak adalah ibu rmmah tangga dengan prosentase 75.

Untuk melihat hubungan antara perawatan payudara dengan tingkat kecukupan

ASI pada bayi, maka dignnakan rumus Pearson Product Moment :

n (Sxy) - (ZR)( T3)

¢ =
V [a(z8) = (2x)] [n(5y/) - (Zy)]
Keterangan :
x = nilai rata-rata freknensi perawatan / massage paywdara
¥ =nilat rata-rata peningkatan berat badan bayi setelah sam
bulan minum AST
r = koefisiensi korelasi
n = jumlah sampel
- 12 (17620) - (28)(7410)
v [12(68) — (28)"] [12(3393500) - (7410)7]
r =0,223

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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Dati nilai v adalah 0,223 dan menpacu pada standar bahwa nilai r = +1
menunjukkan korelasi positif, r = 0 tidak ada korelasi dan r = -1 mennnjukkan korelasi
negatif, maka r = 0,223 berarti ada korelasi positif lemah antara perawatan / masase
payudara dengan peningkatan berat badan bayi setelah 1 bulan minim ASI pada ibu
dengan seksio sesaria / kecukupan ASI pada bayi.

Selanjutnya dilakukan perhitungan dengan uji “t” test sebagai berikat :

3 n—2
t=rx \j 1 _¢
= (0,223 L
1 BRET \,1—(0,;123)2

t %

Resimpulannya adalah :

1. Df=n-2=12-2=10

2. °t’ tabel =2,228 (untuk « = 0,03}

3. t hitmng=235

Nilai t hiung > dari t tabel. Jadi H; ditolak Berarti menunjukken adanya
hubungan yang bermakna antara peningkatan berat badan bayi setelah safu bulam
minum ASI terhadap perawatan / masase payudara sebanyak 2 sampai 3 kali sehari

sebelum menynsu1.
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BAB IV
PEMBAHASAN

Pada pembahasan ini dinwraikan fenfang pembahasan hasil penelitian dan

keterbatasan penelitian dalam uraian berikut

A. Pembahasan Hasil Penelitian

Mayammi (1997) menyatakan bahwa huhnﬁgan perawatan pz}_yudara post partum
terthadap keberhasilan menynsui sangat bermakna Pepelitian ini juga sangat
bermanfaat bagi responden karena melalui perawatan payudara yang baik dan benar
dapat memenihi kebufuban ASI unfk tumbvh kembang yang optimal Dalam
memenuhi kebotuhan ASI unfuk mencapai fumbuh kembang yang optimal, bayi
memeriukan ASI yang cukwp. Kecukupan ASI pada bayi dapat dilihat dari
peningkatan berat badannya sebanyak 150 — 210 gram setiap minggy atas 600 — 849
gram setiap bulan

Dari hasil penelitian data kuisioner pada bab III, terhadap responden kiien
yang dirawat di IRNA A lantat II kanap, dalam pengolahan dengan menggunakan
romus Pearson diperoleb r = 0,223, dan sesuai dengan nilai standar r menurut Sri
Anggarini dan Budiono Brotosapufro memunjukkan adanya hubungan yang signifikan

antara perawatan / masase payudara pada ibn post partum dengan seksio sesaria,
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dengan peningkatan berat badan bayi setelah 1 bulan mimmm ASI dalam menilai
kecukupan ASI pada bayi.

Bila diterapkan pada populasi, apakah ada hubungan yang kuat, maka
digunakan uji t test dengan nilai 2,35. Dengan demikian nilai hitung uji test lebih besar
dari nilai kvitis, dari df = 10 untuk o = 0,05, nilainya adalah 2,228. Dari hasil ini dapat
disimpulkan bahwa dalam populasi terdapat hubingan antara peningkatan berat badan
bayi setelah minum ASI dengan perawatan / masase payudara pada ibu post partum
dengan seksio sesatia.

Hasil pengamatan tersebnt menunjukkan bahwa frekuensi masase payudara
sangat mempengaruhi produksi serta kelancaran ASI, mskin sering payudara
dilakukan masase makin meningkat produksi dan kelancaran ASL

Keberadaan ibu yang lebih sering dekat dengan bayi seperti pada ibn-ibu
mmah fangea yang tidak beketja di lnar romah (75%), akan lebih sering memberikan
ASI kepada bayinya. Hal ini akan berpengarnh terhadap peningkatan berat badan bayi.

Penelitian ini menunjukkan perlunya program pendidikan kesehatan tenfang
perawatan payndara bagi ibu-ibu setelah melahirkan baik dengan tindakan seksio
sesarea maupun spontan. Dengan perawatan payudara diharapkan ibu-ibo tersebut
dapat menghasilkan produksi ASI yang maksimal sehingga akan mencukupi

kebufuhan ASI bagi bayinya
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B. Keterbatasan Penelitian
Dalam penelitian ini didapati beberapa kekurangan yang disebabkan antara lain
karena :

1. Peneliti hanya memfokuskan penelitian ini pada hubungan antara perawatan
payudara pada ibu post partum dengan seksio sesaria, ferhadap kecukupan ASI
pada bayi. |

2. Instrumen yang diganakan dibuat sendiri oleh peneliti dengan memanfaatikan
peralatan yang ada di rvang rawat, sehingga reliabilitas dan validitasnya
memiliki keterbatasan.

3. Responden yang diperoeh hanya 12 orang dan penelitian hanya dilakukan di

satu lokasi saja, sehingga hasil penelitian ini belum dapat digeneralisasi.
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BAB Y

PENUTUP

Bab ini skan menguraikan fentang kesimpulan dari penelitian yang
dilaksanakan pada tanggal 1 Februari sampai 3 Maret 2002 dan rekomendasi untuk

penelitian berikuinya.

A. Kesimpulan Penelitian
Dar1 hasil penelitian, dapat disimpulan bahwa ada hubungan antara perawatan
pavudara ibu post partum dengan seksio sesarea terhadap kecukupan AST pada bayt.
Berdasarkan penelitian ini, dapat dikembangkan dan ditingkatkan program
pendidikan keschatan tentang perawatan payndara pada ibu-ibu post parfum baik
dengan tindakan operasi maupnn spontan, unhik mengppayakan agar bayi yang

disusut mendapatican ASI vang cukup.

B. Rekomendasi
Berdasarkan kesimpulan penelitian di atas, ada beberapa hal yang perlu

direkomendasikan :
1. Untuk penelitian lebih lanjut, sebaiknya peneliti tidak hanya berfokus pada

variabel tertentu saja sehingga hasil penelitian akan lebih valid.
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2. Perawat dan tepaga kesehatan lain mempunyai peran yang penting dalam
memberikan pendidikan kesehatan, tidak hanya tentang perawatan payndara
pada ibu menyusui, tetapi juga tentang faktor faktor lainnya yang dapat
berpengaruh pada peningkatan produksi ASI serta kelancaran ASI schingga
akan berdampak pada tumbnh kembang bavi secara optimal.

3. Sebailmya penelitian tidak hanya dilakukan disatu lokasi saja sehingga hasil

penelitian akan lebih generalis,
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: Permohonan menjadi responden
: Persetsjuan menjadi responden
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: Data observasi kecukupan ASI pada bayi dengan persalinan seksto

sesaria

: Tabel lembar ketja perhitungan stafistik
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Lampiran 1.
Permohonan Menjadi Responden
Jakatta, Januari 2002
Kepada Yth
Tbu-ibu responden penelitian
D1 tempat
Dengan hormat,

Dalam rangka meningkatkan mute asuhan keperawatan di ruang rawat, maka
saya mahasiswa Fakultas Ilmu Keperawatan Upiversitas Indonesia bermaksud akan
mefakukan penelifian untnk mengetahui hnbungan perawatan paysdara post partum
dengan seksio sesarea terhadap keculapan ASI pada bayi.

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi masukan bagi keperawatan,
khususnya perawatan di Iantai 2 kanan IRNA A RSCM.

Sehubungan dengan bal tersebut diatas, maka saya mohon kesediaan ibu unfuk
ikut berpartisipasi dalam penelitian ini dengan cara melakukan masase/pengurutan
payndara tbn 2 kali sehari (pagi dan sore) sejak masuk divawat sampai hari ketiga
perawatan dan membanty mengamati respon bayi setelah menyusu serta menjawab
pertanyaan-pertanyaan yang berhnbungan dengan respon bayi tersebut Informasi yang
ibi berikan akan saya jamin kerahasiaannya . Apabila ibu semju untuk berpartisipasi
dalam penelitian ini, saya mohon ibu menandatangani lembar persefujuan untsk
menjadi responden di halaman berikut.

Atas perhatian dan kesediaannya, saya vcapkan terima kasth.

Peneliti,
Tukinem

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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|_ampiran 2.

Persetujuan Menjadi Responden

Setelah membaca penjelasan pada lembar pertama, saya bersedia turnt
berpartisipasi sebagai responden penelitian yang dilakukan mahasiswa FIK - UI yang
bernama Tukinem dengan judul “Hubungan Perawatan Payndara Post Pattum Dengan
Seksto Sesaria Terhadap Kecukupan ASI Pada Bayi*.

Saya mengerti bahwa penelitian ini tidak akan berakibat negatif terhadap saya
dan bayi saya Saya telah diberitahu bahwa keikmisettaan saya bersifat sukarela,
jawaban yang saya berikan adalah yang sebenar-benarnya dan akan dirahastakan
Penelitian ini tidak mengikat dan setiap saat saya dapat berhenti menjadi responden.

Tanda tangan saya ini menandai bahwa saya telah diberi penjelasan dan

memufiskan unfuk berpartisipasi sebagai responden dalam penelitian ini.
Jakarta, Jannari 2002

Responden

Nama dan tandatangan

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008




Lampiran 3.

Lembar Kuesioner

Hubungan perawatan payudara post partum dengan seksio sesaria terhadap kecukupan
AS] pada bayi.

Petunjuk Umom Pengisian :
1. Ibu diharapkan mengisi selursh pertanyaan yang tersedia di lembar ini.

2. Jawaban vang dianggap benar ditulis dengan tenda cek ( V ) pada kolom yang
tersedia di setiap nomor atau memberi jawaban yang singkat pada titik-titik

3. Jika ibu mengganti jawaban pettama yang salah, tak perlu menggunakan
penghapus tetapi cukep memberi fanda silang pada jawaban tersebut, kemndian
beri tanda cek ( V) pada jawaban yang dianggap benar.

4. Thu dapat bertanya langsung kepada peneliti jika menemui Kesvlitan dalam

menjawab pettanyaan tersebut

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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Data Umnum

Nama responden :...................

Alamat

Beri tanda cek ( 'V ) pada salah satis jawaban yang dipilih
1. Usta: ( ) <20 tahun ( ) 25-30talnn ( }36-40 tahun
( ) 21-24tahun () 31-35tahun ( )=40tahun

2. Pendidikan: ( ) 5D ( ) SMA
{ ) SMP { ) Pergwuan Tinggt
3. Pekerjaan : () Pegawai negeri ( ) Iborumah tangsa
( ) Pegawai swasta ( ) lain-fain, sebutkan ..............

4. Saya pernah mendapat penyuluban tentang perawatan payudara :
( )Ya { ) Tidak

5. Saya pernah mencoba melakukan perawatan payudara :
( ) Ya ( ) Tidak

Hubungan perawatan..., Tukine, FIK Ul, 2008
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Lampiran 5.
Tabel lembar kerja perhitungan frekuensi responden melakukan masase
payudara per hari dengan peningkatan herat badan bayi setelah satu bulan

minum A3l
Sthjekn | X | AY | xv X2 ¥
1 21 600 1200 4 1440000
2 2 650 1300 4 422500
3 2 600 1200 4 360000
4 3 800 2400 9 640009
5 2 500 1000 4 250000
6 2 540 1080 4 291600
7 2 520 1040 4 270400
g 3 800 2400 9 640000
Q 2 600 1200 4 360000
10 3 600 1800 9 360000
11 3 600 1800 9 360000
12 2 600 1200 4 360000
Jumlah 28 | 7410 17620 68 5393500
n = jumlah responden

X = frekuensi responden melalmkan masase payudara per hari

Y = peningkatan berat badan bayi setelah 1 bolan minkm ASI

Diketahu ;
2 =12 ¥ =68
X =28 Y?  =5393500
Y  =7410

XY =17620
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Perbifungan dengan menggunakan rumns :

n (Ixy) — (Tx) Zy)

r =
VY [0z - P (0@ - G
12 (17620) — (28)(7410)
r =
'\j {12(68) ~ (28)2] [12(5393500) — (7410)2]
r=0223

Pedoman keputusannya adalah menolak Hy pada « = 0,05 bila nilai °t’ hitng > dari
nilat ‘t’ tabel. Kemndian untuk mengetahui apakah korelast kuat pada populasi, maka

dilakukan perhitungan dengan uji ‘t” test.

\’n—l
t=rx 1~-¢

12-2
t=10,223 x 1~ (0,223
t=235
o= 0,05 df=10
nilai kvitis = 2,228 ‘t” tabel = 2228
t hitung = 2,35
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Lampiran D --
Perihal : Permohonan Praktek M.A. Riset

Yth. Direkiur

RSUPN. Dr. Cipto Mangunkusumo
Jl. Diponegoro No. 71
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Datam rangka mengimplementasikan mata ajar “Pengantar Riset
Keperawatan’ mahasiswa Fakultas [lmu Keperawatan Universitas lndonesia
(FIK-UB

Sdr. Tukinem
1300210736

akan mengadakan prakiek riset dengan judul : “Hubungan Perawatan
Payudara lbu Post Partum Dengan Seksio Sesarea Terhadap Kecukupan
AS| Pada Bayi*.

Sehubungan dengan hal tfersebut, bersama ini kami mohon dengan hormat
kesediaan Saudara mengijinkan mahasiswa tersebut untuk mengadakan praktek
riset di RSUPN. Dr. Cipto Mangunkusumeo.

Atas perhatian Saudara dan kerjasama yang baik, disampaikan terima kasih.

Pelaksana Harian Dekan,

Tembusan Yth. ;

1. Dekan FIK-UI (sebagai laporan)

2. Wadir. Diklit dan Keperawatan RSUPRI
3. Kepala Bideng Perawatan RSUPN CM
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. Kepala Bidang Diklat RSUPN CM

. Kepala SMF Kebidanan RSUPN CM
6. Kepala Seksi Perawatan IRNA A RSUPN CM
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Jokarta, 01 Februarilp?

il .
Nomor o NE Ui ko 2002
Lampiran ;-
Peribal | lzin Vonelitinm

—

Fepada yth.

Pekan

Fadusttas o Beperovatn
[uiversitas Indonesia

JI. alemba Raya 4

Jakarta 1604430

Menjawab surat Saundura No. 3048/PT02 HA FUEA 2000 Tangeal | 26 Desember 2061
mengenat Permotosan Penclitian oleh Mahgsiswa 0 Sdr. Tukinem NPM 0 [300210734
dengan judul 3 Hububgas pevawalan payudaraz ibu post partum demgza schsio
sevarea terhadap kecukupan AS| pada Bayi.

Pada prinsipaya kanit tidak berkeborat dengan syarat fidak ada hambatan ditinjau dini
segt Etika Rumah Sakit dan Etika Profesi.

Setugutuya agar yang bersangkutin menghubungi Bidang Penelitian dan Pengembangan
R3UPN Dr. Cipto Alangunkusumio dengan membawa proposal penelitisn yane akan
ditadukan.

Surat [jin Penelitizn i berlakn selama 3 ( liga ) bulan torhilung sejnk  tangueal
dikeluarkan.

Demikian dan atas perhatiannya diucapkan ferima kausils,

Lo Ea Bidang Penlitian dan Pengembangan.
2. Argip.
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