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ibu menyusui dalam menjalani masa menyusui agar
mendapatkan informasi mengenai cara menjalani
masa nifas yang bahagia dan membuat ibu merasa
menjadi lebih berarti semenjak berperan menjadi
seorang ibu.

Diharapkan dengan membaca buku ini, para
ibu menyusui dapat ikut Dberpartisipasi dalam
meningkatkan kesejahteraan diri dan kesehatan jiwa
dan raganya selama menjalanimasa nifasnya dan
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PRASYARAT
MINDFULNESS BASED STRESS REDUCTION

Dalam melakukan terapi mindfulness

mindfulness maka disarankan untuk menghentikan
terapi mindfulness dan konsultasi ke tenaga
Kesehatan. Perlu juga menjadi perhatian dalam
melakukan terapi mindfulness, pasien sebaiknya
jangan dipaksakan. Beberapa hal yang harus dihindari
dalam melakukan terapi mindfulness antara lain
pasien dengan gannguan kecemasan atau tingkat
stres yang dimana harus membutuhkan terapi medis

lainnya.
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TERAPI MINDFULNESS PADA 1BU MENYUSUI

Beberapa tulisan sudah pernah dilakukan
sebelumnya terkait pemberian terapi mindfulness.
oleh Maharani dimana Mindfulness-Based Stress
Reduction (MBSR) yang dilakukan pada ibu hamil.
Pelatihan mindfulness mampu menurunkan tingkat
distress pada aspek fisik, perilaku, kognitif, dan
€emosi. Terdapat beberapa tulisan yang
mengungkapkan bahwa MBSR dapat mengurangi
stres, kecemasan dan kualitas hidup seseorang,
seperti tulisan yang dilakukan Luciana yang
mengemukakan bahwa MBSR berpengaruh terhadap
peningkatan kualitas hidup dan penurunan gejala
stres.

Mindfulness based stress reduction (MBSR)
pertama kali dilakukan di RSUD DR. HC IR.Soekarno
Bangka Belitung. Tujuan dilakukan tulisan ini adalah
untuk menjelaskan pengaruh Mindfulness based
stress reduction ini terhadap kadar oksitosin dan
status stres pada ibu menyusui. Tulisan ini dilakukan
pada bulan januari sampai juni 2023 pada ibu
menyusui yang telah memenuhi syarat untuk tulisan.
Semua responden telah menyetujui dilakukan tulisan

dengan menandatangani surat persetujuan tulisan.

1
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Tulisan dilakukan oleh peneliti dan tim yaitu bidan €‘
yang telah mempunyai surat tanda registrasi bidan @
dan berkompeten dalam bidangnya serta tim dari &
laboratorium. ﬁ

Tulisan melibatkan 36 ibu menyusui dengan
kriteria ibu yang baru pertama kali melahirkan, J
dimana terbagi menjadi 2 kelompok, yaitu kelompok
intervensi sebanyak 18 responden yang mendapatkan
perlakuan terapi Mindfulness Based Stress Reduction
(MBSR) serta kelompok kontrol sebanyak 18
responden yang mendapatkan perlakuan asuhan
nifas secara normal.

Perlakuan yang diberikan berupa terapi
mindfulness selama 2 minggu dalam 3 sesi dan
bedurasi antara 150 menit. Dalam terapi mindfulness
ini dilakukan 8 sesi selama 14 hari. Sebelum diberikan
intervensi dilakukan pengambilan sampel darah pada
ibu setelah melahirkan untuk mengetahui kadar
oksitosin serta sebelum diberikan intervensi
mindfulness, pasien juga diberikan kuesioner untuk
melihat skor stres pada ibu setelah melahirkan. Pada
kelompok kontrol, dimana sebelum dilakukan
pemberian asuhan nifas normal, pada ibu responden

juga dilakukan pengambilan sampel darah untuk
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melihat kadar oksitosin serta dilakukan pemberian
kuesioner untuk melihat skor tingkat stres. Setelah
intervensi diberikan baik pada kelompok intervensi
maupun kontrol pada hari ke 14 masing masing
kelompok dilakukan kembali pengambilan sampel
darah dan pemberian kuesioner untuk mengetahui
kadar oksitosin dan status stres pada ibu menyusui.

Terapi mindfulness diajarkan langsung oleh
peneliti pada setiap pertemuan dan selanjutnya dapat
dipraktekkan mandiri oleh responden dengan bantuan
video yang diberikan oleh peneliti. Pada awal video
terdapat pengantar mindfulness dan dilanjutkan
dengan gerakan gerakan lainnya. Terapi Mindfulness
Based Stress Reduction ini dapat efektif dalam
mengatur emosi pasien, yang menyebabkan
berkurangnya stres, nyeri, dan gejala psikologis.
Tulisan telah menunjukkan bahwa MBSR memiliki
dampak positif pada berbagai gejala psikologis dan
fisik pada berbagai jenis kanker.

Berdasarkan hasil tulisan, didapatkan bahwa
rerata kadar oksitosin sebelum dilakukan intervensi
mindfulness adalah 516. Setelah diberikan intervensi
naik menjadi 675. Sedangkanuntuk rerata tingkat

stres sebelum dilakukan pemberian intervensi

<
s
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mindfulness adalah 20. Setelah diberikan intervensi €‘
mindfulness skor stres turun menjadi 7. Nilai tersebut @
normal. Jadi dapat disimpulkan bahwa pemberian &
terapi Mindfulness based stress reduction dapat ﬁ
meningkatkan kadar oksitosin dan menurunkan

|

status stres pada ibu menyusui.




BAB 1
KONSEP DASAR MASA MENYUSUI

A. Definisi Masa Menyusui

Masa menyusui merupakan masa dimana ibu
selesai melewati masa persalinan setelah melahirkan
bayinya dan kemudian dilanjutkan dengan menyusui.
Menyusui merupakan suatu proses alamiah manusia
dalam mempertahankan dan melanjutkan
kelangsungan hidup keturunannya. Organ tubuh yang
ada pada seorang wanita menjadi sumber utama
kehidupan untuk menghasilkan ASI yang merupakan
sumber makanan bayi yang paling penting terutama
pada bulan-bulan pertama kehidupan.

Perkembangan zaman membawa perubahan
bagi kehidupan manusia, dengan bertambahnya ilmu
pengetahuan dan teknologi yang semakin pesat

membuat pengetahuan manusia mengetahui

pentingnya ASI bagi kehidupan bayi.

B. Air Susu Ibu (ASI)
Air susu ibu (ASI) merupakan suatu cairan hid
yang dapat berubah dan memberi respon terhadap

kebutuhan bayi seiring dengan pertumbuhannya. Asﬁ‘



yang dihasilkan oleh kelenjar payudara
bermanfaat sebagai makanan bayi.
C. Manfaat ASI

Manfaat ASI bagi bayi dan ibu antara lain:

1. Manfaat ASI bagi bayi
Kandungan antibodi yang terdapat di dalam ASI

mengakibatkan bayi akan menjadi lebih sehatdan
kuat dan menghindari bayi dari malnutrisi. Didalam
manfaatnya untuk kecerdasan, laktosa yang
terkandung dalam ASI berfungsi untuk proses
pematangan otak secara optimal. Pembentukan
Emotional Intelligence (EI) akan dirangsang ketika
bayi disusui dan berada dalam dekapan ibunya.
Kandungan didalam ASI juga dapat meningkatkan
sistem imun yang menyebabkan bayi lebih kebal

terhadap berbagai jenis penyakit.
2. Manfaat Memberikan ASI bagi Ibu

Pemberian ASI merupakan diet alami bagi i
karena pada saat menyusui akan terjadi pros
pembakaran kalori yang membantu penurunan bﬂ
badan lebih cepat, mengurangi resiko anemia yanogh

diakibatkan oleh perdarahan setelah melahir



menurunkan kadar estrogen sehingga mence
terjadinya kanker payudara, serta pemberian
juga akan memberikan manfaat ekonomis bagi ih&
karena ibu tidak perlu megeluarkan dana untukb

membeli susu atau suplemen untuk bayi.
D. Kandungan ASI
Adapun zat nutrisi yang terkandung dalam ASI

menurut IDAI adalah sebagai berikut:
1) Karbohidrat

Laktosa adalah karbohidrat utama dalam ASI dan
berfungsi sebagai salah satu sumber energi dalam
otak.
2) Protein

Kandungan protein ASI cukup tinggi dan
komposisinya berbeda dengan protein yang terdapat
dalam susu sapi.

3) Lemak

Kadar lemak dalam ASI tinggi yaitu lemak oni&
3 dan omega 6 yang dibutuhkan untuk mendukung
pertumbuhan otak yang cepat selama masa bayi.
4) Karnitin

Karnitin ini mempunyai peran membantu prose%

pembentukan energi yang diperlukan untuk

- ;‘gﬁﬂ%\:oﬂ\ ‘



mempertahankan metabolisme tubuh.
mengandung kadar karnitin yang tinggi teru
pada tiga minggu pertama menyusui, bahkan didala e
kolostrum kadar karnitin ini lebih tinggi lagi.
5) Vitamin

Vitamin meliputi kandungan vitamin K, vitamin D,

vitamin E, vitamin A, vitamin yang larut dalam air,

dan mineral.
6) Garam dan mineral

Dalam ASI terkandung zat besi dan kalsium yang
merupakan mineral yang sangat stabil dan mudah

diserap oleh bayi
E. Pengeluaran ASI
1) Pengeluaran ASI (Oksitosin)

Apabila bayi disusui, maka gerakan menghisap
yang berirama akan menghasilkan rangsangan saraf

yang terdapat pada glandula pituitaria posterior

sehingga mensekresi hormon oksitosin. Hal &}
menyebabkan sel-sel mioepitel disekitar alveoli aka
berkontraksi dan mendorong ASI masuk dalé-'ii
pembuluh ampula. Pengeluaran oksitosin se@
dipengaruhi oleh hisapan bayi, juga reseptor yang

terletak pada duktus. Bila duktus melebar, maka



2) Produksi ASI (Prolaktin)

meningkat tetapi ASI belum keluar karena pengaruF
hormon estrogen yang masih tinggi. Kadar estrogen
dan progesteron akan menurun pada saat hari kedua
atau ketiga pasca persalinan, sehingga terjadi sekresi
ASI. Payudara menghasilkan ASI dimulai ketika bayi
mulai menyusu pada putting susu ibu dan hasi
rangsangan fisik ini menyebabkan impuls pada ujung
saraf yang selanjutnya dikirim ke Hypothalamus di
otak yang secara bergantian memberitahu kelenjar
Pituitary di otak untuk menghasilkan hormon

Oksitosin dan Prolaktin.

Pada proses laktasi terdapat dua reflek yang
berperan, yaitu reflek Prolaktin dan reflek aliran yang
timbul akibat rangsangan puting susu dikarenakan

isapan bayi.

a. Reflek Prolaktin

Hormon Prolaktin pada akhir kehamilan memeg
peranan untuk membuat kolostrum, na
jumlahnya terbatas karena dihambat oleh estroega

Set

melahirkan seiring dengan lepasnya plasenta dar@

dan progesteron yang kadarnya tinggi.

kurang berfungsinya korpus luteum maka estro



mekanik. Rangsangan ini dilanjutkan ke hipotalam/&e®
melalui medulla spinalis hipotalamus sehingga
menekan pengeluaran faktor-faktor yang
menghambat sekresi prolaktin. Sebaliknya,
merangsang pengeluaran faktor-faktor yang memacu
sekresi prolaktin sehingga akan merangsang hipofise
anterior untuk mengeluarkan hormon prolaktin yang

merangsang sel-sel alveoli untuk membuat air susu.
b. Refleks Aliran (Let Down Reflex)

Bersamaan dengan pembentukan prolaktin oleh
hipofise anterior, rangsangan yang berasal dari
isapan bayi ada yang dilanjutkan ke hipofise posterior
(neurohipofise) untuk pengeluaran hormon oksitosin.
Melalui aliran darah, hormon oksitosin menuju uterus
yang dapat menimbulkan kontraksi dari sel akan

memeras air susu yang telah terbuat keluar dari

alveoli dan masuk ke sistem duktus dan selanju
mengalir melalui duktus lactiferus masuk ke mu
bayi.

Rangsangan yang ditimbulkan oleh bayi
menyusu selain mempengaruhi hipofise posterio%.

mengeluarkan hormon oksitosin. Dimana setejah



duktulus, dan sinus menuju puting susu. Faktor yang
meningkatkan let down adalah melihat bayi,
mendengarkan  suara bayi, mencium bayi,
memikirkan untuk menyusui bayi. Faktor-faktor yang
menghambat reflek let down adalah stres seperti

keadaan bingung / pikiran kacau, takut dan cemas.

F. Volume Produksi ASI

ASI pada bulan terakhir kehamilan, kelenjar-
kelenjar pembuat air susu mulai menghasilkanASI.
Dalam kondisi normal, pada hari pertama dan kedua
sejak lahir, air susu yang dihasilkan sekitar 50-100 ml
sehari. Jumlahnya pun meningkat hingga 500 ml pada
minggu kedua. Dan produksi ASI semakin efektif dan
terus menerus meningkat pada hari 10-14 hari setelah

melahirkan.

Bayi yang sehat mengkonsumsi 700-800 ml| ¥
setiap hari. Setelah memasuki masa 6 bulan vqu
pengeluaran ASI mulai menurun. Jumlah ASIyan
dibutuhkan bayi berdasarkan usia antara lain: j
1. Hari pertama dan kedua

Pada hari pertama dan kedua ukuran lamb



tahap ini adalah 10-100 ml atau sama denga
sendok makan dan '2gelas takar per 24 jam.
. Hari ke 3-7

Pada tahap ini lambung bayi berukuran seperti
buah cheri sedangkan pada hari ke 7 berukuran
seperti buah leci. Kebutuhan ASI pada hari ke 3-4
adalah 200 ml atau 1 gelas takar, dan pada hari ke
5-7 adalah 400-600 ml atau sekitar 2-2 %2 gelas
takar per 24 jam.

. Minggu ke 2 sampai bulan ke 6.

Pada minggu ke 2 sampai bulan ke 6 ukuran
lambung bayi adalah sebesar buah leci dan
kebutuhan ASI pada tahapan ini adalah 700-800
ml/24 jam. Bayi yang mendapatkan ASI memadai
umumnya lebih tenang, tidak rewel dan dapat tidur
pulas. Tanda pasti bahwa ASI memadai dapat
ng )
baik. Dalam keadaan normal usia 0-5 hari biasaw

terlihat pada penambahan berat badan bayi y

berat badan bayi akan menurun. Setelah usia
10 hari berat badan bayi akan kembali seperti Iahiri’

Secara alamiah ASI diproduksi dalam jumlah y

sesuai dengan kebutuhan bayi.



G. Perubahan Yang Terjadi Pada Masa Menyusij

1. Perubahan Fisiologis

menyusui dapat dijelaskan sebagai berikut:

a. Puting susu nyeri

Adapun macam macam fisiolgis pada

Umumnya ibu akan merasa nyeri pada waktu
awal menyusui. Perasaan sakit ini akan
berkurang setelah ASI keluar. Bila posisi mulut
bayi dan puting susu ibu benar, perasaan nyeri

akan segera hilang.
. Puting susu lecet

Terkadang, puting payudara ibu terasa perih

karena lecet.
. Payudara bengkak
Pada hari-hari pertama (sekitar 2-4 jam),

payudara sering terasa penuh dan nyeri

disebabkan bertambahnya aliran darah ke,

payudara bersamaan dengan ASI mulaNd
produksi dalam jumlah banyak. Unt
mencegah maka diperlukan: menyusui dini
perlekatan yang baik, menyusui “ondema/]g
Bayi harus sering lebih disusui. Apabila terlal%.
tegang, atau bayi tidak dapat menyuygui



sebaiknya ASI dikeluarkan dahulu,

ketegangan menurun.

2. Perubahan psikologis

merasa tidak percaya diri karena merasa ASI
yang dikeluarkan sangat sedikit setelah
melahirkan bayi. Ibu yang baru melahirkan
memiliki jumlah kolostrum yang masih sedikit,
bukan berarti ASI yang dikeluarkan tidak
banyak. Terlalu banyak berpikir negatif dan
khawatir berlebihan akan berpengaruh pada

hormon oksitosin yang bisa terhambat.

b. Merasa kesakitan pada saat menyusui, ibu
yang merasa kesakitan saat putingnya dihisap
akan merasa tidak nyaman ketika menyusui
buah hatinya. Rasa tidak nyaman dapat

berpengaruh terhadap kelancaran ASI yang

dikeluarkan.

c. Stres dan kelelahan, hormon oksitosin tioTak
akan bekerja jika sang ibu sedang dalam kond=i
stres. ASI akan tetap tersimpan dalam payudar,
namun tidak mengalir karena hormon oksiteﬂ
yang sedang tersendat. Untuk itu ibu yang

menyusui harus dalam keadaan rileks. Menj



kondisi tubuh tetap fit juga berpengar
terhadap lancarnya ASI.

H. Kebutuhan selama Masa Menyusui

selama menjalani masa menyusui sebagai berikut:

a. Makanan

Produksi ASI sangat dipengaruhi oleh makanan
yang dimakan ibu, sehingga ibu harus makan secara
teratur dan mengandung cukup gizi yang diperlukan,
karena kelenjar pembuat ASI tidak dapat bekerja
dengan sempurna tanpa makanan yang cukup.
Sehingga makanan ibu harus memenuhi jumlah
kalori, protein, lemak, dan vitamin serta mineral yang
cukup, selain itu ibu dianjurkan minum lebih banyak

kurang lebih 8-12 gelas/hari.

b. Perawatan Payudara

Dengan merangsang buah dada akan

mempengaruhi hypopise untuk mengeluarkan horie§
progesterone dan estrogen lebih banyak lagi d

hormon oksitosin.

c. Istirahat

Ibu perlu istrahat cukup untuk mecegah kelelahang
yang berlebihan yang berujung pada post par



blues atau penurunan produksi ASI.




BAB 11
HORMON OKSITOSIN

A. Definisi Hormon Oksitosin

Hormon Oksitosin dihasilkan oleh kelenjar
hipotalamus. Hipotalamus adalah pemimpinumum
sistem hormon, memiliki tugas penting memastikan
kemantapan dalam tubuh manusia. Setiap saat,
hipotalamus mengkaji pesan-pesan yang datang dari
otak dan dari dalam tubuh. Setelah itu, hipotalamus
menjalankan beberapa fungsi, seperti menjaga
kemantapan suhu tubuh, mengendalikan tekanan
darah, memastikan keseimbangan cairan, dan bahkan
pola tidur yang tepat.

Hipotalamus terletak langsung dibawah otak
dan ukurannya sebesar biji kenari. Sejumlahbesar

informasi sehubungan dengan keadaan tubuh dikirim

ke hipotalamus. Informasi ini disampaikan ke sanagj

dalam otak. Kemudian hipotalamus menguraikis
informasi yang diterimanya, memutuskan tindz?
yang mesti diambil dan perubahan yang harus di

dalam tubuh, serta membuat sel-sel tertentb@%

menjalankan keputusannya.
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