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Analisis Efektifitas Terapi Pijat Teknik Marmet terhadap Kelancaran ASI pada Pasien Post
Sectio Caesarea dengan Pendekatan Teori Ramona T Mercer di Ruang Rawat Gabung
RSUD A.M. Parikesit Tenggarong

Olga Febri Cantikasari!, Nur Fithriyanti Imamah 2, Tri Wahyuni?, Joanggi WH?*
INTISARI

Pendahuluan Sectio Caesarea adalah operasi untuk melahirkan bayi sebelum usia kehamilan 37
minggu atau dengan berat badan lebih dari 500 gram. Operasi ini dilakukan ketika persalinan
normal tidak memungkinkan atau berisiko tinggi bagi ibu dan bayi. Karena kondisi luka operasi di
peruut ibu membuat proses menyusui menjadi relative sulit. Ada dua cara yang dapat digunakan
untuk mengatasi masalah ketidakefektifan ASI : farmakologis dan nonfarmakologis. Metode
farmakologi yaitu meningkatkan produksi ASI melalui penggunaan obat oksitosin dan metode non
farmakologi yaitu perawatan payudara, pijat oksitosin, terapi mermet. Terapi pijat dengan teknik
marmet merupakan pilihan intervensi yang sangat efisien bagi para profesional medis dan dapat
disarankan dan dilakukan oleh perawat kepada pasien dengan harapan dapat meningkatkan tingkat
kesembuhan pasien. Tujuan penelitian ini adalah untuk mempelajari apakah pijat teknik marmet
dapat membantu meningkatkan produksi dan aliran ASI pada ibu menyusui yang baru saja
menjalani operasi Caesar di RSUD A.M Parikesit Tenggarong, sehingga dapat membantu
memenuhi kebutuhan nutrisi bayi secara optimal. Temuan penelitian menunjukkan bahwa terapi
pijat marmet dapat membantu ibu menyusui meningkatkan produksi ASI. Sebelum diberikan
terapi pijat teknik marmet, ASI belum keluar sama sekali, tetapi setelah menjalani terapi pijat
teknik marmet selama 3 hari, produksi ASI meningkat dan keluar dalam jumlah banyak saat
dihisap oleh bayi. Kesimpulan Intervensi terapi pijat teknik marmet dapat meningkatkan
kelancaran produksi ASI pada pasien post sectio caesarea dan meningkatkan pencapaian peran
pasien sebagai ibu.

Kata Kunci : Post sectio caesarea,ASl,Kelancaran ASI,teknik marmet
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Analysis of the Effectiveness of Marmet Technique Massage Therapy on the Smoothness of
Breast Milk in Post Sectio Caesarea Patients using Ramona T Mercer’s Theoretical Approach
in the Joint Hospital Room at RSUD A.M. Parikesit Tenggarong

Olga Febri Cantikasarit, Nur Fithriyanti Imamah 2, Tri Wahyuni?, Joanggi WH*
ABSTRACT

Introduction Sectio Caesarea is a surgical procedure that involves making a complete incision or
incision in the abdominal wall or uterus of a fetus weighing more than 500 grams and having a
gestational age of 28 weeks or more. Because the condition of the surgical wound in the mother's
stomach makes breastfeeding relatively difficult. There are two methods that can be used to
overcome the problem of breast milk ineffectiveness: pharmacological and non-pharmacological.
Pharmacological methods, namely increasing breast milk production through the use of oxytocin
drugs and non-pharmacological methods, namely breast care, oxytocin massage, mermet therapy.
Massage therapy using the marmet technique is a very efficient intervention option for medical
professionals and can be recommended and carried out by nurses to patients in the hope of
increasing the patient's recovery rate.Purpose This study aims to analyze the action of marmet
technique massage therapy on the smooth flow of breast milk in post caesarean section patients
using Ramona T Mercer’s Theoretical Approach in the joint care ward of A.M Parikesit
Tenggarong Hospital. Results Based on the results of the analysis that has been provided, marmet
technique massage therapy can increase the smooth production of breast milk. Breast milk had not
come out at all before being given marmet technique massage therapy and after being given
marmet technique massage therapy for 3 days, breast milk production increased and came out a
lot when sucked by the baby. Conclusion Marmet technique massage therapy intervention can
increase the smooth production of breast milk in post caesarean section patients and increase the
patient's achievement of her role as a mother.

Keywords: Post sectio caesarea, Breast Milk, Smooth Breastfeeding, Marmet Technique
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