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Abstrak− Keterlibatan suami dalam melakukan pijat oksitosin menjadi bagian penting dalam persiapan menyusui 

pada ibu hamil trimester III. Berdasarkan studi pendahuluan pada suami yang menemani ibu hamil trimester III saat 

pemeriksaan menunjukkan bahwa 80% responden menyatakan belum pernah melakukan pijat oksitosin. Penelitian ini 

bertujuan mengetahui gambaran pengetahuan, sikap, dan keterampilan suami tentang pijat oksitosin di PMB “KT” 

Tahun 2026. Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Januari – April 2026 menggunakan desain deskriptif kuantitatif 

dengan pendekatan cross sectional. Populasi penelitian sebanyak 45 orang dengan sampel 41 responden yang dipilih 

menggunakan teknik total sampling. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner dan lembar observasi, kemudian 

dianalisis secara univariat. Hasil penelitian menunjukkan bahwa lebih dari setengah responden memiliki tingkat 

pengetahuan kategori cukup, dan sebagian kecil kategori baik dan kurang. Lebih dari setengah responden memiliki 

sikap kategori positif, sisanya kategori negatif. Tingkat keterampilan suami didominasi oleh kategori cukup, dan 

sebagian kecil kategori baik serta kurang. Disimpulkan bahwa pengetahuan, sikap, dan keterampilan suami tentang 

pijat oksitosin masih belum optimal sehingga diperlukan peningkatan edukasi dan pelatihan kepada suami dalam 

persiapan menyusui. 

Kata Kunci:suami, pijat oksitosin, pengetahuan, sikap, keterampilan 

Abstract− Husbands’ involvement in performing oxytocin massage is an important part of breastfeeding preparation 

for third trimester pregnant women. Based on a preliminary study of husbands accompanying third trimester pregnant 

women during antenatal care, 80% of respondents reported that they had never performed oxytocin massage. This 

study aimed to describe husbands’ knowledge, attitudes, and skills regarding oxytocin massage at PMB “KT” in 

2026. The study was conducted from January to April 2026. This research employed a quantitative descriptive design 

with a cross-sectional approach. The population consisted of 45 individuals, with a sample of 41 respondents selected 

using total sampling technique. Data were collected using questionnaires and observation sheets, and analyzed using 

univariate analysis. The results showed that more than half of the respondents had a moderate level of knowledge, 

while a small proportion had good and poor levels. More than half of the respondents demonstrated a positive 

attitude, while the rest showed a negative attitude. The level of husbands’ skills was predominantly in the moderate 

category, with a small proportion categorized as good and poor. It can be concluded that husbands’ knowledge, 

attitudes, and skills regarding oxytocin massage are still not optimal; therefore, increased education and training for 

husbands are needed in breastfeeding preparation. 

Keywords: husbands, oxytocin massage, knowledge, attitude, skills 

1. PENDAHULUAN 

Air Susu Ibu (ASI) merupakan sumber nutrisi terbaik bagi bayi karena mengandung zat gizi yang 

lengkap, komponen imunologis, serta faktor pertumbuhan yang sangat dibutuhkan untuk menunjang 

pertumbuhan dan perkembangan bayi secara optimal [1]. Upaya persiapan menyusui perlu dilakukan 

sejak kehamilan, terutama pada trimester III sebagai periode persiapan menjelang persalinan dan proses 

laktasi [2]. 

Data WHO dan UNICEF, cakupan ASI eksklusif pada bayi di bawah 6 bulan adalah 41% dan 

ditargetkan mencapai 70% pada tahun 2030 [3]. Cakupan pemberian ASI eksklusif di Indonesia 

berdasarkan data Rakerkesnas tahun 2020 sebesar 66,02% sementara target pemberian ASI eksklusif 

secara nasional sebesar 80%. Pemberian ASI ekslusif di Provinsi Bali sebesar 69,42 % masih jauh dari 

target nasional yang sebesar 80% [4]. Berdasarkan data Profil Kesehatan Kabupaten Gianyar tahun 2024, 

persentase bayi usia kurang dari 6 bulan yang mendapatkan ASI eksklusif mencapai 86,3% . Meskipun 

angka tersebut telah melampaui target nasional (80%), capaian ini masih belum optimal karena belum 

mencapai cakupan sangat baik (≥90%) dan belum mencapai cakupan ideal (100%), serta masih 

ditemukan ibu yang mengalami hambatan dalam keberhasilan menyusui. 
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Keberhasilan pemberian ASI eksklusif dipengaruhi oleh berbagai faktor, tidak hanya berkaitan 

dengan kondisi fisik ibu pascapersalinan, tetapi juga kesiapan psikologis, dukungan sosial, serta edukasi 

yang diterima sejak masa kehamilan. Penelitian dari [5] menyatakan bahwa peran suami dalam persiapan 

menyusui menjadi sangat penting mengingat suami merupakan pendamping terdekat ibu hamil. Suami 

berperan dalam memberikan dukungan emosional, informasi, serta bantuan praktis yang dapat 

meningkatkan kepercayaan diri ibu selama proses menyusui. Pemahaman dan keterlibatan suami dalam 

pijat oksitosin berperan penting dalam menurunkan tingkat kecemasan dan stres pada ibu menyusui. 

Sejumlah penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan suami memiliki pengaruh signifikan terhadap 

keberhasilan pemberian ASI eksklusif. Penelitian yang dilakukan oleh [6] menunjukkan adanya hubungan 

antara pengetahuan, sikap dan dukungan suami terhadap pelaksanaan pijat oksitosin pada ibu nifas di 

PMB Yuli Bahriah Kertapati.  

Pijat oksitosin merupakan teknik pemijatan pada area punggung yang bertujuan untuk merangsang 

pelepasan hormon oksitosin, yaitu hormon yang berperan dalam refleks pengeluaran ASI [7]. Selain 

merangsang pelepasan hormon oksitosin, pijat oksitosin membantu menurunkan stres dan kecemasan ibu, 

sehingga hambatan psikologis dalam menyusui berkurang. Pijatan juga meningkatkan kenyamanan, 

kepercayaan diri, dan ikatan ibu–bayi, yang mendorong frekuensi menyusui lebih sering dan mendukung 

keberhasilan ASI eksklusif. Walaupun pijat oksitosin umumnya dilakukan pada masa nifas, pemahaman 

dan kesiapan suami terhadap teknik ini sejak kehamilan trimester III menjadi bekal penting dalam 

mendukung ibu setelah proses persalinan [8]. Pada masa kehamilan, fokus utama adalah membangun 

kesiapan dan perilaku pendukung serta meningkatkan pemahaman suami mengenai perannya. Pemijatan 

oksitosin memang tidak langsung dilakukan pada ibu hamil, karena ditakutkan dengan dilakukan 

pemijatan langsung pada ibu hamil akan merangsang pengeluaran hormon oksitosin sehingga akan 

merangsang kontraksi uterus. Oleh karena itu, penelitian ini memfokuskan penilaian pada perilaku suami 

yang meliputi pengetahuan, sikap, dan keterampilan terkait pijat oksitosin. 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan peneliti pada laporan pelayanan KIA di Puskesmas 

Gianyar I tahun 2025, tingkat keterlibatan dan dukungan suami terhadap ibu hamil trimester III dalam 

persiapan menyusui masih bervariasi. Selanjutnya, studi pendahuluan dilakukan di Praktik Mandiri Bidan 

Ni Ketut Tirtha (PMB KT) terhadap 10 suami yang menemani ibu hamil trimester III saat pemeriksaan. 

Hasil wawancara menunjukkan bahwa 8 dari 10 suami (80%) menyatakan belum pernah melakukan pijat 

oksitosin sebagai salah satu metode nonfarmakologis yang berkaitan dengan persiapan menyusui. 

Sebanyak 7 dari 10 suami (70%) tidak mengetahui manfaat pijat oksitosin dalam meningkatkan produksi 

ASI, sedangkan 6 dari 10 suami (60%) menganggap bahwa persiapan menyusui merupakan tanggung 

jawab ibu semata. Selain itu, partisipasi suami dalam kelas ibu hamil masih rendah, yaitu sekitar 3 dari 10 

suami (30%). Dalam pemeriksaan kehamilan, 5 dari 10 suami (50%) menyatakan tidak pernah 

mendampingi istri dengan alasan pekerjaan, sedangkan 3 dari 10 suami (30%) hanya mengantar istri saat 

pemeriksaan kehamilan tanpa terlibat aktif dalam proses pendampingan. Sebanyak 2 dari 10 suami (20%) 

menyatakan telah memperoleh informasi mengenai persiapan melahirkan melalui media sosial. Sementara 

itu, dari wawancara terhadap 10 ibu hamil yang berkunjung, sebanyak 6 dari 10 ibu (60%) menyatakan 

bahwa pada pengalaman menyusui anak pertama, bayi sering rewel karena ASI yang keluar sedikit 

sehingga diberikan tambahan susu formula. Temuan studi pendahuluan tersebut menunjukkan bahwa 

keterlibatan, pengetahuan, dan dukungan suami dalam persiapan menyusui masih perlu diperhatikan, 

khususnya dalam pemberian informasi dan keterampilan mengenai pijat oksitosin. 

Kondisi ini menunjukkan bahwa peran suami dalam memberikan dukungan selama kehamilan 

masih belum optimal, khususnya dalam aspek pengetahuan dan keterampilan terkait pijat oksitosin. 

Padahal, peran suami sangat penting dalam keberhasilan menyusui melalui dukungan emosional, 

informasi, dan keterlibatan langsung seperti pijat oksitosin. Keterlibatan ini membantu merangsang 

produksi hormon oksitosin, meningkatkan kenyamanan dan kepercayaan diri ibu, serta mempererat 

hubungan pasangan. Namun, rendahnya pengetahuan dan keterlibatan suami di Bidan Tirtha 

menunjukkan adanya kesenjangan antara kebutuhan ibu hamil trimester III dan praktik dukungan 

keluarga yang tersedia.  

Berdasarkan hal tersebut, diperlukan penelitian yang dapat menggambarkan perilaku suami terkait 

pijat oksitosin pada ibu hamil trimester III, meliputi pengetahuan, sikap, dan keterampilan, sebagai dasar 

dalam upaya meningkatkan peran serta suami dalam mendukung kesiapan ibu hamil menghadapi proses 

persalinan dan menyusui. Oleh karena itu, peneliti akan melakukan penelitian mengenai “Gambaran 

Pengetahuan, Sikap, dan Keterampilan Suami Tentang Pijat Oksitosin pada Ibu Hamil Trimester III 

dalam Persiapan Menyusui di PMB “KT” Desa Tegal Tugu Kabupaten Gianyar. 
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2. METODOLOGI PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif deskriptif dengan pendekatan cross-sectional yang 

bertujuan menggambarkan pengetahuan, sikap, dan keterampilan suami dalam melakukan pijat oksitosin 

pada ibu hamil trimester III sebagai persiapan menyusui. Penelitian dilaksanakan di PMB Ni Ketut Tirtha 

pada Januari–April 2026. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh suami yang memiliki istri hamil 

trimester III dan melakukan pemeriksaan antenatal care di PMB Ni Ketut Tirtha sebanyak 45 orang. 

Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah total sampling, yaitu seluruh anggota populasi yang 

memenuhi kriteria inklusi dan tidak memenuhi kriteria eksklusi dijadikan sampel penelitian. Berdasarkan 

proses seleksi tersebut, sebanyak 41 responden memenuhi kriteria dan diikutsertakan dalam penelitian.. 

Kriteria inklusi meliputi suami yang memiliki istri hamil trimester III, mendampingi kunjungan ANC, 

berusia ≥20 tahun, mampu membaca dan menulis, serta bersedia menjadi responden. Kriteria eksklusi 

meliputi responden yang sakit saat pengumpulan data, mengalami gangguan komunikasi, atau tidak 

menyelesaikan pengisian kuesioner.  

Data primer diperoleh melalui kuesioner dan observasi. Pengetahuan diukur menggunakan 

kuesioner berisi 15 pertanyaan skala Guttman, sikap diukur menggunakan 10 pernyataan skala Guttman, 

sedangkan keterampilan dinilai menggunakan lembar observasi berisi 11 langkah pijat oksitosin. Seluruh 

instrumen diadopsi dari penelitian Rastiti (2025) dan telah dinyatakan valid serta reliabel. Data dianalisis 

secara univariat dengan menyajikan distribusi frekuensi dan persentase. Tingkat pengetahuan dan 

keterampilan dikategorikan menjadi baik (76–100%), cukup (56–75%), dan kurang (≤55%), sedangkan 

sikap dikategorikan menjadi positif (≥ median) dan negatif (< median). Penelitian ini telah memperoleh 

persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Poltekkes Kemenkes Denpasar Nomor 

DP.04.02/F.XXIV.26/130/2026.  

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

3.1 Hasil 

a. Karakteristik Responden 

Hasil penelitian terkait karakteristik subyek penelitian pada suami dari ibu hamil di Praktek 

Mandiri Bidan (PMB) Ni Ketut Tirtha ditampilkan berdasarkan usia, pendidikan, pekerjaan, dan gravida. 

Hasil penelitian terkait karakteristik subyek penelitian tersebut ditampilkan sebagai berikut. 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik Kategori Frekuensi Persentase (%) 

Usia (tahun) 

20-30 16 39,02 

31-40 19 46,34 

>40 6 14,63 

Total  41 100,00 

Tingkat Pendidikan 

Pendidikan Dasar 17 41,46 

Pendidikan Menengah 18 43,90 

Perguruan Tinggi 6 14,63 

Total  41 100,00 

Pekerjaan 

Swasta 20 48,78 

Wiraswasta 11 26,83 

Petani 7 17,07 

PNS 3 7,32 

Total  41 100,00 

Gravida 
Primigravida 21 51,22 

Multigravida 20 48,78 

Total  41 100,00 

 

Hasil karakteristik responden dalam penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden 

berada pada kelompok usia dewasa produktif, yaitu usia 31–40 tahun, sedangkan kelompok usia di atas 
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40 tahun merupakan kelompok yang paling sedikit. Berdasarkan tingkat pendidikan, mayoritas responden 

memiliki pendidikan terakhir SMA, diikuti pendidikan SMP, dan hanya sebagian kecil yang menempuh 

pendidikan perguruan tinggi. Pada karakteristik pekerjaan, sebagian besar responden bekerja di sektor 

swasta, sementara pekerjaan sebagai PNS merupakan kelompok yang paling sedikit. Berdasarkan gravida, 

responden lebih banyak termasuk dalam kategori primigravida dibandingkan multigravida, meskipun 

perbedaannya tidak terlalu jauh. Pada penelitian ini tidak terdapat responden suami yang istrinya dalam 

kategori grandemultigravida. 

 

b. Pengetahuan, Sikap dan keterampilan Suami Tentang Pijat Oksitosin 

Distribusi pengetahuan, sikap, dan keterampilan suami dari ibu hamil trimester III disajikan untuk 

mengetahui pengetahuan, sikap dan keterampilan suami terhadap pijat oksitosin pada ibu hamil trimester 

III sebagai upaya persiapan menyusui. 

Tabel 2. Pengetahuan, Sikap dan Keterampilan Suami Tentang Pijat Oksitosin 

Variabel Kategori Frekuensi  Persentase (%) 

Pengetahuan 

Baik 9 21,95 

Cukup 21 51,22 

Kurang 11 26,83 

Total  41 100,00 

Sikap 
Positif 24 58,54 

Negatif 17 41,46 

Total  41 100,00 

Keterampilan 

Baik 12 29,27 

Cukup 17 41,46 

Kurang 12 29,27 

Total  41 100,00 

 

Tingkat pengetahuan responden paling banyak berada pada kategori cukup yaitu sebanyak 21 

responden (51,22%), sedangkan kategori paling sedikit adalah baik sebanyak 9 responden (21,95%). 

Sebagian besar responden memiliki sikap positif sebanyak 24 responden (58,54%), sementara sikap 

negatif sebanyak 17 responden (41,46%). Kategori cukup pada keterampilan suami merupakan jumlah 

terbanyak yaitu 17 responden (41,46%), sedangkan kategori baik dan kurang memiliki jumlah yang sama 

yaitu masing-masing 12 responden (29,27%). 

 

c. Gambaran Sikap dan Keterampilan Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Suami dari Ibu Hamil 

Trimester III tentang Pijat Oksitosin 

Gambaran sikap dan keterampilan suami berdasarkan tingkat pengetahuan tentang pijat oksitosin 

dapat dilihat sebagai berikut. 

Tabel 3. Sikap dan Keterampilan Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Suami dari Ibu Hamil 

Trimester III tentang Pijat Oksitosin 

Pengetahuan Sikap Keterampilan  

 Negatif Positif Baik Cukup Kurang 

  f (%) f (%) f (%) f (%) f (%) 

Kurang 10 90,90 1 9,10 0 100 4 36,36 7 63,64 

Cukup 7 33,33 14 66,67 3 14,29 13 61,90 5 23,81 

Baik 0 0 9 100 9 100 0 0 0 0 

 

Berdasarkan Tabel 3, terlihat adanya pola distribusi sikap dan keterampilan pada setiap kategori 

tingkat pengetahuan responden. Responden dengan pengetahuan baik seluruhnya berada pada kategori 

sikap positif dan keterampilan baik. Pada responden dengan pengetahuan cukup, sebagian besar 

menunjukkan sikap positif dan keterampilan cukup. Sementara itu, pada responden dengan pengetahuan 

kurang, sebagian besar menunjukkan sikap negatif dan keterampilan kurang. 
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Ditinjau dari pola distribusi sikap, responden dengan sikap positif lebih banyak ditemukan pada 

kategori pengetahuan cukup dan keterampilan cukup, sedangkan responden dengan sikap negatif lebih 

banyak ditemukan pada kategori pengetahuan kurang dan keterampilan kurang. Berdasarkan distribusi 

keterampilan, responden dengan keterampilan baik seluruhnya berada pada kategori pengetahuan baik, 

sedangkan keterampilan kurang lebih banyak ditemukan pada responden dengan pengetahuan kurang dan 

sikap negatif. 

Secara deskriptif, hasil tersebut menunjukkan adanya kecenderungan pola bahwa kategori 

pengetahuan yang lebih baik disertai dengan proporsi sikap positif dan keterampilan yang lebih baik. 

Namun, pola tersebut hanya menggambarkan distribusi data responden dan tidak dapat diinterpretasikan 

sebagai hubungan atau pengaruh antarvariabel karena penelitian ini menggunakan analisis univariat.. 

 

3.2 Pembahasan 

3.2.1 Pengetahuan suami tentang pijat oksitosin pada ibu hamil trimester III dalam persiapan 

menyusui di PMB Ni Ketut Tirtha Tahun 2026 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan suami tentang pijat oksitosin sebagian besar 

berada pada kategori cukup. Kondisi ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden telah memiliki 

pemahaman dasar mengenai pijat oksitosin, tetapi belum seluruhnya memahami secara mendalam 

mengenai manfaat, tujuan, dan tahapan pelaksanaannya. Pengetahuan merupakan hasil proses 

pengindraan seseorang terhadap suatu objek melalui pancaindra yang dipengaruhi oleh pengalaman, 

informasi, pendidikan, dan lingkungan [9]. Dengan demikian, pengetahuan yang belum optimal dapat 

menjadi gambaran bahwa informasi yang diterima suami mengenai pijat oksitosin masih belum cukup 

untuk membentuk pemahaman yang menyeluruh. 

Berdasarkan karakteristik usia, pengetahuan cukup lebih banyak ditemukan pada kelompok usia 

dewasa produktif. Kondisi tersebut dapat dijelaskan bahwa pada usia dewasa, individu umumnya telah 

memiliki pengalaman dan kematangan berpikir yang dapat membantu dalam menerima informasi 

kesehatan. Bertambahnya usia dapat memengaruhi kematangan berpikir dan kemampuan seseorang dalam 

memahami informasi kesehatan [10]. Namun, usia bukan satu-satunya faktor yang menentukan 

pengetahuan. Paparan informasi, pengalaman, tingkat pendidikan, dan lingkungan juga dapat berperan 

dalam membentuk pengetahuan seseorang. 

Temuan tersebut sejalan dengan penelitian Marliaty dan Julaila (2023) yang meneliti pengetahuan 

suami mengenai pijat oksitosin. Penelitian tersebut menunjukkan bahwa sebagian besar suami memiliki 

pengetahuan dalam kategori baik serta menemukan adanya keterkaitan antara usia dan pendidikan dengan 

pengetahuan suami, sedangkan pekerjaan tidak menunjukkan keterkaitan yang bermakna [11]. Hasil 

tersebut berbeda dengan penelitian ini yang menunjukkan bahwa pengetahuan responden lebih banyak 

berada pada kategori cukup. Perbedaan tersebut kemungkinan dapat dipengaruhi oleh karakteristik 

responden, jumlah sampel, lokasi penelitian, serta perbedaan paparan informasi mengenai pijat oksitosin. 

Ditinjau dari pendidikan, responden dengan pendidikan perguruan tinggi lebih banyak berada pada 

kategori pengetahuan baik, sedangkan kategori kurang lebih banyak ditemukan pada pendidikan SMP. 

Pendidikan dapat mempermudah seseorang dalam menerima, memahami, dan mengolah informasi yang 

diperoleh [9]. Pendidikan juga menjadi salah satu faktor yang memengaruhi kemampuan individu dalam 

memahami informasi kesehatan. Oleh karena itu, perbedaan tingkat pendidikan perlu menjadi 

pertimbangan dalam pemberian edukasi kepada suami. Edukasi sebaiknya menggunakan bahasa yang 

mudah dipahami dan disertai contoh konkret agar informasi mengenai pijat oksitosin dapat diterima oleh 

responden dengan latar belakang pendidikan yang berbeda. 

Berdasarkan pekerjaan, responden yang bekerja di sektor swasta lebih banyak berada pada 

kategori pengetahuan cukup, sedangkan pengetahuan baik tidak ditemukan pada kelompok petani. 

Lingkungan pekerjaan dapat memberikan kesempatan yang berbeda bagi seseorang untuk memperoleh 

informasi dan pengalaman melalui interaksi sosial [12]. Namun, hasil tersebut hanya menggambarkan 

distribusi pengetahuan berdasarkan pekerjaan dan belum dapat diartikan sebagai adanya hubungan antara 

pekerjaan dengan pengetahuan. Hal ini juga sesuai dengan penelitian Marliaty dan Julaila (2023) yang 

tidak menemukan hubungan yang bermakna antara pekerjaan dengan tingkat pengetahuan suami 

mengenai pijat oksitosin [11]. 

Ditinjau dari gravida, responden multigravida lebih banyak berada pada kategori pengetahuan 

cukup, sedangkan primigravida lebih banyak ditemukan pada kategori kurang. Pengalaman kehamilan 
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sebelumnya dapat menjadi salah satu sumber pengetahuan bagi pasangan dalam mempersiapkan 

kehamilan dan menyusui [13]. Pengalaman tersebut dapat memberikan kesempatan kepada suami untuk 

lebih sering terpapar informasi mengenai perawatan ibu dan persiapan menyusui. Meskipun demikian, 

pengalaman kehamilan sebelumnya tidak selalu menjamin bahwa suami telah memahami teknik pijat 

oksitosin secara tepat, sehingga edukasi tetap diperlukan. 

Peningkatan pengetahuan juga perlu dilakukan melalui metode edukasi yang tidak hanya bersifat 

teoritis. Penelitian Nurulaini et al. (2026) menunjukkan bahwa pemberian edukasi melalui penyuluhan 

interaktif, diskusi, demonstrasi pijat oksitosin, dan praktik dapat meningkatkan pengetahuan serta 

keterampilan suami dan keluarga dalam mendukung produksi ASI [14]. Hal ini memberikan gambaran 

bahwa informasi mengenai pijat oksitosin akan lebih mudah diterapkan apabila suami tidak hanya 

mendapatkan penjelasan, tetapi juga melihat dan mencoba secara langsung. 

Dengan demikian, pengetahuan suami yang masih didominasi kategori cukup menunjukkan 

perlunya peningkatan edukasi mengenai pijat oksitosin. Edukasi sebaiknya disesuaikan dengan 

karakteristik responden dan dikombinasikan dengan demonstrasi serta praktik langsung agar pengetahuan 

yang diperoleh tidak berhenti pada pemahaman teoritis, tetapi dapat mendukung kesiapan suami dalam 

memberikan dukungan pada proses menyusui. 

 

3.2.2 Sikap suami tentang pijat oksitosin pada ibu hamil trimester III dalam persiapan 

menyusui di PMB Ni Ketut Tirtha Tahun 2026 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar suami memiliki sikap positif terhadap pijat 

oksitosin. Kondisi ini menggambarkan bahwa sebagian besar responden telah menunjukkan penerimaan 

terhadap pijat oksitosin dan memiliki kecenderungan untuk mendukung pelaksanaannya sebagai bagian 

dari persiapan menyusui. Sikap merupakan bentuk respons atau kesiapan seseorang terhadap suatu objek 

yang dipengaruhi oleh pengalaman pribadi, informasi, lingkungan sosial, dan kebudayaan [9]. 

Sikap positif yang ditemukan pada sebagian besar responden dapat menjadi modal penting dalam 

meningkatkan keterlibatan suami dalam persiapan menyusui. Suami yang menerima tindakan kesehatan 

dengan baik cenderung lebih terbuka terhadap informasi dan lebih bersedia terlibat dalam kegiatan yang 

mendukung kesehatan ibu. Namun, masih ditemukannya responden dengan sikap negatif menunjukkan 

bahwa penerimaan terhadap pijat oksitosin belum merata. Hal tersebut dapat disebabkan oleh 

keterbatasan informasi, kurangnya pengalaman, maupun belum terbentuknya pemahaman mengenai peran 

suami dalam mendukung persiapan menyusui. 

Berdasarkan karakteristik usia, sikap positif lebih banyak ditemukan pada kelompok usia dewasa 

produktif. Kematangan usia dapat memengaruhi cara seseorang dalam menilai dan merespons informasi 

kesehatan [15]. Namun, pola tersebut tidak dapat digunakan untuk menyimpulkan bahwa usia 

menyebabkan terbentuknya sikap positif karena penelitian ini hanya menggambarkan distribusi 

karakteristik responden. 

Ditinjau dari pendidikan, responden dengan pendidikan SMA dan perguruan tinggi lebih banyak 

menunjukkan sikap positif dibandingkan responden dengan pendidikan SMP. Pendidikan dapat 

membantu seseorang memahami informasi kesehatan sehingga dapat membentuk pola pikir, persepsi, dan 

sikap terhadap suatu tindakan kesehatan [16]. Penelitian sebelumnya juga menunjukkan bahwa tingkat 

pendidikan yang lebih tinggi cenderung disertai sikap yang lebih positif dalam mendukung kesehatan ibu 

dan bayi [17]. 

Temuan mengenai sikap dalam penelitian ini juga dapat dibandingkan dengan penelitian [18] 

mengenai pengetahuan dan sikap terhadap pijat oksitosin. Penelitian tersebut dilakukan pada ibu nifas dan 

menunjukkan proporsi sikap positif yang lebih tinggi, yaitu 86,7%, dibandingkan penelitian ini yang 

menunjukkan sikap positif sebesar 58,54%. Perbedaan tersebut perlu dipahami berdasarkan karakteristik 

subjek penelitian. Penelitian dilakukan pada ibu nifas yang telah berada pada periode setelah persalinan, 

sedangkan penelitian ini melibatkan suami dari ibu hamil trimester III. Perbedaan pengalaman langsung 

terhadap proses persalinan dan menyusui dapat menjadi salah satu kemungkinan yang menyebabkan 

perbedaan distribusi sikap. 

Berdasarkan pekerjaan, sikap positif lebih banyak ditemukan pada responden yang bekerja di 

sektor swasta, sedangkan sikap negatif tidak ditemukan pada kelompok PNS. Lingkungan pekerjaan 

dapat menjadi salah satu lingkungan sosial yang memberikan kesempatan untuk memperoleh informasi 
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dan berinteraksi dengan orang lain. Namun, pola tersebut kembali hanya menggambarkan distribusi 

responden dan tidak dapat diartikan sebagai hubungan statistik antara pekerjaan dengan sikap. 

Ditinjau dari gravida, multigravida lebih banyak menunjukkan sikap positif dibandingkan 

primigravida. Pengalaman menghadapi kehamilan sebelumnya dapat memberikan pengalaman tambahan 

kepada pasangan dalam memberikan dukungan selama kehamilan dan persiapan menyusui [19]. Dengan 

adanya pengalaman tersebut, pasangan dapat memiliki gambaran yang lebih baik mengenai kebutuhan ibu 

selama kehamilan dan menyusui. 

Keterlibatan suami juga perlu diperkuat melalui edukasi selama masa kehamilan. Penelitian 

mengenai edukasi suami menunjukkan pentingnya pemberian informasi kepada suami dalam 

meningkatkan keterlibatan mereka dalam mendukung kesehatan ibu selama kehamilan [20]. Dengan 

demikian, edukasi mengenai pijat oksitosin tidak hanya ditujukan untuk meningkatkan pengetahuan, 

tetapi juga perlu diarahkan untuk membentuk penerimaan dan kesiapan suami dalam memberikan 

dukungan. 

Secara keseluruhan, sikap suami dalam penelitian ini cenderung positif, tetapi masih terdapat 

responden dengan sikap negatif. Oleh karena itu, edukasi dan pendampingan tetap diperlukan agar 

penerimaan terhadap pijat oksitosin dapat meningkat dan suami lebih siap berperan dalam mendukung 

persiapan menyusui. 

 

3.2.3 Keterampilan suami tentang pijat oksitosin pada ibu hamil trimester III dalam persiapan 

menyusui di PMB Ni Ketut Tirtha Tahun 2026 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa keterampilan suami tentang pijat oksitosin sebagian besar 

berada pada kategori cukup. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa sebagian besar responden telah 

mampu melakukan beberapa tahapan pijat oksitosin, tetapi pelaksanaan belum sepenuhnya optimal sesuai 

dengan prosedur. Keterampilan merupakan kemampuan seseorang dalam melakukan suatu tindakan yang 

diperoleh melalui proses belajar, latihan, dan pengalaman secara langsung [21]. Oleh karena itu, 

penguasaan informasi mengenai pijat oksitosin belum tentu secara langsung membuat seseorang mampu 

melakukan seluruh tahapan dengan benar. 

Berdasarkan usia, kategori keterampilan cukup lebih banyak ditemukan pada kelompok usia 31–40 

tahun. Kondisi tersebut dapat menggambarkan bahwa kelompok usia dewasa produktif memiliki 

pengalaman dan kemampuan yang mendukung proses pembelajaran keterampilan baru [22]. Namun, 

seperti halnya pengetahuan dan sikap, perbedaan distribusi berdasarkan usia tidak dapat diartikan sebagai 

hubungan statistik karena penelitian ini tidak melakukan analisis bivariat. 

Ditinjau dari pendidikan, keterampilan cukup lebih banyak ditemukan pada responden dengan 

pendidikan SMA, sedangkan keterampilan kurang lebih banyak ditemukan pada pendidikan SMP. 

Pendidikan dapat membantu seseorang memahami informasi dan langkah-langkah tindakan sehingga 

lebih mudah diterapkan dalam praktik [23]. Penelitian sebelumnya juga menunjukkan bahwa pendidikan 

berperan dalam meningkatkan kemampuan seseorang dalam melakukan praktik kesehatan [24]. Meskipun 

demikian, keterampilan tidak hanya bergantung pada pendidikan formal, tetapi juga membutuhkan latihan 

dan pengalaman langsung. 

Hal tersebut penting karena pijat oksitosin merupakan keterampilan yang membutuhkan ketepatan 

dalam mengikuti tahapan tindakan. Penjelasan secara lisan saja belum tentu cukup untuk membuat suami 

mampu melakukan prosedur dengan benar. Penelitian [14] menunjukkan bahwa pemberian demonstrasi 

yang dilanjutkan dengan praktik memberikan kesempatan kepada peserta untuk melihat secara langsung 

tahapan pijat oksitosin dan kemudian mempraktikkannya, sehingga dapat membantu meningkatkan 

kemampuan praktik. 

Berdasarkan pekerjaan, responden yang bekerja di sektor swasta lebih banyak berada pada 

kategori keterampilan cukup, sedangkan keterampilan kurang tidak ditemukan pada kelompok PNS. 

Lingkungan pekerjaan dapat memberikan kesempatan yang berbeda dalam memperoleh informasi, 

pengalaman, dan interaksi sosial [20]. Namun, temuan tersebut tidak dapat dijadikan dasar untuk 

menyatakan bahwa pekerjaan menentukan keterampilan suami. 

Ditinjau dari gravida, keterampilan cukup lebih banyak ditemukan pada multigravida, sedangkan 

keterampilan kurang lebih banyak ditemukan pada primigravida. Pengalaman kehamilan sebelumnya 

dapat memberikan kesempatan lebih besar kepada pasangan untuk terlibat dalam perawatan ibu dan 

persiapan menyusui. Akan tetapi, pengalaman tersebut belum tentu mencakup pengalaman melakukan 
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pijat oksitosin secara langsung. Oleh sebab itu, keterampilan tetap perlu dibangun melalui pelatihan yang 

terstruktur. 

Dengan demikian, keterampilan suami yang masih didominasi kategori cukup menunjukkan 

bahwa peningkatan keterampilan perlu dilakukan melalui demonstrasi, praktik langsung, dan evaluasi 

kembali. Pendekatan tersebut lebih sesuai untuk keterampilan prosedural karena suami dapat melihat 

tahapan tindakan, mencoba secara langsung, kemudian mendapatkan koreksi apabila terdapat langkah 

yang belum tepat. 

 

3.2.4 Sikap dan Keterampilan Berdasarkan Pengetahuan Suami Tentang Pijat Oksitosin Pada 

Ibu Hamil Trimester III Dalam Persiapan Menyusui di PMB Ni Ketut Tirtha Tahun 2026  

Hasil penelitian pada Tabel 3 menunjukkan adanya pola distribusi antara tingkat pengetahuan 

dengan sikap dan keterampilan responden. Responden dengan pengetahuan baik seluruhnya ditemukan 

memiliki sikap positif dan keterampilan baik, sedangkan responden dengan pengetahuan kurang lebih 

banyak ditemukan pada sikap negatif dan keterampilan kurang. Pola tersebut memberikan gambaran 

bahwa tingkat pengetahuan yang lebih baik cenderung ditemukan bersamaan dengan sikap dan 

keterampilan yang lebih baik. 

Secara teoritis, pengetahuan dapat menjadi salah satu faktor predisposisi dalam pembentukan 

perilaku kesehatan. Individu yang memperoleh informasi dan pemahaman yang memadai akan memiliki 

dasar yang lebih baik dalam menerima suatu tindakan kesehatan [9]. Namun, pola yang ditemukan dalam 

penelitian ini tidak dapat diartikan sebagai hubungan atau pengaruh secara statistik, karena penelitian 

hanya menggunakan analisis univariat. 

Pada aspek sikap, responden dengan pengetahuan cukup lebih banyak menunjukkan sikap positif, 

sedangkan pada kelompok pengetahuan kurang lebih banyak ditemukan sikap negatif. Sikap terbentuk 

melalui proses belajar dan pengalaman terhadap suatu objek [9]. Penelitian sebelumnya mengenai 

dukungan pasangan juga menunjukkan bahwa sikap positif pasangan dapat mendukung keterlibatan 

dalam perawatan ibu dan bayi [24]. 

Hasil tersebut dapat dibandingkan dengan penelitian [18] yang menemukan adanya hubungan 

antara pengetahuan dan sikap mengenai pijat oksitosin pada ibu nifas. Penelitian tersebut memberikan 

gambaran bahwa pengetahuan dan sikap dapat menunjukkan pola yang berkaitan. Namun, hasil tersebut 

tidak dapat langsung disamakan dengan penelitian ini karena terdapat perbedaan karakteristik responden 

dan desain penelitian. Penelitian Heriyana et al. menggunakan desain analitik pada ibu nifas, sedangkan 

penelitian ini bersifat deskriptif dan melibatkan suami dari ibu hamil trimester III. Dengan demikian, 

penelitian ini hanya dapat menunjukkan pola distribusi, bukan membuktikan hubungan antara 

pengetahuan dan sikap. 

Pada aspek keterampilan, seluruh responden yang memiliki keterampilan baik berada pada 

kelompok pengetahuan baik, sedangkan keterampilan kurang lebih banyak ditemukan pada kelompok 

pengetahuan kurang. Keterampilan memerlukan pemahaman mengenai langkah tindakan sekaligus 

latihan dan pengalaman praktik [6]. Dengan demikian, informasi teoritis perlu dilanjutkan dengan 

pembelajaran praktis agar suami mampu menerapkan pengetahuan yang diperoleh. 

Hal tersebut didukung oleh penelitian [14], yang menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan 

dan keterampilan suami serta keluarga setelah diberikan edukasi, demonstrasi, dan praktik mengenai 

dukungan terhadap produksi ASI. Temuan tersebut memperkuat pentingnya metode pembelajaran yang 

menggabungkan penyampaian materi dengan praktik langsung. 

Penelitian [25] juga memberikan gambaran mengenai pentingnya dukungan suami dalam proses 

menyusui dan penerapan upaya yang mendukung kelancaran ASI. Hal ini menunjukkan bahwa 

keterlibatan suami tidak hanya berkaitan dengan kemampuan melakukan suatu tindakan, tetapi juga 

dengan kesiapan untuk memberikan dukungan kepada ibu selama proses kehamilan dan menyusui. 

Secara umum, penelitian ini menunjukkan pola distribusi yang searah antara pengetahuan, sikap, 

dan keterampilan suami tentang pijat oksitosin. Namun, hasil tersebut belum dapat digunakan untuk 

menyimpulkan bahwa pengetahuan berhubungan atau berpengaruh terhadap sikap dan keterampilan. 

Penelitian lebih lanjut dengan analisis bivariat atau desain intervensi diperlukan untuk menguji hubungan 

maupun efektivitas edukasi dan pelatihan secara lebih objektif. 

Implikasinya, pemberian edukasi kepada suami sebaiknya tidak hanya berfokus pada peningkatan 

pengetahuan, tetapi juga mencakup pembentukan sikap positif dan latihan keterampilan. Dengan 
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pendekatan tersebut, suami diharapkan tidak hanya mengetahui pijat oksitosin secara teoritis, tetapi juga 

memiliki kesiapan untuk memberikan dukungan yang tepat dalam persiapan menyusui. 

 

3.2.5 Keterbatasan Penelitian 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu diperhatikan dalam menginterpretasikan 

hasil penelitian. Penelitian dilaksanakan pada satu Praktik Mandiri Bidan dengan karakteristik responden 

yang spesifik, sehingga hasil penelitian terutama menggambarkan kondisi suami dari ibu hamil trimester 

III pada lokasi penelitian. Selain itu, pengumpulan data dilakukan bersamaan dengan pelayanan di PMB, 

sehingga waktu pelaksanaan observasi disesuaikan dengan alur pelayanan dan ketersediaan waktu 

responden. 

Penelitian ini menggunakan desain deskriptif sehingga berfokus pada gambaran pengetahuan, 

sikap, dan keterampilan suami tentang pijat oksitosin dan belum mengeksplorasi faktor lain secara lebih 

mendalam. Beberapa faktor seperti paparan informasi, pengalaman mengikuti kelas ibu hamil, dukungan 

keluarga, motivasi, dan dukungan tenaga kesehatan dapat menjadi aspek yang dipertimbangkan dalam 

penelitian selanjutnya. Meskipun demikian, penelitian ini memberikan gambaran awal mengenai 

pengetahuan, sikap, dan keterampilan suami tentang pijat oksitosin yang dapat menjadi dasar dalam 

pengembangan edukasi dan penelitian selanjutnya. 

4. KESIMPULAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar suami memiliki tingkat pengetahuan dan 

keterampilan yang cukup mengenai pijat oksitosin pada ibu hamil trimester III, serta sebagian besar 

menunjukkan sikap yang positif terhadap praktik tersebut. Temuan ini juga menunjukkan adanya 

kecenderungan bahwa responden dengan pengetahuan lebih baik juga menunjukkan sikap dan 

keterampilan yang lebih baik, di mana suami dengan tingkat pengetahuan yang lebih baik cenderung 

memiliki sikap yang lebih positif dan keterampilan yang lebih baik dalam melakukan pijat oksitosin. 

Sebaliknya, pengetahuan yang kurang cenderung diikuti oleh sikap yang kurang positif dan keterampilan 

yang lebih rendah. 

Berdasarkan hasil penelitian, suami diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dan 

keterampilan terkait pijat oksitosin serta lebih aktif mendampingi istri selama kehamilan sebagai bentuk 

dukungan dalam persiapan menyusui. Tenaga kesehatan, khususnya bidan, perlu memperkuat edukasi dan 

pelatihan mengenai pijat oksitosin kepada suami dalam pelayanan antenatal care. Selain itu, hasil 

penelitian ini dapat dimanfaatkan sebagai referensi dalam pendidikan kebidanan, sementara penelitian 

selanjutnya disarankan mengembangkan desain analitik atau eksperimental dengan menambahkan 

variabel lain untuk menguji efektivitas edukasi atau pelatihan pijat oksitosin terhadap peningkatan 

pengetahuan, sikap, dan keterampilan suami. 
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