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LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada Yth. 

Bapak/Ibu/Saudara/i 

Di tempat 

 Sebagai syarat tugas akhir mahasiswa Program Studi Pendidikan Profesi Ners 

Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Surabaya, saya Siti Rohmatul 

Hidayati akan melakukan penelitian dengan judul “Studi Kasus Penatalaksanaan 

Teknik Marmet Dalam Meningkatkan Produksi ASI Ibu Postpartum Pada Masalah 

Produksi ASI Di PKU Muhammadiyah Surabaya Tahun 2017”.  

 

 Tujuan penelitian ini adalah memberikan teknik marmet untuk meningkatkan 

produksi ASI pada Ibu postpartum yang mempunyai masalah dengan produksi ASI. 

Partisipasi Bapak/Ibu/Saudara dalam penelitian ini bersifat bebas, Bapak/Ibu/Saudara 

bebas untuk ikut tanpa adanya sanksi apapun. Partisipasi Bapak/Ibu/Saudara dalam 

penelitian ini membawa dampak positif dalam upaya peningkatan dan pengembangan 

ilmu keperawatan. 

 Jika Bapak/Ibu/Saudara bersedia menjadi responden dalam penelitian ini, 

silahkan Bapak/Ibu/ Saudara menandatangani lembar kesediaan responden. 

 Atas partisipasi Bapak/Ibu/ Saudara, saya ucapkan terima kasih. 

                                                                         Surabaya, 19 Oktober 2017  

Peneliti  

 



Siti Rohmatul Hidayati 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

Program Studi : Keperawatan S1 dan D3 – Analis Kesehatan D3 – Kebidanan 

D3 

Jln. Sutorejo No. 59 Surabaya – 60113 Telp. (031) 3811966, 3811967, 

3890175 Fax. (031) 3811967 

 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini menyatakan bersedia untuk turut 

berpartisipasi dalam penelitian “Studi Kasus Penatalaksanaan Teknik Marmet Dalam 

Meningkatkan Produksi ASI Ibu Postpartum Pada Masalah Produksi ASI Di PKU 

Muhammadiyah Surabaya Tahun 2017”. yang dilakukan oleh Siti Rohmatul Hidayati, 

Mahasiswa Program Studi Pendidikan Profesi Ners Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas Muhammadiyah Surabaya. 

Saya telah mendapat penjelasan tentang tujuan penelitian, kerahasiaan, 

identitas, dan informasi yang saya berikan serta hak saya untuk ikut dalam penelitian 

ini. 

Tanda tangan saya di bawah ini merupakan tanda kesediaan saya sebagai 

responden dalam penelitian ini. 

 

Surabaya,   19  Oktober 2017 

 Responden  

 

 (                                 

) 

 



 

LEMBAR OBSERVASI 

Pasien Hari-1 Hari-2 Hari-3 Hari-4 

Ny.N 5678 5678 1234 1234 

Ny.M 5678 5678 5678 1234 

 

Keterangan:  

1. Jumlah ASI > 50 ml       

2. Pancaran ASI meningkat  

3. Payudara tidak penuh 

4. Waktu menyusu bayi >8 kali selama 24 jam 

5. Jumlah ASI < 50 ml 

6. Pancaran ASI lemah 

7. Payudara  penuh 

8. Waktu menyusu bayi <8 kali selama 24 jam 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



SOP TEKNIK MARMET 

 

No Langkah-langkah 

1. Menjelaskan tujuan prosedur 

2. Mencuci tangan 

3.  Posisi ibu jari dan dua jari lainnya (jari telunjuk dan jari tengah) sekitar 

2,5-3,75 dai dasar puting dengan menempatkan ibu jari diatas putting pada 

arah jam 12 dan dua jari lainnya dibawah putting searah 6 sehingga akan 

membentuk seperti huruf “C” dan hindari untuk menggenggam payudara 

 

 

4. Mendorong payudara lurus ke belakang kearah dinding dada dan hindari 

meregangkan jari 

5. Tekan ibu jari kedepan dan pindahkan tekanan jari dari jari tengah ke 

telunjuk saat ibu jari memutar kedepan. Gerakan ibu jari seperti meniru 

gelombang dari lidah bayi dan tekanan berlawanan jari meniru langit-langit 

bayi. Gerakan memompa ASI meniru hisapan bayi dengan menekan sinus 

laktiferus tanpa menyakiti jaringan payudara. Memperhatikan posisi ibu 

jari dan jai lainnya. Posisi jari berubah pada tiap gerakan mulai dari posisi 

push (jari terletak jauh dari belakang areola) hingga posisi roll (jari terletak 

disekitar aerola). 



 

6. Mengurangi gerakan keatas secara teratur hingga sinus laktiferus kosong. 

Memposisikan jari secara tepat, push (dorong), soll(gulung).  

7.  Memutar ibu jari dan jari lainnya dititik sinus laktiferus lainnya, 

selanjutnya memindahkan ibu jari dan jari lainnya pada posisi jam 6 dan 

jam 12, posisi jam 11 dan jam 5, posisi jam 2 dan jam 8 kemudian jam 3 

dan jam 9. Demikian juga saat memompa payudara lainnya, gunakan 

kedua tangan misalkan saat memompa payudara kanan gunakan tangan 

kanan dan saat memompa payudara gunakan tangan kiri. Saat memompa 

ASI, jari-jari berputar searah jarum jam atau berlawanan agar semua sinus 

laktiferus kosong. 

8.  Menghindari gerakan menekan payudara, menarik putting dan mendrong 

payudara 

9. Melanjutkan posedur dengan gerakan untuk merangsang reflek keluarnya 

ASI yang terdiri dari massage (pemijatan), 

 



 

 

stroke (tekan), 

 dan shake  

(goyangkan) 

 

Memijat alveolus dan duktus laktiferus mulai dari bagian atas payudara, 

dengan gerakan memutar, memijat dengan menekan kearah dada. 

Kemudian menekan (stroke) daerah payudara dari bagian atas hingga 

sekitar putting dengan tekanan lembut dengan jari seperti menggelitik. 

Gerakan selanjutnya (shake) menggoyangkan payudara dengan arah 

memutar.  

 

10. Mengulangi seluruh proses memompa ASI pada setiap payudara dan teknik 

stimulasi reflek keluarnya ASI sesuai dengan waktu, prosedur ini 

umumnya membutuhkan waktu 20-30 menit. Memompa masing-masing 

payudara selama 5-7 menit dilanjuitkan dengan gerakan untuk merangsang 

reflek keluarnya ASI selama 5 menit. Memompa lagi masing-masing 

payudara selama 3-5 menit dan dilanjutkan gerakan merangsang reflek 

keluarnya ASI selama semenit. Terakhir pompa masing-masing selama 2-3 

menit. 



 

11. Merapikan responden 

12. Mencuci tangan 

 

Sumber : Roesli, 2009 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



DOKUMENTASI PENELITIAN 

  

  



 



 



 



 



 



 



 


