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PENDAHULUAN

Data global mencatat kematian neonatal sebanyak 17/1.000 kelahiran
hidup dan di Indonesia rata-rata sebanyak 11/1.000 kelahiran hidup dengan
angka terbawah yaitu 14/1.000 kelahiran hidup pada tahun 2020. Dalam 28 hari
pertama kehidupan (masa neonatus) merupakan masa paling rentan bagi
kelangsungan hidup seorang anak. Anak menghadapi risiko kematian tertinggi
pada bulan pertama kehidupan dengan 1/3 terjadi pada hari pertama dan 3/4
terjadi dalam minggu pertama kelahiran (UNICEF, 2021). Kematian neonatal
dapat dicegah sebanyak 88% dengan menyusui. ASI dapat membuat dunia
menjadi lebih sehat, lebih pintar dan lebih setara. Menyusui bermanfaat dalam
mengurangi infeksi, meningkatkan kecerdasan, serta kemungkinan
perlindungan terhadap obesitas dan diabetes (Lancet, 2016)

Pemberian ASI eksklusif merupakan salah satu wupaya untuk
meningkatkan status gizi anak dalam 1000 Hari Pertama Kelahiran (HPK)
(Novika, 2019). Peningkatan status gizi anak dapat dicapai dengan kecukupan
konsumsi ASI (Rini & Nadhiroh, 2015). Sehingga menjadi penting untuk
memenuhi kebutuhan anak dengan produksi ASI yang cukup serta mendorong
untuk keberhasilan ASI eksklusif (Waryantini, 2019) Salah satu upaya untuk
mempengaruhi produksi ASI adalah massage menggunakan teknik effleurage.
Massage ini berfungsi untuk meningkatkan hormon oksitosin yang dapat
menenangkan ibu, sehingga ASI pun keluar. Massage effleurage yang dilakukan
dengan gerakan mengusap yang ringan dan menenangkan (lembut, lambat,
dan panjang atau tidak putus-putus) saat memulai dan mengakhiri pijatan
gerakan ini bertujuan untuk menghangatkan otot agar lebih rileks (Fitri, 2018).

Tujuan penelitian ini adalah menganalisis pengaruh Massage Effleurage
pada punggung dan payudara terhadap produksi ASI pada ibu nifas di
wilayah kerja puskesmas Barong Tongkok tahun 2022.

TINJAUAN PUSTAKA
Masa Nifas

Masa nifas atau post partum disebut juga puerpurium yang berasal dari
bahasa latin yaitu dari kata “Puer” yang artinya bayi dan “Parous” berarti
melahirkan. Nifas yaitu darah yang keluar dari rahim karena sebab melahirkan
atau setelah melahirkan (Anggraini, 2017). Masa nifas (puerperium) dimulai
sejak plasenta lahir dan berakhir ketika alat-alat kandungan kembali seperti
keadaan sebelum hamil. Masa nifas berlangsung kira-kira 6 minggu.
Puerperium (nifas) berlangsung selama 6 minggu atau 42 hari, merupakan
waktu yang diperlukan untuk pulihnya alat kandungan pada keadaan yang
normal (Ambarwati, 2010).

Massage Effleurage

Massage adalah suatu istilah yang digunakan untuk menunjukkan
manipulasi tertentu dari jaringan lunak tubuh. Manipulasi tersebut sebagian
besar efektif dibentuk dengan tangan diatur guna tujuan untuk mempengaruhi
saraf, otot, sistem pernapasan, peredaran darah dan limphe yang bersifat
setempat dan menyeluruh (Alimah, 2012). Massage merupakan salah satu
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manajemen nyeri non farmakologi untuk membuat tubuh menjadi rileks,
bermanfaat mengurangi rasa sakit atau nyeri, menentramkan diri, relaksasi,
menenangkan saraf dan menurunkan tekanan darah (Maryunani, 2010).

Effleurage adalah teknik pijat yang mendorong relaksasi, sirkulasi darah
dan aliran limfe. Effleurage diterapkan dengan tekanan ringan dan langkah yang
lambat menggunakan telapak tangan. Gerakan ini dapat dilakukan dengan
ringan ataupun dengan sedikit penekanan. Gerakan ringan biasanya digunakan
untuk meratakan minyak pijat, pengenaan gerakan (sebagai gerakan
permulaan) maupun menenangkan kembali jaringan otot yang telah
dirangsang dengan gerakan-gerakan lainnya. Gerakan usapan dengan sedikit
menekan sifatnya adalah untuk merangsang, dan memanipulasi jaringan otot.

Effleurage adalah gerakan usap yang dilakukan dengan penekanan
mengikuti peredaran darah menuju jantung. Effleurage dapat dilakukan dengan
telapak tangan maupun bantalan ibu jari. Teknik ini dapat dilakukan pada
lengan, punggung atas, punggung bawah, paha dan betis (Physio UK, 2022).

Massage Effleurage Pada Punggung Ibu Menyusui

Pijatan terbukti mampu mengurangi stress dan meningkatkan level
prolaktin pada ibu menyusui (Widyawati et al., 2016). Massage Effleurage
dilakukan dengan cara menekan jaringan dengan kedua telapak tangan dimulai
dari pinggang sampai bahu (Hanief et al., 2019).

Massage Effleurage Pada Payudara Ibu Menyusui

Pijatan dapat menurunkan suhu payudara, mengurangi ketegangan, nyeri
dan pembengkakan payudara, serta meningkatkan aliran darah payudara (Qi et
al, 2021). Massage Effleurage pada dada dilakukan dengan memberikan
tekanan ke arah bahu samping (Hanief et al., 2019).

ASI

Air susu ibu (ASI) adalah cairan hasil sekresi kelenjar payudara ibu. ASI
eksklusif adalah ASI yang diberikan kepada bayi sejak dilahirkan selama 6
bulan tanpa menambahkan dan/atau mengganti dengan atau minuman lain
(PP No.33, 2012).

ASI mengandung banyak unsur atau zat yang memenuhi kebutuhan bayi
dan ASI tidak dapat digantikan dengan susu buatan meskipun sudah ada
kemajuan teknologi. Maka ASI sering disebut sebagai cairan kehidupan (living
fluid). ASI mengandung air, lemak, protein, karbohidrat, elektrolit, mineral
serta imunoglobulin. Kira-kira 80% dari volume ASI adalah kandungan air,
sehingga bayi tidak membutuhkan minuman tambahan meskipun dalam
kondisi panas (Pollard, 2016).

Menurut Riksani (2012), ada banyak hal yang dapat mempengaruhi
produksi ASI, berikut ini akan dipaparkan beberapa hal yang dapat
mempengaruhi produksi ASI:

1. Makanan, Beberapa contoh makanan pelancar ASI, yaitu daun kelor,

pepaya, pare, dan daun katuk (Susilowati & Kuspriyanto, 2016). Daun
Katuk mengandung polifenil dan steroid yang berperan dalam reflex
prolactin atau merangsang alveoli untuk memproduksi ASI, serta
merangsang hormon oksitosin untuk memacu pengeluaran dan
pengaliran ASI dapat memperlancar pengeluaran ASI Daun katuk juga
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mengandung beberapa senyawa alifatik. Khasiat daun katuk sebagai
peningkat produksi ASI, diduga berasal dari efek hormonal senyawa
kimia sterol yang bersifat estrogenik (Triananinsi et al., 2020).
Ketenangan jiwa dan pikiran, perlunya kondisi kejiwaan dan pikiran
yang tenang pada masa menyusui karena akan berpengaruh
menurunkan volume ASI (Susilowati & Kuspriyanto, 2016).
Penggunaan alat kontrasepsi, ibu yang menyusui tidak dianjurkan
menggunakan alat kontrasepsi berupa pil yang mengandung hormon
estrogen, sebab akan mengurangi jumlah produksi ASI bahkan bisa
menghentikan produksi ASI (Prasetyono, 2012)

Perawatan payudara, sangat bermanfaat dalam merangsang hormon
prolaktin dan oksitosin dalam mengeluarkan ASI (Susilowati &
Kuspriyanto, 2016).

Anatomis payudara

Faktor fisiologis

Pola istirahat, apabila kondisi ibu melemah dan kurang istirahat maka
ASI juga akan berkurang (Susilowati & Kuspriyanto, 2016)

Faktor isapan anak atau frekuensi penyusuan, produksi ASI
dipengaruhi oleh seringnya bayi menyusu pada ibu. Rekomendasi
lama menyusui paling sedikit 8 kali per hari pada awal setelah
melahirkan. Frekuensi ini berkaitaan dengan kemampuan stimulasi
hormon dalam kelenjar payudara (Susilowati & Kuspriyanto, 2016).
Stres, ibu yang stres dapat menganggu produksi ASI. Sebaiknya ibu
harus merasa rileks dan nyaman agar produksi ASI berjalan dengan
lancar (Susilowati & Kuspriyanto, 2016)

Berat lahir bayi, Bayi yang lahir dengan berat badan rendah cenderung
memiliki kemampuan menghisap yang kurang sehingga
mempengaruhi rangsangan pada payudara untuk memproduksi ASI
(Riksani, 2012)

Umur kehamilan saat melahirkan

Konsumsi rokok dan alkohol, kandungan zat yang terdapat pada
rokok dan alkohol mengganggu hormon prolaktin dan oksitosin untuk
memproduksi ASI (Susilowati & Kuspriyanto, 2016)

Variabel Independent WVariabel Dependent

Massage Effleurage [ Produksi ASI

Gambar 1. Kerangka Konsep
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METODOLOGI

Penelitian ini dilaksanakan di wilayah Puskesmas Barong Tongkok
Kabupaten Kutai Barat pada tanggal 10 Juni 2022 sampai dengan 30 Juli 2022.
Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan desain penelitian quasi
experiment dengan cara pre-post test. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh
ibu nifas yang berdomisili di wilayah kerja Puskesmas Barong Tongkok yang
berjumlah 50 orang. Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah total
sampling yang dibagi menjadi 2 kelompok diantaranya 25 orang sebagai
kelompok intervensi dan 25 orang sebagai kelompok kontrol.

Data penelitian ini diperoleh secara langsung menggunakan kusioner dan
lembar observasi. Kelompok intervensi akan menerima massage effleurage pada
punggung dan payudara dimulai dari hari ke-4 sampai hari ke-6 setelah ibu
melahirkan dengan frekuensi 1 kali sehari dengan durasi 10-15 menit selama 3
hari berturut-turut, kemudian dilakukan observasi terhadap volume ASI pada
hari ke-7 setelah melahirkan. Sedangkan kelompok kontrol hanya akan
menerima massage effleurage pada punggung dengan durasi yang sama
kemudian di observasi.

Alat ukur yang digunakan pada penelitian ini adalah : digital breast pump,
gelas ukur, SOP, instrumen sterilisasi dan lembar observasi. Data yang telah
diperoleh dianalisis menggunakan analisis univariat untuk mengetahui
distribusi frekuensi setiap variabel dan analisis bivariat menggunakan uji beda
mean dengan Wilcoxon untuk masing-masing kelompok dan uji Mann Whitney
untuk perbedaan hasil post test antara dua kelompok.

HASIL PENELITIAN
Analisis Univariat
Karakteristik Responden
Responden dalam penelitian ini adalah ibu nifas hari ke 4 yang
merupakan cakupan kerja puskesmas Barong Tongkok. Berdasarkan data
yang diperoleh, karakteristik responden terdapat pada tabel berikut:

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Responden

Kelompok
Variabel Kategori Kontrol Eksperimen
Fn=25 % F(n=25) %
Usia 20-35 24 96 23 92
>35 1 4 2 8
Pendidikan SMP 7 28 6 24
SMA /SMK 14 56 10 40
PT/DIIl/ DIV 4 16 9 36
Pekerjaan IRT 11 44 12 48
Swasta 2 40 5 20
Petani 10 8 5 20
PNS 2 8 3 12
Paritas ~ Multipara 25 100 25 100

Sumber : Data Primer Tahun 2022
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Berdasarkan tabel 1, dapat diketahui bahwa sebagian besar responden
pada kelompok kontrol berusia diantara 20-35 tahun sebanyak 24 orang
(96%) dan pada kelompok eksperimen berusia diantara 20-34 tahun
sebanyak 23 orang (92%).

Pada sebaran pendidikan, sebagian besar responden berpendidikan
SMA/ SMK sebanyak 14 orang (56%) pada kelompok kontrol dan pada
kelompok eksperimen SMA/ SMK sebanyak 10 orang (40%).

Responden pada kelompok kontrol dan kelompok eksperimen sebagian
besar adalah IRT sebanyak 11 orang (44%) dan 12 orang (40%). Responden
pada kelompok kontrol dan kelompok eksperimen responden adalah
multipara sebanyak 50 orang (100%).

Volume ASI Pre Test dan Post Test Kelompok Eksperimen
Tabel 2. Rerata Volume ASI Kelompok Eksperimen
Kelompok Variabel Mean Median Min Max Std. Dev
Eksperimen Pretest 7992 80.00 74 88 3.135
Post test 10516 105.00 90 118 7.364
Sumber : Data Primer Tahun 2022

Berdasarkan tabel 2, dapat diketahui bahwa rerata volume ASI pre test
pada kelompok eksperimen sebesar 79.92 mL dengan median 80 mL, nilai
minimal 74 mL, nilai maksimal 88 mL dan standar deviasi 3.135. Pada post
test nilai rata-ratanya ialah 105.16 mL dengan median 105 mL, nilai minimal
90 mL, nilai maksimal 118 mL dan standar deviasi 7.364.

Volume ASI Pre Test dan Post Test Kelompok Kontrol

Tabel 3. Rerata Volume ASI Kelompok Kontrol
Kelompok Variabel Mean Median Min Max  Std. Dev
Kontrol Pre test 78.88  80.00 74 84 2.403

Post test ~ 87.28  87.00 85 92 1.882
Sumber : Data Primer Tahun 2022

Berdasarkan tabel 3 dapat diketahui rerata volume ASI pre test pada
kelompok kontrol sebesar 78.88 mL dengan median 80 mL, nilai minimal 74
mL, nilai maksimal 84 mL dan standar deviasi 2.403. Pada post test nilai rata-
ratanya ialah 87.82 mL dengan median 87 mL, nilai minimal 85 mL, nilai
maksimal 92 mL dan standar deviasi 1.882.

Analisis Bivariat
Uji Normalitas Data
Uji normalitas data pada penelitian ini dihitung dengan
menggunakan Shapiro Wilk untuk kelompok eksperimen dan kelompok
kontrol karena jumlah sampel 50 orang. Data dikatakan berdistribusi normal
apabila nilai kemaknaan (p-value) > 0.05. Hasil uji normalitas dapat dilihat
pada tabel berikut :
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Tabel 4. Uji Normalitas Data

No Variabel Poatue Kesimpulan
1  Pre test kelompok kontrol 0.149 Berdistribusi Normal
2 Post test kelompok kontrol 0.042 Tidak Berdistribusi
Normal
3  Pre test kelompok eksperimen 0.080 Berdistribusi Normal

Post test kelompok

. 0.235 Berdistribusi Normal
4  eksperimen

Sumber : Data Primer Tahun 2022

Berdasarkan wuji normalitas data menggunakan Shapiro Wilk
didapatkan bahwa variabel post test pada kelompok kontrol signifikansi
kurang daripada a (0.05) sehingga dinyatakan bahwa data tidak
berdistribusi normal. Karena salah satu data tidak berdistribusi normal,
maka syarat uji t-fest tidak terpenuhi sehingga uji beda mean dilanjutkan
dengan Wilcoxon untuk masing-masing kelompok dan uji Mann Whitney
untuk perbedaan hasil post test antara dua kelompok.

Produksi ASI Pre Test dan Post Test pada Kelompok Kontrol dan
Eksperimen

Tabel 5. Hasil Analisa Kelompok Kontrol Dan Eksperimen

Kelompok Variabel N Positive Mean Rank  Puaie
Rank
Kontrol Pre test 25
Post test 25 25 13.00 0.000
Eksperimen Pre test 25 25 13.00 0.000

Post test 25
Sumber : Data Primer Tahun 2022

Berdasarkan tabel 5, hasil dari uji Wilcoxon yang dilakukan pada
kelompok kontrol dan eksperimen. Pada kelompok kontrol, didapatkan nilai
positif sebanyak 25 dan rata-rata kenaikan sebanyak 13, sehingga dapat
disimpulkan bahwa semua responden mengalami kenaikan volume ASI
dengan nilai rata-rata 13. Uji Wilcoxon pada kelompok kontrol memiliki p-
value sebesar 0.000 dan nilai Z hitung sebesar -4.382 sehingga dapat
disimpulkan bahwa terdapat pengaruh pijat Effleurage pada punggung
terhadap volume ASI pada ibu nifas.

Pada kelompok eksperimen, didapatkan nilai positif sebanyak 25 dan
dan rata-rata kenaikan sebanyak 13, sehingga dapat disimpulkan bahwa
semua responden mengalami kenaikan volume ASI dengan nilai rata-rata 13.
Uji Wilcoxon pada kelompok eksperimen memiliki p-value sebesar 0.000
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh pijat Effleurage pada
punggung dan payudara terhadap volume ASI pada ibu nifas.
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Perbedaan Produksi ASI pada Kelompok Kontrol dan Kelompok Eksperimen

Tabel 6. Perbedaan Produksi ASI Kelompok Kontrol dan Eksperimen
Mean Sum of

No Kelompok N Rank Rank Pralye

1 Kelompok Kontrol 25 13.10 327.50
Kelompok 5 3790  oarso OO0
Eksperimen

Sumber : Data Primer Tahun 2022

Tabel 6 menyajikan hasil post test dari kelompok kontrol dan
kelompok eksperimen yang terdiri dari masing-masing 25 responden.
Analisis data yang digunakan adalah Mann Whitney dan memperoleh hasil
untuk p-value = 0.000 (P < a) sehingga dapat disimpulkan bahwa ada
pengaruh pijat effleurage pada punggung dan payudara terhadap produksi
ASI pada ibu nifas di wilayah kerja puskesmas Barong Tongkok tahun 2022.

PEMBAHASAN

Berdasarkan distribusi frekuensi untuk sebaran usia, didapatkan hasil
bahwa rata-rata responden berusia antara 20-34 tahun sebanyak 24 orang (96%)
pada kelompok kontrol dan 23 orang (92%) pada kelompok eksperimen. Hal ini
sesuai dengan Hal et al. (2022) bahwa umur ibu sangat mempengaruhi kesehatan
yang berkaitan dengan kehamilan, persalinan, nifas termasuk menyusui. Hal ini
dikaitkan dengan optimalnya alat reproduksi antara usia 20-34 tahun. Hasil
penelitian juga didukung oleh penelitian Colombo et al. (2018) bahwa ibu
dengan wusia lanjut cenderung malas untuk menyusui bayinya sehingga
mempengaruhi produksi ASI. Berdasarkan penelitian Leiwakabessy & Azriani
(2020) bahwa wusia ibu dapat mempengaruhi produksi ASI. Berdasarkan
penelitian Syukur & Purwanti, (2020) menyatakan bahwa usia ibu di bawah 35
tahun mampu memproduksi ASI yang banyak dibandingkan ibu dengan usia <
20 tahun. Hal ini dikaitkan dengan usia ideal ibu untuk proses kehamilan,
persalinan, dan menyusui.

Berdasarkan hasil analisa untuk sebaran pendidikan didapatkan hasil
bahwa responden pada kelompok kontrol rata - rata memiliki pendidikan SMA
sebanyak 14 orang (56%) dan pada kelompok eksperimen sebanyak 10 orang (
40%). Rata-rata responden berada pada tingkat pendidikan menengah pada
kedua kelompok. Pendidikan seringkali dihubungkan dengan kemampuan serta
kesempatan untuk mendapatkan pekerjaan guna mendapat penghasilan lebih
baik. Berdasarkan WHO (2015) dengan pendidikan rendah, mungkin memiliki
keterampilan dan peluang kerja yang lebih sedikit, sering kali melanggengkan
siklus kemiskinan. Hal ini berarti pendidikan menjadi faktor tidak langsung dari
kemampuan pemenuhan nutrisi keluarga yang mempengaruhi produksi ASL
Berdasarkan penelitian Wahyuni et al. (2021) yang memiliki sebaran pendidikan
ibu dengan rata-rata sekolah menengah atas, perilaku menyusui pada responden
sangat baik dan mampu memberikan ASI eksklusif. Sehingga tidak terdapat
pengaruh yang bermakna antara pendidikan dan produksi ASI. Hal ini
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didukung oleh penelitian Purba et al. (2020) bahwa tidak terdapat hubungan
antara pendidikan dengan perilaku menyusui ibu.

Berdasarkan hasil analisa untuk sebaran pekerjaan responden didapatkan
hasil bahwa responden pada kelompok kontrol sebanyak11 orang (44 %) adalah
Ibu Rumah Tangga (IRT), sedangkan pada kelompok eksperimen sebanyak 12
orang (48 %) sebagai Ibu Rumah Tangga (IRT). Hasil ini menunjukkan bahwa
tidak terdapat pengaruh pekerjaan terhadap produksi ASI. Hal ini didukung
oleh penelitian Purba et al. (2020) bahwa tidak terdapat hubungan antara
pekerjaan ibu dengan perilaku menyusui. Hal ini bisa terjadi karena pekerjaan
ibu bukan merupakan satu-satunya faktor yang menentukan kemampuan
ekonomi keluarga.

Berdasarkan sebaran paritas, semua responden berada pada paritas
multipara (100%). Hal ini karena paritas multipara merupakan kriteria inklusi
sebagai responden sebagai upaya peneliti untuk menjadikan responden
homogen. Berdasarkan teori Manuaba (2012) yang menyatakan bahwa ibu
primipara memiliki masalah menyusui lebih banyak daripada ibu multipara dan
grandemultipara. Ibu yang pernah menyusui akan lebih baik dibandingkan ibu
yang baru pertama kali menyusui. Hal ini sejalan dengan penelitian Romlah &
Sari (2019) yang menyatakan bahwa ibu yang memiliki pengalaman akan
memiliki pola piker yang lebih matang dan tidak mudah menyerah serta
cenderung berpikir positif untuk tetap menyusui sehingga paritas dapat
mempengaruhi produksi ASI. Hasil penelitian juga sejalan dengan Ariani et al.
(2021) yang menyatakan bahwa terdapat hubungan antara paritas dan produksi
ASI ibu.

Menurut peneliti, faktor seperti usia, pendidikan, pekerjaan dan paritas
responden belum pasti menjadi faktor langsung yang dapat mempengaruhi
produksi ASI ibu. Namun, berada pada usia reproduktif yang baik akan
meminimalkan risiko terhadap komplikasi persalinan sehingga ibu dapat lebih
fokus pada periode menyusui. Pendidikan yang baik akan memudahkan ibu
dalam menerima dan mencari informasi yang dapat membantu proses
menyusui. Serta pekerjaan yang dikaitkan dengan penghasilan akan dapat
meningkatkan asupan nutrisi keluarga. Sehingga dapat meningkatkan produksi
ASL

Berdasarkan hasil analisis Mann Whitney didapatkan hasil untuk p-value =
0.000 (P < a) sehingga dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh pijat effleurage
pada punggung dan payudara terhadap produksi ASI pada ibu nifas di wilayah
kerja Puskesmas Barong Tongkok tahun 2022. Pijatan yang dilakukan pada
punggung dapat menstimulasi pengeluaran oksitosin oleh hipotalamus karena
oksitosin merupakan hormon yang dapat distimulasi melalui sentuhan, rasa
senang atau nyaman dan pengurangan nyeri Uvnds-Moberg et al. (2014).
Sedangkan prolaktin adalah hormon yang dikeluarkan kelenjar pituitary, dapat
distimulasi dengan pijat payudara terutama puting, hisapan bayi dan
peningkatan dopamin.

Teknik effleurage yang digunakan untuk pemijatan bermanfaat untuk
membantu meningkatkan penyembuhan dalam tubuh dengan meningkatkan
sirkulasi darah dan getah bening sehingga aliran oksigen dan nutrisi lancar akan
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membantu memperbaiki sel serta Teknik effleurage bermanfaat untuk
mengurangi stress dan ketegangan dengan merangsang sistem saraf
parasimpatis melepaskan hormon endorfin, serotonin dan dopamin dari otak
Physio UK (2022) sehingga diharapkan mampu meningkatkan oksitosin dan
prolaktin untuk memproduksi ASI.

Hasil penelitian sesuai dengan Indrayani & Ph (2019) bahwa terdapat
pengaruh pijat punggung dan payudara terhadap produksi ASI. Hasil penelitian
juga sejalan dengan penelitian Musawamah (2018) yang menyatakan bahwa
pijatan yang dilakukan pada punggung dan payudara dapat meningkatkan
produksi ASI. Hasil penelitian juga didukung oleh Bimtas (n.d.) yang
menyatakan bahwa pijat punggung dan payudara merupakan salah satu cara
non farmakologis untuk meningkatkan produksi ASI.

Menurut peneliti, hasil penelitian menunjukkan bahwa pijat effleurage tidak
hanya dapat dilakukan pada punggung untuk meningkatkan produksi ASI,
namun dapat dilakukan juga pada payudara untuk lebih meningkatkan
produksi ASIL.

KESIMPULAN DAN REKOMENDASI

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan dan data yang telah
diperoleh, dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh massage effleurage
terhadap produksii ASI pada ibu nifas di wilayah kerja Puskesmas Barong
Tongkok tahun 2022 dengan p-value = 0,000 (<0,05).

PENELITIAN LANJUTAN

Keterbatasan dalam penelitian ini adalah peneliti tidak dapat
mengontrol faktor lain yang dapat mempengaruhi produksi ASI, seperti
frekuensi menyusui, isapan bayi dan makanan yang ibu konsumsi. Namun
peneliti telah melakukan pendidikan kesehatan pada ibu mengenai cara
menyusui yang benar termasuk posisi menyusui dan meletakkan areola pada
mulut bayi serta peneliti telah mengontrol tidak adanya penggunaan ASI
booster pada responden.

Disarankan kepada peneliti selanjutnya agar dapat lebih mengontrol
faktor lain yang mempengaruhi produksi ASI.

UCAPAN TERIMA KASIH

Penelitian ini dapat terlaksana atas dukungan dari berbagai pihak,
termasuk dari kampus Poltekkes Kemenkes Kaltim terutama Jurusan
Kebidanan, pembimbing yang telah banyak memberikan masukan dan saran,
Puskesmas Barong Tongkok sebagai tempat penelitian, suami dan keluarga.
Saya mengucapkan terima kasih setulusnya karena telah membantu dalam
terlaksananya penelitian ini.
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