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ABSTRAK

Air Susu Ibu (ASI) makanan yang terbaik dan yang paling ideal untuk bayi,
karena ASI mengandung semua zat gizi yang diperlukan dalam jumlah dan
pertimbangan yang tepat, beberapa upaya yang bisa dilakukan untuk
meningkatkan prokduksi ASI salah satunya dengan tindakan Penggunaan sinar
Infrared. World Health Organization (WHO) 2015 menyatakan bahwa hanya 44%
dari bayi baru lahir di dunia mendapat ASI dalam waktu satu jam pertama sejak
lahir. Tujuan penelitian untuk mengetahui Distribusi Frekuensi efektivitasibu nifas
yang dilakukan terapi infrared di RSUD Cimacan. Jenis penelitian ini dengan
penelitian deskriptif dan pre-experimental dengan rancangan desain penelitian
one group pretest and posttest, melakukan penelitian pada suatu kelompok
intervensi. Pelaksanan penelitian pada 15 Maret - 6 April populasi dalam penelitian
ini berjumlah 30 orang. teknik pengambilan sampel secara assidental sampling.
Hail uji dengan independent sample T-Test menghasilkan p value 0,001 yang
berarti H0 berarti di tolak H2 diterima. Maka dapat disimpulkan ada efektifitas terapi
infrared jumlah asi. Diharapan banyak yang melakukan terapi infaraed untuk
kelancaraan Asi.

Kata kunci : Terapi Infrared, Asi Ekslusif, Ibu nifas.
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ABSTRACT

Breast milk (breast milk) is the best food and the most ideal for babies, because
breast milk contains all the necessary nutrients in the right amount and
consideration, several efforts can be made to increase breast milk production, one
of which is the use of infrared rays. The World Health Organization (WHO) 2015
stated that only 44% of newborns in the world receive breast milk within the first
hour of birth. The purpose of the study was to determine the frequency distribution
of the influence of postpartum mothers who underwent infrared therapy at
Cimacan Hospital. This type of research with descriptive and pre-experimental
research with a one-group pretest and post test research design conducts
research on an intervention group. The research was conducted on March 15-April
6, the population in this study was 30 people. sampling technique by incidental
sampling. The test results with an independent sample T-Test produced a p value
of 0.001, which means that H0 was rejected and H2 was accepted. So it can be
concluded that there is an effect of infrared therapy on the amount of breast milk. It
is hoped that many will do infaraed therapy for smooth breastfeeding.

Keywords: Infrared Therapy, Exclusive Breastfeeding, Postpartum Mother
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PENDAHULUAN
Asi adalah satu jenis makanan

yang mencakupi seluruh unsur

kebutuhan bayi fisik, psikologisosial

maupun spiritual. Asi mengandung

nutrisi hormon, unsur kekebalan

pertumbuhan, anti alergi, serta anti

inflamasi. Nutrisi dalam asi mencakup

hampir 200 unsur zat makanan pada

saat yang sama Asi juga sangat kaya

akan sari makanan yang

mempercepat pertumbuhan sel otak

dan perkembangan sistem saraf (

Meliani Sukmadewi Harapan, 2023).

Air susu ibu (ASI) merupakan

makanan yang terbaik dan yang

paling ideal untuk bayi, karena asi

mengandung semua zat gizi yang

diperlakukan dalam jumlah dan

pertimbangan yang tepat (Meliani

sukmadewi Harahap, dkk, 2023).

Menurut worid health organitation

(WHO) ASI eksklusif adalah

pemberian ASI saja tanpa tambahan

cairan lain baik susu formula, air

putih, air jeruk, atau makanan

tambahan lain sebelum mencapai

usia enam bulan (Depkes R.I 2013).

Salah satu penyebab produksi ASI

meningkat atau menurun adalah

adanya stimulasi pada kelenjar

payudara terutama pada minggu

pertama. Oleh sebab itu ibu

dianjurkan menyusui dini agar isapan

bayi segera menstimulasi hipofisis

anterior untuk memproduksi hormone

prolactin dan hipofisis posterior untuk

memproduksi hormon oksitosin.

Penurunan produksi ASI pada hari-

hari pertama setelah melahirkan

dapat disebabkan oleh kurangnya

rangsangan hormon prolaktin dan

oksitosin yang sangat berperan

dalam kelancaran produksi ASI.

Ketidakmampuan dalam mencukupi

produksi ASI dapat dicegah dengan

berbagai cara antara lain

mengajarkan metode yang sesuai

untuk memperlancar pengeluaran ASI

(Meliani Sukmadewi Harahap, dkk,

2023).

World Health Organization (WHO)

2018 menyatakan bahwa hanya 44%

dari bayi baru lahir di dunia yang

mendapat ASI dalam waktu satu jam

pertama sejak lahir, bahkan masih

sedikit bayi di bawah usia enam

bulan disusui secara eksklusif.

Secara keseluruhan, kurang dari 40%

anak di bawah usia enam bulan diberi

ASI Eksklusif (Akbar, 2021).

Menurut UNICEF tahun 2018

cakupan rata-rata cakupan ASI

Ekslusif di dunia yaitu 38%. Menurut
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WHO cakupan ASI Ekslusif di

beberapa Negara ASEAN juga masih

cukup rendah antara lain India (46%),

Philipina (34%), Vietnam (27%),

Myanmar (24%), dan Indonesia

(54,3%) (Harismayanti, 2019).

Secara Nasional cakupan ASI

eksklusif di Indonesia masih rendah,

data Susenas 2019 menunjukkan

baru 33,6% bayi di Indonesia yang

mendapatkan ASI eksklusif, hal ini

berarti masih ada 2/3 bayi di

Indonesia yang kurang mendapatkan

ASI. Sedangkan tahun 2018 terdapat

44,36 % bayi di Indonesia yang

mendapatkan ASI eksklusif, hal ini

Menunjukkan hanya 50% bayi di

Indonesia yang kurang mendapatkan

ASI. Di Indonesia, Departemen

Kesehatan Republik Indonesia

melalui program perbaikan gizi

masyarakat telah menargetkan

cakupan ASI eksklusif 6 bulan

sebesar 80%. Namun demikian,

angka ini sangat sulit untuk dicapai,

bahkan tren prevalensi ASI eksklusif

dari tahun ke tahun terus menurun.

Hal tersebut sangat memprihatinkan

mengingat ASI eksklusif sangat

penting bagi tumbuh kembang bayi

(Meliani Sukmadewi Harahap, dkk,

2023).

Data Riset Kesehatan Dasar

(Riskesdes) 2018 menunjukan

cakupan ASI di Indonesia hanya

42%. Angka ini jelas berada di bawah

target WHO yang mewajibkan

cakupan ASI hingga 50%. Angka

kelahiran di Indonesia mencapai 4,7

juta per tahun, maka bayi yang

memperoleh ASI selama enam bulan

hingga dua tahun, tidak mencapai

dua juta jiwa. Angka ini menandakan

hanya sedikit anak Indonesia yang

memperoleh kecukupan nutrisi dari

ASI. Padahal ASI berperan penting

dalam proses tumbuh kembang fisik

dan mental anak dengan dampak

jangka panjangnya (Sinaga H, dkk

2020).

Cakupan pemberian ASI eksklusif

di Jawa Barat tahun 2020 sebesar

68,09% mengalami kenaikan 4,74

poin dibandingkan tahun 2019

sebesar 63,35 %. Berdasarkan

Kabupaten/Kota cakupan pemberian

ASI tertinggi di Kota Cirebon sebesar

109,66 % sedangkan cakupan

pemberian ASI tertendah di Kota

Bekasi sebesar 33,81 % (Profi

Kesehatan Jawa Barat Tahun 2020).

Cakupan pemberian ASI eksklusif

di Kabupaten cianjur tahun 2021

mengalami kenaikan dari 71,3% pada

tahun 2020 menjadi 71,9% pada
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tahun 2021 (Profil Kesehatan

Kabupaten Cianjur, 2021).

Penyebab ibu tidak memberikan

ASI secara eksklusif pada bayinya

seperti ibu-ibu bekerja atau

kesibukan sosial lainnya, faktor fisik

(kelainan endokrin, jaringan payudara

hipoplastik, usia, nutrisi), faktor reflek

dan horman (prolaktin dan oksitosin)

juga memegang peranan penting

dalam laktasi, faktor psikologis

(stress, kacau, kurangnya dukungan

dan perhatian keluarga serta

pasangan kepada ibu, faktor sosial

budaya (memasarkan susu formula),

faktor ketidak mengertinya ibu

tentang kolostrum, ibu beranggapan

ASI ibu kurang atau tidak memiliki

cukup ASI (Yanik Purwanti, 2018).

Dalam rangka meningkatkan

akses ibu, keluarga, dan masyarakat

terhadap informasi tentang

pemberian ASI yang tepat dan benar

sehingga ibu dapat menyusui secara

eksklusif 6 bulan, maka pemerintah

memberikan pelatihan mengenai

program pemberian ASI eksklusif dan

penyediaan tenaga konselor

menyusui di fasilitas pelayanan

kesehatan. Pelatihan tenaga konselor

menyusui Indonesia sudah

dilaksanakan sejak tahun 2007

sampai 2012 dengan jumlah konselor

terlatih seluruh Indonesia sebanyak

3.292 konselor yang tersebar di 33

provinsi. Konseling menyusui

merupakan cara yang efektif untuk

meningkatkan ASI eksklusif.

Ketersediaan konselor menyusui di

fasilitas pelayanan kesehatan

diharapkan dapat memberikan

informasi tentang manfaat dan cara

menyusui yang baik dan pemecahan

masalah menyusui Ibu yang

mendapatkan konseling menyusui

secara lengkap dan intensif atau

mendapatkan konseling minimal 5

kali kunjungan berpeluang lebih

besar dalam memberikan ASI

eksklusif sampai 6 bulan (Damanik,

2015).

Salah satu upaya yang dilakukan

oleh ibu untuk menunjang

keberhasilan menyusui disebut

manajemen laktasi, yang dimulai

pada masa kehamilan, setelah

persalinan, dan masa menyusui bayi.

Pada ibu bekerja ruang lingkup

manajemen laktasi periode postnatal

meliputi ASI eksklusif, cara menyusui,

memeras ASI, menyimpan ASI peras,

dan memberikan ASI peras. Faktor

yang mempengaruhi produksi ASI

pada ibu menyusui diantaranya

asupan nutrisi yang mendukung

produksi ASI, pemijatan laktasi, dan
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faktor psikologis yang baik bagi ibu

menyusui ( Sampara, 2019).

Dampak dari rendahnya

pemberian ASI eksklusif pada bayi 0-

6 bulan dapat memperberat penyakit

seperti ISPA dan diare.  Rendahnya

prevalensi dan singkatnya masa

penyusuan akan meningkatkan risiko

angka kesakitan dan kematian pada

bayi di negara-negara berkembang,

terutama ISPA dan diare.  Selain itu

kegagalan pemberian ASI eksklusif

pada bayi dapat menimbulakan

gangguan gizi dan dapat

mengganggu proses pematangan

organ dan hormon (Sinurat, 2022)

Manfaat pemberian ASI eksklusif

juga dirasakan oleh ibu-ibu yang

menyusui bayinya, yaitu dapat

mencegah terjadinya perdarahan

postpartum, anemia, dan karsinoma

mammae. Penelitian lain

menunjukkan bahwa manfaat ASI

eksklusif bagi ibu dapat menunda

kehamilan dan mengecilkan rahim

(Silvia, 2022).

Menyusui tidak selamanya

dapat berjalan dengan normal. Tidak

sedikit ibu akan mengeluh seperti

adanya pembengkakan payudara

akibat penumpukan ASI karena

pengeluaran yang tidak lancar atau

pengisapan oleh bayi. Oleh karena

itu, untuk menghindari agar kondisi

semacam ini tidak terjadi maka

diperlukan tindakan pijat laktasi

(Sampara.  2019).

Terapi infrared adalah terapi yang

dilakukan pada daerah payudara ibu

dan punggung. Terapi ini ialah

menimbulkan efek relaksasi untuk

meningkatkan hormon oksitosin yang

berperan sebagai hormon peluar asi

(Cia Aprilianti, 2018)

Berdasarkan permasalahan yang

dipaparkan diatas maka penelitian

tertarik untuk melakukaan penelitian

tentang ” Efektivitas Terapi Infared

Terhadap Jumlah Asi di RSUD

Cimacan Kabupaten Cianjur Tahun

2024”.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini menggungakan

metode penelitian deskritif yaitu suatu

metode yang digunakan untuk

menggambarkan atau atau

menganalisis suatu hasil penelitian

tetapi tidak digunakan untuk

membuat kesimpulan yang lebih luas.

Metode penelitian deskriptif adalah

suatu metode penelitian yang

dilakukan dengan tujuan utama untuk
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membuat efektivitas atau deskripsi

tentang suatu keadaan objektif (Made

Sudarma Adiputra, 2021).

Penelitian eksperimen dapat

diartikan sebagai metode dengan

adanya perlakuan atau intervensi

yang bertujuan mengetahui akibat

yang ditimbulkan setelah dilakukan

intervensi kepada satu atau lebih

kelompok. Dalam penelitian ini,

penulis menggunakan quasi

eksperiment jenis one  group pretest

and posttest design (Henny Syapitri,

2021). Penelitian ini peneliti

menggunakan pendekatan

praexperimental dan observasi

langsung sebelum dan sesudah

tindakan dengan cara memberikan

kuesioner pada responden untuk di

jawab sesuai pengetahuan dari

responden.

populasi adalah totalitas semua nilai

yang mungkin, hasil menghitung

ataupun pengukuran kuantitat

tertentu dari semua anggota

kumpulan yang lengkap dan jelas

yang ingin dipelajari sifat-sifatnya

(Eddy Roflin, 2021). Populasi pada

penelitian ini adalah seluruh ibu post

partum di RSUD Cimacan periode

Maret-April 2024 sebanyak 167

orang.

sampel adalah sebagai atau

subset (himpunan bagian), dari suatu

populasi. Populasi dapat berisi data

yang besar sekali jumlahnya, yang

mengakibatkan tidak mungkin atau

sulit dilakukan pengkajian terhadap

seluruh data tersebut, sehingga

pengkajian dilakukan terhadap

sampelnya saja (Dr. Ir. Harinaldi, M.

Eng).

Teknik pengambilan sampel yang

digunakan dalam penelitian ini adalah

menggunakan teknik accidental

sampling yaitu pengambilan sampel

secara aksidental (accidental)

dengan mengambil kasus atau

responden yang kebetulan ada atau

tersedia di suatu tempat sesuai
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dengan konteks penelitian sehingga

dalam teknik sampling di sini peneliti

mengambil responden pada saat itu

juga (Ananda Dwihta, 2021). Jadi

sampel dalam penelitian ini hanya

sebagian ibu nifas yang berjumlah 30

orang ibu nifas yang ada di RSUD

Cimacan.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1
Distribusi Frekuensi berdasarkan Produksi Asi sebelum dilakukan Efektifitas

Terapi Infrared Terhadap Jumlah Asi
Di RSUD Cimacan Pada Tahun 2024

Sumber : Data primer, 2024

Berdasarkan tabel 1 diatas menunjukan bahwa sebelum dilakukan terapi infrared

yaitu sebanyak 11 yang mengalami pengeluaran asi lancar (36,6%) , 19 yang

mengalami asi tidak lancar (63,3%).

Tabel 2
Distribusi Frekuensi Efektifitas responden berdasarkan produksi asi

sesudah dilakukan Terapi Infrared Di RSUD Cimacan Tahun 2024

Produksi ASI Frekuensi Presentase%
Lancar 21 70%

Tidak Lancar 9 30%
Total 30 100%

Data Sumber Primer

Berdasarkan tabel 2 diatas didapatkan bahwa sesudah dilakukan terapi infrared

yaitu sebanyak 21 responden produksi asi lancat (70%) , 9 responden yang

mengalami produksi asi tidak lancar (30%).

Produksi ASI Frekuensi Presentase
Lancar 11 36,6%

Tidak lancar 19 63,3%
Jumlah 30 100%
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Tabel 3
Distribusi frekuensi ASI pada ibu menyusui sesudah dilakukan terapi

infrared

Berdasarkan tabel 3 rata-rata jumlah

ASI sebelum dilakukan terapi infrared

yaitu dengan nilai mean 1,4762 dan

dengan setandar deviation 51177

sedangkan jumlah asi sesudah

diberikan terapi infrared yaitu dengan

nilai mean 10000 dan standar

deviation 00000. Perbedaan ini di uji

dengan independent sample T – Test

mengahsilkan nilai P Volue 0,001

dengan derajat kemaknaan < = 0,005

berarti H0 ditolak dan H2 diterima.

Maka dapat disimpulkan ada

efektivitaspemberian infrared

terhadap jumlah ASI di RSUD

Cimacan tahun 2024.

Infrared biasanya digunakan untuk

menghangatkan badan, selain itu

infrared infrared juga dapat

digunakan untuk melancarkan

peredikat daraah.

Rasa hangat pada saat dilakukan

infrared dapat melancarkan sirkulasi

darah dan dapat melancarkan ASI

Penelitian fitriani dkk (2020)

menyatakan 90.9% ibu menyusui

yang tidak mendapatkan kompres

hangat payudara mengalami

ketidakcukupan ASI dan 90.9% ibu

menyusui yang mendapat kompres

hangat payudara mengalami

kecukupan ASI.

Variabel N Mean SD P Value
Sebelum

dilakukan terapi
infrared 30

1,4762 51177

0,001Sesudah
dilakukan terapi

infrared
10000 ,00000
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