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ABSTRAK 

 

Asuhan Keperawatan Post Sectio Caesarea Pada Ny. R Dan Ny. D Dengan 

Tindakan Pijat Woolwich untuk Meningkatkan Produksi ASI di RSUD 

Arjawinangun.  

Durotun Nafisah¹ , Badriah² , Sriyatin³ 

 

Latar Belakang: Menyusui merupakan intervensi dalam rangka menurunkan 

angka kematian pada bayi. Berdasarkan profil kesehatan Kabupaten Cirebon 

(2020) pemberian ASI mencapai 72,7%. Pemberian ASI dapat terhambat karena 

adanya nyeri pada bagian abdomen akibat luka pembedahan sectio caesarea 

kemudian menghambat refleks neurohormonal. Salah satu penetalaksanaan non 

farmakologi adalah dengan pijat woolwich. Studi kasus ini mengambil terapi pijat 

woolwich yang dapat merangsang sel saraf pada payudara kemudian diteruskan ke 

hipotalamus dan respon oleh anterior untuk menghasilkan hormone prolaktin yang 

akan dialirkan oleh darah menuju sel mioepitel payudara untuk memproduksi 

ASI. Tujuan: Untuk melakukan intervensi pijat woolwich untuk memperlancar 

produksi ASI pada pasien post sectio caesarea di RSUD Arjawinangun. Metode: 

Desain yang digunakan adalah kualitatif dengan dalam pemberian pijat woolwich 

kepada 2 pasien post sectio caesarea. Hasil: jumlah produksi ASI pada pasien 

meningkat. Terdapat perbedaan hasil pada kedua pasien, yaitu pasien pertama 

lebih cepat keluar ASI nya dibandingkan pasien kedua. Kesimpulan: pijat 

woolwich berpengaruh terhadap produksi ASI pada ibu post sectio caesarea. 

Saran: diharapkan pasien dapat menerapkan pijat woolwich Ketika mengalami 

ketidaklancaran prosuksi ASI, menghentikan pemberian susu formula pada bayi. 

 

Kata kunci: Hormon Prolaktin, Pijat Woolwich, Sectio Caesarea 

1. Mahasiswa Program Studi DIII Keperawatan Cirebon Poltekkes Kemenkes 

Tasikmalaya 

2. Pembimbing 1 Program Studi DIII Keperawatan Cirebon Poltekkes Kemenkes 

Tasikmalaya 

3. Pembimbing 2 Program Studi DIII Keperawatan Cirebon Poltekkes Kemenkes 

Tasikmalaya.
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ABSTRACT 

 

Post Sectio Caesarea Nursing Care for Mrs. R and Mrs. D With Woolwich 

Massage Measures to Increase Breast Milk Production at Arjawinangun 

Hospital. 

Durotun Nafisah¹ , Badriah² , Sriyatin³ 

 

Background: Breastfeeding is an intervention to reduce infant mortality. Based 

on the health profile of Cirebon Regency (2020) breastfeeding reaches 72.7%. 

Breastfeeding can be hampered because of pain in the abdomen due to a sectio 

caesarea surgical wound which then inhibits neurohormonal reflexes. One of the 

non-pharmacological management is Woolwich massage. This case study takes 

woolwich massage therapy which can stimulate nerve cells in the breast and then 

forward it to the hypothalamus and respond by the anterior to produce the 

hormone prolactin which will be circulated by blood to the myoepithelial cells of 

the breast to produce milk. Objective: To conduct woolwich massage intervention 

to facilitate milk production in post sectio caesarea patients at Arjawinangun 

Hospital. Methods: The design used was qualitative in giving woolwich massage 

to 2 post sectio caesarea patients. Result: the amount of milk production in 

patients increases. There were differences in the results in the two patients, 

namely the first patient came out of her milk faster than the second patient. 

Conclusion: Woolwich massage has an effect on milk production in post sectio 

caesarea mothers. Suggestion: it is hoped that the patient can apply a Woolwich 

massage. When experiencing difficulty in milk production, stop giving formula 

milk to the baby. 

 

Keywords: Prolactin Hormone, Sectio Caesarea, Woolwich Massage 

1. Students of the DIII Cirebon Nursing Study Program, the Tasikmalaya 

Ministry of Health Polytechnic 

2. Advisor 1 Study Program DIII Nursing Cirebon Poltekkes Kemenkes 
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