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ABSTRAK

Proses menyusui bisa jadi terhambat karena adanya beberapa masalah salah satunya adalah terjadinya
payudara bengkak. Pembengkakan payudara disebabkan oleh pengeluaran ASI yang tidak efisien akibat
perawatan payudara dan teknik menyusui yang buruk. Masih lemahnya monitoring dan evaluasi tenaga
kesehatan terhadap pasien dalam melaksanakan perawatan payudara dan teknik menyusui serta
kesadaran pasien tentang pentingnya persiapan payudara sebelum menyusui masih rendah sehingga
kejadian bendungan ASI sering terjadi. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui hubungan tingkat
pengetahuan ibu nifas tentang perawatan payudara dan teknik menyusui dengan kejadian bendungan
ASI di PMB Martini Bandar Lampung tahun 2021.

Jenis penelitian kuantitatif, desain analitic dengan pendekatan cross sectional. Dalam penelitian ini yang
dijadikan populasi adalah semua ibu nifas di PMB Martini sebanyak 33 ibu nifas, tehnik sampel
mengunakan Accidental Sampling.

Hasil analisis menunjukan terdapat hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas tentang perawatan payudara
yang benar dengan kejadian bendungan ASI dengan p-value 0.004 <0.05 dan terdapat hubungan tingkat
pengetahuan ibu nifas tentang teknik menyusui yang benar dengan kejadian bendungan ASI dengan p-
value 0.000 <0.05. Diharapkan hasil penelitian ini dapat menambah pengetahuan ibu nifas mengenai
cara melakukan perawatan payudara dan teknik menyusui yang benar sehingga ibu terhindar dari
bendungan ASI.

Kata kunci: Pengetahuan, Teknik Menyusui, Bendungan ASI

I. PENDAHULUAN dalam bahasa asing disebut breasting adalah

_ o ) pemberian air susu ibu sebagai makanan alami
Makanan yang terbaik bagi bayi adalah air susu yang disediakan untuk bayi. Menyusui banyak
ibu (ASI). Bayi yang tidak mendapatkan ASI, manfaatnya bagi pertumbuhan dan
maka kurang mendapatkan nutrisi dan kolesterol perkembangan bayi, diantaranya adalah melatih
yang cukup untuk pertur_nbuhan otak S?h'”gga} refleks rooting, refleks menghisap dan refleks
kurang mendapatkan antibodi yang melindungi menelan sebagai awal bayi dalam memenuhi
tubuh dari infeksi pada saluran pencernaan yaitu kebutuhan dasarnya. Namun proses menyusui
diare. (Sugiyantoro, 2014). Menyusui atau bisa jadi terhambat karena adanya beberapa
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masalah salah satunya adalah
payudara bengkak. (WHO, 2015).
Payudara yang mengalami pembengkakan atau
bendungan ASI tersebut sangat sukar disusu oleh
bayi karena payudara lebih menonjol, puting
lebih datar, dan sukar di hisap oleh bayi, bila
keadaan sudah demikian, payudara akan
mengkilat ibu merasa demam dan payudara
terasa nyeri yang dapat menjadi mastitis.
(Moody, 2006). Mastitis adalah peradangan
payudara yang dapat disertai atau tidak disertai
infeksi. Infeksi terjadi melalui luka pada puting
susu, tetapi mungkin juga melalui peredaran
darah. Infeksi ini biasanya menyertai laktasi,
sehingga disebut juga mastitis laktasional atau
mastitis puerpuraalis. (WHO, 2015).
Pembengkakan payudara disebabkan oleh
pengeluaran ASI yang tidak efisien akibat
perawatan payudara dan teknik menyusui yang
buruk. (WHO, 2015). Adapun faktor yang
mempengaruhi bendungan ASI seperti teknik
menyusui yang kurang benar, pengosongan
mamae yang tidak sempurna dan hisapan bayi
yang tidak efektif. ( Saleha, 2009).

Menurut data World Health Organization
(WHO) terbaru pada tahun 2013 di Amerika
Serikat presentase perempuan menyusui yang
mengalami bendungan ASI rata-rata sebanyak
8242 (87,05%) dari 12.765 ibu nifas, pada tahun
2014 ibu yang mengalami bendungan ASI
sebanyak 7198 (66,87%) dari 10.764 ibu nifas
dan pada tahun 2015 terdapat ibu yang
mengalami bendungan ASI sebnyak 6543
(66,34%) dari 9.862 ibu nifas. (WHO, 2015).
Menurut Data Survey Demografi dan Kesehatan
Indonesia tahun 2014 menyebutkan bahwa
terdapat ibu nifas yang mengalami kasus
bendungan ASI tercatat sebanyak 35.985
(15,60%) ibu nifas, serta pada tahun 2015 ib
nifas yang mengalami bendungan ASI sebanyak
77,231 (37,12%) ibu nifas. (SDKI, 2015).
Akibat meningkatnya kasus bendungan ASI
sehingga pelaksanaan ASI Eksklusif tidak
mencapai target menurut WHO cakupan ASI
Eksklusif di dunia yaitu 36% selama periode
2007-2014. Berdasarkan hasil Riskesdas tahun
2018 cakupan ASI Eksklusif di Indonesia
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sebesar 58,2%. Cakupan bayi mendapatkan ASI
Eksklusif di Provinsi Lampung tahun 2012
sebesar 29,24% dimana angka ini masih ada
dibawah target yang diharapkan yaitu 60%.
(Profil Dinkes, 2012). Sedangkan pencapaian
ASI Eksklusif di Kota Bandar Lampung pada
tahun 2011 sebesar 65,1%. Tahun 2012
mencapai  67,93% namun ditahun 2013
mengalami penurunan yaitu sebanyak 64,55%.

Hasil ini bila dibandingkan dengan target
Nasional masih dibawah dari target yang
diinginkan  (80%). (Dinkes Kota Bandar

Lampung, 2013).

Upaya nakes untuk mencegah terjadinya
bendungan ASI vyaitu pada saat antenatal,
dimana ibu diberikan penyuluhan tentang
perawatan payudara pada saat trimester Il dan
Il, perawatan pada ibu hamil sampai dengan
saat menyusui perlu dilakukan. Namun masih
lemahnya monitoring dan evaluasi nakes
terhadap pasien dalam melaksanakan perawatan
payudara dan teknik menyusui dirumah, serta
kesadaran pasien tentang pentingnya persiapan
payudara sebelum menyusui masih rendah
sehingga kejadian bendungan ASI sering terjadi.
Hasil pra survey bendungan ASI di PMB Martini
berdasarkan dokumentasi PMB didapatkan data
bulan Januari — Oktober 2020 terdapat 262 ibu
yang bersalin di PMB Martini dan yang
mengalami kejadian bendungan ASI sebanyak
56 (21%) ibu yang bersalin di PMB Martini dan
dilakukan pra survey wawancara terhadap 10
responden pada bulan Januari didapatkan hasil
60% bendungan ASI disebabkan oleh teknik
menyusui yang tidak benar dan 40% bendungan
ASI disebabkan oleh perawatan payudara yang
tidak benar. Dilakukan perbandingan kejadian
bendungan ASI di PMB Santi berdasarkan
dokumentasi PMB didapatkan data bulan Januari
— Oktober 2020 terdapat sebanyak 201 ibu yang
bersalin di PMB Santi dan yang mengalami
kejadian bendungan ASI sebanyak 34 (17%) ibu
yang bersalin di PMB Santi. Berdasarkan data
tersebut penulis tertarik untuk melakukan
penelitian tentang hubungan tingkat
pengetahuan ibu tentang perawatan payudara
dan teknik menyusui dengan kejadian



bendungan ASI di PMB Martini Bandar

Lampung tahun 2021.

Il. METODOLOGI PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan adalah
kuantitatif ~ yaitu penelitian ilmiah yang
sistematis terhadap bagian-bagian dan fenomena
serta  hubungan-hubungannya.  Rancangan
penelitian yang digunakan dalam penelitian ini
adalah dengan pendekatan crossectional.
Penelitian dilakukan di PMB Martini Amd.Keb
Bandar Lampung pada bulan Februari 2021
populasi dalam penelitian ini adalah semua ibu
nifas di PMB Martini dengan tafsiran persalinan
pada bulan Februari 2021 sejumlah 33 orang.
Metode sampling dalam penelitian ini
menggunakan total sampling dengan Accidental
Sampling.

I11. HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Hasil Penelitian
a. Karakteristik Responden
1) Umur

Karakteristik umur dikategorikan menjadi
produktif dan tidak produktif, diperoleh hasil
distribusi yang dapat dilihat pada tabel dibawah
ini:
Tabel 1. Karakteristik umur ibu nifas di PMB
Martini Bandar Lampung Tahun 2021

. Persen
Umur Frekuensi %)
Produktif 20 66.6
Tidak Produktif 10 33.4
Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 1 dari jumlah 30 responden,
didapatkan sebagian besar ibu nifas dengan usia
produktif yaitu sebanyak 20(66.6%).

2) Pendidikan
Karakteristik pendidikan dikategorikan menjadi
SD, SMP, SMA dan D3/S1, diperoleh hasil
distribusi yang dapat dilihat pada tabel dibawah
ini:
Tabel 2. Karakteristik pendidikan ibu nifas di
PMB Martini Bandar Lampung Tahun 2021
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Umur Frekuensi P?g/i?n
SD 6 20.0
SMP 14 46.6
SMA 8 26.6
D3/S1 2 6.8

Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 2 dari jumlah 30 responden,
didapatkan sebagian besar ibu nifas dengan
pendidikan SMP yaitu sebanyak 14 (46.6%).

3) Jumlah Anak

Karakteristik ~ jumlah anak dikategorikan

menjadi >2 dan <2, diperoleh hasil distribusi

yang dapat dilihat pada tabel dibawabh ini:

Tabel 3. Karakteristik jumlah anak ibu nifas di
PMB Martini Bandar Lampung Tahun 2021

Jumlah Erekuensi Persen

Anak (%)
>2 8 26.7
<2 22 73.3
Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 3 dari jumlah 30 responden,
didapatkan sebagian besar ibu nifas memiliki
anak <2 yaitu sebesar 22 (73.3%).

4) Perkerjaan
Karakteristik pekerjaan dikategorikan menjadi
Wiraswasta, Petani, Guru dan IRT, diperoleh
hasil distribusi yang dapat dilihat pada tabel
dibawah ini:
Tabel 4. Karakteristik pekerjaan ibu nifas di
PMB Martini Bandar Lampung Tahun 2021

Pekerjaan Frekuensi Pe(ros/f )n
Wiraswasta 4 13.3
Petani 2 6.6
Guru 1 35
IRT 23 76.6

Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 4 dari jumlah 30 responden,
didapatkan sebagian besar ibu nifas dengan
pekerjaan Ibu Rumah Tangga (IRT) vyaitu
sebesar 23 (76.6%)

b. Analisis Univariat

1) Bendungan ASI

Dari variabel bendungan ASI dikategorikan
menjadi payudara bengkak dan payudara tidak
bengkak, diperoleh hasil distribusi yang dapat
dilihat pada tabel dibawah ini:



Tabel 5. Distribusi frekuensi ibu nifas yang 3) Tingkat Pengetahuan Teknik Menyusui

mengalami bendungan ASI Dari variabel pengetahuan teknik menyusui
. Persen dikategorikan menjadi kurang, cukup dan baik,
Pengetahuan Frekuensi (%) diperoleh hasil distribusi yang dapat dilihat pada
Payudara 9 300 tabel dibawah ini:
P':e”ggék ' Tabel 7. Distribusi frekuensi tingkat
yu - - - -
TidakBengkak 21 70.0 pengetahuan ibu nifas tentang teknik rgirsﬁﬁsm
Total 30 100.0 Pengetahuan Frekuensi %)
Kurang 9 30.0
Berdasarkan tabel 4.5 dari jumlah 30 responden, Cg':iip 174 gg;
didapatkan sebagian besar ibu nifas tidak Total 30 100.0
mengalami bendungan ASI dengan ditandai
payudara tidak bengkak sebesar 21 (70%). Berdasarkan tabel 7 dari jumlah 30 responden,

didapatkan sebagian besar ibu nifas dengan

2) Tingkat Pengetahuan Perawatan pengetahuan cukup yaitusebesar 14 (46.7%).

Payudara
Dari variabel pengetahuan perawatan payudara
dikategorikan menjadi kurang, cukup dan baik,
diperoleh hasil distribusi yang dapat dilihat pada
tabel dibawah ini:
Tabel 6. Distribusi frekuensi tingkat
pengetahuan ibu nifas tentang perawatan

c. Analisis Bivariat

1) Hubungan tingkat pengetahuan
perawatan payudara dengan kejadian
Bendungan ASI

Analisis bivariat untuk hubungan tingkat

pengetahuan ibu nifas tentang perawatan

payudara Borsen payudara dengan kejadian bendungan ASI di
Pengetahuan Frekuensi (%) PMB Martini Tahun 2021, adalah sebagai
Kurang 16 53.3 berikut:
Cukup 10 33.3
Baik 4 13.3
Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 6 dari jumlah 30 responden,
didapatkan sebagian besra ibu nifas dengan
pengetahuan kurang yaitu sebesar 16 (53.3%).

Tabel 8. Hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas tentang perawatan payudara dengan kejadian
bendungan ASI di PMB Martini Tahun 2021

Pengetahuan Bendungan ASI Total P-value
Perawatan
Payudara Payudara Bengkak  Payudara Tidak
Bengkak
F % F % F %
Kurang 9 56.2 7 43.8 16 100 0.004
Cukup 0 0.00 10 100 10 100
Baik 0 0.00 4 100 4 100
Jumlah 9 30.0 21 70 30 100
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Dari hasil analisis pada tabel 4.8 mengenai hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas tentang perawatan
payudara dengan kejadian bendungan ASI, didapatkan Pvalue 0,004 (<0.05) yang berarti ada hubungan
tingkat pengetahuan ibu nifas tentang perawatan payudara yang benar dengan kejadian bendungan ASI.
Hubungan tingkat pengetahuan teknik menyusui dengan kejadian Bendungan ASI

Analisis bivariat untuk hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas tentang perawatan payudara dengan
kejadian bendungan ASI di PMB Martini Tahun 2021, adalah sebagai berikut:

Tabel 9. Hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas tentang teknik menyusui dengan kejadian
bendungan ASI di PMB Martini Tahun 2021

Pengetahuan Teknik Menyusui Bendungan ASI Total P-value
Payudara Payudara Tidak
Bengkak Bengkak
F % F % F %
Kurang 9 100 0 0.00 9 100 0.000
Cukup 0 0.00 14 100 14 100
Baik 0 0.00 7 100 7 100
Jumlah 9 30.0 21 70 30 100
Dari hasil analisis pada tabel 4.9 mengenai pengetahuan ibu nifas tentang perawatan

hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas tentang
teknik menyusui dengan kejadian bendungan
ASI, didapatkan Pvalue 0,000 (<0.05) yang
berarti ada hubungan tingkat pengetahuan ibu
nifas tentang teknik mneyusui yang benar
dengan kejadian bendungan ASI.

2. Pembahasan
a. Analisis Univariat
1) Tingkat Pengetahuan
Payudara
Berdasarkan hasil penelitian pada 30 pasien,
didapatkan 16 (53.3%) dengan pengetahuan
kurang, 10 (33.3%) dengan pengetahuan cukup
dan 4 (13.3) dengan pengetahuan baik. Dapat
disimpulkan sebagian besar responden dengan
pengetahuan kurang.
Sejalan dengan teori pengetahuan merupakan
hasil dari tahu, dan terjadi setelah orang
melakukan penginderaan terhadap suatu objek
tertentu.  Penginderaan  terjadi  melalui
penciuman manusia, yakni indra penglihatan dan
pendengaran manusia, yakni indra penglihatan,
pedengaran, penciuman, rasa dan raba. Sebagain
besar pengetahuan manusia diperoleh melalui
mata dan telinga (Notoatmodjo, 2014).
Pengetahuan tentang post natal breast care
adalah perawatan payudara yang dilakukan pada
ibu post partum. Perawatan payudara sangat
penting dilakukan selama hamil sampai masa
menyusui, hal ini karena payudara merupan satu-
satunya penghasil ASI yang baru dilakukan
sedini mungkin (Dewi Tri, 2012).
Sejalan dengan hasil penelitian Maretta dan
Chusnul (2017) dengan judul hubungan tingkat

Perawatan
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payudara dengan kejadian bendungan ASI di RS
Suko Asih Sukoharjo. Hasil penelitian sebagian
besar ibu yaitu 66% ibu memiliki pegetahuan
kurang tentang perawatan payudara.

Asumsi peneliti adalah banyaknya responden
dengan pengetahuan kurang karena kurangnya
sumber informasi yang didapatkan tentang cara
melakukan perawatan payudara masih sedikit,
ditambah dengan tidak adanya penyuluhan yang
dilakukan secara umum tentang perawatan
payudara selama masa kehamilan. Responden
tidak dengan mudah mendapatkan informasi
kesehatan karena jarak yang jauh dengan
fasilitas kesehatan, kurang aktif nya responden
dalam bertanya tentang kesehatan terutama
setelah bersalin.

Beberapa responden telah memiliki pengalaman
melahirkan sebelumnya sehingga responden
merasa mampu untuk melakukan perawatan
sendiri, karena dari persalinan yang lalu
responden tidak mengalami masalah apapun
terutama tentang perawatan payudara. Pada
tenaga kesehatan kurangnya melakukan
penyuluhan  untuk  mencegah terjadinya
bendungan ASI yaitu pada saat antenatal, tenaga
kesehatan tidak melakukan monitoring dalam
melaksanakan perawatan payudara dan teknik
menyusui setelah proses persalinan.

2) Tingkat Pengetahuan Teknik Menyusui

Berdasarkan hasil penelitian pada 30 pasien,
didapatkan 9 (30%) dengan pengetahuan kurang,
14 (46.7%) dengan pengetahuan cukup dan 7
(23.3) dengan pengetahuan baik. Dapat



disimpulkan  sebagian  besar

responden dengan kategori cukup.
Sejalan dengan teori pengetahuan merupakan
hasil dari”tahu” dan ini terjadi setelah orang
melakukan penginderaan terhadap suatu obyek
tertentu. Penginderaan terjadi melalui panca
indera manusia, yaitu : indera penglihatan,
penciuman, perasa dan perabaan. Sebagian besar
pengetahuan manusia diperoleh melalui mata
dan telinga, sehingga hal yang dapat dipahami
karena pengetahuan merupakan domain yang
sangat penting untuk terbentuknya sikap
seseorang (Notoatmojo, 2014).

Didukung dengan teori tidak semua ibu dapat
menyususi bayinya dengan teknik yang benar.
Seorang ibu menyususi mungkin akan
mengalami berbagai masalah seperti tidak
memahami teknik menyusui yang baik seperti
misalnya menaruh bayi pada payudara ketika
menyusui. Jika ibu menaruh bayinya kurang
tepat akan berpengaruh pada isapan bayi yang
kurang pas sehingga pengeluaran ASI kurang
maksimal, sehingga dapat menyebabkan puting
susu terasa nyeri dan dapat terjadinya bendungan
ASI (Soetjiningsih, 2007).

Terlebin pada minggu pertama setelah
persalinan, seorang ibu lebih peka dalam emosi,
untuk itu ibu membutuhkan seseorang yang
dapat membimbing dalam merawat bayi
termasuk dalam menyusui seperti  suami,
keluarga atau kerabat dekat atau kelompok ibu-
ibu pendukung ASI dan dokter atau tenaga
kesehatan sampai pada suatu saat ibu dapat
menyusui bayinya dengan baik (Soetjiningsih,
2007).

Sejalan dengan hasil penelitian Atiul (2017)
dengan judul hubungan pengetahuan ibu nifas
tentang teknik menyusui dengan kejadian
bendungan ASI. Hal ini dapat diasumsikan,
bahwa ibu nifas yang mempunyai pengetahuan
yang baik tentang teknik menyusui yang benar
tidak terjadi bendungan ASI sebaliknya ibu nifas
yang mempunyai pengetahuan kurang tentang
teknik menyusui yang benar terjadi bendungan
ASI. Hasil penelitian menunjukkan sebanyak
76,7% ibu nifas kurang.

Asumsi peneliti adalah banyaknya responden
dengan pengetahuan cukup karena responden
sebagian besar telah diberikan edukasi melalui
buku KIA tentang teknik menyusui, namun
edukasi tersebut juga ditambahkan oleh orang
tua mereka yang merasa sudah memiliki
pengalaman sebelumnya, sehingga terdapat dua

pengetahuan
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sudut pandang yang mempengaruhi hasil

kuesioner.

3) Bendungan ASI

Berdasarkan hasil pengolahan data didapatkan
bu nifas yang mengalami bendungan ASI
dengan payudara bengkak sebesar 9 (30%) dan
ibu yang tidak mengalami bendungan ASI
dengan ditandai payudara tidak bengkak sebesar
21 (70%).

Sejalan dengan teori bendungan ASI terjadi
karena menyusui yang tidak kontinue sehingga
sisa ASI terkumpul pada daerah duktus. Hal ini
terjadi karena antara lain produksi ASI
meningkat, terlambat menyusukan  dini,
perlekatan kurang baik, mungkin kurang sering
ASI dikeluarkan, dan mungkin juga ada
pembatasan waktu menyususi. Hal ini dapat
terjadi pada hari ketiga setelah melahirka. Selain
itu, penggunaan bra yang ketat serta keadaan

puting susu yang tidak bersih  dapat
menyebabkan sumbatan pada duktus. (Dewi Tri,
2012).

Sejalan dengan hasil penelitian Evi Rosita tahun
(2017) di Desa Jolotundo dan Desa Kupang
Kecamatan Jetis Kabupaten Mojokerto dapat
diketahui bahwa 18 67% ibu tidak mengamami
bendungan ASI.

Asumsi peneliti sebagian besar responden yang
tidak mengalami bendungan ASI karena sudah
melakukan perawatan ketika ASI mulai penuh,
yaitu dengan cara di pompa dan ASI disimpan
selain itu, ibu menyusui bayinya sesering
mungkin dan membuat ASI tidak terkumpul
terlalu lama. Beberapa responden pada
kehamilan sebelumnya pernah mengalami
bendungan ASI sehingga saat kelahiran ini
mereka lebih waspada dan lebih hati-hati agar
tidak terjadi bendungan ASI kembali.

b. Analisis Bivariat
1) Hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas
tentang perawatan payudara yang benar
dengan kejadian bendungan ASI
Berdasarkan hasil pengolahan data didapatkan
ada hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas
tentang perawatan payudara yang benar dengan
kejadian bendungan ASI dengan p-value 0.004
<0.05 Didukung dengan teori tentang bendungan
ASI terjadi karena menyusui yang tidak kontinue
sehingga sisa ASI terkumpul pada daerah
duktus.



Hal ini terjadi karena antara lain produksi ASI
meningkat, terlambat menyusukan  dini,
perlekatan kurang baik, mungkin kurang sering
ASI dikeluarkan, dan mungkin juga ada
pembatasan waktu menyususi. Dampak dari
bendungan ASI adalah Mastitis. Mastitis adalah
peradangan pada payudara. Payudara menjadi
merah, bengkak kadangkala diikuti rasa nyeri
dan panas, suhu tubuh meningkat.

Di dalam terasa ada masa padat (lump), dan
diluarnya kulit mencari merah. Kejadian masa
nifas 1-3 minggu setelah persalinan diakibatkan
oleh sumbatan aliran susu yang berlanjut. Dapat
juga karena kebiasaan menekan payudara
dengan jari atau karena tekanan baju. Dampak
yang lain adalah abses payudara, bilamana
penanganan mastitis tidak sempurna, maka
infeksi akan makin berat sehingga terjadi abses.
Ditandai dengan payudara berwarna lebih merah
mengkilat dari sebelumnya saat baru terjadi
radang, ibu merasa lebih sakit, benjolan lebih
lunak karena berisi nanah. Jika sudah terjadi
abses maka payudara tidak boleh disusukan
(Dewi Tri, 2012).

Salah satu faktor yang mempengaruhi
bendungan ASI adalah perawatan payudara atau
disebut post natal breast care adalah perawatan
payudara yang dilakukan pada ibu post partum.
Perawatan payudara sangat penting dilakukan
selama hamil sampai masa menyusui, hal ini
karena payudara merupan  satu-satunya
penghasil ASI yang baru dilakukan sedini
mungkin. Bila seorang ibu tidak melakukan
perawatan payudara dengan baik maka akan
sering dijumpai kasus-kasus yang akan
merugikan ibu seperti terjadinya pengeluaran
ASI kurang lancar, payudara bengkak, bahkan
mastitis (Dewi Tri, 2012).

Sejalan dengan hasil penelitian Maretta dan
Chusnul (2017) dengan judul hubungan tingkat
pengetahuan ibu nifas tentang perawatan
payudara dengan kejadian bendungan ASI di RS
Suko Asih Sukoharjo. Terdapat hubungan
anatara hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas
tentang perawatan payudara dengan kejadian
bendungan ASI dengan p-value 0.001 <0.05.
Asumsi peneliti pada hasil penelitian ibu dengan
pengetahuan kurang yang mengalami payudara
bengkak karena ibu tidak tahu cara melakukan
perawatan serta ibu juga belum memiliki
pengetahuan sebelumnya rata-rata ibu yang
mengalami payudara bengkak adalah ibu yang
baru pertama kali menyusui/anak pertama, hal
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ini  dikarenakan sumber informasi yang
responden dapat tentang perawatan payudara
masih kurang. Ibu yang memiliki pengetahuan
kurang baik namun tidak mengalami payudara
bengkak karena ibu telah memiliki pengalaman
yang didapatkan dari persalinan sebelumnya
ataupun dari orang tua, sehingga dapat
mencegah sejak dini kejadian bendungan ASI.
Pengetahuan ibu yang kurang baik dapat
dipengaruhi dari pendidikan yang rendah dimana
sebagian besar ibu dengan pendidikan SMP,
pada masa pendidikan SMP tentu belum adanya
pelajaran atau informasi yang menyangkut
tentang perawatan payudara, kemudian dengan
pendidikan yang rendah secara otomatis
membuat ibu kurang perduli terhadap informasi,
kurang aktif dalam menambah pengetahuan
tentang perawatan payudara.

2) Hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas
tentang teknik menyusui yang benar
dengan kejadian bendungan ASI

Berdasarkan hasil pengolahan data didapatkan

ada hubungan tingkat pengetahuan ibu nifas

tentang teknik menyusui yang benar dengan

kejadian bendungan ASI dengan p-value 0.000

<0.05 Didukung dengan teori tentang bendungan

ASI terjadi karena menyusui yang tidak kontinue

sehingga sisa ASI terkumpul pada daerah

duktus. Hal ini terjadi karena antara lain
produksi ASI meningkat, terlambat menyusukan
dini, perlekatan kurang baik, mungkin kurang
sering ASI dikeluarkan, dan mungkin juga ada
pembatasan waktu menyususi. Dampak dari
bendungan ASI adalah Mastitis. Mastitis adalah
peradangan pada payudara. Payudara menjadi
merah, bengkak kadangkala diikuti rasa nyeri
dan panas, suhu tubuh meningkat. Di dalam
terasa ada masa padat (lump), dan diluarnya kulit
mencari merah. Kejadian masa nifas 1-3 minggu
setelah persalinan diakibatkan oleh sumbatan
aliran susu yang berlanjut. Dapat juga karena
kebiasaan menekan payudara dengan jari atau
karena tekanan baju. Dampak yang lain adalah
abses payudara, bilamana penanganan mastitis
tidak sempurna, maka infeksi akan makin berat
sehingga terjadi abses. Ditandai dengan
payudara berwarna lebih merah mengkilat dari
sebelumnya saat baru terjadi radang, ibu merasa
lebih sakit, benjolan lebih lunak karena berisi



nanah. Jika sudah terjadi abses maka payudara
tidak boleh disusukan (Dewi Tri, 2012).

Salah satu faktor yang mempengaruhi
bendungan ASI adalah tekik menyusui. Tidak
semua ibu dapat menyususi bayinya dengan
teknik yang benar. Seorang ibu menyususi
mungkin akan mengalami berbagai masalah
seperti tidak memahami teknik menyusui yang
baik seperti misalnya menaruh bayi pada
payudara ketika menyusui. Jika ibu menaruh
bayinya kurang tepat akan berpengaruh pada
isapan bayi yang kurang pas sehingga
pengeluaran ASI kurang maksimal, sehingga
dapat menyebabkan puting susu terasa nyeri dan
dapat terjadinya bendungan ASI (Soetjiningsih,
2007).

Terlebih pada minggu pertama setelah
persalinan, seorang ibu lebih peka dalam emosi,
untuk itu ibu membutuhkan seseorang yang
dapat membimbing dalam merawat bayi
termasuk dalam menyusui seperti suami,
keluarga atau kerabat dekat atau kelompok ibu-
ibu pendukung ASI dan dokter atau tenaga
kesehatan sampai pada suatu saat ibu dapat
menyusui bayinya dengan baik (Soetjiningsih,
2007).

Sejalan dengan hasil penelitian Hasil penelitian
Atiul  (2017) dengan  judul  hubungan
pengetahuan ibu nifas tentang teknik menyusui
dengan kejadian bendungan ASI. Hasil
penelitian menunjukkan terdapat hubungan
pengetahuan ibu nifas tentang teknik menyusui
dengan kejadian bendungan ASI dengan p-value
0.000 <0.05.

Asumsi peneliti pada hasil penelitian ibu dengan
pengetahuan bengkak yang mengalami payudara
bengkak karena ibu tidak tahu cara teknik
menyusui yang benar sehingga mengakibatkan
puting lecet dan ibu malas mneyusui bayinya.
Responden dengan pengetahuan cukup karena
responden sebagian besar telah diberikan
edukasi melalui buku KIA tentang teknik
menyusui, namun edukasi tersebut juga
ditambahkan oleh orang tua mereka yang merasa
sudah memiliki pengalaman sebelumnya,
sehingga terdapat dua sudut pandang yang
mempengaruhi hasil kuesioner.

Pengetahuan responden dapat juga dipengaruhi
dari jumlah anak yang pernah dilahirkan, dimana
responden dengan jumlah anak lebih dari 1 atau
multipara pasti telah memiliki pengalaman
sebelumnya tentang cara atau teknik menyusui,
namun belum tentu pengalaman tersebut dapat
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menunjang pengetahuan yang benar tentang
teknik menyusui. lbu hanya merasa nyaman
dengan teknik yang dilakukan ketika menyusui
tanpa memperhatikan teknik yang baik dan
benar. Ditunjang juga dengan pekerjaan ibu yang
rata-rata ibu rumah tangga, sehingga membuat
ibu terbatas dalam penerimaan informasi
kesehatan. Ibu akan lebih banyak berbagi cerita
dengan tetangga atau orang yang lebih tua dari
pada mencari tahu informasi yang benar dari
petugas kesehatan.

V. KESIMPULAN DAN SARAN

1. Kesimpulan

a. Terdapat hubungan tingkat pengetahuan ibu
nifas tentang perawatan payudara yang benar
dengan kejadian bendungan ASI dengan p-
value 0.004 <0.05.

b. Terdapat hubungan tingkat pengetahuan ibu
nifas tentang teknik menyusui yang benar
dengan kejadian bendungan ASI dengan p-
value 0.000 <0.05.

2. Saran

a) Bagi Responden

Diharapkan hasil penelitian ini dapat menambah
pengetahuan ibu nifas mengenai cara melakukan
perawatan payudara dan teknik menyusui yang
benar sehingga ibu terhindar dari bendungan
ASI.

b) Bagi PMB

Bagi bidan di PMB Martini Bandar Lampung
Secara praktis hasil penelitian dapat sebagai
masukan pelaksana dan tempat penelitian
program perawatan ibu nifas dan diharapkan
dapat dimanfaatkan sebagai bahan informasi
dalam menentukan kebijakan sebagai upaya
meningkatkan pelayanan pendidikan kesehatan
tentang teknik menyusui yang benar. Kemudian
diharapkan pada tenaga kesehatan melakukan

penyuluhan  untuk  mencegah terjadinya
bendungan ASI terutama pada saat antenatal,
serta melakukan monitoring dalam

melaksanakan perawatan payudara dan teknik
menyusui setelah proses persalinan.

¢) Bagi Universitas Aisyah Pringsewu



Diharapkan hasil penelitian ini dapat menambah
informasi dan pengembangan ilmu pengetahuan
tentang perawatan payudara dan teknik
menyusui yang benar untuk mencegah terjadinya
bendungan ASI serta dapat menambah daftar
kepustakaan dan referensi baru bagi mahasiswa
Prodi Kebidanan Universitas Aisyah Pringsewu.

d) Bagi Peneliti Selanjutnya
Diharapkan hasil penelitian ini dapat wahana

untuk menerapkan ilmu yang didapat,
menambah  wawasan  serta  menambah
pengetahuan  penulis tentang  perawatan

payudara dan teknik menyusui yang benar untuk
mencegah terjadinya bendungan ASI dengan
menambah variabel lain dengan responden lebih
banyak dan metodelogi penelitian yang berbeda.
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