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ABSTRAK 

Pendahuluan : Sectio Caesarea adalah prosedur melahirkan yang melibatkan sayatan 

pada dinding rahim. Pasca-operasi, ibu sering menghadapi masalah produksi ASI yang 

rendah, yang dapat memicu kecemasan dan menghambat hormon prolaktin serta 

oksitosin. Untuk mengatasi masalah ini, terapi woolwich Massage, yakni pijatan pada 

area 1-1,5 cm di atas areola mammae, digunakan untuk meningkatkan produksi ASI. 

Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk memberikan perawatan keperawatan kepada 

pasien yang mengalami masalah produksi ASI yang tidak efektif setelah operasi caesar. 

Metode : Studi kasus deskriptif digunakan, menggunakan pendekatan proses 

keperawatan. Dua responden melakukan wawancara, observasi, pemeriksaan fisik, dan 

pengisian kuesioner tentang produksi ASI. Hasil menunjukkan bahwa terapi woolwich 

massage meningkatkan ASI, dan kedua pasien merasa lebih baik pada hari ketiga 

perawatan. Jadi, woolwich massage adalah cara yang bagus untuk meningkatkan 

produksi susu ibu setelah persalinan. 

Kata kunci : Sectio Caesarea, Produksi ASI, Woolwich Massage. 
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ABSTRACT 

Introduction: Sectio Caesarea is a birth procedure that involves an incision on the 

uterine wall. After surgery, mothers often face problems with low breast milk 

production, which can trigger anxiety and inhibit prolactin and oxytocin hormones. To 

overcome this problem, woolwich Massage therapy, which is a massage on an area of 

1-1.5 cm above the mammary areola, is used to increase breast milk production. 

Objective: This research aims to provide nursing care to patients who experience 

ineffective milk production problems after caesarean section. Method: Descriptive 

case study is used, using the nursing process approach. Two respondents conducted 

interviews, observations, physical examinations, and filling out questionnaires about 

breast milk production. The results showed that woolwich massage therapy increased 

breast milk, and both patients felt better on the third day of treatment. So, woolwich 

massage is a great way to increase breast milk production after childbirth. 

 

 

Keywords : Sectio Caesarea, Breast Milk Production, Woolwich Massage. 
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