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Kematian Mengejut Bayi atau Sudden Infant Death Syndrome (SIDS) 

merupakan antara penyebab utama kematian dalam kalangan bayi 

berusia bawah satu tahun dan lazimnya berlaku secara tiba-tiba semasa 

tidur tanpa tanda awal. Kajian ini merupakan sorotan literatur naratif 

dan konseptual yang bertujuan meneliti peranan penyusuan susu ibu 

secara eksklusif sebagai strategi pencegahan berkesan terhadap SIDS, 
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berdasarkan analisis literatur saintifik berwasit serta sorotan terhadap 

perspektif Islam. Dapatan kajian menunjukkan bahawa kandungan 

bioaktif dalam susu ibu seperti Immunoglobulin A (IgA), lactoferrin, 

lysozyme dan kolostrum bertindak sebagai pelindung awal terhadap 

jangkitan respiratori dan gastrousus, iaitu dua faktor utama yang 

dikaitkan dengan gangguan fisiologi berkaitan SIDS. Selain itu, 

penyusuan eksklusif terbukti menyokong kestabilan sistem respiratori, 

neurologi dan mikrobiota usus (gut microbiota), yang memainkan 

peranan penting dalam mengekalkan keseimbangan fisiologi bayi 

semasa tidur. Secara mekanistik, perlindungan ini berlaku melalui 

pengurangan risiko jangkitan, pengawalan tindak balas keradangan, 

serta sokongan kepada kestabilan sistem pernafasan dan kawalan 

autonomi, yang secara kolektif menurunkan risiko gangguan fisiologi 

berkaitan SIDS. Dari perspektif Islam, penyusuan dianggap sebagai 

manifestasi kasih sayang, ibadah dan pelaksanaan prinsip ḥifẓ al-nafs 

yang menekankan pemeliharaan nyawa. Ajaran Islam yang 

menganjurkan tempoh penyusuan selama dua tahun dalam Surah al-

Baqarah ayat 233 selari dengan saranan saintifik dan panduan kesihatan 

global. Dalam konteks ini, perspektif Islam melengkapi bukti saintifik 

melalui kerangka etika dan spiritual yang mengukuhkan motivasi serta 

penerimaan masyarakat terhadap amalan penyusuan eksklusif. Oleh itu, 

penyusuan eksklusif bukan sekadar memenuhi keperluan pemakanan, 

malah berfungsi sebagai mekanisme imunisasi pasif dan pendekatan 

kesihatan awam yang menyeluruh dalam mencegah kematian bayi 

secara tiba-tiba. 

 

DOI: 10.35631/IJLGC.1143014 Kata Kunci:   
 

Ḥifẓ Al-Nafs; Kematian Mengejut Bayi; Kolostrum; Penyusuan 

Eksklusif; SIDS   

 
 Abstract: 

 Sudden Infant Death Syndrome (SIDS) is among the leading causes of 

mortality in infants under one year of age and typically occurs 

unexpectedly during sleep without prior warning signs. This study is a 

narrative and conceptual literature review that aims to examine the role 

of exclusive breastfeeding as an effective preventive strategy against 

SIDS, based on an analysis of peer-reviewed scientific literature and a 

review of Islamic perspectives. The findings indicate that the bioactive 

components of breast milk, such as Immunoglobulin A (IgA), 

lactoferrin, lysozyme, and colostrum, function as early protective agents 

against respiratory and gastrointestinal infections, which are two major 

contributors to the physiological disturbances associated with SIDS. In 

addition, exclusive breastfeeding has been shown to support the 

stability of the respiratory and neurological systems, as well as the gut 

microbiota, all of which play a crucial role in maintaining infant 

physiological homeostasis during sleep. Mechanistically, this protection 

operates through a reduction in infection risk, modulation of 

inflammatory responses, and support for respiratory stability and 

autonomic control during sleep, which collectively reduce the 

likelihood of physiological disruptions linked to SIDS. From the 

Islamic perspective, breastfeeding is regarded as an expression of 

compassion, an act of worship, and an embodiment of the principle of 

ḥifẓ al-nafs (preservation of life). Islamic teachings that recommend a 

two-year breastfeeding period, as stated in Surah al-Baqarah (2:233), 

are consistent with contemporary scientific recommendations and 

global health guidelines. In this context, the Islamic perspective 
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complements rather than replaces scientific evidence by providing an 

ethical and spiritual framework that strengthens motivation and societal 

acceptance of exclusive breastfeeding practices. Therefore, exclusive 

breastfeeding not only fulfils infants’ nutritional needs but also serves 

as a form of passive immunisation and a comprehensive public health 

intervention in preventing sudden infant death. 
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Pendahuluan  

 

Kematian Mengejut Bayi atau Sudden Infant Death Syndrome (SIDS) merupakan antara punca 

utama kematian dalam kalangan bayi berumur bawah satu tahun, yang berlaku secara tiba-tiba 

dan tanpa sebab yang jelas, lazimnya ketika bayi sedang tidur. Fenomena ini bukan sahaja 

memberi kesan mendalam terhadap emosi ibu bapa, malah menimbulkan kebimbangan serius 

dalam bidang kesihatan awam global. SIDS sering dikaitkan dengan ketidakmatangan sistem 

respiratori, autonomi dan imunologi bayi, yang menjadikan mereka lebih terdedah kepada 

gangguan fisiologi kritikal semasa tidur (Zaparackaite et al., 2023). 

 

Dalam usaha menangani isu ini, penyelidikan saintifik secara konsisten mengenal pasti 

penyusuan susu ibu secara eksklusif sebagai antara strategi pencegahan paling berkesan. Kajian 

menunjukkan bahawa bayi yang disusui secara eksklusif mempunyai risiko yang lebih rendah 

terhadap jangkitan respiratori dan gastrousus, iaitu dua faktor utama yang sering dikaitkan 

dengan peningkatan risiko SIDS. Kandungan bioaktif dalam susu ibu, termasuk IgA, 

lactoferrin, lysozyme, dan leukosit, memainkan peranan penting dalam memperkukuh sistem 

imun bayi serta mengurangkan kerentanan terhadap jangkitan yang boleh mencetuskan 

gangguan respiratori dan neurologi semasa tidur. Kolostrum, sebagai susu awal, bertindak 

sebagai imunisasi pasif pertama yang menyokong kestabilan fisiologi bayi dalam fasa 

kehidupan yang paling rentan (Astuti & Rahfiludin, 2022). 

 

Secara mekanistik, penyusuan eksklusif menyumbang kepada pencegahan SIDS melalui 

beberapa laluan biologi yang saling berkait, termasuk pengurangan keradangan sistemik, 

penstabilan sistem saraf autonomi, serta pembentukan mikrobiota usus (gut microbiota) yang 

sihat. Faktor-faktor ini secara kolektif membantu mengekalkan kestabilan pernafasan dan 

kawalan fisiologi semasa tidur bayi, sekali gus mengurangkan kebarangkalian berlakunya 

gangguan mendadak yang boleh membawa kepada kematian mengejut. 

 

Dari perspektif Islam, penyusuan ibu bukan sekadar memenuhi keperluan fisiologi bayi, 

bahkan diangkat sebagai satu bentuk ibadah dan manifestasi kasih sayang yang mendalam 

antara ibu dan anak. Ajaran Islam menegaskan kepentingan penyusuan sebagai pelaksanaan 

prinsip ḥifẓ al-nafs (penjagaan nyawa), iaitu salah satu teras utama maqāṣid al-sharīʿah. 

Firman Allah SWT dalam Surah al-Baqarah (2:233) yang menganjurkan tempoh penyusuan 

selama dua tahun menggambarkan keprihatinan Islam terhadap kelangsungan hidup dan 

kesejahteraan bayi sejak awal kehidupan (Rasip, Ibrahim & Panglima, 2025). Dalam konteks 

ini, perspektif Islam tidak menggantikan dapatan saintifik, sebaliknya melengkapinya dengan 
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kerangka etika dan spiritual yang mengukuhkan motivasi ibu bapa serta penerimaan 

masyarakat terhadap amalan penyusuan eksklusif. 

 

Sehubungan itu, kajian ini merupakan sorotan literatur naratif dan konseptual yang bertujuan 

menganalisis peranan penyusuan susu ibu secara eksklusif dalam mencegah kematian mengejut 

bayi berdasarkan bukti saintifik semasa, di samping menghuraikan perspektif Islam terhadap 

penyusuan sebagai mekanisme pemeliharaan nyawa. Dengan menggabungkan dapatan sains 

kesihatan dan nilai wahyu, kajian ini menegaskan bahawa penyusuan eksklusif bukan sahaja 

suatu amalan semula jadi, tetapi juga satu pendekatan perlindungan awal yang menyeluruh dan 

berteraskan nilai kemanusiaan serta ketuhanan. Oleh itu, pelaksanaan dasar kesihatan awam 

yang memperkukuh amalan penyusuan eksklusif wajar dipacu oleh bukti empirikal dan 

disokong oleh nilai agama, bagi menjamin kesejahteraan bayi dan kelestarian masyarakat. 

 

Objektif Kajian  

 

Kajian ini bertujuan untuk: 

1. Menganalisis secara konseptual dan berasaskan sorotan literatur saintifik peranan 

penyusuan susu ibu secara eksklusif sebagai strategi pencegahan terhadap Kematian 

Mengejut Bayi (Sudden Infant Death Syndrome, SIDS). 

2. Meneliti mekanisme biologi dan imunologi kandungan bioaktif dalam susu ibu seperti 

IgA, lactoferrin, lysozyme, dan kolostrum, serta peranannya dalam memperkukuh 

sistem imun, kestabilan fisiologi dan mikrobiota usus (gut microbiota) bayi. 

3. Menghuraikan perspektif Islam terhadap penyusuan sebagai satu bentuk ibadah dan 

pelaksanaan prinsip ḥifẓ al-nafs (penjagaan nyawa), serta menjelaskan keserasian dan 

sifat saling melengkapi antara saranan wahyu dan panduan kesihatan moden dalam 

pencegahan SIDS. 

 

Metodologi Kajian 

 

Kajian ini menggunakan pendekatan kualitatif berbentuk analisis kepustakaan (library 

research) yang bersifat eksploratori dan analitik. Sumber data diperoleh daripada kajian 

terdahulu yang diterbitkan dalam jurnal saintifik berindeks seperti Scopus dan PubMed, 

laporan institusi kesihatan antarabangsa seperti World Health Organization (WHO), serta 

sumber sahih tempatan termasuk kajian lapangan yang dilakukan di Malaysia. Pemilihan 

artikel dilakukan secara purposif berdasarkan kriteria tertentu seperti tempoh penerbitan antara 

tahun 2000 hingga 2024, kesahihan metodologi kajian, serta kaitannya secara langsung dengan 

isu Sudden Infant Death Syndrome (SIDS) dan penyusuan susu ibu secara eksklusif. Di 

samping itu, pendekatan Islam turut dianalisis melalui tafsiran ayat-ayat al-Qur’an, khususnya 

yang berkaitan dengan penjagaan nyawa (ḥifẓ al-nafs), tempoh penyusuan dan tanggungjawab 

keibubapaan menurut syariah. 

 

Proses analisis dilakukan secara tematik, dengan mengenal pasti dan mensintesiskan tema 

utama seperti peranan imunologi susu ibu, kestabilan fisiologi bayi, pembentukan mikrobiota 

usus, serta keselarasan antara saranan wahyu dan dapatan sains dalam pencegahan SIDS. 

Perbandingan rentas-disiplin antara ilmu kesihatan awam dan pandangan Islam dimanfaatkan 

bagi merumuskan satu kerangka integratif yang boleh menjadi rujukan kepada dasar kesihatan 

nasional. Justeru, metodologi ini bukan sahaja menganalisis bukti saintifik tetapi juga 

menghimpunkan nilai etika dan spiritual dalam menilai penyusuan eksklusif sebagai strategi 

perlindungan nyawa yang menyeluruh dan berasaskan nilai. 
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Sorotan Literatur 

Kematian Mengejut Bayi atau Sudden Infant Death Syndrome (SIDS) merupakan isu kesihatan 

awam yang serius dan sering dikaitkan dengan ketidakmatangan sistem respiratori dan imun 

bayi. Kajian terdahulu menunjukkan bahawa antara faktor pencegahan yang signifikan dalam 

mengurangkan risiko SIDS ialah amalan penyusuan susu ibu secara eksklusif. Menurut Couto, 

Dias & Oliveira (2020), penyusuan susu ibu membantu menstabilkan fungsi fisiologi bayi serta 

meningkatkan daya tahan terhadap jangkitan respiratori dan gastrousus, iaitu dua faktor utama 

yang berkait dengan risiko SIDS. Dapatan ini disokong oleh Rasip et al. (2024) yang 

menegaskan bahawa penyusuan eksklusif bertindak sebagai pelindung semula jadi kepada 

bayi, khususnya dalam enam bulan pertama kehidupan. 

 

Selain perlindungan terhadap jangkitan, penyusuan susu ibu secara eksklusif turut dikaitkan 

dengan perkembangan sistem saraf bayi, khususnya otak. Zhang (2022) mendapati bahawa 

bayi yang disusui secara eksklusif menunjukkan perkembangan struktur otak yang lebih baik, 

terutama pada bahagian bahan kelabu (grey matter) yang terlibat dalam proses kognitif dan 

pengawalan emosi. Kandungan nutrien penting seperti asid dokosaheksaenoik (DHA) dan asid 

arakidonik (ARA) menyokong pembentukan serta kestabilan fungsi sistem saraf pusat. Oleh 

itu, penyusuan eksklusif bukan sahaja menyokong kelangsungan hidup fizikal bayi, malah 

membantu mengekalkan kestabilan neurologi yang mengurangkan risiko gangguan yang boleh 

menyumbang kepada kematian mengejut. 

 

Penyusuan eksklusif juga diiktiraf sebagai bentuk sokongan sosial dan pemakanan yang 

melangkaui hubungan biologi ibu dan anak. Thorley (2009) menunjukkan bahawa manfaat 

susu ibu turut diperoleh oleh bayi yang disusukan oleh ibu susuan, menekankan kepentingan 

akses kepada susu ibu dalam komuniti. Dalam konteks kesihatan awam, amalan ini 

mencerminkan tanggungjawab kolektif dalam memastikan kesejahteraan bayi, khususnya 

dalam komuniti yang kurang akses kepada sokongan perubatan. 

 

Dari perspektif Islam, penyusuan merupakan ibadah dan tanggungjawab keibuan yang 

berasaskan kasih sayang serta pemeliharaan nyawa. Prinsip ḥifẓ al-nafs dalam maqāṣid al-

sharīʿah menekankan kepentingan menjaga kelangsungan hidup, dan penyusuan eksklusif 

dianggap sebagai mekanisme yang mendukung prinsip tersebut. Harmancıoğlu & Kabaran 

(2019) menyatakan bahawa pendekatan Islam terhadap penyusuan mengintegrasikan unsur 

fizikal, emosi dan spiritual. Walau bagaimanapun, peranan ajaran Islam sebagai sumber 

rujukan dalam dasar kesihatan awam masih kurang diterokai secara sistematik. 

 

Meskipun manfaat penyusuan eksklusif telah dibuktikan dari sudut sains dan agama, 

pelaksanaannya masih berdepan cabaran dalam masyarakat moden. WHO (2022) 

mengesyorkan penyusuan eksklusif selama enam bulan pertama dan diteruskan sehingga dua 

tahun, namun kadar pematuhan masih rendah. Johar & Tan (2023) menunjukkan bahawa 

perkembangan fisiologi bayi sekitar usia dua tahun selari dengan panduan al-Qur’an dalam 

Surah al-Baqarah ayat 233, sekali gus memperlihatkan keserasian antara dapatan biologi dan 

ajaran agama. 

 

Tambahan pula, peningkatan penggunaan susu formula akibat gaya hidup moden dan kekangan 

pekerjaan semakin menjejaskan amalan penyusuan. Pomeranz et al. (2023) menegaskan 

bahawa susu formula tidak mampu menandingi kelebihan biologi dan imunologi susu ibu, 

selain mengkritik strategi pemasaran yang boleh mengelirukan ibu bapa. Akhir sekali, peranan 

kolostrum sebagai susu awal yang kaya antibodi adalah penting dalam pencegahan kematian 
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neonatal dan SIDS. Astuti & Rahfiludin (2022) melaporkan bahawa kelewatan pemberian 

kolostrum meningkatkan risiko kematian neonatal sehingga 33%. Oleh itu, pendidikan 

kesihatan dan intervensi awal penyusuan perlu diperkasakan sebagai strategi utama 

pencegahan SIDS berasaskan bukti saintifik dan nilai agama. 

 

Keistimewaan Susu Ibu sebagai Pelindung Awal Bayi 

 

Penyusuan susu ibu secara eksklusif memainkan peranan yang amat penting dalam 

memperkukuh sistem imun bayi sejak kelahiran, sekali gus menjadikannya pelindung awal 

yang kritikal terhadap pelbagai jangkitan yang berpotensi mengancam nyawa. Susu ibu 

mengandungi pelbagai komponen bioaktif seperti vitamin, mineral, enzim dan antibodi yang 

secara kolektif menyokong pertumbuhan fizikal serta perkembangan sistem pertahanan tubuh 

bayi yang masih belum matang sepenuhnya (Kamarudin et al., 2019). Perlindungan awal ini 

amat signifikan dalam tempoh neonatal, iaitu fasa paling berisiko bagi kejadian gangguan 

fisiologi yang berkait dengan SIDS. 

 

Kandungan (IgA), lactoferrin dan lysozyme dalam susu ibu berfungsi secara langsung untuk 

menghalang pertumbuhan bakteria dan virus yang boleh mencetuskan jangkitan sistemik. 

Melalui pengurangan jangkitan respiratori dan gastrousus, susu ibu secara tidak langsung 

menyumbang kepada kestabilan sistem respiratori dan autonomi bayi semasa tidur, dua faktor 

utama yang sering dikaitkan dengan pencegahan SIDS (Plaza-Díaz et al., 2018). Perlindungan 

imun ini juga mengurangkan tindak balas keradangan yang boleh mengganggu kawalan 

pernafasan bayi ketika tidur. 

 

Dalam konteks imunisasi awal, kolostrum iaitu susu pertama yang dihasilkan oleh ibu selepas 

kelahiran berfungsi sebagai benteng pertahanan imun paling awal dan berkesan bagi bayi yang 

baru dilahirkan. Kolostrum mengandungi protein, leukosit dan antibodi penting seperti IgA 

yang membantu melindungi bayi daripada serangan patogen, di samping menyokong 

perkembangan awal sistem penghadaman (Vieira, Sharif & Shoenfeld, 2018). Fungsi ini 

menjadikan kolostrum sebagai imunisasi pasif pertama yang menyokong kestabilan fisiologi 

bayi dalam tempoh kritikal awal kehidupan. 

 

Kajian oleh Astuti dan Rahfiludin (2022) menunjukkan bahawa kelewatan memulakan 

penyusuan, khususnya dalam tempoh satu jam pertama selepas kelahiran, dikaitkan dengan 

peningkatan risiko kematian neonatal serta jangkitan serius seperti sepsis. Jangkitan awal ini 

berpotensi mencetuskan gangguan pernafasan semasa tidur, yang dikenal pasti sebagai salah 

satu laluan utama dalam kejadian SIDS. Selain itu, kandungan kolostrum yang kaya dengan 

lactoperoxidase, vitamin larut lemak (A, D, E dan K), serta mineral penting seperti natrium, 

kalsium dan zink, didapati sangat berkesan dalam mencegah jangkitan awal seperti cirit-birit 

dan pneumonia (Jackson, 2006). 

 

Selain berfungsi sebagai agen imunologi, susu ibu turut mengandungi probiotik semula jadi 

yang menyumbang kepada pembentukan mikrobiota usus yang sihat, iaitu satu elemen penting 

dalam pengawalan tindak balas imun dan kestabilan fisiologi bayi. Mikrobiota yang seimbang 

membantu mengurangkan kerentanan terhadap jangkitan sistemik dan menyokong fungsi 

metabolik serta neurologi yang stabil. Kestabilan ini penting bagi memastikan corak pernafasan 

dan kawalan autonomi bayi berfungsi dengan baik semasa tidur, sekali gus mengurangkan 

risiko kejadian SIDS (Hermansson et al., 2019). 
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Penemuan oleh Amna et al. (2021) turut menegaskan bahawa ketiadaan penyusuan eksklusif 

dalam tempoh kritikal awal kehidupan meningkatkan risiko gangguan sistem imun dan 

jangkitan serius, yang seterusnya boleh menjejaskan sistem respiratori dan neurologi bayi. 

Kedua-dua sistem ini merupakan komponen utama yang berkait secara langsung dengan 

mekanisme kejadian SIDS. Oleh itu, penyusuan eksklusif perlu difahami bukan sekadar 

sebagai amalan pemakanan, tetapi sebagai satu bentuk intervensi biologi dan strategi kesihatan 

awam yang berfungsi sebagai perisai semula jadi dalam melindungi nyawa bayi sejak awal 

kehidupan. 

 

Peranan Kolostrum Sebagai Pelindungan Awal Bayi 

 

Kolostrum merupakan susu awal yang dihasilkan oleh ibu sejurus selepas kelahiran dan 

memainkan peranan yang sangat signifikan sebagai lapisan perlindungan imun pertama bagi 

bayi yang baru dilahirkan. Kolostrum dicirikan oleh kandungan proteinnya yang tinggi serta 

kehadiran leukosit dan antibodi penting seperti IgA, yang berfungsi melindungi bayi daripada 

jangkitan patogen pada fasa awal kehidupan ketika sistem imun masih belum matang 

sepenuhnya (Vieira, Sharif & Shoenfeld, 2018). Dalam konteks pencegahan SIDS, 

perlindungan awal ini amat kritikal kerana ia menyokong kestabilan fisiologi bayi dalam 

tempoh neonatal yang paling rentan. 

 

Selain berfungsi sebagai agen imunologi, kolostrum turut membantu mempercepatkan proses 

perkumuhan mekonium serta menyediakan sistem penghadaman bayi untuk menerima susu 

matang. Fungsi ini mengurangkan risiko gangguan gastrointestinal awal yang boleh 

mencetuskan ketidakseimbangan metabolik dan keradangan sistemik, iaitu faktor yang 

berpotensi menjejaskan kestabilan respiratori bayi semasa tidur. Oleh itu, kolostrum bukan 

sahaja bertindak sebagai sumber nutrisi awal, tetapi juga sebagai elemen imunoterapeutik yang 

menyokong kelangsungan hidup bayi. 

 

Kajian oleh Astuti dan Rahfiludin (2022) menunjukkan bahawa kelewatan dalam memulakan 

penyusuan, khususnya kegagalan pemberian kolostrum dalam tempoh satu jam pertama 

selepas kelahiran, dikaitkan dengan peningkatan risiko kematian neonatal dan jangkitan serius 

seperti sepsis. Jangkitan neonatal ini boleh mencetuskan gangguan pernafasan dan 

ketidakstabilan fisiologi semasa tidur, yang dikenal pasti sebagai laluan utama dalam 

mekanisme kejadian SIDS. Dapatan ini mengukuhkan kepentingan inisiasi awal penyusuan 

sebagai strategi perlindungan awal yang berkesan. 

 

Di samping itu, kolostrum mengandungi pelbagai komponen bioaktif seperti lactoperoxidase, 

vitamin larut lemak (A, D, E dan K), serta mineral penting termasuk natrium, kalsium dan zink. 

Komponen-komponen ini terbukti berkesan dalam mencegah jangkitan awal seperti cirit-birit 

dan pneumonia, yang merupakan antara penyumbang utama kepada morbiditi dan mortaliti 

bayi (Jackson, 2006). Dengan mengurangkan kejadian jangkitan ini, kolostrum secara tidak 

langsung menyokong kestabilan sistem respiratori dan autonomi bayi, sekali gus 

mengurangkan risiko kejadian gangguan fisiologi mendadak semasa tidur. 

 

Sehubungan itu, kolostrum wajar diiktiraf sebagai lapisan perlindungan paling awal dan paling 

strategik dalam rantaian pencegahan kematian bayi secara menyeluruh. Kegagalan 

memanfaatkan kolostrum bukan sahaja menafikan perlindungan imun awal kepada bayi, tetapi 

juga meningkatkan kerentanan terhadap gangguan fisiologi yang berkait dengan SIDS. Oleh 

itu, pendidikan kesihatan ibu dan intervensi awal yang menekankan kepentingan pemberian 
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kolostrum perlu diperkasakan sebagai komponen utama dalam dasar kesihatan awam bagi 

melindungi nyawa bayi sejak detik kelahiran. 

 

Pembentukan Mikrobiota Usus yang Sihat melalui Probiotik Susu Ibu 

 

Selain bertindak sebagai agen imunologi, susu ibu turut mengandungi probiotik semula jadi 

yang berperanan penting dalam pembentukan mikrobiota usus yang sihat sejak awal kehidupan 

bayi. Mikrobiota usus yang seimbang merupakan komponen asas dalam pengawalan tindak 

balas imun, penghadaman nutrien dan kestabilan fisiologi keseluruhan bayi. 

Ketidakseimbangan mikrobiota pada peringkat awal kehidupan telah dikenal pasti sebagai 

faktor yang meningkatkan kerentanan bayi terhadap jangkitan sistemik dan gangguan fisiologi 

semasa tidur, yang berpotensi menyumbang kepada risiko kejadian SIDS (Nasir, 2024). 

 

Susu ibu membekalkan bakteria bermanfaat serta oligosakarida susu ibu (human milk 

oligosaccharides, HMO) yang berfungsi sebagai substrat kepada pertumbuhan bakteria baik 

dalam usus bayi. Interaksi ini membantu menghalang kolonisasi bakteria patogen dan 

mengurangkan keradangan sistemik, sekali gus menyokong kestabilan sistem metabolik dan 

neurologi bayi. Kestabilan ini amat penting dalam memastikan fungsi pernafasan dan kawalan 

autonomi bayi berjalan secara normal semasa tidur, iaitu fasa paling kritikal dalam konteks 

pencegahan SIDS. 

 

Menurut Hermansson et al. (2019), komposisi bioaktif dalam susu ibu adalah dinamik dan 

dipengaruhi oleh faktor genetik, pemakanan ibu, gaya hidup serta persekitaran. Variasi ini 

memberi kesan langsung terhadap kualiti mikrobiota usus bayi dan tahap perlindungan imun 

yang diterima, justeru menekankan kepentingan penyusuan eksklusif yang berterusan bagi 

membina sistem pertahanan tubuh bayi secara optimum. Kefahaman terhadap faktor-faktor ini 

juga penting dalam merangka intervensi kesihatan ibu yang menyokong pembentukan 

mikrobiota usus yang sihat. 

 

Penemuan oleh Amna et al. (2021) menegaskan bahawa ketiadaan penyusuan eksklusif dalam 

tempoh kritikal awal kehidupan meningkatkan risiko gangguan sistem imun serta jangkitan 

serius yang boleh menjejaskan sistem respiratori dan neurologi bayi. Gangguan pada kedua-

dua sistem ini merupakan mekanisme utama yang dikaitkan dengan kejadian SIDS, khususnya 

apabila bayi mengalami ketidakstabilan fisiologi semasa tidur. Oleh itu, pembentukan 

mikrobiota usus yang seimbang melalui penyusuan eksklusif memainkan peranan tidak 

langsung tetapi signifikan dalam mengurangkan risiko kematian mengejut bayi. 

 

Sehubungan itu, penyusuan susu ibu secara eksklusif perlu difahami sebagai intervensi biologi 

awal yang menyokong kestabilan imun, metabolik dan neurologi bayi secara menyeluruh, 

bukan sekadar memenuhi keperluan pemakanan asas. Melalui pembentukan mikrobiota usus 

yang sihat, susu ibu berfungsi sebagai mekanisme perlindungan berlapis yang membantu 

mencegah gangguan fisiologi kritikal yang berkait dengan SIDS, sekali gus mengukuhkan 

kedudukannya sebagai strategi kesihatan awam yang berkesan dan berasaskan bukti. 

 

Komponen Imunologi Penyusuan Eksklusif dalam Pencegahan SIDS 

 

Penyusuan susu ibu secara eksklusif dikenal pasti sebagai antara mekanisme semula jadi yang 

paling berkesan dalam mencegah Kematian Mengejut Bayi atau Sudden Infant Death 

Syndrome (SIDS). Menurut Palmeira dan Carneiro-Sampaio (2016), susu ibu mengandungi 
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pelbagai komponen imunologi penting seperti IgA, lactoferrin, lysozyme, serta sel darah putih 

yang berperanan besar dalam menyokong perkembangan sistem imun bayi yang masih belum 

matang sepenuhnya. Komponen-komponen ini membentuk lapisan pertahanan awal yang 

mengurangkan risiko jangkitan dan menyokong kestabilan fisiologi bayi, khususnya dalam 

tempoh tidur. 

 

Dari sudut mekanisme, komponen imunologi dalam susu ibu membantu menghalang 

kolonisasi patogen dalam saluran respiratori dan gastrousus, seterusnya mengurangkan tindak 

balas keradangan sistemik yang boleh menjejaskan kawalan pernafasan dan fungsi autonomi 

bayi. Kajian oleh Mathur dan Dhingra (2014) menyatakan bahawa penyusuan eksklusif 

berpotensi mencegah sehingga 13 peratus kematian dalam kalangan kanak-kanak bawah lima 

tahun, khususnya di negara berpendapatan rendah. Dapatan ini menunjukkan bahawa kesan 

perlindungan susu ibu bukan sahaja terhad kepada imuniti asas, malah berkait rapat dengan 

pengurangan risiko kematian bayi secara menyeluruh, termasuk SIDS. 

 

Pertubuhan Kesihatan Sedunia (WHO, 2011) mengesyorkan agar penyusuan eksklusif 

diamalkan selama enam bulan pertama kehidupan bayi sebagai langkah perlindungan kesihatan 

yang menyeluruh. Oddy (2002) mendapati bahawa pemberhentian penyusuan sebelum usia 

empat bulan meningkatkan risiko gangguan respiratori seperti asma. Gangguan respiratori awal 

ini berpotensi melemahkan kestabilan sistem pernafasan bayi semasa tidur, sekali gus 

meningkatkan risiko kejadian SIDS. Dapatan ini selari dengan kajian oleh Dell (2001) serta 

Obaid et al. (2022) yang menunjukkan bahawa gangguan sistem respiratori dalam kalangan 

bayi berkait rapat dengan ketiadaan penyusuan eksklusif. 

 

Selain itu, kandungan imunologi dalam susu ibu turut menyokong kestabilan sistem saraf 

autonomi, yang berfungsi mengawal pernafasan dan degupan jantung semasa tidur. Kestabilan 

autonomi ini penting dalam mencegah episod gangguan pernafasan mendadak, yang sering 

dikaitkan dengan mekanisme kejadian SIDS. Oleh itu, penyusuan eksklusif berperanan sebagai 

satu bentuk perlindungan fisiologi yang menyeluruh, merangkumi dimensi imunologi, 

respiratori dan neurologi. 

 

Secara keseluruhannya, bukti empirikal menunjukkan bahawa komponen imunologi dalam 

penyusuan eksklusif memainkan peranan penting dalam mengurangkan risiko SIDS melalui 

pengurangan jangkitan, pengawalan keradangan, dan penstabilan sistem fisiologi bayi semasa 

tidur. Oleh itu, penyusuan eksklusif perlu diangkat sebagai komponen utama dalam strategi 

pencegahan kematian bayi yang berasaskan bukti saintifik dan intervensi kesihatan awam yang 

berkesan. 

 

Pengaruh Psikososial dan Emosi dalam Menstabilkan Bayi bagi Mencegah SIDS 

 

Selain perlindungan dari sudut fisiologi dan imunologi, penyusuan susu ibu secara eksklusif 

turut memberikan kesan yang signifikan terhadap kestabilan emosi dan psikososial bayi, yang 

berperanan secara tidak langsung dalam pencegahan Kematian Mengejut Bayi (Sudden Infant 

Death Syndrome, SIDS). Kajian oleh Thompson et al. (2017) menunjukkan bahawa bayi yang 

menerima penyusuan eksklusif mempunyai risiko SIDS yang lebih rendah berbanding bayi 

yang tidak disusui langsung. Perbezaan ini dikaitkan dengan tahap keselamatan emosi dan 

kestabilan sistem saraf pusat yang lebih baik dalam kalangan bayi yang disusui. 
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Hubungan rapat antara ibu dan anak yang terjalin melalui penyusuan menyumbang kepada rasa 

aman dan ketenangan bayi, terutamanya dalam tempoh tidur. Menurut Zhang (2022), 

penyusuan susu ibu bukan sahaja mengukuhkan kestabilan fisiologi bayi ketika tidur, malah 

memperkukuh ikatan emosi ibu-anak yang memberi kesan positif terhadap pengawalan sistem 

saraf autonomi. Ikatan emosi ini membantu menstabilkan corak pernafasan dan tindak balas 

stres bayi, yang merupakan faktor penting dalam mengurangkan risiko gangguan fisiologi 

mendadak semasa tidur. 

 

Dari perspektif psikologi perkembangan, sentuhan fizikal, bau dan suara ibu semasa penyusuan 

berfungsi sebagai rangsangan deria yang menenangkan bayi. Rangsangan ini menyokong 

perkembangan sistem neuroregulatori yang berperanan dalam kawalan emosi dan fisiologi, 

sekali gus mengurangkan episod kegelisahan, gangguan tidur dan tindak balas stres yang 

berlebihan. Fitriana (2023) menegaskan bahawa kestabilan emosi bayi berkait rapat dengan 

kualiti tidur yang lebih baik dan pengawalan autonomi yang lebih seimbang. 

 

Selain itu, komponen bioaktif dalam susu ibu turut memberikan perlindungan terhadap 

jangkitan gastrousus yang boleh melemahkan bayi pada fasa awal kehidupannya. Kajian oleh 

Kamarudin et al. (2019) menunjukkan bahawa susu ibu mengandungi probiotik semula jadi 

dan agen imun pasif yang melindungi bayi daripada patogen seperti Escherichia coli dan 

Shigella. Jangkitan gastrousus yang serius boleh mencetuskan dehidrasi, ketidakseimbangan 

metabolik dan gangguan fisiologi, yang seterusnya meningkatkan risiko SIDS sekiranya 

berlaku semasa tidur. 

 

Sehubungan itu, penyusuan eksklusif berfungsi sebagai perlindungan menyeluruh yang 

merangkumi dimensi fizikal, emosi dan psikososial bayi. Dengan mengukuhkan ikatan ibu-

anak dan menyokong kestabilan sistem saraf pusat, penyusuan bukan sahaja memenuhi 

keperluan nutrisi, malah bertindak sebagai faktor pelindung terhadap gangguan fisiologi dan 

emosi yang berkait rapat dengan mekanisme kejadian SIDS. 

 

Tempoh Penyusuan dan Implikasinya Terhadap Pencegahan SIDS 

 

Tempoh penyusuan memainkan peranan yang signifikan dalam menentukan keberkesanan 

perlindungan terhadap Kematian Mengejut Bayi (Sudden Infant Death Syndrome, SIDS). 

Pyrak, Cox dan Calza (2020) mendapati bahawa walaupun penyusuan eksklusif dijalankan 

sekurang-kurangnya selama dua bulan, ia sudah memberikan kesan perlindungan yang 

bermakna terhadap risiko SIDS. Namun demikian, tempoh penyusuan yang lebih panjang, 

khususnya enam bulan penyusuan eksklusif dan diteruskan bersama makanan pelengkap 

sehingga usia satu tahun atau lebih, menunjukkan tahap perlindungan yang lebih tinggi dan 

menyeluruh terhadap risiko kematian mengejut bayi. 

 

Perlindungan yang meningkat ini dapat dijelaskan melalui pendedahan berterusan bayi kepada 

komponen imunologi dan bioaktif dalam susu ibu, yang menyokong pematangan sistem imun, 

kestabilan respiratori dan perkembangan sistem saraf pusat secara progresif. Semakin lama 

tempoh penyusuan, semakin kukuh sistem perlindungan fisiologi bayi, sekali gus 

mengurangkan kebarangkalian gangguan pernafasan dan autonomi semasa tidur, yang dikenal 

pasti sebagai mekanisme utama dalam kejadian SIDS. 
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Kajian dari Brazil oleh Pusat Pencegahan Malnutrisi Kanak-Kanak (Musa, 2015) melaporkan 

bahawa bayi yang tidak menerima susu ibu mempunyai risiko kematian akibat cirit-birit 

sehingga 25 kali ganda lebih tinggi berbanding bayi yang disusui secara eksklusif. Komplikasi 

akibat jangkitan gastrousus yang teruk, seperti dehidrasi dan ketidakseimbangan elektrolit, 

boleh mencetuskan gangguan fisiologi kritikal, terutamanya apabila berlaku semasa tidur. 

Dapatan ini menyokong hujah bahawa tempoh penyusuan yang mencukupi merupakan faktor 

perlindungan penting dalam pencegahan SIDS. 

 

Ruuska (1992) turut mendapati bahawa kadar SIDS adalah lebih rendah dalam kalangan bayi 

yang disusui secara konsisten dan berterusan. Konsistensi dalam penyusuan menyumbang 

kepada kestabilan fisiologi jangka panjang, termasuk fungsi respiratori, metabolik dan 

neurologi yang lebih seimbang. Kestabilan ini penting dalam memastikan bayi mampu 

menyesuaikan diri dengan perubahan fisiologi semasa tidur tanpa mengalami gangguan 

mendadak yang boleh membawa kepada kematian mengejut. 

 

Secara keseluruhannya, bukti empirikal menunjukkan bahawa tempoh penyusuan yang lebih 

panjang meningkatkan keberkesanan perlindungan terhadap SIDS melalui pengukuhan 

berterusan sistem imun dan fisiologi bayi. Oleh itu, penyusuan eksklusif bukan sahaja perlu 

dimulakan seawal kelahiran, tetapi juga diteruskan mengikut tempoh yang disarankan sebagai 

strategi pencegahan berasaskan bukti dalam melindungi nyawa bayi. 

 

Penyusuan Eksklusif sebagai Pelindung daripada Jangkitan Pernafasan Akut 

 

Jangkitan pernafasan akut seperti pneumonia dan bronkiolitis merupakan antara penyebab 

utama morbiditi dan mortaliti dalam kalangan bayi berusia bawah satu tahun. Jangkitan ini 

berpotensi mencetuskan komplikasi serius termasuk radang paru-paru, halangan saluran udara 

dan ketidakteraturan corak pernafasan, terutamanya ketika bayi sedang tidur. Dalam keadaan 

sistem respiratori dan kawalan autonomi yang masih belum matang, komplikasi ini boleh 

membawa kepada hipoksia, iaitu kekurangan oksigen yang dikenal pasti sebagai salah satu 

mekanisme utama dalam kejadian Kematian Mengejut Bayi (Sudden Infant Death Syndrome, 

SIDS) (Zaparackaite et al., 2023). 

 

Dalam konteks ini, penyusuan susu ibu secara eksklusif berfungsi sebagai mekanisme 

perlindungan awal yang berkesan dalam mengurangkan risiko jangkitan pernafasan yang boleh 

mencetuskan SIDS. Susu ibu mengandungi pelbagai komponen imunologi seperti IgA, 

lactoferrin, lysozyme, serta sel darah putih yang berperanan menghalang pertumbuhan 

mikroorganisma patogen dalam saluran pernafasan bayi (Palmeira & Carneiro-Sampaio, 2016). 

Pengurangan jangkitan respiratori ini secara langsung menyumbang kepada kestabilan 

pernafasan bayi semasa tidur, sekali gus mengurangkan risiko gangguan fisiologi mendadak. 

 

Keberkesanan penyusuan eksklusif dalam mencegah jangkitan respiratori turut disokong oleh 

kajian lapangan berskala besar. Romieu et al. (2000), melalui kajian terhadap 5,182 kanak-

kanak di Brazil, mendapati bahawa bayi yang disusui secara eksklusif mencatatkan kadar yang 

lebih rendah bagi penyakit pernafasan dan alahan. Kajian oleh Oddy (2002) turut mengesahkan 

bahawa pemberhentian penyusuan sebelum usia empat bulan meningkatkan kebarangkalian 

gangguan respiratori pada peringkat awal kehidupan. Gangguan respiratori awal ini berpotensi 

menjejaskan kestabilan pernafasan semasa tidur, sekali gus meningkatkan risiko kejadian 

SIDS. 
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Selain perlindungan terhadap jangkitan, penyusuan eksklusif turut menyumbang kepada 

penstabilan sistem saraf autonomi yang mengawal pernafasan dan degupan jantung bayi. 

Kestabilan autonomi ini mengurangkan kemungkinan episod apnea atau gangguan pernafasan 

semasa tidur, yang sering dikaitkan dengan mekanisme kejadian SIDS. Oleh itu, perlindungan 

yang diberikan oleh susu ibu bukan sahaja bersifat imunologi, tetapi juga merangkumi dimensi 

neurologi dan fisiologi yang lebih menyeluruh. 

 

Sehubungan itu, penyusuan eksklusif perlu difahami sebagai satu bentuk intervensi kesihatan 

awam yang strategik, yang bukan sahaja menyediakan pemakanan optimum kepada bayi, tetapi 

juga berfungsi sebagai pelindung utama terhadap jangkitan pernafasan akut yang boleh 

membawa maut. Dengan mengurangkan jangkitan respiratori dan menyokong kestabilan 

sistem pernafasan semasa tidur, penyusuan eksklusif memainkan peranan penting dalam 

pencegahan SIDS, sekali gus mengukuhkan keperluannya sebagai amalan penjagaan awal 

kanak-kanak yang berasaskan bukti. 

 

Peranan Susu Ibu dalam Mencegah Jangkitan Patogen Usus 

 

Penyusuan susu ibu secara eksklusif memainkan peranan kritikal dalam mencegah jangkitan 

patogen, khususnya jangkitan saluran gastrousus, yang sering dikaitkan dengan peningkatan 

risiko morbiditi dan mortaliti bayi. Jangkitan gastrointestinal dalam kalangan bayi boleh 

menyebabkan cirit-birit teruk, muntah, dehidrasi serta ketidakseimbangan elektrolit. Keadaan 

fisiologi ini berpotensi mencetuskan gangguan metabolik dan hipoksia, yang seterusnya boleh 

menjejaskan kestabilan pernafasan dan fungsi autonomi bayi semasa tidur, iaitu mekanisme 

yang dikenal pasti dalam kejadian SIDS (Hossain & Mihrshahi, 2022; Zaparackaite et al., 

2023). 

 

Dalam hal ini, penyusuan eksklusif bertindak sebagai mekanisme imunisasi pasif semula jadi 

yang sangat penting pada fasa awal kehidupan. Kolostrum dan susu matang mengandungi 

komponen bioaktif seperti IgA, lactoferrin, dan lysozyme yang berfungsi menghalang 

pertumbuhan bakteria patogen seperti Escherichia coli dan Shigella dalam sistem 

penghadaman bayi (Kamarudin et al., 2019). Pengurangan kolonisasi patogen ini secara 

langsung menurunkan risiko jangkitan sistemik yang boleh mencetuskan gangguan fisiologi 

mendadak. 

 

Selain itu, susu ibu membekalkan probiotik semula jadi yang menyokong pembentukan  

mikrobiota usus  yang seimbang. Mikrobiota usus yang sihat berperanan dalam mengawal 

tindak balas imun, mengurangkan keradangan, dan mengekalkan kestabilan sistem metabolik 

bayi (Mathur & Dhingra, 2014). Kestabilan mikrobiota ini penting dalam mencegah jangkitan 

gastrointestinal berulang, yang sering menjadi faktor pencetus kepada kegagalan fungsi 

fisiologi dalam kalangan bayi yang masih belum matang. 

 

Kajian oleh Sohail, Fatima & Riaz (2019) menunjukkan bahawa bayi yang tidak menerima 

penyusuan eksklusif mempunyai risiko yang lebih tinggi untuk mengalami jangkitan 

gastrousus yang serius, termasuk cirit-birit berdarah dan dehidrasi akut. Ketiadaan 

perlindungan imun pasif melalui susu ibu meningkatkan kerentanan bayi terhadap komplikasi 

sistemik, yang dalam situasi tertentu boleh membawa kepada kematian mengejut. Mathur & 

Dhingra (2013) turut melaporkan bahawa kadar kematian bayi akibat cirit-birit adalah jauh 

lebih tinggi dalam kalangan bayi yang tidak disusui secara eksklusif, terutamanya di negara 

berpendapatan rendah. 
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Dalam konteks kesihatan awam, penyusuan eksklusif bukan sahaja mengurangkan 

kebergantungan kepada rawatan perubatan moden, malah berfungsi sebagai strategi 

pencegahan kos efektif dalam melindungi bayi daripada jangkitan patogen yang boleh dicegah. 

Dengan mengurangkan jangkitan gastrointestinal dan mengekalkan kestabilan fisiologi bayi, 

penyusuan eksklusif menyumbang secara signifikan kepada pengurangan risiko SIDS dan 

perlu diperkasakan sebagai komponen utama dalam dasar kesihatan ibu dan anak. 

 

Imunisasi Pasif Melalui Penyusuan Eksklusif 

 

Penyusuan susu ibu secara eksklusif berfungsi sebagai satu bentuk imunisasi pasif semula jadi 

yang amat penting dalam tempoh awal kehidupan bayi, khususnya ketika sistem imun mereka 

masih belum matang sepenuhnya. Antibodi dan komponen imun yang dipindahkan daripada 

ibu kepada bayi melalui susu ibu membantu melindungi bayi daripada pelbagai jangkitan 

bakteria dan virus yang berpotensi mengancam nyawa (Norita, Nor’ainan & Zanariah, 2019). 

Perlindungan imun pasif ini mengurangkan risiko jangkitan sistemik yang boleh mencetuskan 

gangguan fisiologi mendadak, termasuk kegagalan pernafasan dan ketidakseimbangan 

metabolik yang dikaitkan dengan kejadian SIDS. 

 

Kajian menunjukkan bahawa bayi yang menerima penyusuan eksklusif mempunyai daya tahan 

yang lebih tinggi terhadap penyakit serius seperti sepsis dan pneumonia, iaitu dua keadaan yang 

dikenal pasti sebagai faktor risiko utama kepada kematian bayi secara mengejut. Putri (2024) 

melaporkan bahawa lanjutan penyusuan eksklusif sehingga enam bulan memberi kesan 

signifikan dalam menurunkan kadar jangkitan kritikal serta menyokong kestabilan fungsi 

sistem respiratori dan neurologi bayi. Kestabilan ini amat penting semasa fasa tidur, iaitu 

tempoh paling berisiko bagi kejadian SIDS. 

 

Selain itu, imunisasi pasif melalui susu ibu turut mengurangkan kebergantungan bayi kepada 

rawatan perubatan moden yang bersifat invasif atau sukar dicapai, khususnya dalam komuniti 

yang kurang akses kepada perkhidmatan kesihatan. Dengan membina sistem imun bayi secara 

semula jadi sejak awal kehidupan, penyusuan eksklusif membantu mengurangkan beban sistem 

kesihatan awam serta kos rawatan jangka panjang (Khotimah, 2024). Pendekatan ini 

menjadikan penyusuan eksklusif sebagai strategi pencegahan yang bukan sahaja berkesan, 

tetapi juga lestari dari sudut ekonomi dan sosial. 

 

Dalam konteks pencegahan SIDS, imunisasi pasif melalui penyusuan eksklusif perlu difahami 

sebagai perlindungan sistemik yang menyeluruh, merangkumi aspek imunologi, fisiologi dan 

neurologi bayi. Ketiadaan perlindungan ini meningkatkan kerentanan bayi terhadap jangkitan 

serius dan gangguan fungsi tubuh semasa tidur, yang boleh membawa kepada kematian secara 

tiba-tiba (Nasir, 2024). Oleh itu, penyusuan eksklusif bukan sekadar amalan pemakanan 

terbaik, tetapi merupakan intervensi kesihatan awam yang kritikal dalam melindungi nyawa 

bayi. 

 

Penyusuan Eksklusif Mengurangkan Risiko Jangkitan Gastrointestinal 

 

Jangkitan saluran gastrousus merupakan antara ancaman kesihatan paling signifikan dalam 

kalangan bayi, khususnya pada fasa awal kehidupan apabila sistem imun dan penghadaman 

masih belum berkembang sepenuhnya. Jangkitan ini lazimnya berpunca daripada pendedahan 

kepada bakteria, virus atau parasit yang boleh mencetuskan cirit-birit, muntah dan dehidrasi. 
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Sekiranya komplikasi ini berlarutan, ia boleh menyebabkan ketidakseimbangan elektrolit, 

hipoglisemia dan gangguan metabolik, yang seterusnya berpotensi mencetuskan hipoksia dan 

ketidakstabilan pernafasan semasa tidur, iaitu mekanisme utama yang dikaitkan dengan 

kejadian SIDS (Hossain & Mihrshahi, 2022; Zaparackaite et al., 2023). 

 

Penyusuan susu ibu secara eksklusif berfungsi sebagai mekanisme perlindungan awal yang 

berkesan dalam mencegah jangkitan gastrointestinal yang boleh membawa maut. Kolostrum 

yang dihasilkan sejurus selepas kelahiran mengandungi pelbagai komponen imun seperti IgA, 

leukosit dan faktor pertumbuhan yang menyokong pembentukan sistem imun bayi serta 

melindungi mukosa usus daripada kolonisasi patogen (Isyti’aroh, Rofiqoh & Windha, 2022). 

Perlindungan awal ini mengurangkan risiko keradangan sistemik yang boleh menjejaskan 

kestabilan fisiologi bayi. 

 

Selain itu, penyusuan eksklusif didapati menurunkan paras Immunoglobulin E (IgE) dalam 

kalangan bayi yang mengalami cirit-birit dan ekzema, sekali gus mengurangkan tindak balas 

alahan dan keradangan dalam sistem penghadaman (Ruuska, 1992). Pengawalan tindak balas 

imun ini penting dalam mengekalkan kestabilan metabolik dan respiratori bayi, terutamanya 

semasa tidur. Oleh itu, penyusuan eksklusif bukan sahaja melindungi bayi daripada jangkitan 

usus, malah menyumbang kepada pencegahan gangguan fisiologi yang berkait dengan SIDS. 

 

Kajian oleh Kuhn & Aldrovandi (2010) menunjukkan bahawa bayi yang tidak menerima 

penyusuan eksklusif mempunyai risiko kematian akibat cirit-birit yang jauh lebih tinggi 

berbanding bayi yang disusui. Dalam konteks negara berpendapatan rendah dan komuniti yang 

berdepan kekangan sanitasi, penyusuan eksklusif muncul sebagai strategi kesihatan awam yang 

paling efektif dan mampu milik untuk mengurangkan morbiditi dan mortaliti bayi. Probiotik 

semula jadi dalam susu ibu juga membantu membentuk mikrobiota usus yang sihat dan 

menghalang pertumbuhan bakteria patogen seperti Escherichia coli dan Shigella (Norita, 

Nor’ainan & Zanariah, 2019). 

 

Secara keseluruhan, penyusuan eksklusif menyumbang kepada kestabilan fisiologi bayi 

melalui perlindungan terhadap jangkitan gastrointestinal, pengawalan keradangan, dan 

sokongan kepada fungsi metabolik serta respiratori. Kestabilan sistemik ini merupakan elemen 

penting dalam pencegahan SIDS, menjadikan penyusuan eksklusif sebagai komponen utama 

dalam strategi perlindungan nyawa bayi sejak awal kehidupan. 

 

Penyusuan Eksklusif Menurut Perspektif Islam 

 

Islam mengiktiraf penyusuan sebagai suatu tanggungjawab yang berpaksikan kasih sayang, 

penjagaan, dan perlindungan terhadap bayi. Dalam kerangka hukum kekeluargaan Islam, aspek 

penyusuan dirangka secara jelas melalui konsep al-raḍāʿah, yang merangkumi peraturan 

syarak berkaitan penyusuan oleh ibu kandung mahupun ibu susuan (Rasip, Kadri & Ramlee, 

2024). Malah, penyusuan oleh ibu susuan diiktiraf secara sah dalam Islam, sebagaimana 

terbukti melalui kisah Nabi Muhammad SAW sendiri yang disusui oleh ibu susuan bernama 

Thuwaybah. Amalan ini bukan sekadar tradisi budaya masyarakat Arab, tetapi satu sistem yang 

dibenarkan oleh syarak. 

 

Perbahasan ini turut dijelaskan dalam Surah al-Ṭalāq (65:6), yang menjelaskan fleksibiliti 

Islam dalam memastikan keperluan penyusuan anak dipenuhi, meskipun bukan daripada ibu 

kandung. Firman Allah SWT: 
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َّۗ وَاِنْ كُنَّ اوُل  
تُمْ مِ نْ وُّجْدكُِمْ وَلََ تُضَاۤرُّوْهُنَّ لتُِضَيِ قُوْا عَلَيْهِنَّ تِ حََْلٍ فاَنَْفِقُوْا عَلَيْهِنَّ حَتّ   اَسْكِنُ وْهُنَّ مِنْ حَيْثُ سَكَن ْ

 َّۚ
َّۚ فاَِنْ ارَْضَعْنَ لَكُمْ فاَ تُ وْهُنَّ اجُُوْرَهُنَّ

 يَضَعْنَ حََْلَهُنَّ
Tempatkanlah mereka (para isteri yang dicerai) di mana kamu bertempat tinggal menurut 

kemampuanmu dan janganlah kamu menyusahkan mereka... Jika mereka menyusukan (anak-anak) 

kamu, maka berikanlah imbalannya kepada mereka... 

Surah al-Ṭalāq 65: 6 

Menurut al-Suyuti (n.d), ayat ini menunjukkan bahawa Islam membenarkan wanita lain 

menyusukan anak dengan syarat terdapat persetujuan dan pampasan yang adil, menzahirkan 

keanjalan hukum dalam menjamin kelangsungan hidup dan kesejahteraan bayi. Penyusuan 

bukan hanya dinilai dari sudut fisiologi, tetapi juga sebagai suatu ibadah dan tanggungjawab 

sosial yang ditekankan dalam Islam. Firman Allah SWT: 

تُ يُ رْضِعْنَ أَوْلَ دَهُنَّ حَوْلَيِْْ كَامِلَيِِْْۖ لِمَنْ أرَاَدَ أَن يتُِمَّ ٱلرَّضَاعَةََّۚ وَعَلَى ٱلْمَوْلُو  لِدَ  دِ لهَُۥ رزِْقُ هُنَّ وكَِسْوَتُُنَُّ بٱِلْمَعْرُوفَِّۚ وَٱلْوَ 
  تُكَلَّفُ نَ فْسٌ إِلََّ وُسْعَهَاَّۚ لََ 

Dan ibu-ibu hendaklah menyusukan anak-anak mereka selama dua tahun genap, iaitu bagi orang yang 

hendak menyempurnakan penyusuan itu. Dan kewajipan bapa pula ialah memberi makan dan pakaian 

kepada ibu itu menurut cara yang sepatutnya... 

Surah al-Baqarah 2: 233 

Ayat ini menjelaskan bahawa penyusuan selama dua tahun bukan sahaja disarankan sebagai 

satu bentuk kesempurnaan dalam penjagaan awal kanak-kanak, tetapi turut meletakkan 

tanggungjawab yang seimbang antara ibu dan bapa dalam memenuhi keperluan anak. Menurut 

al-Zuhaili (2018), Islam membenarkan pemberhentian penyusuan sebelum dua tahun sekiranya 

wujud persetujuan bersama yang tidak memudaratkan anak. Prinsip ini selari dengan konsep 

lā yukallifullāhu nafsan illā wusʿahā, iaitu Islam tidak membebani seseorang melainkan 

mengikut kadar kemampuannya. Penekanan terhadap keadilan dan kesepakatan dalam 

keluarga menggambarkan keluasan fiqh Islam dalam menangani pelbagai realiti kehidupan 

(Rasip, Ramli & Ramlee, 2024). 

 

Lebih penting, tempoh dua tahun yang disyariatkan ini juga selari dengan penemuan saintifik 

moden. Pertubuhan Kesihatan Sedunia (WHO, 2022) menyarankan penyusuan eksklusif 

selama enam bulan pertama, dan diteruskan sehingga dua tahun atau lebih bagi menjamin 

pertumbuhan dan kesihatan optimum bayi. Ali (1984) turut menunjukkan bahawa pertumbuhan 

gigi susu biasanya lengkap menjelang usia dua tahun, menandakan fasa penyusuan tersebut 

sebagai had perkembangan semula jadi bagi bayi. Kesepadanan antara arahan wahyu dan 

dapatan saintifik ini mengukuhkan lagi hujahan bahawa penyusuan eksklusif adalah satu 

bentuk ibadah yang bukan sahaja bernilai rohani dan sosial, malah turut memberi impak besar 

terhadap kelangsungan hidup dan kesejahteraan fisiologi anak (Mukaromah & Souvriyanti, 2023). 
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Kesimpulan 

 

Penyusuan susu ibu secara eksklusif terbukti memainkan peranan yang signifikan dalam 

pencegahan Kematian Mengejut Bayi atau Sudden Infant Death Syndrome (SIDS) melalui 

pelbagai mekanisme biologi, imunologi dan psikososial. Kajian-kajian saintifik menunjukkan 

bahawa komponen bioaktif dalam susu ibu seperti IgA, lactoferrin dan leukosit bertindak 

sebagai agen pelindung utama terhadap jangkitan pernafasan dan gastrousus, iaitu dua faktor 

risiko utama yang sering dikaitkan dengan gangguan fisiologi mendadak dalam kalangan bayi. 

Pengurangan jangkitan ini secara langsung menyumbang kepada kestabilan sistem respiratori 

dan metabolik bayi, khususnya semasa tidur, iaitu tempoh paling berisiko bagi kejadian SIDS. 

 

Selain itu, kolostrum yang dihasilkan sejurus selepas kelahiran berfungsi sebagai imunisasi 

pasif pertama yang menyokong perkembangan awal sistem imun dan penghadaman bayi. 

Perlindungan awal ini membantu mengekalkan keseimbangan fisiologi pada fasa kehidupan 

yang paling rentan, sekali gus mengurangkan risiko komplikasi sistemik yang boleh membawa 

kepada kematian secara tiba-tiba. Kestabilan mikrobiota usus dan fungsi neurologi yang 

disokong oleh penyusuan eksklusif turut memperkukuh perlindungan menyeluruh terhadap 

gangguan tidur dan pernafasan, yang dikenal pasti sebagai mekanisme penting dalam 

pencegahan SIDS. 

 

Dari sudut psikososial, penyusuan eksklusif memperkukuh ikatan emosi antara ibu dan anak, 

yang memberikan rasa selamat dan kestabilan emosi kepada bayi. Kestabilan emosi ini 

menyumbang kepada pola tidur yang lebih teratur dan selamat, sekali gus mengurangkan risiko 

gangguan fisiologi yang boleh mencetuskan kematian mengejut. Oleh itu, penyusuan eksklusif 

bukan sahaja melibatkan aspek fizikal dan nutrisi, malah merangkumi dimensi emosi dan 

perkembangan awal bayi secara holistik. 

 

Dalam kerangka Islam, penyusuan susu ibu diangkat sebagai satu bentuk ibadah dan amanah 

Ilahi yang berpaksikan prinsip ḥifẓ al-nafs, salah satu objektif utama maqāṣid al-sharīʿah. 

Tuntutan penyusuan selama dua tahun sebagaimana yang digariskan dalam Surah al-Baqarah 

ayat 233 selari dengan penemuan saintifik moden mengenai tempoh optimum bagi 

pertumbuhan fisiologi dan psikologi bayi. Keserasian antara panduan wahyu dan bukti saintifik 

ini menunjukkan bahawa perspektif Islam melengkapi sains kesihatan, dengan menyediakan 

asas nilai, motivasi spiritual dan tanggungjawab sosial dalam pelaksanaan penyusuan eksklusif. 

 

Justeru, amalan penyusuan eksklusif wajar dipromosikan melalui pendekatan kesihatan awam 

yang berasaskan bukti saintifik, di samping disokong oleh kefahaman nilai agama yang 

menekankan kasih sayang, tanggungjawab dan pemeliharaan nyawa. Pengintegrasian data 

empirikal dan nilai spiritual dalam dasar kesihatan ibu dan anak berpotensi menghasilkan 

strategi pencegahan SIDS yang lebih berkesan dan menyeluruh. Penyusuan eksklusif bukan 

sekadar satu amalan keibuan, tetapi satu ibadah yang menyelamatkan nyawa dan asas kepada 

pembentukan masyarakat yang sihat dan lestari. 

 

Cadangan Kajian Lanjutan 

 

Kajian lanjutan disarankan untuk meneroka hubungan antara tempoh penyusuan eksklusif dan 

kestabilan fisiologi bayi melalui pendekatan longitudinal. Penyelidikan juga boleh difokuskan 

kepada faktor sosioekonomi dan budaya yang mempengaruhi amalan penyusuan dalam 

kalangan komuniti berisiko tinggi. Di samping itu, kajian mengenai keberkesanan sokongan 
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sistem kesihatan dan dasar awam dalam memperkukuh penyusuan eksklusif sebagai strategi 

pencegahan SIDS turut wajar dijalankan. 
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