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Abstrak

Angka cakupan ASI eksklusif di Indonesia masih belum mencapai target nasional, padahal ASI
merupakan sumber gizi utama yang berperan penting dalam tumbuh kembang bayi. Rendahnya
keberhasilan menyusui sering disebabkan oleh kurangnya persiapan ibu dalam menghadapi masa
menyusui, baik secara fisik, psikologis, maupun sosial. Oleh karena itu, diperlukan intervensi
edukatif yang menyeluruh sejak masa kehamilan. Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan
untuk meningkatkan kesiapan ibu hamil dalam memberikan ASI melalui kelas persiapan menyusui
dengan menggunakan pendekatan holistik. Kegiatan ini dilaksanakan di Klinik Kasih Bunda, melalui
serangkaian metode seperti penyuluhan partisipatif dan pelatihan praktik menyusui. Evaluasi
dilakukan menggunakan pretest dan posttest untuk mengukur peningkatan pengetahuan serta
observasi langsung praktik menyusui dengan bantuan model anatomi payudara. Hasil kegiatan
menunjukkan adanya peningkatan pemahaman dan kesiapan ibu hamil dan ibu nifas dalam masa
menyusui secara eksklusif. Selain itu, praktik langsung turut memberikan dampak positif terhadap
motivasi dan kepercayaan diri peserta. Hasil ini menunjukkan bahwa pendekatan holistik dalam
kelas persiapan menyusui dapat menjadi strategi efektif untuk mendorong keberhasilan ASI
eksklusif, serta mendukung upaya peningkatan kesehatan ibu dan bayi secara berkelanjutan.

Kata kunci: Asi eksklusif, Kelas menyusui, Holistik, Kesehatan ibu dan anak

Abstract

The exclusive breastfeeding coverage rate in Indonesia has yet to meet the national target, despite
breast milk being a primary source of nutrition that plays a crucial role in a baby’s growth and
development. One of the main causes of unsuccessful breastfeeding is the lack of maternal
preparedness, whether physically, psychologically, or socially. Therefore, a comprehensive
educational intervention starting from pregnancy is essential. This community service activity aimed
to enhance pregnant women's readiness to breastfeed through a breastfeeding preparation class using
a holistic approach. The activity was conducted at Klinik Kasih Bunda and implemented through a
series of participatory counseling sessions and hands-on breastfeeding training. Evaluation was
carried out using pre- and post-tests to measure knowledge improvement, as well as direct
observation of breastfeeding practices using a breast anatomy model. The results indicated an
increase in participants’ understanding and readiness to exclusively breastfeed. Additionally, the
practical training had a positive impact on participants' motivation and self-confidence. These
findings suggest that a holistic approach in breastfeeding preparation classes can be an effective
strategy to promote exclusive breastfeeding and support ongoing efforts to improve maternal and
infant health.
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PENDAHULUAN

Masa awal kehidupan merupakan periode yang sangat krusial dalam menentukan kualitas
tumbuh kembang anak di masa depan. Salah satu aspek penting dalam periode ini adalah pemenuhan
kebutuhan nutrisi yang optimal. Air Susu Ibu (ASI) merupakan sumber gizi terbaik bagi bayi baru
lahir karena mengandung semua zat yang dibutuhkan untuk pertumbuhan dan perkembangan
(Setyaningsih et al, 2025). ASI juga mengandung antibodi yang membantu melindungi bayi dari
berbagai penyakit infeksi. Dalam konteks ini, pemberian ASI secara eksklusif selama enam bulan
pertama kehidupan sangat dianjurkan oleh berbagai organisasi kesehatan dunia. ASI (Air Susu Ibu)
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eksklusif merupakan pemberian ASI selama enam bulan pertama kehidupan tanpa tambahan
makanan apapun (Nurvitriana et al., 2020). Pemberian ASI eksklusif bayi telah diakui secara luas
sebagai standar emas dalam pemberian nutrisi di awal kehidupan neonatus. Pemberian ASI secara
ekslusif dan konsisten memberikan pengaruh terhadap perkembangan kognitif, fisik dan personal
sosial anak yang lebih baik. World Health Organization (WHQO) dan UNICEF merekomendasikan
pemberian ASI eksklusif untuk memastikan pertumbuhan dan perkembangan optimal pada bayi
(Gianni, M. L., et al, 2019). Namun, data menunjukkan bahwa banyak ibu menghadapi berbagai
tantangan dalam menyusui, baik dari segi fisik, emosional, maupun sosial. Tantangan tersebut
mencakup kurangnya pengetahuan ibu mengenai menyusui, teknik menyusui yang kurang tepat,
hingga kurangnya dukungan dari lingkungan keluarga atau masyarakat (Faiqah et al, 2021). Faktor
yang signifikan menyebabkan ibu menyusui tidak melanjutkan proses ASI eksklusifnya, salah
satunya adalah orang terdekat khususnya keluarga. Tidak adanya dukungan dari segi material dan
emosinal keluarga dalam proses menyusui, membuat ibu semakin tidak percaya diri (Lubis et al.,
2022).

Di sisi lain, menyusui tidak hanya memberikan manfaat bagi bayi tetapi juga bermanfaat bagi
ibu. Secara biologis, menyusui membantu mengurangi risiko kanker payudara dan ovarium, serta
mempercepat proses pemulihan pascapersalinan (Haerani et al., 2021). Secara psikologis, menyusui
memperkuat ikatan emosional antara ibu dan bayi. Oleh karena itu, penting untuk mempersiapkan
ibu sejak masa kehamilan untuk menghadapi perjalanan menyusui, termasuk memberikan
pemahaman yang komprehensif mengenai teknik pelekatan, posisi menyusui, perawatan payudara,
hingga manajemen stress (Kesuma et al., 2022). Implementasi pemberian ASI eksklusif di
masyarakat masih menghadapi banyak tantangan. Data dari berbagai studi menunjukkan bahwa
angka cakupan ASI eksklusif masih belum optimal di berbagai daerah, termasuk di Indonesia.
Kurangnya pengetahuan ibu, minimnya dukungan dari keluarga dan tenaga kesehatan, serta kondisi
psikologis ibu menjadi faktor yang berkontribusi pada rendahnya angka keberhasilan pemberian ASI
eksklusif. Selain itu, perubahan gaya hidup dan beban sosial yang semakin kompleks di era modern
juga turut mempengaruhi proses menyusui (Kustinah et al., 2020).

Oleh karena itu, intervensi yang komprehensif dan berkelanjutan sangat dibutuhkan untuk
mengatasi hambatan-hambatan tersebut. Salah satu bentuk intervensi yang efektif adalah
penyelenggaraan kelas persiapan menyusui dengan pendekatan holistik yang tidak hanya
memberikan edukasi teknis, tetapi juga dukungan emosional dan sosial kepada ibu. Kelas ini sangat
penting khususnya bagi ibu hamil trimester akhir dan ibu dalam masa nifas yang sedang berada pada
fase kritis dalam pemberian ASI. Dengan dukungan yang tepat dan informasi yang memadai, ibu
akan lebih percaya diri dan siap untuk memberikan ASI secara eksklusif (Aprilia et al, 2017).

Kelas persiapan menyusui dengan pendekatan holistik menawarkan solusi untuk mengatasi
tantangan ini. Pasien di Klinik Kasih Bunda Pratama, khususnya ibu hamil trimester tiga dan ibu
nifas membutuhkan hal ini karena memiliki manfaat yang menyeluruh. Pendekatan holistik
mencakup aspek edukasi, fisik, psikologis, dan sosial dalam mendukung keberhasilan menyusui.
Melalui kelas ini, calon ibu tidak hanya diberikan pengetahuan, tetapi juga keterampilan praktis dan
dukungan emosional yang diperlukan untuk menjalankan proses menyusui dengan percaya diri
(Antasari et al., 2020). Program ini bertujuan untuk meningkatkan angka keberhasilan ASI eksklusif
melalui pendidikan yang terstruktur dan dukungan yang berkesinambungan. Dengan memperkuat
pemahaman dan keterampilan ibu, diharapkan kesehatan ibu dan bayi dapat ditingkatkan secara
signifikan, serta mendorong terbentuknya generasi yang sehat dan berkualitas (Rosa et al., 2024).

Selain itu, dinamika kehidupan modern seringkali menambah beban psikologis pada ibu, seperti
stres, kelelahan, dan tekanan sosial yang berdampak pada proses menyusui. Peran serta pasangan,
keluarga, dan lingkungan juga sangat menentukan keberhasilan menyusui, namun masih banyak
yang belum memahami pentingnya dukungan tersebut. Tidak sedikit ibu yang akhirnya memilih
berhenti menyusui lebih awal karena merasa kewalahan atau tidak mendapat dukungan yang
memadai (Antasari et al., 2020). Oleh karena itu, intervensi yang bersifat promotif dan preventif
sangat diperlukan untuk menjembatani kesenjangan informasi dan dukungan tersebut. Dalam
konteks ini, penyelenggaraan kelas persiapan menyusui menjadi sangat relevan, terutama bagi ibu
hamil trimester akhir yang sedang mempersiapkan diri menjelang persalinan. Kegiatan ini juga
penting bagi ibu nifas yang sedang berada dalam fase awal menyusui dan memerlukan
pendampingan intensif. Kelas ini tidak hanya membahas aspek teknis, seperti cara perlekatan dan
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posisi menyusui yang tepat, tetapi juga membekali ibu dengan keterampilan mengelola emosi,
komunikasi dengan pasangan, serta cara merawat payudara dan menyimpan ASI perah (Antasari et
al., 2020).

Penguatan edukasi melalui pendekatan holistik ini sejalan dengan upaya pemerintah dalam
menurunkan angka stunting dan meningkatkan kualitas kesehatan anak sejak dini. Edukasi yang
diberikan dalam suasana kelompok juga mendorong terbentuknya komunitas ibu menyusui yang
saling mendukung, berbagi pengalaman, dan menjadi sumber kekuatan emosional satu sama lain.
Hal ini menjadi landasan kuat bagi terciptanya lingkungan yang ramah ASI di tingkat keluarga
maupun komunitas (Mulyaningsih et al, 2025). Dengan demikian, program Kelas Persiapan
Menyusui: Pendekatan Holistik untuk Kesehatan Ibu dan Bayi melalui ASI Eksklusif diharapkan
dapat menjadi model pengabdian masyarakat yang aplikatif, berkelanjutan, dan berdampak langsung
terhadap peningkatan kualitas hidup ibu dan bayi. Program ini bukan hanya menjawab kebutuhan
edukatif, tetapi juga memperkuat sistem dukungan ibu menyusui secara menyeluruh, sehingga dapat
menciptakan generasi yang lebih sehat dan berdaya saing di masa depan (Suwardi et al., 2023).

METODE

Metode pelaksanaan yang dilakukan pada pengabdian kepada masyarakat ini yaitu diantaranya
melakukan metode ceramah dan metode audio visual. Metode ceramah yang dikombinasikan dengan
menggunakan laptop dan LCD proyektor digunakan untuk menyampaikan materi edukasi tentang
hal apa saja yang dipersiapkan untuk masa menyusui, bagaimana teknik menyusui yang benar, dan
cara melakukan pijatan serta hal-hal yang membantu produksi ASI tetap baik. Pengabdian kepada
masyarakat ini dilaksanakan pada hari minggu 15 Desember 2024.

Pengabdian kepada masyarakat ini mengombinasikan juga metode audio visual yang digunakan
untuk menunjukkan suatu proses edukasi melalui gambar dan suara schingga memberikan
kemudahan bagi peserta memahami maksud dari informasi yang disampaikan. Video diputar di sela-
sela pelaksanaan edukasi dan setelah penyampaian materi yang dilakukan oleh tim pengabdian
kepada masyarakat. Dalam pengabdian masyarakat ini dilakukan praktik menyusui, Melakukan
metode praktik langsung mengenai cara pelekatan yang benar dan baik, serta mempraktikkan posisi
dalam menyusui yang ada, mempraktikkan posisi sesuai dengan kebutuhan ibu menyusui.
Pelaksanaan praktik ini didukung dengan penggunaan phantom bayi dan payudara serta diikuti oleh
semua peserta.

Adapun langkah-langkah kegiatan ini melalui beberapa tahapan, yang pertama yaitu persiapan
pengabdian kepada masyarakat, dalam hal ini pelaksanan melakukan perencanaan program
pengabdian yang meliputi koordinasi dan perizinan dengan Klinik Kasih Bunda Pratama,
menetapkan waktu pelaksanaan pengabdian, penentuan sasaran dan target peserta pengabdian,
perencanaan materi pengabdian serta bahan praktik untuk pengabdian kepada masyarakat.
Selanjutnya melakukan pelaksanaan kegiatan untuk meningkatkan pengetahuan dan keterampilan
dasar ibu hamil trimester 3 dan juga ibu nifas mengenai kelas persiapan menyusui. Pengabdian ini
dilakukan oleh tim pengabmas untuk menyamakan persepsi dengan peserta. Pengabdian dilakukan
dengan penyediaan sarana dan prasarana kegiatan pengabdian dalam upaya peningkatan
pengetahuan dan keterampilan dasar ibu hamil terimester 3 dan juga ibu nifas mengenai kelas
persiapan menyusui sehingga bisa mencapai tujuan pengabdian yaitu berhasil ASI eksklusif 2 tahun
lebih.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengabdian kepada masyarakat dilakukan pada hari Minggu tanggal 15 Desember 2024 di Klinik
Kasih Bunda Pratama Medan yang bertempat di J1. Perintis Baru Gg. Perintis Desa Purwodadi, Kp.
Lalang, Kec. Sunggal, Kabupaten Deli Serdang, Sumatera Utara 20125. Pengabdian kepada
Masyarakat ini dihadiri oleh 10 ibu hamil trimester 3 dan ibu nifas. Sebelum dilakukan edukasi dan
kelas menyusui, ibu hamil trimester 3 termasuk ibu nifas mendapatkan prefest untuk mengetahui
Tingkat pemahaman tentang menyusui, pretest ini berupa 5 soal tentang teknik menyusui dan ASI
eksklusif. Peserta melakukan pengisian kuesioner tanpa diberikan intervensi apapun. Peserta mengisi
soal sesuai dengan pengetahuannya mengenai ASI eksklusif dan kebutuhan persiapan menyusui.

Selanjutnya, dilakukan pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat dengan melakukan edukasi
di kelas menyusui. Tim pengabdian kepada masyarakat melakukan metode ceramah yang
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dikombinasikan dengan menggunakan laptop dan LCD proyektor untuk menyampaikan materi
tentang persiapan menyusui, teknik menyusui yang benar, cara melakukan pijatan dan hal-hal yang
membantu produksi ASI tetap baik. Selain itu, tim pengabdian melakukan pemutaran audio visual
(video) yang digunakan untuk menunjukkan suatu proses edukasi melalui gambar dan suara sehingga
memberikan kemudahan bagi peserta memahami maksud dari informasi yang disampaikan. Video
diputar di sela-sela pelaksanaan edukasi dan setelah penyampaian materi dilakukan oleh tim
pengabdian masyarakat. Video yang diputar adalah video posisi menyusui dan pelekatan serta pijat
oksitosin.

Selanjutnya, tim pengabdian kepada masyarakat melakukan praktik langsung, hasil evaluasi
dilakukan dengan pelaksanan pengabdian kepada masyarakat melakukan observasi langsung kepada
ibu hamil trimester 3 dan ibu nifas, peserta bisa mengikuti praktik step by step dengan ikut
memperagakan posisi dan pelekatan saat menyusui. Setelah dilakukan edukasi dan penyuluhan dan
praktik menyusui, kegiatan di tutup dengan peserta mengisi posttest. Hasil pretest dan posttest tertera
dalam tabel dibawah ini.

Tabel 1. Hasil Pretest dan Posttest Kelas Persiapan Menyusui: Pendekatan Holistik Untuk
Kesehatan Ibu dan Bayi Melalui Asi Eksklusif

Tingkat Pretest Posttest

Pengetahuan f % £ % p-value
Kurang baik 7 70 0 0
Baik 3 30 10 100 p<0.05
Total 10 100 10 100

Sumber : data primer

Dari hasil analisis menunjukkan bahwa ada perbedaan yang signifikan dari pemberian edukasi
dan kelas menyusui dengan metode ceramah, audio visual dan praktik langsung terhadap
peningkatan pengetahuan dan keterampilan ibu hamil trimester 3 dan ibu nifas tentang menyusui dan
ASI eksklusif. Target atau sasaran mengerti dan paham mengenai edukasi yang sudah disampaikan
hal ini terlihat dari hasil postfest. Hasil persentase sebanyak 100% ibu hamil trimester 3 dan ibu nifas
memiliki pengetahuan baik mengenai menyusui dan ASI eksklusif. Kelas persiapan menyusui
dengan pendekatan holistik menawarkan solusi untuk mengatasi tantangan ini. Ibu hamil trimester 3
dan ibu nifas di Klinik Kasih Bunda Pratama membutuhkan hal ini karena memiliki manfaat yang
menyeluruh.

Pendekatan holistik mencakup aspek edukasi, fisik, psikologis, dan sosial dalam mendukung
keberhasilan menyusui, tidak hanya secara teori, namun praktik yang disampaikan secara langsung
dan diperbaiki kesalahan posisi pelekatan peserta ditempat memebrikan pengalaman yang unik dan
berbeda terhadap peserta pengabdian kepada masyarakat sehingga informasi yang disampaikan di
pengabdian ini bisa diingat dengan lebih baik. Melalui kelas ini, calon ibu tidak hanya diberikan
pengetahuan, tetapi juga keterampilan praktis dan dukungan emosional yang diperlukan untuk
menjalankan menyusui dengan percaya diri (Kencana Jafrizal et al., 2024). Program ini bertujuan
untuk meningkatkan angka keberhasilan ASI eksklusif melalui pendidikan yang terstruktur dan
dukungan yang berkesinambungan. Dengan memperkuat pemahaman dan keterampilan ibu,
diharapkan kesehatan ibu dan bayi dapat ditingkatkan secara signifikan, serta mendorong
terbentuknya generasi yang sehat dan berkualitas (Kesuma et al., 2022).

Pengetahuan ibu hamil dan ibu nifas yang meningkat akan mempengaruhi sikap dan perilaku
dalam melakukan proses menyusui dan komitmen dalam menjalankan proses ASI eksklusif. Hal ini
sejalan dengan penelitian lain yang menunjukkan bahwa pengetahuan yang baik dalam mengelola
tantangan menyusui akan menurunkan penggunaan susu formula (Alahmed S, et al, 2023). Ibu hamil
dan ibu nifas yang memiliki pengetahuan baik dalam hal menyusui, akan menunjukkan upaya yang
lebih besar pula untuk mempertahankan proses menyusui ASI eksklusif.
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Gambar 1. Dokumentasi Pelaksanaan Kelas Menyusui

SIMPULAN

Hasil pengabdian menunjukkan bahwa metode ceramah, audio visual serta praktik, efektif dalam
meningkatkan pengetahuan dan keterampilan menyusui ibu hamil trimester 3 dan ibu nifas sehingga
meningkatkan kepercayaan diri ibu untuk berhasil ASI eksklusif.

SARAN

Bagi tim pengabdian selanjutnya, bisa memberikan edukasi dan penyuluhan mengenai masalah-
masalah selama menyusui yang dilakukan juga dengan solusi praktik dengan bukti evidance based
yang kuat, misalnya terapi komplementer untuk ibu menyusui yang juga dilakukan praktik saat
pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat. Diharapkan pengabdian kepada masyarakat mengenai
pentingnya kelas persiapan menyusui akan terus dilakukan untuk memperluas program konseling
ASI eksklusif yang berkelanjutan kepada ibu dan keluarga.
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