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Lampiran 2 

Lembar Permintaan Menjadi Enumerator 

 

LEMBAR PERMINTAAN MENJADI ENUMERATOR 

Kepada Yth, 

Bapak/ Ibu/ Saudara Calon Enumerator 

 

 Dengan Hormat, 

 Sebagai persyaratan skripsi mahasiswa program studi Sarjana 

Keperawatan STIKES „Aisyiyah Surakarta, saya akan melakukan penelitian 

dengan judul “Perbedaan Perilaku Ibu Dalam Pemberian ASI Sebelum Dan 

Sesudah Konseling ASI Di Wilayah Kerja Puskesmas Kebakkramat 1” 

 Untuk keperluan tersebut, saya mohon kesediaan Bapak/ Ibu/ Saudara 

untuk menjadi enumerator dalam penelitian ini. 

 Demikian permohonan ini, tas bantuan dan partisipasi saya ucapkan 

trimakasih. 

Surakarta,    Mei 2019 

 

Enumerator  Peneliti 

 

 

 

(                                ) (Novy Hariwati Utomo) 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 3 

Lembar Permohonan Responden 

 

LEMBAR PERMOHONAN RESPONDEN 

Kepada  

Yth. Calon Responden 

Di Wilayah Kerja Puskesmas Kebakkramat 1 

 Dengan Hormat, 

 Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah Mahasiswa Program Studi 

Sarjana Keperawatan STIKES „AISYIYAH Surakarta: 

Nama : Novy Hariwati Utomo 

NIM : C2015073 

 Saat ini sedang mengadakan penelitian dengan judul “Perbedaan Perilaku 

Ibu Dalam Pemberian ASI Sebelum Dan Sesudah Konseling Asi Di Wilayah 

Kerja Puskesmas Kebakkramat 1”. Penelitian ini tidak berbahaya dan tidak 

merugikan anda sebagai responden. Tujuan dan manfaat mengikuti penelitian ini 

adalah untuk mengetahui perilaku ibu dalam pemberian ASI. Kerahasiaan semua 

informasi yang telah di berikan di jaga dan hanya digunakan untuk kepentingan 

penelitian saja. Jika anda tidah bersedia menjadi responden, maka diperbolehkan 

untuk tidak ikut berpartisipasi dalam penelitian ini. 

 Apabila anda menyetujui, maka saya mohon kesediaannya untuk 

menandatangani lembar persetujuan untuk pelaksanaan penelitian saya. Atas 

perhatiannya dan kesediaan anda menjadi responden, saya ucapkan terimakasih.  

 

Hormat Saya, 

 

 

(Novy Hariwati Utomo) 

 

   

 



Lampiran 4 

Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Saya yang bertandatangan di bawah ini: 

 Nama  : 

 Alamat : 

 

 Menyatakan bersedia untuk turut berpartisipasi sebagai responden 

penelitian. Saya telah diminta untuk memberi izin untuk berperan serta dalam 

penelitian yang berjudul “Pengaruh Konseling ASI Terhadap Perilaku Ibu Dalam 

Pemberian ASI”. 

 Saya mengerti bahwa data mengenai penelitian ini akan dirahasiakan. 

Semua berkas yang mencantumkan identitas subjek penelitian hanya akan 

digunakan untuk keperluan pengolahan data dan apabila sudah tidak digunakan 

akan di musnahkan. Hanya peneliti yang dapat mengetahui kerahasiaan data-data. 

 Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sukarela dan tidak ada 

paksaan dari pihak manapun, saya bersedia berperan serta dalam penelitian. 

 Karanganyar,           Mei 2019 

Responden, 

 

 

 

(……………………..) 

 

  



Lampiran 5 

Lembar Kuesioner Penelitian 

 

FORMULIR KUESIONER PENELITIAN  

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

 PETUNJUK: 

1. Semua pertanyaan mohon dijawab sesuai dengan keadaan sebenarnya. 

2. Berilah tanda ceklis (√) pada kolom yang tersedia sesuai dengan jawaban 

yang dianggap sesuai dengan keadaan diri anda. 

 

I. Karakteristik Responden 

a. Identitas Ibu 

1. No responden : 

2. Tanggal Pengisian : 

3. Nama Responden : 

4. Umur  : 

5. Pendidikan : 

6. Pekerjaan : 

7. Jumlah Anak : 

8. Alamat : 

b. Identitas Bayi 

1. Nama : 

2. Tempat Tanggal lahir : 

3. Umur : 

4. Anak ke- : 

5. Jenis kelamin : 



II. PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI 

NO PERTANYAAN JAWABAN 

YA TIDAK 

1 Saya memberikan ASI saja tanpa tambahan makanan 

dan minuman pada bayi saya. 

  

2 Saya memberikan susu formula apabila bayi masih 

menangis setelah di berikan ASI. 

  

3 Saya memberikan bubur tim atau bubur instan bayi 

pada bayi saya.  

  

4 Saya memberikan tambahan susu formula pada bayi  

saya saat bekerja atau berpergian. 

  

5 Saya memberikan ASI sesering mungkin kapan pun 

pada bayi saat bayi menginginkannya. 

  

6 Saya membiarkan bayi saya tertidur pulas dan tidak 

membangunkan walaupun sudah waktunya 

memberikan ASI. 

  

7 Ketika bayi sakit saya tetap memberikan ASI 

 

  

8 Saya memberikan minuman teh pada bayi saya. 

 

  

9 Saat Putting  saya lecet, saya tetap memberikan ASI 

pada Bayi saya 

  

10 Jika saya sakit saya tidak memberikan ASI pada bayi 

saya. 

  

11 Saya membangunkan bayi saya jika bayisaya telah 

tertidur selama 2 jam untuk memberikan ASI. 

  

12 Saya selalu menyendawakan bayi saya setelah 

menyusui. 

  

13 Saya selalu membersihkan tangan dan payudara saya 

sebelum menyusui. 

  



14 Saya menyusui bayi saya sampai payudara terasa 

kosong dan melakukannya bergantian pada payudara 

kanan dan kiri. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



III. KONSELING 

 

1. Apakah Ibu Pernah Mendapatkan Konseling ASI Dari Petugas Kesehatan 

Saat Hamil dan Selama Menyusui? 

 

YA  TIDAK 

 

 

IV. INISIASI MENYUSUI DINI (IMD) 

 

1. Apakah ibu melakukan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) setelah melahikan? 

 

YA     TIDAK 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 6 

Lembar Plannning Of Action 

 

PLANNING OF ACTION 

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

Pertemuan Pertama 

NO WAKTU MATERI 

1.  10 Menit Membangun hubungan konselor dan klien 

1) Menyebutkan salam 

2) Memperkenalkan diri 

3) Menyebutkan tujuan 

4) Kontrak waktu 

2. 35 Menit Menggali permasalahan sehubungan dengan masalah 

dalam pemberian ASI. 

3. 10 Menit Menegosiasikan kontrak waktu dan memberikan 

solusi masalah dalam pemberian ASI pada pertemuan 

selanjutnya. 

4. 5 Menit Mengakhiri pertemuan.  

 

 

 

 

 

 

 

 



 

PLANNING OF ACTION 

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

Pertemuan Kedua 

NO WAKTU MATERI 

1. 5 menit Membangun hubungan Konselor dan klien 

1) Menyebutkan salam 

2) Memperkenalkan diri 

3) Menyebutkan tujuan 

4) Kontrak waktu pada pertemuan ini 

2. 5 menit Mengulangi hasil penggalian masalah pada pertemuan 

pertama. 

3. 10 menit Memilih masalah yang akan di bahas pada pertemuan 

ini. 

4. 20 menit Memberikan konseling sesuai permasalahan ibu 

dalam pemberian ASI. 

5. 10 menit Evaluasi konseling, ulangi dan tanyakan kembali 

apakah ibu telah paham dan mengerti tentang 

konseling permasalahan pemberian ASI.   

6. 5 menit Menegosiasikan kontrak waktu dan konseling masalah 

pemberian ASI pada pertemuan selanjutnya.  

7. 5 menit Mengakhiri pertemuan 

 

 

 

 

 



 

PLANNING OF ACTION 

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

 

Petemuan Ketiga 

NO WAKTU MATERI 

1. 5 menit Membangun hubungan konselor dan klien 

1) Menyebutkan salam 

2) Memperkenalkan diri 

3) Menyebutkan tujuan 

4) Kontrak waktu pada pertemuan ini 

2. 5 menit Mengulangi dan mengingat konseling sebelumnya.  

3. 10 menit Memilih masalah yang akan di bahas pada pertemuan 

ini. 

4. 20 menit Memberikan konseling sesuai permasalahan ibu 

dalam pemberian ASI. 

5. 10 menit Evaluasi konseling, ulangi dan tanyakan kembali 

apakah ibu telah paham dan mengerti tentang 

konseling permasalahan pemberian ASI.   

6. 5 menit Menegosiasikan kontrak waktu dan konseling masalah 

pemberian ASI pada pertemuan selanjutnya.  

7. 5 menit Mengakhiri Pertemuan 

  

 

 

 

 



 

PLANNING OF ACTION 

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

Pertemuan Keempat 

NO WAKTU MATERI 

1. 5 menit Membangun hubungan konselor dan klien 

1) Menyebutkan salam 

2) Memperkenalkan diri 

3) Menyebutkan tujuan 

4) Kontrak waktu pada pertemuan ini 

2. 20 menit Mengulangi dan mengingat konseling sebelumnya  

3. 20 menit Tanyakan kembali apakah ibu telah paham dan 

mengerti tentang konseling permasalahan pemberian 

ASI  dan solusi dalam permasalah pemberian ASI. 

4. 10 menit Evaluasi Konseling yang telah di lakukan. 

5. 5 menit Mengakhiri pertemuan. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Lampiran 7 

Lembar Observasi Masalah Pemberian ASI 

 

LEMBAR OBSERVASI 

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

Lembar Observasi Permasalahan Responden Dalam Pemberian ASI 

Nama Responden  : 

Alamat : 

No. Telpon : 

NO TANGGAL PERMASALAHAN 

   

 

 



 

LEMBAR OBSERVASI 

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

Lembar Rencana Pemberian Konseling 

Pertemuan 2 

Nama Responden  : 

Alamat : 

NO RENCANA 

  

 

 

 

 

 



 

LEMBAR OBSERVASI 

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

Lembar Rencana Pemberian Konseling 

Pertemuan 3 

Nama Responden  : 

Alamat : 

 

NO RENCANA 

  

 

 

 

 

 



 

LEMBAR OBSERVASI 

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

Lembar Evaluasi Pemberian Konseling 

Pertemuan 4 

Nama Responden  : 

Alamat : 

NO EVALUASI 

  

 

 

 

 



Lampiran 8 

Lembar Materi Konseling 

 

MATERI KONSELING 

PERBEDAAN PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN ASI SEBELUM DAN 

SESUDAH KONSELING ASI DI WILAYAH KERJA  

PUSKESMAS KEBAKKRAMAT 1 

TAHUN 2019 

 

NO MATERI 

1. Konseling Cara Menyusui dengan Baik 

 

Pada konseling cara menyusui ini diajarkan beberapa langkah menyusui 

dengan baik kepada ibu, sebagai berikut: 

a. Langkah pertama, yaitu dengan menunjukan kepada ibu cara 

memegang bayi atau meletakan posisi bayi dengan benar, dengan 

cara: 

1) Menyangga seluruh tubuh bayi, yaitu tidak hanya menyangga 

leher dan bahu bayi saja. 

2) Selanjutnya, hadapkan bayi ke dada ibu, dimana hidung bayi 

dihadapkan dengan putting susu ibu. 

3)  Terakhir, dekatkan badan bayi ke badan ibu. 

b. Langkah kedua, yaitu dengan menunjukkan kepada ibu cara 

melekatkan bayi, dimana ibu seharusnya melakukan hal-hal berikut 

ini: 

1) Sentuhkan puting susu ibu ke bibir bayi. 

2) Tunggu sampai mulut bayi terbuka lebar. 

3) Dekatkan bayi ke arah payudara dengan segera, sehingga 

bibir bawah bayi terletak di bawah putting susu. 

 

 



c. Langkah ketiga, yaitu dengan cara meletakkan yang benar, yang 

ditandai dengan: 

1) Dagu bayi menempel pada payudara ibu. 

2) Mulut bayi sampai terbuka lebar.  

3) Bibir bawah bayi juga membuka lebar. 

4) Areola payudara ibu tampak lebih banyak di daerah bagian 

atas dari pada bagian bawah, karena bagian bawah tertutup 

oleh mulut bayi. 

d. Dengan langkah-langkah di atas, diharapkan: 

1) Bayi dapat mengisap dengan efektif apabila bayi mengisap 

secara dalam, teratur dengan diselingi istirahat. 

2) Pada saat bayi mengisap ASI, hanya terdengar suara bayi 

menelan. 

e. Langkah terakhir yang perlu dilakukan, antara lain: 

1) Amati apakah perlekatan dan posisi bayi sudah benar. 

2) Amati juga apakah bayi sudah mengisap dengan efektif. 

3) Apabila belum benar, minta ibu mencoba sekali lagi. 

 

2. Konseling Cara Meningkatkan Produksi ASI 

 

Konseling cara meningkatkan produksi ASI ini dilakukan antara lain berikut 

ini: 

a. Menyusui sesering mungkin merupakan cara terbaik dalam 

meningkatkan produksi ASI. 

b. Dalam hal ini, menyusui lebih sering lebih baik karena memenuhi 

kebutuhan bayi. 

c. Untuk meningkatkan produksi ASI juga lakukan dengan cara 

menyusui bayi pada payudara kanan dan kiri secara bergantian. 

d. Dalam hal ini, berikan ASI dari satu payudara sampai kosong 

sebelum pindah ke payudara lainnnya. 

 



e. Bangunkan bayi dan langsung susui bayi, apabila bayi telah tidur 

selama 2 jam.  

3. 

 

Konseling Mengatasi Bayi Rewel atau Yang Banyak Menangis 

 

Beberapa nasihat yang dapat diberikan kepada ibu berkaitan dengan bayinya 

yang rewel dan menangis terus-menerus, anatara lain: 

a. Perlu dijelaskan kepada ibu bahwa anak yang rewel atau sering 

menangis tidak selalu berkaitan dengan masalah pemberian ASI. 

b. Jelaskan kepada ibu bahwa anak yang rewel atau sering menangis 

itu, mungkin karena risih popoknya basah, oleh karena itu periksa 

popok bayi apakah basah atau tidak. 

c. Jelaskan juga kepada ibu bahwa anak yang rewel tersebut 

kemungkinan ia merasa haus/kelaparan, oleh sebab itu segera susui 

bayi, karena ada beberapa bayi yang kebutuhan minumnya lebih 

banyak dari pada bayi lainnya. 

 

4. Konseling Mengatasi Bayi Yang Tidak Dapat Tidur Sepanjang Malam 

 

Beberapa nasihat yang dapat diberikan kepada ibu berkaitan dengan 

bagaimana mengatasi bayi yang tidak dapat tidur sepanjang malam, anatara 

lain: 

a. Jelaskan kepada ibu bahwa bayi yang tidak dapat tidur sepanjang 

malam merupakan proses alamiah, karena pada bayi muda perlu 

menyusu lebih sering. 

b. Salah satu cara untuk mengatasinya adalah tidurkan bayi di samping 

ibu dan lebih sering disusui pada malam hari. 

c. Hindari memberikan makanan lain selain ASI. 

 

 

 



5. Konseling Bayi Yang Menolak untuk Menyusui 

 

Beberapa nasehat yang dapat diberikan kepada ibu berkaitan dengan bayi 

yang menolak untuk menyusu, antara lain: 

a. Jelaskan kepada ibu bahwa bayi mungkin bingung putting karena 

sudah diberikan susu formula/ASI dengan menggunakan botol.  

b. Berikan nasehat kepada ibu untuk tetap memberikan hanya ASI dan 

upayakan menunggu sampai bayi benar-benar lapar untuk masalah 

ini. 

c. Anjurkan kepada ibu untuk lebih memberikan perhatian dan kasih 

sayang. 

d. Usahakan memastikan bayi menyusu sampai air susu habis. 

e. Untuk lebih baiknya lihat tatalaksana pada algoritma, dan bila perlu 

lakukan rujukan apabila bayi sangat menolak untuk menyusu. 

 

6. Konseling Bayi yang Bingung Putting 

 

Beberapa nasihat yang dapat di berikan kepada ibu berkaitan dengan bayi 

yang bingung putting: 

a. Apabila ada indikasi yang tepat, jangan mudah menganti ASI dengan 

susu formula. 

b. Jelaskan atau ajarkan kepada ibu mengenai posisi bayi dan cara 

pelakatan bayi pada putting susu yang benar. 

c. Jelaskan pada ibu apa bila harus terpaksa memberikan susu formula, 

maka cara pemberianya dapat di berikan dengan menggunakan 

sendok, pipet, atau cangkir. 

d. Hindari menggunakan botol dan dot dan terlebih hindari 

memberikan kempeng bayi. 

 

 



7. Konseling Bayi dengan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) dan Bayi 

Prematur 

 

Beberapa nasihat yang dapat di berikan kepada ibu berkaitan dengan bayi 

dengan berat badan lahir rendah dan bayi premature, antara lain: 

a. Anjurkan kepada ibu untuk memberikan ASI sesering mungkin 

meskipun waktu menyusui sebentar-sebentar 

b. Nasehat lain yang perlu di berikan yaitu apabila bayi belum bisa 

menyusu, salah satu cara adalah pertama-tama keluarkan ASI 

dengan tangan atau pompa, kemudian berikan ASI dengan sendok 

atau cangkir 

c. Selanjutnya, untuk merangsang bayi bisa mengisap, dapat dilakukan 

dengan menyentuh langit-langit mulut bayi dengan jari yang bersih. 

8. Konseling Bayi Ikterus (Kuning) 

 

Beberapa nasihat yang dapat diberikan kepada ibu berkaitan dengan bayi 

yang kuning (Ikterus), antara lain: 

a. Anjurkan ibu untuk segera memulai menyusui bayinya setelah bayi 

lahir. 

b. Anjurkan juga untuk menyusui sesering mungkin tanpa 

dijadwal(dibatasi). 

9.  Konseling Bayi Sakit 

 

Nasihat yang dapat diberikan pada ibu berkaitan dengan bayi yang sakit, 

terutama adalah untuk tetap meneruskan menyusui bayinya, dan juga liat 

tatalaksana algoritma, bila perlu lakukan rujukan untuk kondisi sakit. 

10. Konseling Bayi Sumbing 

 

Beberapa nasihat yang dapat diberikan kepada ibu berkaitan dengan bayi 

sumbing antara lain: 



a. Jelaskan bagaimana posisi bayi untuk menyusu yang tepat pada bayi 

ini yaitu posisi bayi duduk. 

b. Kemudian pegang putting dan areola payudara pada saat menyusu 

bayi, untuk membantu bayi mendapatkan ASI yang cukup. 

c. Hal yang perlu di perhatikan lainya adalah ibu jari dapat digunakan 

sebagai penyumbat celah pada bibir bayi. 

d. Untuk bayi yang memiliki kelainan sembing pada bibir dan langit-

langit, caranya antara lain: 

1) ASI perlu dikeluarkan dengan cara manual atau pompa. 

2) Kemudian baru diberikan dengan menggunakan sendok atau 

botol dengan dot yang panjang supaya ASI dapat diberikan 

dengan sempurna. 

3) Tujuanya adalah dengan cara tersebut diatas bayi dapat belajar 

mengisap dan menelan ASI, serta menyesuaikan degan irama 

pernapasanya. 

11. Konseling Bayi kembar 

 

Beberapa nasihat yang diberikan kepada ibu berkaitan dengan bayi kembar, 

antara lain: 

a. Jelaskan pada ibu posisi yang mudah untuk bayi kembar untuk 

menyusui seperti memegang bola. 

b. Usaha kedua bayi disusui secara bersamaan, karena ini hal yang 

terbaik untuk kedua bayi tersebut. 

c. Usahakan meyusui lebih sering untuk setiap bayi (biasanya>20 

menit) 

 

 

 

 

 



Konseling Mengatasi masalah Pemberian ASI Pada Ibu 

NO MATERI 

1. Konseling pada Ibu untuk Mengatasi Sindrom Bayi Kurang 

 

Beberapa nasihat yang dapat diberikan kepada ibu yang mengkhawatirkan 

bahwa ASI tidak cukup untuk bayinya atau di sebut sebagai sindrom ASI 

kurang antara lain: 

a. Jelaskan pada ibu bahwa apabila ibu semakin sering menyusui 

bayinya, maka ASI yang di produksi juga akan semakin banyak, 

sehingga akan cukup untuk kebutuhan bayi. 

b. Anjurkan ibu untuk menyusui bayinya setiap kali bayi tampak minta 

minum dan ibu supaya tidak membiarkan bayinya lebih dari 2 jam 

tanpa menyusui. 

c. Nasihati ibu untuk menyusui bayinya sampai payudarah terasa 

kosong dan untuk memberikan ASI dari kedua payudaranya. 

2. Konseling Pada Ibu dengan ASI Yang Tidak Mau Keluar 

 

Beberapa nasihat yang dapat diberikan pada ibu yang mengatakan bahwa 

ASI-nya tidak keluar yaitu: 

a. Menjelaskan pada ibu mengeluarkan ASI dan cara produksi ASI. 

b. Menganjurkan kepada ibu untuk menyusui bayi nya sesuai dengan 

keinginan bayinya dan menyusui dengan lebih sering. 

c. Menasihati ibu untuk tidak membirkan bayinya lebih dari 2 jam 

tanpa disusui. 

3. Konseling Pada Ibu dengan Putting Susu Lecet 

 

Beberapa nasihat yang dapat dinerikan pada ibu yang mengeluhkan 

putingnya susunya terasa sakit (putting susu lecet), antara lain: 

a. Jelaskan pada ibu bahwa ibu dapat terus memberikan ASI-nya 

apabila keadaan luka tidak terlalu sakit. 

b. Nasihat lainya yang perlu diberikan kepada ibu, yakni untuk 



memperbaiki posisi dan perletakan putting susu dengan mulut bayi, 

mengolesi putting susu dengan ASI, dan mulai menyusui dari putting 

susu yang tidak lecet. 

c. Nasihati ibu bahwa untuk dapat mengistirahatkan putting susu yang 

sakit berat untuk sementara waktu selama lebihdari 24 jam. 

1) Selama putingsusu diistirahatkan, ASI sebaiknya dikeluarkan 

dengan tangan. 

2) Dalam hal ini, dengan kondisi putting susu istirahat, tidak 

dianjurkan mengeluarkan ASI dengan alat pompa ASI karena 

semakani menambah rasa nyeri pada ibu. 

d. Untuk menghilangkan nyeri, ibu dapat diberikan Paracetamil 1 tablet 

4-6 jam apabila nyeri sekali. 

e. Sarangkan kepada ibu untuk menggunakan BH yang menyokong 

payudarah. 

f. Apabila terdapat luka/bercak putih pada putting susu, segera 

hubungin petugas petugas kesehatan terdekat.   

4. Konseling pada Ibu dengan Payudara Bengkak 

 

Beberapa nasihat yang dapat diberikan kepada ibu yang mengeluhkan 

payudarahnya terlalu penuh dan terasa sakit, dalam hal ini payudarah ibu 

bengkak, antara lain: 

a. Jelaskan pada ibu untuk mengusahakan menyusui bayinya sampai 

ASI pada payudara kosong. 

b. Bila perlu lakukan kompres payudara dengan air hangat selama 5 

menit dan lanjutkan masase/pengurutan payudara dari pangkal 

menuju puring susu. 

c. Sebelum ibu menyusui kembali, sebaiknya bantu ibu memerah ASI 

(karena seringkali ibu takut sakit kalau diannjurkan untuk memerah 

ASI sendiri apabila payudarah masih dalam keadaan sakit). 

d. Anjurkan kepada ibu untuk menyusui bayinya sesegera mungkin, 

misalnya setiap 2-3 jam sekali setelah payudarah ibu terasa lebih 



lembut. 

e. Anjuran lain untuk ibu adalah jika bayi tidak dapat menyusu, maka 

sebaiknya ASI dikeluarkan dulu, baru kemudian diminumkan ke 

pada bayi dengan menggunakan sendok atau cangkir. 

f. Setelah menyusui, lakukan kompres payudara dengan air dingin  dan 

kemudian keringkan payudara (hal ini dapat memberika kenyamanan 

bagi ibu). 

g. Apabila ibu merasakan kesakitan, perlu dilakukan pemeriksaan/ 

pengecekan ke fasilitas pelayanan keehatan untuk mengetahui 

apakah terdapat mastitis.  

5. Konseling Pda Ibu dengan Mastititis dan Abses Payudara 

 

Beberapa nasihat yang dapat diberikan kepada ibu dengan payudarah yang 

mengalami mastitis ( radang payudara) dan abses payudara, maka tindakan 

yang diberikan kepada ibu, biasanya sebagai berikut; 

a. Pemberian antibiotic. 

b. Pemberian obat penghilang rasa nyeri 

c. Pemberian kompres hangat. 

Anjurkan kepada ibu untuk tetap memberikan ASI dengan posisi 

yang benar supaya bayi dapat mengisap dengan baik. 

d. Namun, apabila payudara ibu telah mengalami abses, sebaiknya 

payudara yang sakit tidak disusukan pada bayi. 

6. Konseling Pada Ibu Yang Sakit dan Tidak Mau Menyusui Bayinya 

 

Beberapa nasihat yang dapat di berikan kepada ibu yang sedang sakit dan 

tidak mau menyusui bayinya, antara lain: 

a. Berikan penjelasan seperti ibu yang minum obat dapat tetap 

menyusui byinya, caranya adalah susui bayinya terlebih dahulu, baru 

kemudian minum obat. 

b. Anjurkan ibu untuk menidurkan bayi di samping ibu berikan 



motivasai kepada ibu agat tetap menyusui. 

c. Yang juga disampaikan kepada ibu adalah ibu tidak boleh minum 

obat sembaranganobat tanpa pengetahuan dokter/bidan, karena takut 

dapat membahayakan bayinya. 

7. Konseling Pada Ibu Bekerja 

Beberapa nasihat yang dapat diberikan kepada ibu bila ibu menyusui harus 

bekerja kembali, antara lain; 

a. Sarankan kepada ibu bahwa sebelum berangkat kerja, ibu sebaiknya 

menyusui bayinya terlebih dahulu di pagi hari, dan begitu juga 

setelah pulang kembali susui bayi dan dan lebih sering lagi susui 

dimalam hari. 

b. Apabila di tempat kerja ada penitipan bayi, dan bayi ibu dititipkan di 

tempat tersebut, makasusui bayi sesuai jadwal. 

c. Apabila bayi tidak dibawa dan dititipkan di tempat penitipan bayi, 

maka ibu seranya memerah ASI-nya di tempat kerja. 

d. ASI yang telah diperah tersebut, titempatkan di tremos kusus untuk 

disimpan dan dibawa pulang atau dikirim pulang kerumah. 

e. Orang yang mengasuh bayi (pengasuh) dirumah selama ibu bekerja 

sebaiknya diberikan nasihat oleh ibu untuk memberikan ASI dengan 

menggunakan sendok/cangkir (tidak boleh menggunakan botol dot). 
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 ASI eksklusif adalah 

pemberian ASI saja tanpa 

tambahan cairan lain atau makanan 

tambahan lain sebelum mencapai 

usia 6 bulan  

 ASI merupakan makanan 

alamiah terbaik, bernutrisi dan 

berenergi tinggi yang mudah di 

cerna oleh bayi, dan mengandung 

komposisi nutrisi yang seimbang 

dan sempurna untuk tumbuh 

kembang bayi.  

PENGERTIAN 
KANDUNGAN ASI 

KABOHIDRAT 

LEMAK 

PROTEIN 

VITAMIN 

MINERAL 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

MANFAAT ASI BAGI 

BAYI 

 Sumber nutrisi terbaik bagi 

bayi  

 Mengurangi resiko infeksi 

 Mudah di cerna 

 Mencegah berbagai  

penyakit 

 Memiliki kandungan nutrisi 

yang tidak dimiliki formula 

lainya 

 Sebagai sumber kekebalan 

tubuh bayi 

MANFAAT ASI BAGI IBU 

 Mengurangi resiko kanker pada 

ibu 

 Mempercepat pemulihan rahim 

pasca persalinan 

 Menjadi kontrasepsi alami  

 Meminimalisis perekonomian 

keluarga 

 Meningkatkan rasa kasih  

sayang antara ibu dan anak 

CARA  

MENINGKATKAN 

 PRODUKSI ASI 

1. Menyusui sesering mungkin 

2. Menyusui lebih sering, baik 

karena memenuhi kebutuhan 

bayi. 

3. Untuk meningkatkan produksi 

ASI juga lakukan dengan 

cara menyusui bayi pada 

payudara kanan dan kiri 

secara bergantian 

4. Dalam hal ini, berikan ASI 

dari satu payudara sampai 

kosong sebelum pindah ke 

payudara lainnnya. 

5. Bangunkan bayi dan langsung 

susui bayi, apabila bayi telah 

tidur selama 2 jam.  



 

 

 

  

 

KONSELING  

MASALAH DALAM 

PEMBERIAN ASI  
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Bayi Rewel atau Yang 

Banyak Menangis  

Bayi Yang Tidak Dapat Tidur 

Sepanjang Malam 

1.Bayi yang tidk dapat tidur 

sepanjang malam merupakan 

proses alamiah, karena pada bayi 

muda perlu menyusu lebih 

sering. 

2.Salah satu cara untuk 

mengatasinya adalah tidurkan 

bayi di samping ibu dan lebih 

sering disusui pada malam hari. 

3. Hindari memberikan makanan 

lain selain ASI. 

1. Anak yang rewel atau sering 

menangis tidak selalu berkaitan 

dengan masalah pemberian ASI. 

2. Anak yang rewel atau sering 

menangis itu, mungkin karena rishi 

popoknya basah, oleh karena itu 

periksa popok bayi apakah basah atau 

tidak. 

3. Jelaskan juga kepada ibu bahwa 

anaak yang rewel tersebut 

kemungkinan ia merasa 

haus/kelaparan, oleh sebab itu segera 

susui bayi, 



 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
BAYI SAKIT 

1. Ibu dapat terus memberikan ASI-nya 

apabila keadaan luka tidak terlalu 

sakit. 

2. Memperbaiki posisi dan perletakan 

putting susu dengan mulut bayi, 

mengolesi putting susu dengan ASI, 

dan mulai menyusui dari putting susu 

yang tidak lecet. 

3. Mengistirahatkan putting susu yang 

sakit berat untuk sementara waktu 

selama lebihdari 24 jam. 

4. Selama putingsusu diistirahatkan, 

ASI sebaiknya dikeluarkan dengan 

tangan. tidak dianjurkan dengan alat 

pompa ASI karena semakani 

menambah rasa nyeri pada ibu. 

5. Menggunakan BH yang menyokong 

payudarah. 

 

Nasihat yang dapat diberikan 

pada ibu berkaitan dengan bayi 

yang sakit, terutama adalah 

 untuk tetap meneruskan  

menyusui bayinya, dan juga 

liat tatalaksana algoritma, bila 

perlu lakukan rujukan untuk 

kondisi sakit.  

1. Menyusui sesering mungkin 

2. Menyusui lebih sering, baik 

karena memenuhi kebutuhan 

bayi. 

3. Untuk meningkatkan produksi 

ASI juga lakukan dengan 

cara menyusui bayi pada 

payudara kanan dan kiri 

secara bergantian 

4. Dalam hal ini, berikan ASI 

dari satu payudara sampai 

kosong sebelum pindah ke 

payudara lainnnya. 

5. Bangunkan bayi dan langsung 

susui bayi, apabila bayi telah 

tidur selama 2 jam.  

PUTTING SUSU LECET  
CARA  

MENINGKATKAN 

 PRODUKSI ASI 



Lampiran 11 

Hasil Validitas dan Realibitas 

HASIL VALIDITAS TENTANG PERILAKU IBU DALAM PEMBERIAN 

ASI 

Correlations 

 TOTAL 

Soal_1 Pearson Correlation .758
**
 

Sig. (2-tailed) .000 

N 30 

Soal_2 Pearson Correlation .364
*
 

Sig. (2-tailed) .048 

N 30 

Soal_3 Pearson Correlation .406
*
 

Sig. (2-tailed) .026 

N 30 

Soal_4 Pearson Correlation .526
**
 

Sig. (2-tailed) .003 

N 30 

Soal_5 Pearson Correlation .688
**
 

Sig. (2-tailed) .000 

N 30 

Soal_6 Pearson Correlation .346 

Sig. (2-tailed) .061 

N 30 



Soal_7 Pearson Correlation .447
*
 

Sig. (2-tailed) .013 

N 30 

Soal_8 Pearson Correlation .412
*
 

Sig. (2-tailed) .024 

N 30 

Soal_9 Pearson Correlation .447
*
 

Sig. (2-tailed) .013 

N 30 

Soal_10 Pearson Correlation .374
*
 

Sig. (2-tailed) .042 

N 30 

Soal_11 Pearson Correlation .184 

Sig. (2-tailed) .329 

N 30 

Soal_12 Pearson Correlation .363
*
 

Sig. (2-tailed) .049 

N 30 

Soal_13 Pearson Correlation .629
**
 

Sig. (2-tailed) .000 

N 30 

Soal_14 Pearson Correlation .390
*
 

Sig. (2-tailed) .033 

N 30 



Soal_15 Pearson Correlation .438
*
 

Sig. (2-tailed) .015 

N 30 

Soal_16 Pearson Correlation .553
**
 

Sig. (2-tailed) .002 

N 30 

 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 

 

HASIL RELIABILITAS 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases Valid 30 100.0 

Excluded
a
 0 .0 

Total 30 100.0 

 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.737 16 

 



Lampiran 12 

Hasil Analisa Data 

 

HASIL ANALISA UNIVARIAT 

 

UMUR IBU 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 20-25 10 30.3 30.3 30.3 

26-30 6 18.2 18.2 48.5 

31-35 11 33.3 33.3 81.8 

36-40 6 18.2 18.2 100.0 

Total 33 100.0 100.0  

 

PENDIDIKAN 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid D1 1 3.0 3.0 3.0 

S1 3 9.1 9.1 12.1 

S2 1 3.0 3.0 15.2 

SMA 14 42.4 42.4 57.6 

SMK 6 18.2 18.2 75.8 

SMP 8 24.2 24.2 100.0 

Total 33 100.0 100.0  



 

PEKERJAAN 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid BURUH 6 18.2 18.2 18.2 

DOSEN 1 3.0 3.0 21.2 

GURU 1 3.0 3.0 24.2 

IRT 22 66.7 66.7 90.9 

WIRASWASTA 3 9.1 9.1 100.0 

Total 33 100.0 100.0  

 

IMD 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid TIDAK 12 36.4 36.4 36.4 

YA 21 63.6 63.6 100.0 

Total 33 100.0 100.0  

 

KONSELING PETUGAS KESEHATAN 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid TIDAK 8 24.2 24.2 24.2 

YA 25 75.8 75.8 100.0 

Total 33 100.0 100.0  

 



SEBELUM DILAKUKAN KONSELING 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid KURANG BAIK 13 39.4 39.4 39.4 

BAIK 20 60.6 60.6 100.0 

Total 33 100.0 100.0  

 

SESUDAH DILAKUKAN KONSELING 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid KURANG BAIK 2 6.1 6.1 6.1 

BAIK 31 93.9 93.9 100.0 

Total 33 100.0 100.0  

 

HASIL UJI NORMALITAS 

Shapiro-Wilk 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

SEBELUM DILAKUKAN 

KONSELING 

.392 33 .000 .621 33 .000 

SESUDAH DILAKUKAN 

KONSELING 

.538 33 .000 .259 33 .000 

 

a. Lilliefors Significance Correction 



 

HASIL ANALISA BIVARIAT 

 

Wilcoxon Signed Ranks Test 

Ranks 

 N Mean Rank Sum of Ranks 

SESUDAH DILAKUKAN 

KONSELING - SEBELUM 

DILAKUKAN KONSELING 

Negative Ranks 0a .00 .00 

Positive Ranks 11b 6.00 66.00 

Ties 22c   

Total 33   

 

a. SESUDAH DILAKUKAN KONSELING < SEBELUM DILAKUKAN KONSELING 

b. SESUDAH DILAKUKAN KONSELING > SEBELUM DILAKUKAN KONSELING 

c. SESUDAH DILAKUKAN KONSELING = SEBELUM DILAKUKAN KONSELING 

 

Test Statistics
a
 

 
SESUDAH DILAKUKAN KONSELING - SEBELUM 

DILAKUKAN KONSELING 

 Z -3.317b 

Asymp. Sig. (2-tailed) .001 

 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on negative ranks. 

 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 


