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RETA
PENGANTAR

Ketua Sentra Laktasi Indonesia

Salam sehat dan sejahtera bagi kita semua,

Puji syukur dipanjatkan kepada Allah SWT, atas tersusunnya
buku Panduan Telekonseling Pemberian Makan Bayi dan Anak
(PMBA). Buku Panduan ini disusun sebagai acuan untuk konselor
menyusui dan atau PMBA dalam memberikan konseling
melalui alat komunikasi. Demi meningkatkan pengetahuan
dan kemampuan keluarga, masyarakat dan tenaga kesehatan
dengan mempromosikan, melindungi dan mendukung praktik
pemberian makanan bayi berstandar emas, mulai dari Inisiasi
Menyusu Dini (IMD), menyusui eksklusif 6 bulan, pemberian
Makanan Pendamping ASI (MPASI), dan melanjutkan menyusui
hingga anak berusia 2 tahun atau lebih.

Peran konselor menyusui dan atau PMBA dalam memberikan
telekonselingnya menjadi sangat strategis dalam menghadapi
masa pandemi COVID-19 dan persiapan dalam kebiasaan
adaptasi baru saat ini.

Kami mengucapkan terimakasih dan penghargaan sebesar
besarnya kepada tim Sentra Laktasi Indonesia, Save the Children,
Dinas Kesehatan Kota Bandung, Forum Komunikasi Keluarga
Anak dengan Kecacatan/Kedisabilitasan Kota Bandung, serta
Kementerian Kesehatan RI dan semua pihak yang telah
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berkontribusi dalam penyusunan buku ini. Semoga kontribusi
yang diberikan merupakan bagian dari amal baik dalam upaya
meningkatkan kesehatan ibu, bayi dan anak.

Terima kasih.

dr. Lily Sri Wahyuni Sulistyowati, MM

.
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CEO Save the Children

Salam sehat dan sejahtera bagi kita semua,

Puji syukur kami panjatkan kepada Tuhan Yang Mahakuasa,
atas tersusunnya Panduan sederhana untuk melakukan
Telekonseling Pemberian Makan Bayi dan Anak (PMBA). Buku
panduan ini disusun berdasarkan pengalaman bersama Save
the Children, SELASI, Dinas Kesehatan Kota Bandung dan
Forum Komunikasi Keluarga Anak Dengan Kecacatan dalam
memberikan pelayanan konseling jarak jauh (telekonseling)
kepada keluarga 1000 HPK (Hari Pertama Kehidupan) di bulan
Agustus —November 2020 di Kota Bandung dalam upaya adaptasi
layanan konseling gizi di masa pandemi COVID-19.

Inisiatif ini dijalankan sesuai dengan arahan Kemenkes RI
dalam Pedoman Pelayanan Gizi Pada Masa Tanggap Darurat
COVID-19 dimana upaya meningkatkan mutu gizi tetap harus
berjalan terutama bagi kelompok rentan, termasuk kelompok
dengan disabilitas. Kami berharap panduan ini dapat mendukung
komitmen pemerintah menurunkan stunting dan memenuhi hak
anak untuk tumbuh kembang optimal sebagaimana tercantum
dalam Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional
2020-2024 dan strategi nasional percepatan penurunan stunting
2018-2024.

Semoga panduan ini bermanfaat bagi konselor PMBA
dalam melanjutkan layanan konseling selama pandemi ini.
Selain itu diharapkan keluarga 1000 HPK tetap percaya diri
dan mendapatkan dukungan yang dibutuhkan untuk mengatasi
tantangan yang dihadapi dalam memenuhi asupan gizi di
rumah. Setidaknya keluarga 1000 HPK tidak khawatir risiko
penularan penyakit apabila harus melakukan pertemuan tatap
muka.

1S () (H, (4.1 701
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Semoga buku ini membawa banyak manfaat bagi keluarga
dan anak-anak di Indonesia

Jakarta, November 2020

Terima kasih.

Selina Patta Sumbung
CEO Save the Children Indonesia
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KATA
SAMBUTAN

Direktur Jenderal Gizi Kesehatan Masyarakat
Kementerian Kesehatan RI

Assalamualaikum Wr. Wb.
Salam sehat dan sejahtera bagi kita semua,

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa,
atas tersusunnya Buku Panduan Telekonseling Pemberian Makan
Bayi dan Anak (PMBA) sebagai acuan bagi tenaga kesehatan
(konselor) dalam memberikan konseling secara daring. Saat
ini kegiatan konseling secara daring atau telekonseling sudah
menjadi bagian dari tatanan kebiasaan baru. Telekonseling sangat
diperlukan, dan kegiatan tersebut sangat strategis, khususnya
sebagai respon darurat situasi pandemi COVID-19. Melalui
telekonseling, memungkinkan tenaga kesehatan (konselor)
untuk tetap dapat melaksanakan fungsi pelayanan kepada
masyarakat, khususnya dalam kegiatan PMBA pada sasaran
1000 Hari Pertama Kehidupan (HPK).

RPJMN 2020-2024 mengamanatkan target penurunan
prevalensi stunting menjadi 14% dan wasting menjadi 7% pada
tahun 2024. Sementara situasi pandemi COVID-19 saat ini sedikit
banyak berpengaruh terhadap cakupan layanan kesehatan,
Khususnya kegiatan terkait konseling PMBA. Oleh karena itu,
dalam pelayanan kesehatan khususnya terkait intervensi spesifik
percepatan perbaikan gizi mutlak diperlukan inovasi untuk
mampu beradaptasi dengan tantangan di bidang kesehatan.

Panduan Telekonseling PMBA
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Kami sangat mengapresiasi dan mengucapkan penghargaan
yang besar kepada Sentra Laktasi Indonesia (SELASI) dan
tim atas tersusunnya Buku Panduan Telekonseling PMBA ini.
Buku panduan ini merupakan salah satu bentuk dukungan dan
komitmen kita bersama dalam pencepatan pencegahan stunting.
Kami berharap Buku panduan ini dapat bermanfaat untuk tenaga
kesehatan (konselor) dalam melaksanakan layanan konseling
PMBA selama pandemi COVID-19. Layanan konseling PMBA
tetap dapat dilaksanakan dan memiliki daya ungkit terhadap
upaua percepatan perbaikan gizi. Semoga upaya bersana ini
diridhoi Tuhan Yang Maha Esa.

Wassalamualaikum wr. wb.

Direktur Jenderal Kesehatan Masyarakat
Kementerian Kesehatan RI

=

dr. Kiran asari, MQIH
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Administrator
telekonseling

ASI
COVID-19
Difabel

FKKADK
Gawai

HPK
Pandemi
PMBA
Puskesmas
KMS

Konseling

Konselor

DAFTAR
ISTILAH

Orang yang menghubungkan ibu dengan
konselor sebelum sesi telekonseling dimulai
dan melakukan manajemen data

Air Susu Ibu

Corona Virus Disease-2019

FUHSIS& () >+,

Merupakan sebutan untuk sebagian
kalangan yang memiliki “kemampuan
berbeda” dengan manusia pada umumnya.
Dalam referensi lain, dimaknai juga sebagai
disabilitas atau penyandang cacat fisik

Forum Komunikasi Keluarga Anak dengan
Kedisabilitasan

Perangkat Komunikasi -telepon genggam,
laptop, tablet dan lain-lain.

Hari Pertama Kehidupan

Wabah yang terjadi di seluruh dunia
Pemberian Makan Bayi dan Anak
Pusat Kesehatan Masyarakat

Kartu Menuju Sehat

Proses interaksi antara konselor dan klien,
untuk memecahkan masalah

Orang yang berkompeten dalam melakukan

konseling pada klien
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BAB
PENDAHUETARN

-|#$%-|&-- -$()%-|*--+ .

Berdasarkan 1"#$%"t™ ()*)##, i—./#*)0 Indonesia merupakan
salah satu dari 17 negara di antara 117 negara yang mempunyai
tiga masalah gizi yaitu 1)(, )+, 2063%1)+,2 dan #4.*3.+25) pada
balita (Kemenkes RI, 2016).

Pemerintah menargetkan prevalensi stunting turun menjadi
14% pada tahun 2024, sementara prevalensi saat ini adalah
27.7% (Rakornis Percepatan Pencegahan Anak Kerdil/ Stunting,
2020). Indonesia akan menangani penurunan stunting melalui
intervensi gizi spesifik dan sensitif, salah satunya adalah praktik
pemberian ASI eksklusif dan PMBA yang sesuai. Kondisi Pandemi
mempengaruhi program penurunan angka 1)(, )+, 2 di Indonesia.
Masalah gizi pada masa balita berdampak pada pertumbuhan,
kecerdasan dan kesehatan jangka panjang. Sebagian besar
dapat dicegah dengan pemberian standar emas makanan bayi
dan anak yang optimal, yaitu inisiasi menyusu dini (IMD), ASI
eksklusif, makanan pendamping ASI dengan gizi seimbang,
menyusui sampai 2 tahun atau lebih.

Nyatanya, di Indonesia, 9 dari 10 ibu yang pernah menyusui,
sebanyak 51,5% memberi ASI saja dan hanya 3 bulan, 44% saat
lahir mendapat asupan lain (SDKI, 2017). Untuk itu penting
melakukan perbaikan status kesehatan dan gizi masyarakat.

Salah satu pendekatan kepada masyarakat adalah dengan
memberikan konseling menyusui dan Pemberian Makan Bayi
dan Anak (PMBA). Saat pandemi COVID-19 sedang terjadi, kita
harus lebih memperhatikan praktik protokol kesehatan untuk

semua aktivitas, termasuk pelayanan kesehatan.
-
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Mengacu pada Buku Pedoman Pelayanan Gizi Pada Masa
Tanggap Darurat Pandemi Covid-19 untuk Tenaga Kesehatan,
dan publikasi berjudul Pregnancy, Childbirth, Breastfeeding and
COVID-19, World Health Organization (WHO) menekankan,
selama pandemi proses menyusui perlu tetap berlanjut tanpa
memisahkan Ibu dan bayi, dengan tetap memperhatikan langkah-
langkah pencegahan penularan.

Dalam rangka mendukung kelancaran proses menyusui
serta pemberian makan bayi dan anak selama 1000 Hari Pertama
Kehidupan, Sentra Laktasi Indonesia dan Save the Children
dengan dukungan dari Dinas Kesehatan Kota Bandung berinisiatif
mengambil langkah adaptasi layanan konseling gizi, dengan
pendekatan konseling jarak jauh (telekonseling). Inisiatif ini
dilakukan pertama kali di 7 Puskesmas di Kota Bandung
bekerjasama dengan FKKADK agar dapat menjangkau dan
memprioritaskan layanan konseling untuk keluarga 1000 HPK,
serta memperhatikan layanan untuk keluarga yang sangat
membutuhkan misalnya keluarga dengan anak disabilitas.

Buku panduan telekonseling ini disusun sebagai langkah
konkrit dalam merintis standar praktik pelayanan, khususnya
dalam bekerja mendampingi Ibu secara jarak jauh di lapangan.

C. TUJUAN PANDUAN TELEKONSELING PMBA

Diharapkan panduan telekonseling ini dapat menjadi
acuan sederhana bagi konselor dalam memberikan layanan
telekonseling PMBA, khususnya membantu konselor untuk:
* Menyiapkan perlengkapan telekonseling. Mengetahui alur

telekonseling yaitu gambaran kegiatan telekonseling mulai

dari bagaimana mendapatkan klien sampai kegiatan merujuk
atau kunjungan rumah jika diperlukan.

4 T H$0& " (Yt
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Tips saat melakukan sesi telekonseling audiovisual, atau
audio saja.

Mengambil keputusan untuk rujukan, atau kunjungan
luring.

Membuat panduan praktis yang dapat digunakan oleh
konselor dalam melayani ibu dan anak dengan situasi
masalah pemberian makan bayi dan anak, termasuk anak
dengan kebutuhan khusus seperti disabilitas, cerebral palsy,
sindroma Down, dan sebagainya.

Panduan Telekonseling PMBA
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BAB I
TELEKONSELING

Buku panduan telekonseling di dalamnya menjelaskan
tata cara dan alur singkat melakukan telekonseling sehingga
konselor dapat memberikan tatalaksana sesuai dengan kondisi
keluarga 1000 HPK terutama saat pandemi, sehingga klien dapat
mengatasi tantangan praktik PMBA sesuai dengan rekomendasi
yang ada.

Telekonseling adalah kegiatan konseling yang dilakukan
jarak jauh dengan menggunakan metode daring dengan gawai,
baik audio visual atau audio saja. Kegiatan ini merupakan
bagian dari pelayanan telekonsultasi.

Proses telekonseling ini diawali dengan adanya informasi ibu
yang perlu mendapatkan konseling dari tim gizi di puskesmas
tempat program dilaksanakan. Ibu yang memerlukan konseling
tersebut memberikan nomor kontak untuk dihubungi konselor.
Sebelum data singkat ibu sampai kepada konselor, admin
telekonseling akan menghubungi ibu dan meminta izin akan
ada konselor yang menghubungi untuk berdiskusi tentang
pemberian makan bayi dan anak. Kegiatan telekonseling mungkin
tidak cukup sekali kontak daring, bisa saja membutuhkan dua
atau tiga kali kontak.

Klien telekonseling adalah keluarga 1000 HPK, yaitu keluarga
dengan ibu hamil, ibu menyusui dan atau anak di bawah usia dua
tahun (BADUTA), termasuk anak dengan disabilitas. Sedangkan
pemberi layanan telekonseling adalah Konselor Menyusui dan
Konselor PMBA.

Panduan Telekonseling PMBA
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Panduan telekonseling dapat digunakan pada masa pandemi
COVID-19 dan kondisi lain yang tidak memungkinkan tatap
muka langsung antara konselor dan kliennya, serta kondisi di
mana komunikasi daring masih memungkinkan.

Diharapkan para konselor bisa mengikuti langkah dan alur
layanan yang sudah diadaptasi dari praktik klinik konseling
menyusui dan atau PMBA tatap muka.

A. ALAT BANTU DAN KELENGKAPAN TELEKONSELING
1. UNTUK KONSELOR MENYUSUI DAN PMBA:

a.

Gawai (telepon genggam, Laptop, tablet, komputer,
earphone dengan microphone), telepon rumah, jaringan
internet.

Perangkat lunak WhatsApp; Telegram, Facebook, Zoom;
Google meet; Teams, Line, dan/ atau yang disepakati dengan
klien.

Alat tulis.

Buku KIA atau KMS - data pertumbuhan bayi/anak
dan atau formulir KMS kosong.

E-formulir pengkajian telekonseling menyusui dan atau
PMBA (biodata ibu hamil/ibu menyusui, ayah, dan bayi/
anak, kehamilan, waktu kehadiran, keluhan, nasehat/
arahan/respon klien).

2. UNTUK TELEKONSELING MENYUSUI:

Boneka bayi.

Alat peraga payudara.

Alat visualisasi ukuran lambung bayi (kelereng, bola
kecil).

Alat relaktasi (NGT, cangkir, sendok dan plester).

VHSH T (), (4.
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e. Alat penampung ASI perah (Cangkir dan tempat
penyimpanan ASI).

f. Lembar bantuan pengamatan menyusui.

g. Daftar tilik keterampilan konseling sebagai panduan.

h. Video proses menyusui bayi, video memerah ASI, posisi
menyusui, pelekatan, memijat reflek oksitoksin dan
lainnya yang dapat mempermudah pemahaman klien.

i. Bukulembar balik panduan menyusui atau media KIE/
media komunikasi perubahan perilaku lain berupa
e-flyer maupun e-poster.

UNTUK TELEKONSELING PMBA:

a. Peralatan konseling PMBA.

b. Kartu konseling atau lembar balik.

c. Leaflet PMBA (ada 3 warna untuk 3 topik) dan pendukung
lainnya.

d. Video proses pemberian makan bayi dan anak, cara

menyediakan dan membuat tekstur makanan untuk
MPASI.

e. Alatbantu kerja konselor PMBA: Form penilaian PMBA
pasangan ibu/anak.

f. Media KIE/media komunikasi perubahan perilaku lain
berupa e-flyer atau e-poster, serta flyer dan poster cetak.

UNTUK KLIEN, konselor menyampaikan bahwa perlu

menyiapkan:

a. Gawai, telepon rumah atau perangkat hardware lainnya

b. Software/perangkat lunak yang kompatibel degan
konselor.

c. Buku KIA/KMS.

Panduan Telekonseling PMBA
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B. TAHAPAN MELAKUKAN TELEKONSELING

Kegiatan telekonseling dimulai dari mendapatkan klien
ibu yang membutuhkan konseling sesuai target 1000 HPK
sampai pencatatan dan evaluasi secara daring. Adapun tahapan
melakukan telekonseling dapat dijelaskan sebagai berikut:

" $u& O % *+(+*,#%"%+. ,/%0,1
- Administrator telekonseling akan menghubungi konselor

untuk memberikan data awal klien ibu yang akan
dikonseling.

- Konselor menyiapkan diri, waktu, perlengkapan seperti
kesiapan gawai, format isian data klien (dalam hal
ini menggunakan g form) yang sesuai dengan target
konseling (menyusui untuk bayi di bawah 6 bulan,
PMBA untuk bayi di atas 6 bulan, serta ibu hamil).

- Kesiapan lain yang penting adalah mencari tempat
yang nyaman dan tenang saat melakukan hubungan
telepon maupun video call dalam waktu sekitar 30
menit.

- Konselor akan menghubungi klien untuk memulai
perkenalan dan dilanjutkan dengan sesi obrolan sebagai
bagian dari telekonseling.

2" SN+ (+*, 0%+, /%0, 13
a. Saatberkomunikasi dengan ibu, konselor perlu selalu
memegang prinsip-prinsip dalam melakukan konseling

menyusui dan PMBA (pelajari kembali materi ini dalam
modul pelatihan konseling menyusui dan PMBA).

b. Tips komunikasi via daring;:

- Optimalkan penggunaan waktu (30 menit) untuk
menggali informasi terkait riwayat menyusui/
PMBA, dan pemberian informasi relevan.

10  Panduan Telekonseling
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1) Telekonseling Menyusui

" 'y e 7 ("0h&M 3-0-."41'("#
' #ﬁi(_% Yy (HEY L | Y, -(HS2 S
T 2"HBI& STH") H# &'S*H")"H#

* Melakukan dan | ® Data identitas | ¢ Mendengarkan
menggunakan | ibu dan ayah| danmempelajari
keterampilan | (orang tua) dan|eMembangun
konseling dan | bayi percaya diri dan
mencatat riwayat | ® Data singkat ke- | memberi dukun-
menyusui untuk | luhan klien gan
menganalisis | ® Ceklis keter-| e Keterampilan
kondisi keselu- | ampilan kon-| mencatatriwayat
ruhan klien seling (formulir | menyusui

* Menilai dan
menganalisis
kegiatan me-
nyusui, kondisi
ibu, kondisi bayi
dan payudara,
kecukupan ASI,
data KMS mela-
lui teks, suara
(laporan ibu)
atau langsung
dengan panggi-
lan video.

* Menyampaikan
kepada klien ten-
tang kesimpulan
pembicaraan dan
pengamatan keg-
iatan menyusui,
kondisi ibu, bayi
dan payudara
dan tindak lan-
jut yang dapat
dilakukan ter-
masuk merujuk

terlampir)

* Lembaran ban-
tuan pengamatan
menyusui

* KMS

¢ Video menyusui

* Lembar riwayat
menyusui

® Formulir kajian
mandiri

e Keterampilan
mengamati keg-
iatan menyusui

* Menginterpreta-
sikan data KMS

e Keterampilan
memposisikan
bayi pada pay-
udara ibu

e Keterampilan
menilai tanda
kecukupan ASI

e Keterampilan
mendengarkan
dan mempelajari

*Membangun
percaya diri dan
memberi dukun-
gan

eKeterampi-
lan mengenali
masalah menyu-
sui dan merujuk
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2)

konseling dan
PMBA untuk
menganalisis
kondisi keselu-
ruhan klien

* Menilai dan
menganalisis
kegiatan PMBA
melalui video
dan langsung
dengan alat tel-
ekomunikasi
yang digunakan
dan data KMS

¢ Data singkat ke-
luhan klien

* Video proses
pemberian makan
bayi atau anak

e Alat bantu kerja
konselor PMBA:
penilaian PMBA

* Video proses
pemberian ma-
kan bayi atau
anak (lebih dis-
ukai bila dapat
disediakan)

e Alat bantu kerja
konselor PMBA:
penilaian PMBA

" /ARSI VG 3-0-."41("#
! #ﬂi(_?+ YN N (HS)L | Y+, -(CHSI2 HS
T 2"HSHE SFH" ) H# &'SFHY"H#

* Membantu klien | ® Boneka bayi dan | ® Keterampilan
mengatasi kelu- | bonekapayudara| memposisikan
han menyusui| ® Buku lembar| bayi pada pay-
selanjutnya balik panduan| udara

menyusui e Keterampilan
e Alat bantu lain| memerah ASI,
sesuai kondisi| keterampilan
menyusui klien | mengatasi pay-
sepertieflyer atau | udara bengkak,
e-poster yang dis- | dan lainnya yang
iapkan menjadi kompe-
tensi konselor
Telekonseling PMBA
" D/ ATRNCRNT /(068 3-0-."41"("#
: #f"ﬁ(_%r YN N (HS)LMH | Y+, -(HSI2 HS
T 2"HSH& SFH" ) H# &'SFHY"H#

* Melakukan dan | ® Dataidentitasibu | ® Mendengarkan
menggunakan | danayah (orang | danmempelajari
keterampilan| tua) dan bayi|®Membangun

percaya diri dan
memberi dukun-
gan

* Keterampilan
melakukan lang-
kah 1 konseling
PMBA (menilai)

e Keterampilan
melakukan lang-
kah 2 konseling
PMBA (menga-
nalisis)
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Pada baduta dengan disabilitas, sebagian besar membutuhkan
pendampingan dari tenaga kesehatan ahli sehingga konselor
perlu melakukan rujukan sambil melakukan pendampingan
terutama memberi dukungan psikologis.

Informasi dari PIC o Komunitas ibu-ibu
Puskesmas - Administrator - dengan bayi/anak
Hotline service Telekonseling baduta
Informasi dari FKKAD ‘ o Individu ibu-ibu
Konselor menyusui dan
PMBA
‘ Target telekonseling 1000HPK
o |bu hamil frimester tiga
N e Bayi baru lahir
| Telekonseling | e Bayiusia 1 bulan
e Bayi usia 2-3 bulan
e Bayi usia 5 bulan
e Bayi kurang gizi atau
Pengisian data klien Odcl’( masalah pemberian
. : ; makan
Konseling berikutnya TinEjvoolilfgrswljut e Baduta dengan disabilitas
yang mengalami masalah
Kunjungan rumah pemberian makan
(home visit) o Selain kelompok tersebut,
semua usia dapat
memanfaatkan layanan
Rujuk telekonseling ini

Diagram 1. Alur Telekonseling Pemberian Makan Bayi dan Anak

Tahapan Telekonseling Menyusui

Konseling online atau daring dapat dilakukan dengan
berbagai metode dan media yang dapat mendukung komunikasi
dan keberhasilan konseling. Jika dijabarkan, maka kegiatan
telekonseling dapat dilakukan dengan cara sebagai berikut:

1. Konselor meng-| |1. Konselor meng-| |1. Konselor meng-

hubungi ibu secara hubungi ibu secara hubungi ibu secara
tertulis melalui SMS tertulis melalui SMS tertulis melalui SMS
atau WhatsApp text atau WhatsApp text atau WhatsApp text

16  Panduan Telekonseling
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. Konselor meperke-
nalkan diri dengan-
menuliskan salam,
menyebutnamadan
asal institusi

. Konselor menanya-
kan kabar ibu dan
bayinya.

. Konselor menanya-
kan kegiatan meny-
usui ibu-bayi saat
ini.

. Konselor menggu-
nakan keterampilan
mendengarkan dan
mempelajari untuk
mendapatkan situ-
asi yang dihadapi
ibu-bayi

. Konselor mengkaji
riwayat menyusui
berdasarkan for-
mulir pengkajian
riwayat menyusui
dengan tetap meng-
gunakan keterampi-
lan mendengarkan
dan mempelajari

. Konselor memuji
perilaku positif/
yang sudah baik
yang dilakukan ibu.

. Konselor berdiskusi

untuk menentukan
situasi yang perlu
diperbaiki bersama
ibu

. Konselor meperk-

enalkan diri den-
gan mengucapkan
salam, menyebut
nama dan asal in-
stitusi

. Pada situasi tert-

entu yang diperlu-
kan kontak suara
(whatsapp call), kon-
selor meminta izin
untuk melakukan
konseling melalui
suara/ telepon

. Konselor menanya-

kan kabar ibu dan
bayinya.

. Konselor menanya-

kan kegiatan meny-
usui ibu-bayi selama
pandemi

. Konselor menggu-

nakan keterampilan
mendengarkan dan
mempelajari untuk
mendapatkan situasi
yang dihadapi ibu-
bayi

. Konselor mengkaji

riwayat menyusui
berdasarkan for-
mulir pengkajian
riwayat menyusui
dengan tetap meng-
gunakan keterampi-
lan mendengarkan
dan mempelajari

. Konselor meperk-

enalkan diri den-
gan mengucapkan
salam, menyebut
nama dan asal in-
stitusi

. Pada situasi tertentu

yang diperlukan
kontak suara dan
tatap muka virtu-
al (video call, video
conference), konselor
meminta ijin untuk
melakukan kon-
seling melalui video
call atau platform
pertemuan daring
seperti zoom meeting
atau yang lainnya

. Konselor menanya-

kan kabar ibu dan
bayinya

. Konselor menan-

yakan kegiatan
menyusui ibu-bayi
selama pandemi

. Konselor menggu-

nakan keterampilan
mendengarkan dan
mempelajari untuk
mendapatkan situ-
asi yang dihadapi
ibu-bayi
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9. Memberikan infor-
masi relevan (da-
pat menggunakan
media KIE/ media
komunikasi peruba-
han perilaku yang
tersedia dan sesuai
dengan situasi ibu)

10.Memberi bantuan
praktis jika mung-
kin

11.Membuat janji ko-
munikasi selan-
jutnya

8. Konselor memuji
perilaku positif/
yang sudah baik
yang dilakukan ibu.

9. Konselor berdiskusi
untuk menentukan
situasi yang perlu
diperbaiki bersama
ibu

10.Memberikan infor-
masi relevan (da-
pat menggunakan
media KIE/ media
komunikasi peruba-
han perilaku yang
tersedia dan sesuai
dengan situasi ibu)

11.Memberi bantuan
praktis jika mungkin

12.Membuat janji ko-
munikasi selan-
jutnya

7. Konselor mengkaji
riwayat menyusui
berdasarkan for-
mulir pengkajian
riwayat menyusui
dengan tetap meng-
gunakan keterampi-
lan mendengarkan
dan mempelajari

8. Konselor memuji
perilaku positif/
yang sudah baik
yang dilakukan ibu.

9. Konelor berdiskusi
untuk menentukan
situasi yang perlu
diperbaiki bersama
ibu

10.Memberikan infor-
masi relevan (da-
pat menggunakan
media KIE/ media
komunikasi peruba-
han perilaku yang
tersedia dan sesuai
dengan situasi ibu)

11.Memberi bantuan
praktis jika mung-
kin

12.Membuat janji ko-
munikasi selan-
jutnya

Panduan Telekonseling
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Penilaian Hasil Telekonseling Menyusui

Kondisi ibu:

1. Tampak sehat atau tidak.

2. Tampak rileks dan nyaman atau tidak.

3. Terlihat tanda bonding ibu-bayi atau tidak.

Kondisi bayi:

1. Bayi tampak sehat atau tidak.

2. Bayi tampak tenang dan rileks atau tidak.

3. Bayi mencari payudara jika lapar atau tidak.

4. Data pertumbuhan bayi sesuai kurva pertumbuhan dalam
KMS atau tidak.

Kondisi Payudara:

1. Tampak sehat/tidak.

2. Perasaan ibu saat menyusui: nyeri dan nyaman/tidak.

3. Payudara ditopang dengan baik dan jauh dari puting/
tidak.

4. Bentuk puting ibu keluar, lentur/tidak.

Posisi dan Pelekatan Menyusui:

1. Kepala dan badan bayi dalam garis lurus/tidak.
Bayi dipegang dekat badan ibu/tidak.

Seluruh badan bayi ditopang/tidak.

= LN

Bayi mendekat ke payudara, hidung berhadapan dengan
puting/tidak.

Tampak lebih banyak areola di atas bibir/tidak.
Mulut bayi terbuka lebar/tidak.
Bibir bawah terputar keluar/tidak.

*® N

Dagu bayi menempel pada payudara/tidak.

Panduan Telekonseling PMBA
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Kondisi dan Dukungan Keluarga yang Positif

Adakah kondisi dan dukungan keluarga untuk menyusui
(Dukungan finansial, jumlah anak, aktivitas, dan hubungan

antar anggota keluarga baik).

Tahapan Telekonseling Pemberian Makan Bayi dan Anak

1. Konselor meng- | | 1. Konselor meng- | | 1. Konselor meng-
hubungi ibu secara hubungi ibu secara hubungi ibu secara
tertulis melalu SMS tertulis melalu SMS tertulis melalu SMS
atau WhatsApp text atau WhatsApp text atau WhatsApp text

2. Konselor  meperk- . Konselor ~ meperk- | |2. Konselor = meperk-
enalkan diri dengan enalkan diri dengan enalkan diri dengan
mengucapkan salam, mengucapkan salam, mengucapkan salam,
menyebut nama dan menyebut nama dan menyebut nama dan
asal institusi asal institusi asal institus

3. Konselor menanya- . Pada situasi tertentu | | 3. Pada situasi tertentu
kan kabar ibu dan yang diperlukan kon- yang diperlukan kon-
bayinya. tak suara, konselor tak suara dan tatap

4. Konselor menanya- meminta ijin untuk muka virtual, konse-
kan pemberian ma- melakukan konseling lor meminta ijin un-
kan pada bayi dan melalui suara/ telepon tuk melakukan kon-
anaknya yang beru- . Konselor menanya- seling melalui video
sia 6-24 bulan pada kan kabar ibu dan call atau platform
saat ini bayinya pertemuan  daring

5. Konselor mengkaji ri- . Konselor menanya- seperti zoom meeting
wayat menyusui dan kan pemberian ma- atau yang lainnya
pemberian ~ MPASI kan pada bayi dan| |4. Konselor menanya-
(ufrejutekvaresber- anaknya yang berusia kan kabar ibu dan
sih: usia, frekuensi, 6-24 bulan pada masa bayinya
jumlah, tekstur, vari- pandemi ini 5. Konselor menanya-
asi makanan, respon- . Konselor mengkaji ri- kan pemberian ma-
sif dan kebersihan) wayat menyusui dan kan pada bayi dan

6. Konselor — memuji pemberian ~ MPASI anaknya yang beru-
perilaku positif/ yang (ufrejutekvaresber- sia 6-24 bulan pada
sudah baik yang di- sih: usia, frekuensi, msa pandemi ini.
lakukan ibu jumlah, tekstur, vari-

asi makanan, respon-
sif dan kebersihan)

e

Panduan Telekonseling
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7. Konselor berdiskusi | | 7. Konselor memuji per- | | 6. Konselor mengkaji ri-
untuk  menentukan ilaku positif/ yang su- wayat menyusui dan
situasi yang perlu dah baik yang dilaku- pemberian  MPASI
diperbaiki bersama kan ibu (ufrejutekvaresber-
ibu 8. Konselor berdiskusi sih: usia, frekuensi,

8. Memberikan infor- untuk  menentukan jumlah, tekstur, vari-
masi relevan (dapat situasi yang perlu asi makanan, respon-
menggunakan media diperbaiki  bersama sif dan kebersihan)
KIE/ media komuni- ibu 7. Konselor memuji
kasi perubahan per- | | 9. Memberikan infor- perilaku positif/ yang
ilaku yang tersedia masi relevan (dapat sudah baik yang di-
dan sesuai dengan menggunakan media lakukan ibu.
situasi ibu) KIE/ media komuni-| | 8. Konselor berdiskusi

9. Memberi  bantuan kasi perubahan per- untuk  menentukan
praktis jika mungkin ilaku yang tersedia situasi yang perlu

10. Membuat janji komu- dan sesuai dengan diperbaiki bersama
nikasi selanjutnya situasi ibu ibu

10. Memberi  bantuan | | 9. Memberikan infor-
praktis jika mungkin masi relevan (dapat
11. Membuat janji komu- menggunakan media
nikasi selanjutnya KIE/ media komuni-
kasi perubahan per-
ilaku yang tersedia
dan sesuai dengan
situasi ibu)

10. Memberi  bantuan
praktis jika mungkin
11. Membuat janji komu-

nikasi selanjutnya

Penilaian Hasil Kegiatan Telekonseling PMBA

Kondisi bayi/anak:

1. Didapatkan data berat badan dan panjang/tinggi badan
bayi/anak pada kurva pertumbuhan (naik atau tidak naik).

2. Didapatkan data perkembangan bayi/anak.
3. Didapatkan data lingkar lengan atas (di atas atau di bawah

12,5 cm).
o
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D. PENUTUP

Telekonseling tidak bisa menggantikan pertemuan secara
langsung, karena pada prinsipnya layanan konseling merupakan
pertemuan tatap muka langsung yang memerlukan kontak
fisik yang sesuai dengan kondisi klien. Selain itu ketersediaan
tasilitas sepertijenis gawai yang digunakan, jaringan internet
atau telepon, serta keterampilan memanfaatkan teknologi
juga menjadi kendala tersendiri.

Kegiatan telekonseling ini ke depannya diharapkan dapat
menjadi alternatif atau modifikasi layanan yang dapat terus
diimplementasikan. Modifikasi layanan ini juga dapat menjadi
cara penguatan layanan kesehatan primer. Oleh karena itu,
bentuk layanan telekonseling ini jika diintegrasikan dalam
layanan dan diatur secara sistematis akan memungkinkan
keberlanjutan layanan dapat terwujud.

Sebagai modifikasi layanan, telekonsultasi menjadi
alternatif yang cukup membantu berjalannya layanan agar
program peningkatan kesehatan ibu dan anak tertap berjalan
pada situasi pandemi ini. Telekonsultasi yang dikembangkan
dalam bentuk telekonseling memberikan keuntungan tersendiri
dimana penerima layanan tidak perlu merasakan kendala
cuaca, transportasi, serta terhindar dari risiko penularan infeksi
COVID-19 serta penyakit lainnya.

Birgit Wagner, seorang peneliti dari Department of
Psychosomatic Medicine and Psychotherapy, University of
Leipzig, Jerman, pernah meneliti efektivitas konseling dan terapi
jarak jauh pada pasien-pasiennya. Penelitian yang dimuat dalam
Journal of Affective Disorders pada tahun 2014 ini menyatakan
bahwa hasil terapi jarak jauh tidak jauh berbeda dengan tatap
muka secara langsung.

1S () (H, (4.1 701
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Panduan ini dibuat sebagai acuan program percontohan
(pilot programme) telekonseling menyusui/ PMBA di sebagian
wilayah kerja Dinas Kesehatan Kota Bandung. Diperlukan
evaluasi, saran, serta kajian lebih lanjut untuk penyempurnaan.
Oleh karena itu, kami berharap panduan ini dapat menjadi
langkah awal, yang mendorong semua pihak turut berpartisipasi
dan berkolaborasi secara aktif.

24  Panduan Telekonseling
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LARARI

LAMPIRAN 1

POIN-POIN INFORMED CONSENT
TOOL MONITORING KASUS ONLINE

a. Saya bersedia memberikan informasi tentang saya, Keluarga
saya atau yang terkait dengan kesulitan / masalah yang saya
alami

b. Apabila saya mengalami kesulitan untuk memberikan informasi,
saya mengizinkan tenaga layanan untuk bertanya kepada Keluarga
saya atau pihak lain yang terkait masalah saya

c. Sayamengizinkan tenaga layanan untuk mencatat, merekam dan
menuliskan dalam laporan semua informasi telah saya berikan
tentang kesulitan / masalah yang dialami

d. Apabila diperlukan, tenaga layanan dapat mengambil foto/
video saya atau Keluarga saya

e. Apabila adainformasi yang sekiranya dapat membahayakan saya,
keluarga dan orang-orang sekitar saya, maka saya mengijinkan
keterlibatan orang/pihak lain yang diperlukan untuk membantu
menangani kesulitan/masalah saya,

f.  Sayabersedia secara suka rela membantu tenaga layanan untuk
membantu menyelesaikan kesulitan / masalah saya

g. Saya bersedia memberikan umpan balik yang sejujur-jujurnya
pada akhir layanan

h. Apabila kesulitan/masalah saya dan Keluarga saya telah dapat
diselesaikan, maka tenaga layanan dapat menghentikan tugasnya
dalam membantu saya dan Keluarga

i. Apabila saya menghadapi kesulitan lain, saya diperbolehkan
menghubungi kembali lembaga

Panduan Telekonseling PMBA
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LAMPIRAN 2

FORMULIR RIWAYAT MENYUSUI

Nama lbu : Nama Bayi :
Usia bayi :

Perhatian khusus tentang pemberian makan

anak (atau alasan konseling) Tanggal.

Pemberian Makan
ASI; Susu lain (formula, susu sapi, yang lain)
Frekuensi menyusui
Lama menyusui/satu atau kedua payudara
Menyusui waktu malam
Jumlah dan frekuensi pemberian susu lain
Cairan lain sebagai tambahan ASI (kapan dimulai, apa, berapa jumlahnya,
frekuensi)
Makanan lain sebagai tambahan ASI (kapan dimulai, apa, berapa
jumlahnya, frekuensi)
Penggunaan botol dan bagaimana membersihkannya
Kesulitan pemberian makan (menyusui/makanan lain)

Kesehatan
KMS (berat lahir, berat sekarang)
Frekuensi BAK per hari (6 kali atau lebih), jika kurang dari 6 bulan
Buang Air Besar (frekuensi, kepadatan)
Penyakit/sakit
Perilaku (makan, tidur, menangis)

Kehamilan, persalinan, menyusui awal (jika dilakukan)
Perawatan kehamilan
Diskusi pemberian makanan pada saat perawatan antenatal
Persalinan-IMD, menyusui dalam satu jam pertama
Rawat gabung
Asupan prelaktal
Bantuan menyusui pasca-lahir

28  Lampiran
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FORMULIR RIWAYAT MENYUSUI

Kondisi ibu dan KB
Umur
Kesehatan-termasuk gizi dan obat-obatan
Kebiasaan-minum kopi, rokok, alkohol, obat
Keadaan payudara
KB (jenis kontrasepsi yang digunakan)
Motivasi untuk menyusui

Pengalaman pemberian makan bayi sebelumnya
Jumlah anak sebelumnya
Berapa yang disusui dan berapa lama
Jika menyusui-eksklusif atau campur
Pengalaman pemberian makanan lain-pernah menggunakan botol

Keluarga dan situasi sosial
Situasi pekerjaan
Keadaan ekonomi, pendidikan
Sikap keluarga terhadap menyusui (ayah bayi, nenek)
Bantuan perawatan anak di rumah

1S () (H, (4.1 701
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LAMPIRAN 3

KARTU MENUJU SEHAT Nam
Untuk Perempuan

Timbanglah Anak Anda Setiap Bulan
Anak Sehat, Tambah Umur, Tambah Berat, Tambah Pandai

Berat Badan (kg)
©

o

Il

Umur (bin)

o
N
w
IS
@
@
<N
©
©
3
N
9
b
s
@
>
3
B
o
N
s
[
N
Ny
N
b

Bulan
penimbangan

BB (kg)

KBM (gr) 800 | 900 | 800 | 600 | 500 | 400 300 200

- HEEEEEEEEEEEEEEN

ASI Eksklusif

NAIK (N) TIDAK NAIK (T)

Grafik BB mengikuti garis pertumbuhan Grafik BB mendatar atau menurun
atau jaris p i
Kenaikan BB sama dengan KBM g atau
(Kenaikan BB Minimal) atau lebih Kenaikan BB kurang dari KBM

Rujuk ke petugas kesehatan bila tidak naik 2 kali berturut - turut atau BGM

« Tanyakan ada tidak kontak dengan penderita TBC (* ya / tidak)

30 A"
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KARTU MENUJU SEHAT Nai osyandu :
Untuk Perempuan

Timbanglah Anak Anda Setiap Bulan
Anak Sehat, Tambah Umur, Tambah Berat, Tambah Pandai

Berat Badan (kg)

Umur (bin) | 24 | 25 |26 (27 (28 | 29|30 (31 (32|33 |34 | 35|36 |37 (38|39 |40 [ 41|42 |43 |44 |45 (46 |47 | 48 | 49 50 51 |52 |53 |54 5556 |57 |58 (59 (60

Bulan
penimbangan

BB (ko)

KBM (gr)

El

T LT T

Grafik BB mengikuti garis pertumbuhan Grafik BB mendalar atau menurun
atau garis
Kenaikan BB sama dengan KBM atau
(Kenaikan BB Minimal) atau lebih Kenaikan BB kurang dari KBM

Rujuk ke petugas kesehatan bila tidak naik 2 kali berturut - turut atau BGM
« Tanyakan ada tidak kontak dengan penderita TBC (* ya / tidak)

Panduan Telekonseling PMBA "

Kerjasama Sentra Laktasi Indonesia-Save The Children-DKK Bandung 2020



KARTU MENUJU SEHAT Nama Posyandu :
Untuk Laki-Laki

Timbanglah Anak Anda Setiap Bulan
Anak Sehat, Tambah Umur, Tambah Berat, Tambah Pandai

18 18
17
16
/
15 ] - 15
/,/,, — =
14 - . - 14
13 13
12 g2
" "
2 10 10
£
§
B
o 9 9
] =
8 —
8 — = — 8
7 e 7
|
6 6
5 - 5
4 - 4
3 3
2 2
1 1

Umur (bin) [ 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 |10 |11 (12|13 |14 |15 |16 [ 17 | 18 | 19 | 20 | 21 | 22 | 23 | 24

Bulan
penimbangan

BB (kg)

KBM (gr) 800 | 900 | 800 | 600 | 500 400 300 200

ur HEEEEEEEEEEEEEE

ASI Eksklusif

Grafik BB mengikuti garis pertumbuhan Grafik BB mendatar atau menurun
atau garis
Kenaikan BB sama dengan KBM atau
(Kenaikan BB Minimal) atau lebih Kenaikan BB kurang dari KBM

Rujuk ke petugas kesehatan bila tidak naik 2 kali berturut - turut atau BGM
« Tanyakan ada tidak kontak dengan penderita TBC (* ya / tidak)
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Nama Anak

KARTU MENUJU SEHAT Nama Posyandu : ...
Untuk Laki-Laki

Timbanglah Anak Anda Setiap Bulan
Anak Sehat, Tambah Umur, Tambah Berat, Tambah Pandai

Umur (bin) (24 25|26 |27 | 2829 (30|31 32| 33|34 35|36 |37 (38|39 [40 | 41|42 |43 |44 |45 (46|47 |48 |49 |50 (51|52 (53|54 |55[56|57 585960

Bulan
penimbangan

BB (kg)

KBM (gr) 200

IR ERERENRER AR RERRERENREREREN

Grafik BB mengikuti garis pertumbuhan Grafik BB mendatar atau menurun
atau garis i
Kenaikan BB sama dengan KBM atau
(Kenaikan BB Minimal) atau lebih Kenaikan BB kurang dari KBM

Rujuk ke petugas kesehatan bila tidak naik 2 kali berturut - turut atau BGM
» Tanyakan ada tidak kontak dengan penderita TBC (* ya / tidak)

P () (<H, (.11 /01
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#$%&l ($) *u
LEMBAR PENILAIAN PEMBERIAN MAKAN IBU, BAYI DAN ANAK

Nama lbu
Nama Anak
Umur Anak

Jenis Kelamin

Nama Kader
Posyandu

Tanggal Kunjungan :
Kunjungan ke

Langkah |: Bertanya Dan Lihat (Keterampilan mendengarkan dan mempelajari)

Pemberian Susu

RIWAYAT KONDISI KMS MENYUSUI PEMBERIAN KEBERSIHAN
KEHAMILAN KESEHATAN MAKANAN
PENDAMPING
7 ’
£ R &8
ST, E s o
BB & e kg | [J Batuk Pilek BB Labhir ...... kg IMD : Makanan apa yang
}); S R— [ Ya diberikan sejak 1
Hamil ke... [] Infeksi Saluran Kg [] Tidak hari kemarin :
Pernafasan Akut
Umur kehamilan (ISPA) Status ASI awal. Berapa kali sehari:
bln Pertumbuhan ASI akhir
] Mencret/Diare (Buku KIA/KMS) Jumlah/Porsi:
0 Naik Pemberian ASI
Anak Ke..ooouosiis 0 Panas/Demam 0 Tidak Naik | Ya Bagaimana bentuk/ [ Masak Air
) ) [ Tidak tekstur makanan : Sebelum
Riwayat menyusui | - Kejang O 2T Berapa Kali schari: A BT i
sebelumnya....... 0BGM | e, e
R [J Menolak [0 Tidak ada KMS Penggunaan botol : Jenis:
Riwayat menyusu U Ya 7:7 Makanan pokok:
keguguran [ Tidak
YA [ Muntah Kesulitan Tidak
tdk menyus Marnlcle
[ Sehat .- ;
I:IL A o ﬁ Sayur dan buah .
0 >235CM 0 Lain-lain [ Badan lurus
(Normal) O Menghadap | oo
J <235cm payudara * Kacang-kacangan| Tidak pakai
(KEK) [ Menempel perut ibu
— [ Seluruh badan X
Makan: disangga i\( Hewani:
Pelekatan: . Akm‘dan ..............
u} Arepla atas lebih Responsif
. terlihat 0 Ya
Darah / MMN el + Taburia
0 Tidak minum ° uar + Garam Yodium
0 Minum [ Dagu mcn_cmpel Selingan:
o Tablet payudara ibu
ablei ie
Ditiifitisa [J Pipi kembung
dengan:
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Untuk Ibu Menyusui:

Tanyakan jumlah air minum setiap hari dan bagaimana kebiasaan makannya

Langkah II: Berpikir (Analisis)
Hal yang baik yang telah dilakukan ibu dalam pemberian
makan pada anaknya

Hal yang perlu ditingkatkan ibu dalam pemberian makan
pada anak

A
B.

Langkah llI: Bertindak (Melakukan)

1. Memberikan pujian terhadap keterampilan atau apa
yang sudah baik dilakukan ibu

2. Memberikan satu atau dua saran dengan
menggunakan kartu konseling halaman ... (sesuai
usia dan topik)

3. Menilai pemahaman ibu dengan menanyakan
kembali

4. Menyepakati tindakan yang akan dilakukan ibu dan
waktu pertemuan (daring/ kunjung) berikutnya

5. Merujuk jika diperlukan
6. Mengucapkan terima kasih

Kerjasama Sentra Laktasi Indonesia-Save The Children-DKK Bandung 2020
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Perilaku ke berapa?
J
\
Membangun percaya
diri ibu dan memberi
dukungan
J

Panduan Telekonseling PMBA
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KEGIATAN

CEKLIS

KETERANGAN

Menyusui

[}

Menilai apakah anak masih diberi ASI

[}

Menilai: Kekentalan

O

Menilai: Jenis

[}

Menilai: Kebersihan

Menilai: Pemberian makan aktif responsif

Menilai: Pemberian cairan lain

Menilai: Pemberian makanan lain

Menilai: Penggunaan botol dot

[}

Memeriksa kesulitan menyusui

[}

Mengamati pemberian ASI (jika dibutuhkan)

MP-ASI Sesuai Usia

[}

Menilai: Jumlah

[}

Menilai: Berapa kali

C. Langkah Konseling Tahap 2: Berpikir

o Menemukan dan memprioritaskan masalah

pemberian makan anak/ibu hamil

. Langkah Konseling Tahap 3: Bertindak

Memuji ibu yang melakukan pemberian makan
dengan baik (baik ibu hamil maupun ibu bayi/anak)

Mendiskusikan informasi yang relevan (satu atau
dua saran)

Membantu ibu memilih satu atau dua hal yang bisa
ibu coba

Menggunakan kartu konseling yang sesuai

Kerjasama Sentra Laktasi Indonesia-Save The Children-DKK Bandung 2020
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LAMPIRAN 6

FORMULIR KONSELING
Tanggal konseling : Kontak ke
Nama lbu Usia Ibu th
Pekerjaan Ibu Pendidikan
Nama Ayah Usia Ayah th
Pekerjaan Ayah Pendidikan
Kehamilan ke-  : ____ Usia kehamilan: ____ minggu Penyulit
Nama Bayi Jenis Kelamin: ___Lk/Pr
Tempat Lahir Tgl Lahir : Penolong
Alamat Rumah
No telp/hp/email

1. Masalah utama
Alasan konseling:

Apa yang sudah dilakukan sebelum konseling:
2. Penilaian kondisi ibu

Riwayat kehamilan/ persalinan/ menyusui sebelumnya

Jumlah anak
Pengalaman menyusui
Rata-rata lama menyusui
Menyusui saat hamil/ tandem : Ya/ tidak
Riwayat proses menyusui

orang

bulan

kali (eksklusif/predominan/parsial/tidak)

Riwayat proses menyapih

Riwayat menyusui saat ini

3. Penilaian kondisi payudara
Puting & areola

Kondisi payudara

Teknik memerah

4. Penilaian kondisi bayi
Riwayat kelahiran

Berat badan lahir gr
Riwayat IMD : Ya/ Tidak
Berat badan saat ini : ar

Lampiran

Kerjasama Sentra Laktasi Indonesia-Save The Children-DKK Bandung 2020

o

: spontan/ dengan bantuan/ seksio sesaria karena

Rawat gabung: Ya/ Tidak



Status gizi di grafik pertumbuhan WHO :
Proses menyusu :
Kondisi umum

BAB/BAK:

5. Penilaian Teknik menyusui
Posisi :

Pelekatan

Refleks hisap
Kenyamanan

kali/ hari
menit

Frekuensi menyusui :
Lama menyusui

6. Rencana menyusui
Keinginan ibu

Puas : Ya/ Tidak

Dukungan ayah
Dukungan lain

Konseling yang diberikan meliputi:

Posisi menyusui
Pelekatan ke payudara
Membangun percaya diri
Tanda ASI cukup
Menyusui sesuai tanda lapar bayi
Teknik memerah ASI
Manajemen ASI perah
Memberikan ASI perah
Over produksi ASI|

Kontak kulit (KMC)
Pengobatan ibu menyusui

Oo0oo0oooooooogao

Oo0OooOoooooaoaoao

Puting nyeri/ lecet/ luka
Payudara bengkak
Sumbatan saluran ASI
Mastitis

Operasi/trauma payudara
Masalah psikologis
Interpretasi grafik WHO
MP-ASI

Relaktasi

Induksi laktasi

Konseling HIV

Lain-lain:

Setelah konseling, rencana tindak lanjut untuk klien ini adalah:

Kerjasama Sentra Laktasi Indonesia-Save The Children-DKK Bandung 2020

Nama dan TTD konselor
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LAMPIRAN 7

Contoh e-formulir Laporan Konseling
docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfwrCeN_iRMfpl)1000j-8iVvaovpqa1k4IGjVdiNFpodgXBA/viewform

Formulir Laporan Konseling

Diisi oleh Konselor

The name and photo associated with your Google account will be recorded when you upload
files and submit this form. Not hadiyatifudla@gmail.com? Switch account

* Required

Nama Konselor *

Your answer

Instansi *

Your answer

dst..

40 !wsi
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Berikan Makan Lebih Banyak
Selagi Bayi Tumbuh

Hal-Hal

Yang Perlu Diingat Bagaimana

Mulai beri makan di usia

6 bulan

Jenis makanan:

Bubur lunak, makanan yang
dilumatkan

Berapa sering:

2-3 kali tiap har

Berapa banyak:

2-3 sendok teh setiap kali makan

Dari usia

6-9 bulan

Jenis makanan:

Makanan yang dilumatkan

Berapa sering:

2-3 kali tiap hari dan

1-2 makanan selingan

Berapa banyak:

2-3 sendok teh sampal % mangkok
250mi setiap kah makan

Dari usia

9-12 bulan

Jenis makanan:

Makanan yang dicacah atau
dilumatkan dan makanan yang
bisa dipegang anak

Berapa sering:

3-4 kali tap han dan

1-2 makanan selingan

Berapa banyak:

Paling kurang % mangkok 250mi
setiap kali makan

Dari usia

12-24 bulan

Jenis makanan:

Makanan keluarga, makanan yang
dipotong atau dilumatkan bila perlu
Berapa sering:

3-4 kali tiap han dan 1-2 snack
Berapa banyak:

3% sampai 1 mangkuk

setiap kali makan

Memberikan Makan
Bayi Setelah Usia
6 Bulan

Usia antara 6 bulan sampai
2 tahun, seorang anak perlu
terus disusui

Bila Anda tidak menyusui, beri
makan bayi Anda dua cangkir
susu (500 mi totah setiap hari,

.

Hindari pemberian teh, kopi,
minuman dengan kandungan
gula yang tinggi atau minuman
berwama pada bayi. Kurangi
jumiah pemberian jus segar.

e Selalu berikan makan bayi
menggunakan mangkuk
terbuka yang bersih. Jangan
gunakan botol, kempeng atau
cangkir corot.

* Bawa bayi Anda ke fasilitas
kesehatan untuk pemeriksaan
rutin dan imunisasi.

* Timbanglah anak Anda setiap
bulan di posyandu.

* Selama sakit, berikan anak
makan sedikit tapi sering dan
lebih banyak cairan, termasuk
AS| dan cairan lain. Berikan
dorongan pada bayi untuk
makan barbagai makanan yang
disukainya. Setelah sembuh beri
lebih banyak makanan dan lebih
sering selama paling kurang
2 minggu.

unicef &
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Setelah 6 Bulan

Waktu Bayi Anda
Pertama Kali Mulai Makan

Penyiapan dan

Penyimpanan Yang Aman

Apa yang perlu Anda ketahui:

Untuk 6 bulan pertama, berikan bayi Anda ASI eksklusif {tidak
memberikan makanan, atau minuman lain, bahkan air putih)

Ketika bayi Anda telah berusia 6 bulan, terus susui sesening mungkin
semau bayi, siang maupun malam.

AS| tetap merupakan makanan paling penting sampai bayi
berusia 2 tahun

Woaktu memberi makan bayi usia antara 6-12 bulan, selalu berikan
ASl terlebih dahulu sebelum memberikan makanan lain.

Setelah berusia 6 bulan, anak-anak harus mendapatkan kapsul
vitamin A dua kali setahun. Berkonsultasilah dengan petugas
kesehatan

Berikan satu bungkus tabur gizi pada makanan siap saji untuk satu
kali waktu makan. Tabur gizi diberikan kepada balita usia 6-12 bulan
dua han sekali

* Berkan bayi Anda 1-2 sendok teh makanan lunak tiga kali sehari.
Secara perlahan tngkatkan frekuensi, jumilah, kepekatan dan variasi
makanan.

* Perkaya bubur bayi dengan ASI, kacang yang dilunakkan, buah
dan sayuran, mulai berikan makanan hewani sedini dan sesering
mungkin.

s

Kekentalan tepat Terlalu encer

* Bayi Anda memeriukan berbagal jenis makanan:

* Bayi hanya memerlukan sedikit sekali minyak (tidak lebih dari 1
sandok teh per hari)

.

Cuci tangan Anda dengan sabun
sebelum menyiapkan makanan
dan sebelum memberi makan
bayi. Tangan bayi juga harus dicuci
juga. Cuci tangan Anda setelah
mengganti popok atau ke toilet.

Cuci seluruh mangkuk, cangkir dan
peralatan dengan sabun. Biarkan
tatap tertutup sampai digunakan.

Siapkan makanan di tempat yang
bersih dan biarkan tetap tertutup.
Bayi punya cangkir atau mangkuk
sendiri,

Hidangkan makanan segera setelah
disiapkan.

Panaskan makanan yang telah
disimpan di luar selama lebih dari
satu jam,

Bayi secara perlahan belajar makan
sendiri, Orang dewasa harus
mendorong anak-anak untuk makan
cukup dan pastkan bahwa makanan
tetap bersih

Berikan makan di lingkungan
yang bersih




Bagaimana Mencegah Kesulitan Hal-Hal
Pemberian ASI Yang Umum Terjadi ~ Yang Perlu Diingat

* Posiskan dan lekatkan bayi Anda dengan benar di dada * Pembenan ASI eksklusif selama B
Pemberian ASI jangan sampai menyakitkan. enam bulan pertama dapat : a g a I m a n a
melindungi Ibu dari kehamilan
o Jika puting susu Anda retak, olesi dengan ASI. Jangan gunakan krim sejauh jadwal menstruasi lbu

dengan petugas KB segera
Sernng-sering menyusui agar payudara Anda tidak membengkak. setelah melahirkan,

apapun kecuali yang disarankan oleh petugas kesehatan. belum kembali. Berkonsultasilah ; M e n y u s u i B a yi A n d a

Jika bayi Anda tidak sempat
disusui, Anda harus memerah
ASI| Anda agar tetap lembut.

Ketika bay! Ibu telah berusia

6 bulan, lanjutkan pemberian
ASI dan mulai berikan makanan
pendamping ASI (MP-ASI)

Simpan ASI perah di tempat

dingin, tapi jangan lebih dari

68 jam

* Waspadai tanda-tanda diare,
demam, kesulitan bernafas,
atau menolak makan karena hal
itu perlu segera ditangani.

Jika payudara Ibu terasa sakit
waktu disentuh, hubungi petugas
kesehatan

Pemberian makanan campuran (menggabungkan AS| dengan

yang lain) tidak sehat bagi bayi Anda sebelum ia berumur 6 bulan. * Timbanglah anak Anda setiap
Makanan campuran mengurangi jumlah AS| yang lbu hasiikan, dan bulan di posyandu.

dapat membuat bayi sakit.

Jika Anda mengalami kesulitan mefakukan pemberian ASI ekskiusif,
bicarakan dengan konselor teriatih
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Pentingnya Menyusui

Bantu Bayi Anda Melekat
Ke Payudara

Seberapa Sering
Sebaiknya Ibu Menyusui?

Apa yang perlu diketahui;

* AS| memberikan seluruh makanan dan minuman yang dibutuhkan
oleh bayi selama enam bulan pertama.

* Pastikan Bayi mendapatkan ASI pertama yang disebut kolostrum.
* Kolostrum melindungi bayi dari berbagai macam penyakit.

* Memberikan ASI eksklusif berarti hanya memberikan AS| saja, tidak
ada yang fain (tidak ada susu, makanan, minuman lain, bahkan air
putih), kecuali untuk obat-obatan dan vitamin yang dianjurkan oleh
dokter atau perawat.

* Memberikan bayi AS| dan makanan atau minuman lain, termasuk
susu formula, susu hewani, atau air (disebut "pembenan makanan
campuran”) sebelum usia 6 bulan dapat mengurangi jumlah AS|
yang Anda hasikan, dan dan bisa membuat bayi sakit.

Lekatkan bay ke dada Ibu dalam
waktu satu jam pertama kelahiran
(IMD).

Pelekatan yang baik dapat menjamin
bayi mengisap dapat dengan baik.

Pelekatan yang baik dapat
membantu lbu menghasilkan
banyak ASI.

* Pelekatan yang baik dapat
mencegah payudara sakit atau
puting retak

Untuk memastikan bahwa bayi
melekat dengan baik;

- Sentuh bibr bayi dengan puting
payudara

- Tunggu sampai mulut bayi
terbuka lebar

Angkat bayi ke payudara dan
bawsh, arahkan puting ke arah
langit-langit mulut bayi

Bayi harus mengisap penuh
payudara

Empat tanda-tanda pelekatan yang baik:

Mulut bayi terbuka lebar

. Terlihat lebih banyak kulit gelap (areoclal di atas mulut bayi
daripada di bawah

3. Bibir bawah bayi tertekuk keluar

4. Dagu bayi menyentuh payudara

N -

Bayi harus mengisap dalam dengan perlahan waktu menyusu,
kadang kadang berhenti.

* Susui bayi semau bayi, siang dan
malam, paling kurang 8-12 kali
setiap hari.

* Pemberian AS| yang sering
dilakukan dapat membantu
meningkatkan produksi ASI.

*  Teruskan menyusui sampai
selesal dan bay melepaskan
sendiri puting payudara. Berikan
puting yang satu lagi dan biarkan
bayi memutuskan apakah ia mau
lagi atau tidak.

* |bubisa mengetahui apakah bayi
mendapatkan cukup ASI jika
pipisnya berwama kekuningan,
paling kurang 6 kali sehari, dan
berat badannya bertambah




Penyiapan Makanan Hal-Hal
Yang Aman Yang Perlu Diingat

: ﬁbvi::‘;\n;::‘egzkpmtkn lain. : %?%&%nﬁka::n G I zi I b u H a m i I
:
dan Menyusui

* Gunakan peralatan yang bersih dan
simpan makanan di tempat yang
bersih.

Ibu harus mengkonsumsi
makanan bergizi yang ada, seperti
buah segar dan sayuran, daging,

* Masak daging. ikan dan telur sampai ikan dan kacang-kacangan,
matang. agar ibu menjadi sehat dan bayi
tumbuh optimal

* Cuci sayuran, segera masak
sebentar saja dan langsung dimakan
untuk mempertahankan gizinya.

Kurangi minum kopi selama ibu
hamil. Minum teh atau kopi saat
makan dapat mempengaruhi
penyerapan makanan, khususnya
zat besi dalam tubuh bu.

* Cuci buah dan sayuran mentah
sebelum dimakan.,

* Cuci tangan dengan sabun sebelum

Minum tablet besi folat atau

menyiapkan makanan dan setelak 3 tablet multivitamin MMN untuk
ke toilet dan membersihkan % mencegah anemia selama hamil
kotoran bayi. dan selidaknya selama 3 bulan

setelah persalinan.

1 1 H Melakukan kunjungan ANC/
Tip Penting Lainnya Keteilen cerdsiiga d tab
selama kehamilan. Kunjungan
ini sangat penting bagi ibu untuk
mengetahui kondisi kesehatan

* Banyak benstirahat selama 3 bulan

pertama kehamilan dan sebulan :::a:.::"?:::m o vang
pertama setelah melahirkan. g
*  Untuk mencegah malara,
* Untuk mencegah malaria, gunakan gunakan kelambu waktu tidur dan
kelambu waktu tidur. minum obat anti malaria seperti
* Minum obat anti malaria seperti Em?:g’:;?wm ot

yang dianjurkan.

* Minum obat cacing untuk
mengobati cacingan dan
mencegah anemia

* Jangan minum alkohol,
memakai narkoba atau merokok.
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Apa Yang Perlu Diketahui?

Rencanakan Makanan
Bintang 4****

Lindungi
Kesehatan lbu

* Selama Anda hamil, makan tiga kali sehari ditambah satu kak makan
dengan porsi kecil atau makanan selingan

* Selama menyusui, makan tiga kali sehari ditambah dua kali makan
dengan porsi kecil atau makanan selingan.

* Makan berbagai jenis makanan lokal yang ada setiap hari.
* Tidak ada makanan khusus diperiukan untuk menghasikan ASI.

* |bu yang masih remaja memerlukan lebih banyak makanan,
perawatan ekstra dan lebih banyak istrahat.

Bintang 1*

Makanan pokok: seperti jagung,
gandum, nasi, padi-padian, dan akar-
akar dan umbi-umbian seperti singkong
dan kentang.

kacang polong. dan bip-bijian seperti
melinjo, kenar;, dil

Bintang 2**
Kacang-kacangan: seperti kacang tanah, m’

Bintang 3***

Buah-buahan yang mengandung
vitammin A dan sayuran seperti mangga,
pepaya, jeruk, daun-daunan hijau,
wortel, ubi jalar dan labu; dan buah-
buahan dan sayuran lain sepert pisang,
nenas, alpukat, semangka, tomat,
terung dan kol.

Bintang 4% *** 5 y, i
Makanan kaya 2at Besi bersumber %&J'\L

hewani seperti daging sapi, ayam, hati < “o
dan telur; dan makanan bersumber
hewani lainnya seperti ikan, susu

dan produk susu lainnya.

Minyak dan lemak seperti biji minyak,
margarin, dan mentega meningkatkan
serapan beberapa vitamin dan
memberikan energi tambahan.

lbu hami dan menyusui perlu:

* Mengikuti perawatan kehamilan
(ANC) paling kurang 4 kali selama
kehamilan yang dimulai sedini
mungkin {trimester 1).

e Minum kapan pun merasa haus.
* Jangan minum teh atau kopi

sewaktu makan dan kurangi minum
kopi selama kehamian,

Suplemen Apa
Yang Ibu Butuhkan?

* |bumemerlukan tablet besifolat
atau tablet multivitamin (MMN}
selama hamil dan paling kurang
3 bulan setelah kelahiran bayi Anda.

* Selalu gunakan garam beryodium
untuk mencegah perkembangan
janin yang lambat, dan pertumbuhan
fisik yang buruk, dan penyakit
gondok pada ibu.

* Segera minum 2 kapsul vitamin A
satu kapsul setelah persalinan dan
satu kapsul berkutnya setidaknya
setelah 24 jam untuk memastikan
bahwa bayi Anda mendapatkan
vitamin A melalui air susu Anda




Panduan Telekonseling
Pemberian Makan
Bayi dan Anak

Global Nutrition Targets 2025 menunjukkan bahwa stunting merupakan
insiden yang terjadi secara global. Diperkirakan sekitar 171 juta sampai
314 juta anak-anak berusia di bawah lima tahun mengalami stunting dan
90% di antaranya berada di negara-negara Afrika dan Asia (WHO, 2014).

Berdasarkan Global Nutrition Report, Indonesia merupakan satu dari 17
negara di antara 117 negara yang mempunyai tiga masalah gizi, yaitu
stunting, wasting, dan overweight pada balita (Kemenkes RI, 2016).

Dalam program penanggulangan stunting, terdapat intervensi spesifik dan
intervensi sensitif. Salah satunya adalah edukasi dan konseling pemberian
ASI dan pemberian makan bayi dan anak (PMBA). Dalam situasi pandemi
ini, edukasi dan konseling tersebut perlu dimodifikasi menjadi layanan
jarak jauh supaya tetap dapat berpartisipasi dalam penanggulangan
stunting. Karena itu, program telekonseling digagas dan dilengkapi
dengan sumber daya yang menunjang keberhasilan kegiatan, salah

satunya adalah buku panduan telekonseling ini.

Panduan ini akan memberikan manfaat bagi konselor menyusui dan/atau
konselor PMBA dalam memberikan telekonseling yang tepat untuk
keluarga-keluarga 1.000 Hari Pertama Kehidupan (HPK), termasuk
keluarga dengan anak disabilitas.

BEKERJA SAMA DENGAN DIDUKUNG OLEH

@SavetheChlldren @Q) N R
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