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ABSTRAK 
 

Latar belakang: Pemberian ASI Eksklusif diberikan pada bayi baru lahir sampai berusia 6 
bulan dan setelah 6 bulan bayi baru dikenalkan makanan/minuman selain ASI namun bayi tetap 
diberikan ASI sampai berusia 2 tahun atau lebih. Pemerintah telah membuat peraturan tentang 
pemberian ASI Eksklusif dalam Nomor 33 tahun 2012. Pemberian ASI Eksklusif di wilayah kerja 
Puskesmas Sokaraja 1 masih relatif rendah. Data pemberian ASI Eksklusif pada usia 0-6 bulan 
sebesar 53,9%, padahal target pemerintah Indonesia pada tahun 2015 ASI Eksklusif sebesar 
80%. Salah satu untuk mensukseskan pemberian ASI Eksklusif adalah pemberian penyuluhan 
kesehatan bagi ibu. Penyuluh kesehatan yang berpartisipasi tidak cukup hanya petugas 
kesehatan, namun perlu banyak orang sehingga dapat mensukseskan program ASI Eksklusif. 
Kader posyandu balita merupakan salah satu orang yang dapat berperan dalam hal ini, karena 
kader posyandu salah satu orang yang sering bersosialisasi dengan warga di desa.  
Tujuan: meningkatkan kesadaran, pemahaman dan pengetahuan para kader posyandu akan 
pentingnya ASI Eksklusif serta optimalisasi kemampuan dan ketrampilan para kader posyandu 
agar dapat memberikan penyuluhan kesehatan tentang ASI Ekslusif di wilayah posyandu 
masing-masing.  
Metode: praktik, demonstrasi dan redemonstrasi dengan adanya acuan lembar balik panduan 
ibu menyusui untuk melakukan penyuluhan kesehatan di warga sekitarnya.  
Hasil: pelatihan kader posyandu balita dilakukan di Desa Pamijen, Sokaraja, Banyumas yang 
diikuti oleh 19 kader posyandu balita dan hasil evaluasi peserta dapat melakukan penyuluhan 
kesehatan tentang ASI Eksklusif.  
Kesimpulan: meningkatnya kesadaran, pemahaman dan pengetahuan para kader posyandu 
akan pentingnya ASI Eksklusif serta mengoptimalisasikan kemampuan dan ketrampilan para 
kader posyandu agar dapat memberikan penyuluhan kesehatan tentang ASI Eksklusif di 
wilayah posyandu masing-masing. 
 
Kata kunci: ASI eksklusif, menyusui, kader posyandu  
 
PENDAHULUAN 

Program pemerintah tentang pemberian 

ASI Eksklusif telah diatur dalam peraturan 

pemerintah Republik Indonesia Nomor 33 

tahun 2012. Program pemerintah tersebut 

merupakan program prioritas karena 

dampaknya yang luas terhadap status gizi 

dan kesehatan Balita. Program ASI 

eksklusif ini juga direkomendasikan oleh 

WHO dan UNICEF. Pemberian ASI 

Eksklusif diberikan pada bayi baru lahir 

sampai berusia 6 bulan dan setelah 6 bulan 

bayi baru dikenalkan makanan/minuman 

selain ASI namun bayi tetap diberikan ASI 

sampai berusia 2 tahun atau lebih. 

Pengertian dari pemberian ASI Eksklusif 

adalah bayi hanya diberi ASI saja tanpa 

diberikan tambahan makanan/minuman 

yang lainnya termasuk air putih, susu 

formula maupun makanan lainnya, kecuali 

obat-obatan, vitamin ataupun mineral tetes. 

Manfaat ASI Eksklusif untuk bayi dan 

ibu sangat banyak. Manfaat untuk bayi 

antara lain ASI sebagai nutrisi yang ideal 

untuk bayi karena komposisi ASI yang 

seimbang disesuaikan dengan kebutuhan 
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pertumbuhan bayi. ASI dapat meningkatkan 

daya tahan tubuh, sehingga bayi akan 

tercegah dari diare atau penyakit infeksi 

yang lainnya. ASI eksklusif dapat 

meningkatkan kecerdasan karena semua 

nutrien yang diperlukan untuk 

perkembangan otak sudah tersedia didalam 

ASI. ASI eksklusif dapat meningkatkan 

jalinan kasih sayang antara ibu dan 

bayinya.  

Keuntungan untuk ibu yang memberikan 

ASI adalah mengurangi perdarahan setelah 

melahirkan karena dengan menyusui dapat 

mempercepat penutupan pembuluh darah 

sehingga perdarahan akan cepat berhenti. 

Pemberian ASI dapat mempercepat 

pengecilan rahim dan mempercepat 

pengembalian BB seperti sebelum hamil. 

Selain itu, ASI Eksklusif dapat menjadi KB 

alami dengan syarat menyusui eksklusif 

dan belum menstruasi. Pemberian ASI 

masih banyak keuntungannya yaitu 

mengurangi kejadian kanker pada ibu, lebih 

ekonomis (gratis), dan praktis/tidak repot. 

Keuntungan pemberian ASI Eksklusif 

dapat dirasakan pada semua pihak. Namun 

kenyataannya pemberian ASI masih belum 

optimal atau memenuhi target pemerintah. 

Pemberian ASI Eksklusif di wilayah kerja 

Puskesmas Sokaraja 1 masih relatif 

rendah. Data pemberian ASI Eksklusif pada 

usia 0-6 bulan sebesar 53,9%, padahal 

target pemerintah Indonesia pada tahun 

2015 ASI Eksklusif sebesar 80%. 

Pemberian ASI Eksklusif dapat memenuhi 

target membutuhkan banyak kolega dan 

banyak dana, karena kesuksesan ASI 

Eksklusif tidak dapat diperjuangkan oleh 

segelintir orang saja. Hasil survey yang 

dilakukan pengusul pada bulan September, 

warga di desa Pamijen mempunyai 

kesadaran yang kurang dalam pemberian 

ASI Eksklusif. Hal tersebut dikarenakan 

masih kurangnya pengetahuan dan 

banyaknya mitos yang kurang tepat masih 

beredar di wilayah tersebut.  

Kesuksesan ASI Eksklusif memerlukan 

banyak orang yang harus berpartisipasi. 

Salah satu yang perlu berpartisipasi adalah 

kader posyandu, dimana kader posyandu 

adalah orang yang sering bersosialisasi 

dengan seluruh warga di desa. Hasil survey 

yang dilakukan oleh pengusul, kader 

posyandu di Desa Pamijen belum pernah 

diberikan pelatihan penyuluhan ASI 

Eksklusif. Maka dari itu, pengetahuan dan 

pemahaman kader posyandu masih banyak 

yang kurang tepat seperti bayi setelah lahir 

masih perlu diolesi madu dan/atau bayi 

masih diberikan susu formula/air putih.  

Maka dari itu, perlu adanya 

“pemberdayaan kader posyandu dalam 

program ASI Eksklusif di Desa Pamijen, 

Sokaraja, Banyumas”. Pemberdayaan 

kader posyandu yang akan dilakukan oleh 

pengusul yaitu dengan memberikan 

pelatihan penyuluhan kesehatan tentang 

ASI Eksklusif pada kader posyandu. 

Adanya pelatihan pada kader posyandu 

balita di Desa Pamijen, maka kader akan 

lebih mengetahui dan memahami tentang 

ASI Eksklusif. Setelah kader memahami 

tentang ASI Eksklusif, kader dapat memberi 

penyuluhan kesehatan ke warga 

sekitarnya. Terlaksananya program 

tersebut dapat mensukseskan program 

pemerintah tentang ASI Eksklusif sehingga 
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dapat meningkatkan kesehatan ibu dan 

anak. 

Permasalahan yang dihadapi mitra yaitu 

pemahaman dan pengetahuan tentang ASI 

Eksklusif pada warga di Desa Pamijen 

belum optimal sehingga pemberian ASI 

Eksklusif belum memenuhi target 

pemerintah, kurangnya keikutsertaan kader 

posyandu Desa Pamijen dalam 

mensukseskan pemberian ASI Eksklusif 

dikarenakan pemahaman dan pengetahuan 

kader posyandu masih kurang, kader 

posyandu di Desa Pamijen belum pernah 

mendapatkan pelatihan dan peraga (alat) 

penyuluhan kesehatan tentang ASI 

Eksklusif  

Tujuan dari kegiatan ini adalah 

meningkatkan kesadaran, pemahaman dan 

pengetahuan para kader posyandu akan 

pentingnya ASI Eksklusif, optimalisasi 

kemampuan dan ketrampilan para kader 

posyandu agar dapat memberikan 

penyuluhan kesehatan tentang ASI Ekslusif 

di wilayah posyandu masing-masing. 

METODE 

Pelaksanaan dalam program 

kesuksesan program ASI Eksklusif yang 

dilakukan pada kader posyandu di Desa 

Pamijen, Sokaraja, Banyumas merupakan 

salah satu upaya untuk meningkatkan 

program ASI Eksklusif di Indonesia. Metode 

yang digunakan dalam program kegiatan ini 

adalah mengadakan pelatihan ASI 

Eksklusif bagi para kader posyandu 

sebagai pemberi penyuluhan kesehatan 

bagi warga/masyarakat di daerah 

sekitarnya, mengaplikasikan praktik dan 

demonstrasi, redemonstrasi kegiatan 

penyuluhan kesehatan tentang ASI Ekslusif 

pada kader, mengevaluasi kader posyandu 

dalam proses penyuluhan kesehatan 

tentang ASI Eksklusif pada ibu di Posyandu 

Balita Desa Pamijen, Sokaraja. 

HASIL  

Kegiatan pelatihan ini diikuti oleh 19 

kader posyandu balita di Desa Pamijen, 

Sokaraja. Penulis memberikan pelatihan 

tentang ASI Eksklusif agar pengetahuan 

dan pemahaman tentang ASI Eksklusif 

bertambah dan mendapatkan informasi 

terbaru. Penulis memberikan satu lembar 

balik di setiap posyandu, agar kader 

posyandu dapat memberikan penyuluhan 

tentang ASI Eksklusif pada ibu di sekitar 

posyandu balita Desa Pamijen, Sokaraja.  

PEMBAHASAN 

Setelah kader posyandu mendapatkan 

pelatihan ASI Eksklusif, kader posyandu 

melakukan penyuluhan kepada ibu-ibu 

yang datang untuk posyandu. Pada tahap 

ini, penulis mendatangi dua posyandu yaitu 

Posyandu Melati II dan Posyandu Melati III. 

Pada Posyandu Melati II ibu yang mengikuti 

penyuluhan kesehatan ASI Eksklusif adalah 

15 ibu dan Posyandu III ibu yang mengikuti 

penyuluhan kesehatan ASI Eksklusif adalah 

14 ibu. Pada sesi tanya jawab dari kader 

dan ibu (peserta), kader dapat menjawab 

dengan tepat sesuai dengan teori yang 

ada. 

Hasil atau luaran atas 

terselenggaranya program kegiatan 

pengabdian masyarakat ini adalah 

meningkatnya kemampuan dan 

keterampilan para kader posyandu dalam 

memberikan penyuluhan kesehatan tentang 

ASI Eksklusif dan mengoptimalisasikan 
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peran kader posyandu dalam 

mensukseskan program ASI Eksklusif. 

Kegiatan ini didukung oleh Lembaga 

Penelitian dan Pengabdian pada 

masyarakat (LPPM) Universitas 

Muhammadiyah Purwokerto selaku 

lembaga yang memfasilitasi dan membiayai 

terselenggaranya kegiatan ini. Selain itu, 

kepala desa Pamijen, Sokaraja sebagai 

mitra yang bekerjasama dan mendukung 

penuh dalam program pengabdian 

masyarakat. Adanya dukungan dari 

beberapa pihak sehingga program ini dapat 

berjalan dengan lancar.  

KESIMPULAN DAN SARAN 

Kesimpulan dalam program 

pengabdian masyarakat yang berjudul 

”Pemberdayaan Kader Posyandu dalam 

Program ASI Eksklusif di Desa Pamijen, 

Sokaraja, Banyumas ini dapat 

meningkatnya kesadaran, pemahaman dan 

pengetahuan para kader posyandu akan 

pentingnya ASI Eksklusif. Serta 

mengoptimalisasikan kemampuan dan 

ketrampilan para kader posyandu agar 

dapat memberikan penyuluhan kesehatan 

tentang ASI Eksklusif di wilayah posyandu 

masing-masing. 

Saran dalam kegiatan ini adalah perlu 

adanya penyuluhan kesehatan tentang ASI 

Eksklusif secara intensif di desa sehingga 

pengetahuan dan pemahaman ibu hamil 

atau ibu menyusui menjadi meningkat. 

Adanya penyuluhan kesehatan secara 

intensif dapat membantu dalam 

kesuksesan program ASI Eksklusif di 

Indonesia sehingga kesehatan ibu dan 

anak menjadi meningkat. 
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