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Curriculum Vitae

Nama : Aftiviona Yusuf,S.Gz
NIP - "198204062006042008
Tgl Lahir : 6 April 1982
Pangkat/Gol : Penata Tk.l/ lll.c
Jabatan : Nutrisionis Ahli Muda
Instansi : Puskesmas Plus Mandiangin
Hp - '085271670639
Email : yonaummiubay@g.mail.com
Pendidikan : 1. DIl Politeknik Kesehatan Padang 2004
2. S1Gizi Upertis 2017
Pengalaman Kerja : 1. Puskesmas Koto Baru Simalanggang 2005 - 2009
2. Kantor Ketahanan Pangan 2009 - 2012
3. Puskesmas Plus Mandiangin 2012 - sekarang
Penghargaan : 1. Juara 1 Tenaga Kesehatan Teladan Kota Bukittinggi Tahun 2022
/ 2.Juara 1 Tenaga Kesehatan Teladan Tk. Kota Bukittinggi Tahun 2023
oy, 3. Juara 3 Tenaga Kesehatan Teladan Tk. Provinsi Tahun 2023




@ KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
€] SERTIFIKAT
‘ No. 0530303/DL.O3.01/PL/2023

Berdasarkan Peraturan Pemerintah Nomor 67 Tahun 2019, Tentang Pengeiclaan Tenaga Kesehatan, serta ketentuan - ketentuan
pelaksanaannya menyatakan bahwa:

Nama - Aftiviona Yusuf, S.G.z

NIP/NRP/NIK : 1898204062006042008 / 1375034604820002
Tempat dan Tanggal Lahir : Bandar Dalam, 06 April 1982
Pangkat/Golongan : Penata Muda Tingkat 1-1il/b

Instansi : Puskesmas Plus Mandiangin

TELAH BERHASIL

Menyeiesaikan Pelatinan Konseling Menyusul (End User) yang diselienggarakan oleh Balal Peiatihan Kesehatan Batam tanggal 11

Juli 2023 s/d 18 Juli 2023 dengan jumiah 43 jam pelatihan @45 menit senilal 1 angka kredit JF Kessehatan dan S Satuvan Kredit
Profesi (SKP) PERSAGI.

Mengetahul, Batam, 18 Jull 2023

" secara elextrond oleh
P Direktur Mutu Temags Kerohatan

Anna Kurmniati, SKM_ MA, Ph D
NIP. 1971127111596022001
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KEBIJAKAN UNTUK
MENDUKUNG
KEBERHASILAN MENYUSUI




SITUASIMASALAH GIZI:

Praktik Menyusui
sebagail Salah Satu Determinan Masalah Gizi Baru 58,2¢

Bayi yang
&.enndapatkan ASI
25,9% dalan 1 jam setelah
Ibu hamil tidak periksa lahir)
SKI2023 sesuai anjuran (K4)

(SUMBAR)

\ Baru 52,F

Bayi < 6 bulan yang
mendapatkan AS

Stunting Balita isasi tj L - e Eksklusif)

\ama pemberlan A

skIu5|f hanya

1 dari 4 remaja
00
www n mengalami stunting
® 00
e

1 dari 7 remaja

mengalami overweigh Determinan

Langsung

bulan
Ibu Hamil Anemia 48,9% Wasting Balita 2 o= \
_‘ 9,3% “a O mm?
R 53,4%
17 3(y ak usia 6-23 bulan
i (0]
|bU Hamll KEK ) 54,6% makan tidak
Overweight Pemantauan Pertumbuhan balita beragam, terutama
. Balita tidak rutin kurang protein

‘* Obesitas 18+ 21,8% 2,7% hewani)

Riskesdas 2018, Susenas 2017, SDKI, 2017, SSGI 2021



SITUASI PRAKTIK MENYUSUI DIINDONESIA

Pemberian Kolostrum Diberikan Sebagian
85.4% ibuang Semua

Diberikan Semua .

Mendapatkan IMD

. Alasan tidak
s~ memberikan ASI

>1Jam

84.1%

Pemberian <dJam

SDKI, 2017; Riskesdas, 2018

g e

Tantangan dan
Hambatan

Dukungan dari berbagai pihak
Pengetahuan Ibu dan keluarga
Kapasitas Tenaga Kesehatan
Masifnya lklan susu formula
Penguatan 10 LMKM (Langkah
Menuju Keberhasilan Menyusui)
Optimalisasi implementasi
kebijakan/legislasi serta monev



MANFAAT ASIdan PENTINGNYA MENYUSUI

Praktik Menyusui,

* menyelamatkan lebih dari 820.000 bayi setiap tahun

 menurunkan Angka Kematian karena Infeksi pa
bulan (The Lancet Series, 2016)

. BAGI KELUARGA
Tidak Menyusui

. BAGI TEMPAT KERJA

. BAGI NEGARA

Berhubungan dengan kehilangan nilai
Lancet Series, 2016)

ASI yang diproduk
merupakan sumber
SARS-CoV-2

(Pace et al, 2020



10 program intervensi spesifik untuk menurunkan stunting

Sasaran Program

Konsumsi tablet tambah darah (TTD)

1
- E ﬁ Pemberian TTD setiap minggu di sekolah
o _ 5 Remaja Putri ) )
2 E< 4 ,  Screening anemia
o Pemeriksaan kesehatan termasuk kadar hemoglobin siswi kelas 7 & 10
<
'—E“ 3 Pemeriksaan kehamilan S
S Pelaksanaan antenatal care (ANC) 6x (2x dengan dokter), termasuk penggunaan USG S
2 o G
0 = £ 4 Konsumsi tablet tambah darah (TTD) E
s 2" lbu Hamil Pemberian tablet tambah darah ibu hamil (minimal 90 selama kehamilan) <
s
c Pemberian makanan tambahan bagi lbu KEK E‘
Pemberian makanan tambahan bagiibu hamil KEK ©
2
c Pemantauan tumbuh kembang e
Penimbangan, pengukuran panjang badan, dan pemantauan perkembangan balita di Posyandu setiap bulan §_
. ASI eksklusif =
Pemberian ASI eksklusif sejak lahir sampai bayi berusia 6 bulan ‘%
i ©
5 2
= o o Pemberian makanan tambahan protein hewani bagi baduta <
© @ Balita Pemberian protein hewani bagi anak 12-23 bulan, berupa telur dan sumber protein lainnya. -
2
n Tatalaksana balita dengan masalah gizi

9 Merujuk balita dengan masalah gizi ke Puskesmas dan RS. Pemberian makanan tambahan (balita gizi kurang usia >6
bulan), formula 75 dan formula 100 (balita gizi buruk)

Peningkatan cakupan dan perluasan jenis imunisasi
Pelayanan rutin, kampanye bulan imunisasi dasar dan 3 imunisasi tambahan —

- REPUBLIK
‘ INDONESIA
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ing

tas penurunan stunt

Insi priori

12 prov

7 prevalensi tertinggi (NTT, Sulbar, Aceh, NTB, Sultra, Kalsel, & Kalbar) & 5 kasus tertinggi (Jabar, Jatim, Jateng, Sumut, & Banten)
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Bayi Usia Kurang dari 6 Bulan Mendapat ASI Eksklusif
Target capaian : 70%

Nusa Tenggara Barat | T 5539
DKLJakarta | 8328
Sumatera Barat | . 7971
Nusa Tenggara Timur | e 77.09
Jawa Tengah | e 75.c9
DiYogyakarta | e 76,31
Jambi T e 7614
Aceh I e 7541
Sulawesi Selatan [T 7397
Jawa Barat [ 72.97
Bal T e 72.12
Bt T 7050
AP N 7038
Kalimantan Selatan | 57.90
Nasional €7.41
T T | .54
KA R | 6650
Kl T o7
K e B | 64.22
Kepulauan Bangka Beiitung | 610
Bengkulu - e s12z
SUMatera S el atan e 508
Sulawesi Tengah | 5544
Kalimantan Tengah | 5408
SuUlawesi Tenggara | 5239
Gorontalo . | 50.59

Sumatera Utara

Maluku - |

B ;

Maluku Utara
Sulawesi Utara
Kalimantan Utara

48.92
47.25

AO WS

40.48
39.55
38.03
Sulawesi Barat
Papua Barat

Papua
20 30 40 50 60 70 80 90

o
=
o

Strategi

1. Menambah konselor ASI
bekerjasama dengan NGO dan
Ormas

2. Kampanye dan gerakan stunting untuk ASI
Ekslusif

3. Kunjungan rumah dan pendampingan
oleh kader posyandu

4. Advokasi kepada:

Pemda untuk fasilitasi ruang
menyusui di area publik

Perkumpulan dunia usaha
untuk fasilitasi ruang menyusui

di tempat kerja

KEMENTERIAN
KESEHATAN

REPUBLIK

INDONESIA 10



- PENINGKATAN KAPASITAS SDM I

- 6 mMm - > 0 - wn

Pelaksanaan pelatihan berjenjang :
- Tenaga kesehatan,
- Guru,

— target populasi

PENINGKATAN KUALITAS PROGRAM I

 |dentifikasi Masalah Gizi; Pencatatan/Pelaporan;

Monitoring dan Evaluasi

« Advokasi dan sosialisasi lintas program dan sektor

PENGUATAN EDUKASI GIZI I

pengembangan strategi Behaviour Communication

Change (BCC) :
penentuan pesan esensial dan metode penyampaian,
target, jangkauan.

PENGUATAN MANAJEMEN INTERVENSI GIZI
DI PUSKESMAS & POSYANDU

penyediaan pedoman TTD, Gizi Seimbang
Rematri, Bumil, Busui; vitamin A, ASI
Eksklusif , PMBA

suplai & distribusi obat gizi

- SURVEILANS GIZI

INTERVENSI GIZI

untuk percepatan penurunan stunting

(Remaja + 1000 Hari Pertama Kehidupan)

PROMOSI DAN KONSELING PEMBERIAN
MAKAN BAYI DAN ANAK (PMBA)

PEMANTAUAN PERTUMBUHAN DAN
PERKEMBANGAN BALITA

SUPLEMENTASI GIZI MIKRO (TTD IBU HAMIL DAN
REMAIJA; VITAMIN A BALITA DAN IBU NIFAS

PENANGANAN MASALAH GIZI DENGAN
PEMBERIAN MAKANAN TAMBAHAN

TATALAKSANA GIZI BURUK



Memulai dini

FAKTOR PENENTU

Tempat Kerja &

Sistem & Layanan Keluarga &

Pekerjaan

Masyarakat

Kesehatan

Hubungan
Ibu & Bayi

Sifat/Ciri
lbu & Anak

— Menyusui Eksklusif —— Terus menyusui

(Lancet Breastfeeding Series, 2016)

AN

Mobilisasi sosial dan media

Massada

+

Legalisasi, kebijakan,

pembiyaan, pemantauan,

dan pemberlakuan

-+

Konseling dukungan, dan

manajemen laktasi

NL S



LEGISLASI Perlindungan Menyusul

UU No. 36 tahun 2009 tentang Kesehatan

>

> Pasal 83 UU No 13/2003 tentang Ketenagakerjaan

>
>

Pasal 49 ayat 2 UU No 49/1999 tentang
Hak Asasi Manusia

UU No 18 Tahun 2012 tentang Pangan

PP No 33 Tahun 2012 tentang Pemberian ASI Eksklusif dan

turunannya

Permenkes No. 15 Tahun 2013
Permenkes No. 39 Tahun 2013
Permenkes No 49 Tahun 2014
Permenkes No. 15 Tahun 2014

PMK No 23 Tahun 2014 tentang Upaya Perbaikan Gizi
PerKaBPOM No 6 Tahun 2021 tentang Pengawasan Periklanan

Pangan Olahan

Kepmenkes 603/2008 tentang RS Sayang Ibu Bayi dan RS Ponek

(Saat ini Proses Revisi)

Tang-
gung
Jawab
peme-
rintah

A)
e\
I"‘a &at

gUna
da N Syr,
n Produk Iainn(})/R
a



Strategi Peningkatan

Cakupan Menyusul STANDAR -
- [ o
E— EMAS PMBA STRATEG \2zr e
Young ild Fee I i Dan 40k
PMBA
* Kebijakan, Perencanaan dan
Koordinasi O lingkungan yang kondusif
* Dukungan Komunikasi dan Informasi O Penguatan 10 LMKM
* International Code, WHA O Peningkatan komitmen dan kapasitas

* Perlindungan Maternal stake holder

* Pelayanan Kesehatan dan Gizi
 PMBA di wilayah darurat

 Dukungan terhadap ibu dan

O Pemberdayaanibu, keluarga dan
masyarakat dalam

masyarakat di luar jangkauan
* |nisiatif RS Sayang |bu dan Bayi

B %

ASI sémpai 2 tahun/lebih
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Mata Pelatihan Inti 1

Konsep Menyusul




1
Tujuan Pembelajaran

Hasil Belajar:
Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu memahami konsep menyusui

Indikator Hasil Belajar:

Setelah mengikuti pembelajaran ini, peserta dapat:
1. Menjelaskan pentingnya menyusui

2. Menjelaskan cara kerja menyusui

1/2




Pentingnya Menyusui

Materi Pokok 1

1/3



1
Tujuan Pembelajaran

Hasil Belajar:
Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu memahami konsep menyusui

Indikator Hasil Belajar:

Setelah mengikuti pembelajaran ini, peserta dapat:
1. Menjelaskan pentingnya menyusui

2. Menjelaskan cara kerja menyusul



Definisi-definisi terkait
Menyusul




Rekomendasi WHO-UNICEF

Rekomendasi WHO-UNICEF untuk pemberian makan bayi dan anak:
= 1. Inisiasi Menyusu Dini (IMD)

« 2. Pemberian ASI Eksklusif

« 3. Pemberian Makanan Pendamping ASI sejak usia 6 bulan

= 4. Melanjutkan menyusui hingga 2 tahun atau lebih



Beberapa definisi terkait menyusui

= Air Susu lbu (ASI)

= Menyusuli

* Menyusui Eksklusif

= Menyusui predominan

= Menyusui penuh

= Menyusui parsial atau campuran

= Inisiasi Menyusu Dini

* Pemberian makanan buatan

* Pemberian Makanan Pendamping AS| (MPASI) tepat waktu
= Menyusui bayi hingga usia 2 tahun atau lebih



Manfaat Menyusui

1/7



Manfaat Men*usui

Zat gizi lengkap Membantu ikatan batin dan perkembangan
Mudah dicerna Membantu menunda kehamilan baru
Digunakan secara efisien Melindungi kesehatan ibu

Melindungi dari infeksi F

Melindungi jangka panjang
dari penyakit tidak menular

Biaya lebih murah daripada
formula bayi

1/9



Perlindungan terhadap infeksi

- |bu terinfeksi ¥,
= Sel darah putih di tubuh ibu membuat

antibodi untuk melindungi ibu
= Sebagian sel darah putih masuk ke
kelenjar ASI dan memproduksi antibodi
« Antibodi ibu disekresikan dalam ASI

untuk melindungi bay!

1/10



Risiko diare akibat pola pemberian

2
18 -
16 -
14 -
12 -
10 -

asupan

1

13,3

3,2

ASI eksklusif

17,3

ASI| + cairan non nutritif ASI + cairan nutritif

Bayi usia 0-2 bulan, Filipina

Tidak mendapat ASI

Sumber: Popkin BM, Adair L, Akin JS, Black R, Briscoe J, Flieger W. Breast-feeding and diarrheal morbidity. Pediatrics. 1990;86:874-82. 1/11



Manfaat psikologis menyusui

lkatan emosional
* Hubungan erat dan penuh kasih sayang antara ibu

dan bayi
 |Ibu lebih puas secara emosional
= Bayi lebih sedikit menangis
* Bayi mungkin lebih aman secara emosional

Pengembangan
« Anak-anak tampil lebih baik dalam tes kecerdasan



Risiko tidak menyusui

= Mungkin dibutuhkan upaya lebih besar untuk menjalin ikatan batin dengan bayi.
= Lebih sering mengalami diare dan diare persisten.

= Lebih sering mengalami infeksi saluran pernapasan.

= Malnutrisi; kekurangan vitamin A.

= Lebih banyak alergi dan intoleransi susu.

= Meningkatnya risiko beberapa penyakit kronis.

= Kegemukan.

= Nilal yang lebih rendah pada tes kecerdasan.

= [bu mungkin hamil lebih cepat.

= |bu lebih berisiko anemia, kanker ovarium dan kanker payudara.
1/13



Komposisi ASI



Zat Gizi dalam ASI dap fc rmu F

1/15



Gizi dalam ASI dan susu hewan

...................

Laktosa@ __________________________




susu sapi

ng
usuj Sapi

ngli

in ASI diba

e

.t

O
=

pr

Kualitas




Perbedaan lemak ASI dibanding susu
sapil

ASI Susu Sapi/Formula

Agam lepak T
»; # ’eansml e; 73 '
"” (dltan}bahkan)}-;

"
A LA >
R R e S A
- p o ¥
._-" 4! X f ' .q‘:._

e
t’v.k
e




Kadar Zat Besi dalam ASI dan Susu Sapi

50-70 1




Perbedaan antara kolostrum dan ASI
mataoﬂsgjm Foremilk indmi

.....................................

....................................
....................................
...................................

Laktosa

Tampilan kolostrum,
ASI| awal dan akhir




Kolostrum

Kandungan Manfaat

Kaya antibodi - Melindungi dari infeksi dan alergi

Banyak sel darah putih - Melindungi dari infeksi

Pencahar -Membersihkan mekonium

-Membantu mencegah kuning pada bayi

Faktor pertumbuhan -Membantu pematangan usus

-Mencegah alergi dan intoleransi

Kaya vitamin A - Mengurangi keparahan infeksi




Energi (Kkal/hari)

I I Energi dari ASI I—__i] Gap energi
1000
800
600
400 ——
200 — | ~S—
0-2 3-5 6-8 9-11 12-23
Usia (bulan)

ASI pada tahun kedua

Energi yang dibutuhkan sesuai usia dan jumlah yang disuplai olenh ASI

1/22



ASI| pada tahun kedua

Presentasi kebutuhan zat gizi harian yang disuplai oleh ASI

100 - — " o .
B mP As
D Disuplai
m e . T r dari 550 ml
ASI

Energi Protein Zat Besi VitaminA  VitaminC
Zat gizi

~
U
|

N
Ul
|
|

Presentasi kebutuhan harian (%)
1
o
l

|
|
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Mata Pelatihan Inti 1
Materi Pokok 2




1
Tujuan Pembelajaran

Hasil Belajar:

Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu memahami
konsep menyusui

Indikator Hasil Belajar:

Setelah mengikuti pembelajaran ini, peserta dapat:
Menjelaskan pentingnya menyusui
Menjelaskan cara kerja menyusui

4/2



CARA KERJA MENYUSUI



Sub Materi Pokok

a. Anatomi Payudara.



Anatomi payudara

Sel mioepitel {Oksnusm memicu kontraksi otot

Sel kelenjar ASI { Prolaktin memicu produksi ASI

Saluran ASI

Saluran ASI utama
T O — —  Puting

Areola

Kelenjar Montgomery’s
Alveoli
Jaringan penyangga dan lemak 1/ 778



Sub Materi Pokok

b. Fisiologi Menyusui



PROLAKTIN

Dihasilkan setelah menyusui
untuk produksi AS| berikutnya

Prolaktin
dalam darah

disekresi pada
malam hari

= Menekan ovulasi

1/26
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OKSITOSIN

Bekerja sebelum dan selama
menyusui bayi agar ASI mengalir

Oksitosin Rangsang
dalam darah Sensoris
dari puting

Bayi
menyusu

= Merangsang
kontraksi uterus 1/29



Membantu & menghambat refleks
oksitosin

Membantu refleks Menghambat refleks

= Berfikir penL_Jh kasih « khawatir
’[Sentan% ba_y' - Stress
Hara bayl: - Rasa sakit
= Melihat bayi
= keraguan

* Menyentuh bayi
= keyakinan




TANDA & SENSASI REFLEKS OKSITOSIN

= Sensasi diremas atau kesemutan pada payudara
sebelum atau selama menyusui

= ASI| mengalir dari payudara pada saat ibu memikirkan
atau mendengar bayi menangis

= ASI| menetes dari payudara satunya saat bayi

menyusu

= ASI mengalir keluar dari payudara, Ketika bayi
mengisap payudara

= Rasa nyeri dari kontraksi Rahim, pada minggu pertama
pascasalin terkadang disertai perdarahan

= Bayi mengisap pelan dan dalam, yang menunjukkan bahwa ASI
mengalir ke mulutnya dan ditelan oleh bayi
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UNDANGAN NARASUMBER



