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Abstrak
Puting lecet merupakan salah satu masalah menyusui yang dapat menyebabkan nyeri dan menghambat keberhasilan
pemberian ASI eksklusif. Pencegahan dapat dilakukan melalui perawatan payudara yang tepat sejak masa kehamilan.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh edukasi perawatan payudara terhadap kemampuan pencegahan
puting lecet pada ibu hamil trimester III. Penelitian menggunakan desain pre-eksperimen dengan rancangan one group
pretest–posttest. Populasi penelitian berjumlah 48 ibu hamil trimester III, dengan sampel sebanyak 33 responden yang
dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Edukasi diberikan satu kali menggunakan metode demonstrasi dengan
media phantom selama ±30–45 menit. Instrumen penelitian berupa lembar observasi kemampuan pencegahan puting
lecet sebelum dan sesudah edukasi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebelum edukasi, kemampuan responden
didominasi kategori kurang (51,5%) dan cukup (30,3%), sedangkan 18,2% berada pada kategori baik. Setelah edukasi,
seluruh responden (100%) berada pada kategori baik. Analisis menggunakan uji Wilcoxon menunjukkan nilai p = 0,000
(p < 0,05), yang menandakan adanya pengaruh signifikan edukasi perawatan payudara terhadap peningkatan
kemampuan pencegahan puting lecet. Edukasi perawatan payudara dengan metode demonstrasi dan media phantom
efektif meningkatkan kesiapan ibu hamil dalam mencegah puting lecet dan mendukung keberhasilan pemberian ASI

eksklusif.

Kata Kunci: edukasi perawatan payudara; puting lecet; ibu hamil trimester III; metode demonstrasi; ASI

eksklusif

Abstract
Cracked nipples are a common breastfeeding problem that can cause pain and hinder the success of exclusive
breastfeeding. Prevention can be achieved through proper breast care starting during pregnancy. This study aimed to
determine the effect of breast care education on the ability to prevent cracked nipples among third-trimester pregnant
women. A pre-experimental study with a one-group pretest–posttest design was conducted. The study population
consisted of 48 third-trimester pregnant women, with 33 respondents selected using purposive sampling. Education
was provided once using a demonstration method with phantom media for approximately 30–45 minutes. The research
instrument was an observation sheet assessing the ability to prevent cracked nipples before and after the intervention.
The results showed that before education, most respondents were in the poor (51.5%) and adequate (30.3%)
categories, while only 18.2% were in the good category. After education, all respondents (100%) demonstrated good
ability. Wilcoxon test analysis showed a p-value of 0.000 (p < 0.05), indicating a significant effect of breast care
education on improving the ability to prevent cracked nipples. Breast care education using demonstration methods and
phantom media effectively enhances pregnant women’s readiness to prevent cracked nipples and supports the success
of exclusive breastfeeding.
Keywords: breast care education; cracked nipples; third-trimester pregnant women; demonstration method;
exclusive breastfeeding

PENDAHULUAN

Pemberian ASI atau proses menyusui

merupakan suatu kondisi alamiah yang dialami

oleh setiap ibu setelah melalui proses persalinan.

Alamat Korespondensi Penulis:
Mufalikha Lingga Nurwijayati
Email : p17321211015_mufalikhal@poltekkes-malang.ac.id

Pemberian ASI akan berlangsung selama minimal

6 bulan pertama. ASI atau Air Susu Ibu memiliki

kandungan protein tinggi dan lemak yang berasal

dari kolostrum (susu yang berwarna kuning kental).

Alamat: Jl. Besar Ijen 77C, Oro-oro Dowo, Malang, Jawa
Tmir 65119, Indonesia
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Selain itu, ASI mengandung berbagai zat penting

seperti hormon, zat anti alergi, dan antiinflamasi

yang berperan dalam meningkatkan daya tahan

tubuh serta mendukung perkembangan

kecerdasan anak. Kandungan ini memberikan

keunggulan dibandingkan susu formula, meskipun

susu formula juga mengandung zat seperti taurin,

DHA, dan AA yang berperan dalam pembentukan

sel-sel otak [1]. Pada proses menyusui banyak ibu

yang terhambat dan timbul ketidaknyamanan saat

proses menyusui berlangsung. Di antaranya

adalah gangguan bayi sulit menghisap ASI, puting

lecet, bendungan asi, dan sebagainya [2].

Sekitar 57% ibu menyusui pernah

menderita Cracked Nipple atau puting lecet [3].

Berdasarkan UNICEF (United Nations International

Children’s Educations Found) terdapat 17.230.142

ibu yang mengalami masalah dalam proses

menyusui, dengan rincian 56,4% di antaranya

mengalami puting lecet (cracked nipple), 21,12%

mengalami pembengkakan payudara, 15%

mengalami saluran ASI yang tersumbat, dan 7,5%

menderita mastitis [4]. Dari data Kementerian

Kesehatan (KEMENKES) 2018 di Provinsi Jawa

Timur, sebanyak 70,2% ibu mengalami masalah

tidak keluarnya ASI, sementara 3,9% bayi tidak

dapat menyusu. Selain itu, 2,7% ibu tidak

menyusui karena alasan kerepotan, 8,8%

disebabkan oleh kondisi medis, 4,6% karena bayi

terpisah dari ibunya, dan 5,4% dipengaruhi oleh

faktor lainnya [5].

Nyeri dan lecet pada puting merupakan

salah satu masalah yang sering dialami oleh ibu

menyusui. Secara umum, keadaan ini terjadi akibat

posisi menyusui yang tidak benar, sehingga

menimbulkan gesekan atau tekanan berlebih pada

area puting. Sekitar 95% kasus terkait dengan

kesalahan posisi ibu saat menyusui bayinya [6].

Dalam penelitian lain disebutkan bahwa terjadinya

puting lecet disebabkan oleh posisi perlekatan

yang tidak tepat, dimana bayi hanya menempel

pada bagian puting tanpa mencakup areola secara

keseluruhan [7]. Selain itu, juga dapat disebabkan

oleh infeksi moniliasis, yaitu infeksi jamur Monilia

yang berasal dari rongga mulut bayi dan menular

ke puting ibu saat menyusui. Faktor lain yang dapat

menyebabkan iritasi pada puting adalah

penggunaan bahan kimia seperti sabun, lotion,

krim, atau alkohol saat membersihkannya, yang

dapat merusak lapisan pelindung alami kulit [8].

Puting lecet yang tidak ditangani dengan

baik dapat menimbulkan komplikasi serius, seperti

peradangan maupun infeksi. Infeksi pada jaringan

payudara berisiko berkembang menjadi abses,

yang ditandai dengan gejala kemerahan pada

payudara, pecah-pecahnya kulit, nyeri pada puting

atau areola, serta dalam beberapa kasus disertai

keluarnya cairan atau darah [7]. Nyeri pada

payudara yang timbul dapat menyebabkan ibu

menghentikan proses menyusui lebih awal atau

melakukan penyapihan dini, sehingga target

pemberian ASI eksklusif tidak tercapai [9]. Laporan

Badan Pusat Statistik (BPS) tahun 2023

menunjukkan bahwa sebesar 73,97% bayi berusia

0–6 bulan di Indonesia menerima ASI eksklusif,

yang mana capaian presentasi nasional pada

tahun 2024 naik sejumlah 2,68% dibanding

sebelumnya yang nilainya 72,04%, sehingga

terdapat sekitar 26,03% ibu yang tidak dapat

menyusui secara eksklusif [10].

Masalah pada area payudara saat

menyusui dapat dicegah melalui praktik menyusui

yang tepat, dengan menerapkan teknik menyusui

dan perawatan payudara yang benar. Berdasarkan

penelitian yang dilakukan oleh Nurizkah di Pondok

Cabe Ilir Provinsi Banten didapatkan hasil perlu

dilakukan pelatihan dan edukasi dengan media

yang tepat terkait perawatan payudara dan ASI
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eksklusif pada ibu hamil untuk mencegah

timbulnya masalah pada saat pemberian ASI

sehingga cakupan ASI eksklusif bisa terpenuhi

dengan baik [11].

Dalam penelitian yang dilakukan di sebuah

PMB Palembang menyebutkan bahwa sangat

penting meningkatkan kemampuan ibu terhadap

perawatan payudara yang diberikan selama

periode kehamilan trimester III karena sangat

bermanfaat bagi kesiapan ibu untuk memberikan

ASI secara eksklusif [12]. Temuan ini sejalan

dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh

J.Kehinde dengan hasil pendidikan menyusui

sebelum melahirkan lebih efisien dan memberikan

sikap positif ibu dalam kesiapan proses menyusui

[13].

Berdasarkan studi pendahuluan yang telah

dilakukan di Puskesmas Ngasem didapatkan data

ibu hamil trimester III sejumlah 169 orang yang

meliputi primipara sejumlah 45% dan multipara

55%. Dalam wilayah kerja Puskesmas Ngasem

terdapat dua desa dengan jumlah ibu hamil

trimester III tertinggi pada bulan November yaitu di

wilayah Sukorejo 24 orang dan wilayah Karangrejo

24 orang. Berdasarkan hasil wawancara, diketahui

bahwa 3 dari 5 ibu primipara belum memiliki

pengetahuan yang memadai terkait perawatan

payudara. Sementara itu, pada ibu dengan riwayat

persalinan sectio caesarea, 2 dari 5 menyatakan

mengalami kesulitan dan rasa takut saat

melakukan mobilisasi ringan, seperti saat

menyusui.

Hal ini menunjukkan bahwa pada ibu hamil

tetap memerlukan edukasi perawatan payudara,

terutama bagi yang belum pernah menerima

edukasi sebelumnya. Baik ibu primipara maupun

multipara tetap berisiko mengalami kendala dalam

menyusui, termasuk dalam menangani gangguan

pada payudara.

Dengan data dan kejadian yang ada

peneliti tertarik untuk mengambil penelitian

mengenai “Evektivitas Edukasi Perawatan

Payudara Terhadap Kemampuan Pencegahan

Puting Lecet Pada Ibu Hamil Trimester III” yang

bertujuan untuk membantu dalam kesiapan Ibu

saat proses menyusui kedepannya.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan metode pra-

eksperimen dengan rancangan One Group

Pretest-Posttest Design. Dalam desain ini, satu

kelompok subjek diberikan pretest sebelum

intervensi, kemudian dilakukan posttest setelah

intervensi diberikan, guna mengevaluasi

perubahan atau pengaruh yang ditimbulkan

oleh perlakuan tersebut.

Populasi penelitian berjumlah 48 ibu

hamil trimester III, dengan sampel 33

responden yang ditentukan menggunakan

rumus Slovin. Pengambilan sampel dilakukan

di Desa Sukorejo dan Desa Karangrejo,

Wilayah Kerja Puskesmas Ngasem,

Kabupaten Kediri, menggunakan teknik

purposive sampling. Penelitian dilaksanakan

pada 1–28 Februari 2025. Kriteria inklusi

meliputi ibu hamil trimester III yang terdaftar di

wilayah Puskesmas Ngasem, bersedia menjadi

responden, serta pernah atau belum pernah

menerima edukasi perawatan payudara.

Kriteria eksklusi meliputi riwayat operasi

payudara, perdarahan atau kontraksi rahim,

gangguan psikologis atau kognitif, serta ketidak

hadiran pada seluruh sesi edukasi.

Edukasi perawatan payudara diberikan

menggunakan metode demonstrasi dengan

media phantom payudara. Intervensi dilakukan

satu kali dengan durasi ±30–45 menit dalam

kelompok kecil setiap kelompok terdiri 4-5 ibu
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hamil. Materi edukasi meliputii perawatan

payudara, dan pencegahan puting lecet.

Instrumen penelitian berupa lembar observasi

yang merujuk SOP perawatan payudara dari

kurikulum institusi pendidikan. Pengumpulan

data dilakukan melalui observasi langsung

sebelum dan sesudah pemberian edukasi.

Hasil penilaian dikategorikan menjadi baik,

cukup, dan kurang. Variabel penelitian terdiri

atas variabel independen berupa edukasi

perawatan payudara dan variabel dependen

berupa kemampuan pencegahan puting lecet

pada ibu hamil.

Penelitian ini mengunakan instrumen

berupa lembar observasi. Analisis data

menggunakan uji Wilcoxon Match Pairs Test

dengan SPSS versi 25.0. Penelitian ini juga

sudah mendapat ijin Etik dari Tim Etik

Poltekkes Malang dengan

No.DP.04.03/F.XXI.30/0098/2025.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil

a. Karakteristik umum Ibuhamil

Trimester III

Tabel 1. Karakterisitik umum ibu hamil

Kategori Frekuensi Presentase (%)

Usia

Usia <20
tahun

2 6,1

Usia 20-35
tahun

27 81,8

Usia >35
tahun

4 12,1

Pendidikan

SD 1 3,0

SMP 5 15,2

SMA 21 63,6

Perguruan
Tinggi

6 18,2

Pekerjaan

Swasta 3 9,1

Wiraswasta 4 12,1

PNS 1 3,0

Guru 0 0,0

IRT 19 57,6

Pekerjaan
Lainya

6 18,2

Riwayat Kehamilan

Kehamilan
Ke-1

12 36,4

Kehamilan
> 2

21 63,4

Tabel 1. Diketahui karakteristik

responden menunjukkan bahwa

sebagian besar ibu hamil trimester III

berada pada rentang usia 20–35 tahun

(81,8%), berpendidikan terakhir SMA

(63,6%), dan berstatus sebagai ibu

rumah tangga (57,6%). Berdasarkan

riwayat kehamilan, mayoritas

responden merupakan multigravida

dengan kehamilan kedua atau lebih

(63,4%), sedangkan sisanya

merupakan primigravida (36,4%).

b. Tingkat kemampuan ibu hamil

trimester III dalam melakukan

perawatan payudara sebagai upaya

pencegahan puting lecet sebelum

diberikan edukasi

Tabel 2. Distribusi Kemampuan

Pencegahan Puting Lecet pada Ibu

Hamil Trimester III Sebelum Edukasi

Kategori Frekuensi Presentase (%)

Baik (76-
100%)

6 18,2

Cukup
(56-75%)

10 30,3

Kurang
(<56%)

17 51,5

Total 33 100

Sumber : Data Primer Ibu hamil trimester
II pada Desa Sukorejo dan Karangrejo,
tanggal 3-22 Februari 2025

Tabel 2. Sebelum diberikan edukasi,

mayoritas ibu hamil trimester III memiliki
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kemampuan praktik perawatan payudara

dalam kategori kurang (51,5%).

c. Tingkat kemampuan ibu hamil trimester

III dalam melakukan perawatan

payudara sebagai upaya pencegahan

puting lecet setelah menerima edukasi

Tabel 3. Distribusi Kemampuan

Pencegahan Puting Lecet Pasca Edukasi

pada Ibu Hamil Trimester III

Kategori Frekuensi Presentase (%)

Baik (76-
100%)

33 100

Cukup
(56-75%)

- -

Kurang
(<56%)

- -

Total 33 100

Sumber : Data Primer Ibu hamil trimester
II pada Desa Sukorejo dan Karangrejo,
tanggal 3-22 Februari 2025

Berdasarkan tabel 3. diperoleh Setelah

diberikan edukasi menggunakan metode

demonstrasi dengan media phantom, terjadi

peningkatan signifikan terhadap Kemampuan

ibu hamil dalam menerapkan praktik

perawatan payudara. Seluruh responden,

yaitu sebanyak 33 orang (100%), berada

pada kategori baik setelah edukasi diberikan.

d. Analisis kemampuan ibu hamil

trimester III mengenai perawatan

payudara untuk mencegah putting lecet

sebelum dan sesudah diberikan

edukasi memalui demonstrasi.

Tabel 4. Kemampuan ibu hamil trimester

III mengenai perawatan payudara untuk

mencegah puting lecet sebelum dan

sesudah diberikan edukasi

Pelaksanaan
Perawatan
Payudara

Pelaksanaan Perawatan
Payudara Melalui

Demonstrasi

Sebelum Sesudah

N % N %

Baik (76-
100%)

6 18,2 33 100

Cukup (56-
75%)

10 30,3

Kurang
(<56%)

17 51,5

Total 33 100,0 33 100,0

Sumber : Data Primer Ibu hamil trimester II
pada Desa Sukorejo dan Karangrejo,
tanggal 3-22 Februari 2025

Sebelum diberikan edukasi, sebagian

besar ibu hamil trimester III memiliki

kemampuan pencegahan puting lecet dalam

kategori cukup dan kurang. Setelah diberikan

edukasi perawatan payudara, seluruh ibu

hamil (100%) menunjukkan peningkatan

kemampuan pencegahan puting lecet. Hasil uji

Wilcoxon menggunakan SPSS 25.0

menunjukkan nilai p = 0,000 (p < 0,05), yang

menandakan bahwa edukasi perawatan

payudara berpengaruh signifikan terhadap

peningkatan kemampuan pencegahan puting

lecet pada ibu hamil trimester III.

PEMBAHASAN

a) Kemampuan ibu hamil trimester II dalam

perawatan payudara sebelum diberikan

edukasi

Sebelum diberikan edukasi perawatan

payudara dengan metode demonstrasi

menggunakan media phantom, sebagian

besar ibu hamil trimester III memiliki

kemampuan dalam kategori kurang, yaitu

sebanyak 17 responden (51,5%). Kelompok

ini didominasi oleh ibu dengan riwayat

kehamilan pertama (11 orang) dan sebagian

berada pada usia berisiko (<20 tahun). Namun

demikian, terdapat 6 responden (18,2%) yang

telah memiliki kemampuan pencegahan

puting lecet dalam kategori baik sebelum

intervensi, yang diduga dipengaruhi oleh
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kehamilan sebelumnya, informasi dari tenaga

kesehatan, maupun sumber informasi lain.

Hasil penelitian ini konsisten dengan studi

yang dilakukan oleh Nur Azizah et al. di

Banjarbaru, yang menunjukkan temuan

serupa, menyatakan paritas diketahui memiliki

pengaruh terhadap tingkat kesiapan ibu hamil

dalam memberikan ASI. Ibu dengan riwayat

kehamilan lebih dari dua kali (multigravida)

cenderung memiliki kesiapan yang lebih

optimal dibandingkan dengan ibu hamil yang

sedang menjalani kehamilan pertama

(primigravida). Hal ini disebabkan karena ibu

primigravida umumnya memiliki pengalaman

yang terbatas, sehingga kurang terampil

dalam melakukan perawatan payudara

sebagai bagian dari persiapan menyusui [14].

Dalam penelitian lain yang dilakukan oleh

Irma Putri Handayani di Makassar dengan

responden 30 dengan karakteristik usia < 20

tahun cenderung memiliki kemampuan yang

kurang. Terutama jika tidak menerima edukasi

memadai atau belum memahami pentingnya

perawatan payudara[15]. Rentang usia 20–30

tahun merupakan fase kedewasaan dengan

tingkat kematangan yang relatif optimal. Pada

usia ini, individu umumnya memiliki

pemahaman dan kemampuan yang baik

dalam menghadapi berbagai permasalahan.

Selain itu, usia tersebut termasuk dalam

kategori usia produktif, di mana fungsi kognitif,

termasuk daya ingat, masih berada dalam

kondisi prima. Hal ini memungkinkan

informasi yang diterima lebih mudah dipahami

dan diingat [16].

Selain itu terdapat 30,3% (10 responden)

yang belum mendapatkan intervensi edukasi

pada kategori cukup. Karakteristik umum yang

dimiliki pada kategori ini menunjukkan

terdapat 3 responden yang memiliki riwayat

pendidikan terakhir pada jenjang SMP, dan 1

responden dengan pendidikan terakhir SD.

Selama masa antenatal, ibu hamil perlu

dipersiapkan secara menyeluruh, baik secara

fisik maupun psikologis, serta dalam hal sikap,

agar siap merawat bayi mereka dan menjalani

proses menyusui. Sikap seorang ibu terhadap

menyusui dipengaruhi oleh berbagai faktor,

termasuk kebiasaan atau keyakinan yang

berkembang di lingkungan tempat tinggalnya,

pengalaman menyusui sebelumnya, dan

tingkat pengetahuannya tentang ASI dan

perawatan payudara [17].

Pada kajian penelitian yang dilakukan oleh

Rocmawat, dkk di Medan sebanyak 40

responden dengan karakteristik pendidikan

terakhir mayoritas SMA 20 orang (50,0%) dan

minoritas SD sebanyak 2 orang (5,0%), yang

mana pada tingkat pendidikan ini akan

menentukan pola fikir dan wawasan

seseorang, semakin tinggi tingkat pendidikan

seorang maka diharapkan kemampaun

semangkin meningkat [18].

Pengetahuan seseorang umumnya

sejalan dengan tingkat pendidikannya, di

mana semakin tinggi jenjang pendidikan,

maka semakin baik pula tingkat pengetahuan

yang dimiliki. Namun demikian, perlu

ditegaskan bahwa individu dengan tingkat

pendidikan yang rendah tidak serta-merta

memiliki pengetahuan yang rendah.

Kemampuan belajar juga menjadi faktor

penting yang memengaruhi tingkat

pengetahuan. Seseorang dengan

kemampuan belajar yang baik cenderung

lebih mudah menyerap informasi, baik melalui

interaksi sosial maupun melalui media massa

[19].
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Sebelum diberikan edukasi mengenai

perawatan payudara, sebagian besar ibu

hamil trimester III menunjukkan kemampuan

yang masih tergolong rendah. Kondisi ini

dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor,

seperti usia, tingkat pendidikan, jenis

pekerjaan, dan riwayat kehamilan.

Temuan ini sejalan dengan penelitian

yang dilakukan oleh Hanah Pratiei H di Kota

Medan, yang menunjukkan bahwa sebelum

intervensi penyuluhan menggunakan media

audiovisual, rata-rata keterampilan perawatan

payudara masih berada pada tingkat yang

rendah [20]. Penggunaan media audiovisual

dalam promosi kesehatan atau edukasi

terbukti dapat meningkatkan pengetahuan

dan sikap ibu. Namun demikian, bukan berarti

media selain audiovisual tidak dapat

digunakan. Media edukasi lainnya tetap dapat

dimanfaatkan sesuai dengan kebutuhan dan

kondisi sasaran [20].

Berdasarkan temuan tersebut, dapat

disimpulkan bahwa pelaksanaan edukasi

yang terstruktur dan berorientasi pada tujuan

memiliki peran yang penting dalam

mendorong pengembangan dan peningkatan

kemampuan ibu hamil, khususnya dalam

pelaksanaan praktik perawatan payudara.

Salah satu metode edukasi yang dinilai efektif

adalah metode demonstrasi dengan

menggunakan media phantom, karena

mampu memberikan gambaran secara

langsung dan praktis mengenai teknik

perawatan payudara yang benar. Pemberian

edukasi dengan pendekatan tersebut

diharapkan dapat meningkatkan kemampuan

keterampilan ibu hamil trimester III dalam

melakukan perawatan payudara secara

mandiri. Demikian ibu hamil dapat terhindar

dari risiko puting lecet yang kerap terjadi

selama masa kehamilan dan menyusui.

b) Kemampuan Ibu Hamil Trimester III Dalam

Perawatan Payudara Setelah Diberikan

Edukasi

Penelitian ini menunjukkan adanya

pengaruh pemberian edukasi melalui metode

demonstrasi dengan menggunakan media

phantom terhadap peningkatan kemampuan

perawatan payudara dalam mencegah puting

lecet pada ibu hamil trimester III. Setelah

diberikan edukasi perawatan payudara

melalui metode demonstrasi dengan media

phantom, seluruh ibu hamil trimester III

menunjukkan kemampuan pencegahan

puting lecet dalam kategori baik (100%). Tidak

ditemukan responden yang berada dalam

kategori cukup maupun kurang. Temuan ini

menunjukkan bahwa metode edukasi

demonstratif efektif dalam meningkatkan

keterampilan ibu hamil trimester III dalam

merawat payudara, karena membantu

responden memahami dan mempraktikkan

kembali langkah-langkah perawatan yang

sebelumnya belum diketahui atau terlewat.

Edukasi merupakan salah satu faktor

penting yang berperan dalam meningkatkan

kemampuan. Melalui edukasi yang terarah

dan sesuai, seseorang dapat meningkatkan

keterampilan seseorang secara langsung [21].

Termasuk pemberian edukasi perawatan

payudara dengan menggunakan metode

demonstrasi dengan phantom yang dapat

meningkatkan kemampuan secara langs ung

ibu hamil dalam menerapkan praktik

perawatan payudara.

Temuan ini sejalan dengan hasil

penelitian yang dilakukan oleh Rernaningtyas

et al., yang menunjukkan bahwa edukasi
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mengenai teknik perawatan payudara serta

manfaat ASI berkontribusi dalam

meningkatkan pengetahuan ibu hamil terkait

praktik perawatan payudara. Dalam penelitian

tersebut, metode penyuluhan diberikan

kepada ibu hamil dengan menggunakan

media leaflet [22].

Setelah dilakukan demonstrasi

perawatan payudara, ditemukan adanya

pergeseran kemampuan responden dari

kategori cukup dan kurang menjadi kategori

baik. Menurut peneliti, perubahan ini

dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara lain

usia ibu, pengalaman sebelumnya, latar

belakang pendidikan, serta tingkat fokus ibu

saat menerima edukasi, baik secara individu

maupun dalam kelompok. Edukasi yang

dilakukan secara langsung melalui metode

demonstrasi terbukti efektif dalam

meningkatkan kemampuan keterampilan ibu

hamil mengenai perawatan payudara, yang

pada akhirnya dapat mendukung keberhasilan

proses menyusui.

c) Pengaruh Pelaksanaan Perawatan

Payudara Sebelum Dan Sesudah Diberikan

Edukasi

Kemampuan pencegahan puting lecet

pada ibu hamil trimester III sebelum diberikan

edukasi sebagian besar berada pada kategori

cukup (30,3%) dan kurang (51,5%),

sedangkan hanya 18,2% yang berada pada

kategori baik. Setelah diberikan edukasi

perawatan payudara, seluruh responden

(100%) berada pada kategori baik. Hasil uji

Wilcoxon Match Pairs Test menunjukkan

bahwa edukasi perawatan payudara melalui

metode demonstrasi dengan media phantom

berpengaruh signifikan terhadap peningkatan

kemampuan pencegahan puting lecet pada

ibu hamil trimester III (p < 0,05).

Temuan ini sesuai dengan hasil studi

yang dilakukan oleh Lina Ayu Marcelina dan

Nurul Fatihah Aulia penelitian tersebut, yang

melibatkan 33 ibu hamil di Kota Bogor,

menunjukkan bahwa pemberian edukasi

berbasis aplikasi android mengenai

perawatan payudara memiliki pengaruh yang

signifikan terhadap peningkatan pengetahuan

ibu menyusui. [23].

Hasil konsisten dengan penelitian yang

telah dilakukan oleh M. Ridwan dan Sudarmi

di Provinsi Lampung, yang melibatkan 10 ibu

hamil trimester III. Hasilnya menunjukkan

bahwa sebanyak 3 responden (30%) memiliki

keterampilan dalam kategori baik, serta 7

responden (70%) dalam kategori sangat baik.

Penelitian tersebut menyimpulkan adanya

peningkatan pengetahuan ibu hamil mengenai

pentingnya perawatan payudara selama masa

kehamilan untuk mempersiapkan proses

menyusui. Oleh karena itu, pelatihan

keterampilan perawatan payudara perlu

diberikan secara khusus kepada ibu hamil,

terutama dalam rangka mendukung

pemberian ASI kolostrum dan ASI eksklusif

[24].

Studi lain turut menunjukkan bahwa

sebanyak 16 ibu hamil mengalami

peningkatan pemahaman mengenai

pentingnya melakukan perawatan payudara

selama kehamilan. Hal ini dibuktikan dengan

hasil post-test yang menunjukkan bahwa 82%

responden memiliki pengetahuan yang baik

mengenai perawatan payudara, yang

berkontribusi terhadap keberhasilan

menyusui. Dengan demikian, ibu dapat

memberikan ASI secara optimal tanpa
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mengalami gangguan seperti puting lecet

yang dapat menghambat proses menyusui

[12]. Peningkatan pengetahuan juga terlihat

pada penelitian yang menggunakan media

video sebagai sarana edukasi perawatan

payudara dan pijat oksitosin. Skor

pengetahuan meningkat dari rata-rata 64,88

menjadi 92 setelah edukasi, yang diduga

karena keterlibatan indera penglihatan dan

aktivitas kognitif, sehingga media video efektif

mendukung pemahaman peserta [25].

Penelitian lain dengan metode total

populasi pada 15 ibu hamil trimester II dan III

menunjukkan peningkatan keterampilan

perawatan payudara setelah edukasi

menggunakan kombinasi media demonstrasi

dan audiovisual. Analisis dengan uji t-test

membuktikan bahwa edukasi berpengaruh

positif terhadap peningkatan keterampilan ibu

hamil [20].

Hasil penelitian menunjukkan adanya

peningkatan kemampuan ibu hamil trimester

III dalam melakukan perawatan payudara

sebagai upaya pencegahan puting lecet

setelah diberikan edukasi melalui metode

demonstrasi dengan media phantom.

Peningkatan ini terjadi karena metode

demonstrasi memberikan visualisasi nyata

dan kesempatan praktik langsung. Perawatan

payudara termasuk dalam terapi

nonfarmakologi yang efektif mencegah

masalah menyusui, seperti puting lecet.

Temuan ini sejalan dengan penelitian

Luvi Anasari et al., yang menunjukkan bahwa

terapi nonfarmakologi, seperti aromaterapi

dan pijat, membantu mengatasi keluhan

menyusui [26]. Oleh karena itu, diperlukan

media edukasi yang tepat untuk

meningkatkan kemampuan ibu dalam

perawatan payudara guna mencegah

komplikasi dan mendukung keberhasilan ASI

eksklusif.

SIMPULAN DAN SARAN

Secara umum, kemampuan pencegahan

puting lecet pada ibu hamil trimester III sebelum

edukasi masih didominasi kategori cukup dan

kurang. Setelah diberikan edukasi perawatan

payudara dengan metode demonstrasi

menggunakan media phantom, seluruh responden

menunjukkan kemampuan dalam kategori baik,

yang menegaskan adanya pengaruh signifikan

edukasi terhadap peningkatan kemampuan

pencegahan puting lecet. Penelitian ini memiliki

keterbatasan pada cakupan lokasi yang hanya

melibatkan dua desa serta pelaksanaan edukasi

yang dilakukan satu kali, sehingga hasil penelitian

dipengaruhi oleh lokasi dan waktu

pelaksanaannya.

Oleh karena itu, penelitian selanjutnya

disarankan melibatkan wilayah yang lebih luas,

edukasi berulang, dan pemantauan jangka

panjang. Selain itu, pemberian edukasi ke depan

diharapkan dapat dilakukan melalui pendekatan

klasikal dan dikombinasikan dengan metode lain,

seperti simulasi praktik dan media video edukatif,

agar materi lebih mudah dipahami, dapat diakses

secara mandiri, dan mendukung keberlanjutan

praktik perawatan payudara pada ibu hamil.
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