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Ringkasan: Latar Belakang: Perawatan Metode
Kanguru (PMK) merupakan intervensi efektif untuk bayi
berat lahir rendah (BBLR), namun memerlukan edukasi
menggunakan media yang tepat agar ibu mampu
melakukannya dengan optimal. Tujuan: Menganalisis
efektivitas  edukasi media
dibandingkan leaflet terhadap pengetahuan, keterampilan,
dan efikasi ibu dalam melakukan PMK. Metode:
Penelitian quasi experimental pre-post test dengan
kelompok kontrol. Sebanyak 48 ibu dengan BBLR dibagi
dalam kelompok intervensi (audiovisual) dan kontrol

melalui audiovisual

(eaflet). Data dikumpulkan menggunakan kuesioner
tervalidasi dan daftar tilik PMK, dianalisis dengan
Wilcoxon dan Mann-Whitney. Hasil: Media audiovisual
efektif meningkatkan pengetahuan (p<0,001),
keterampilan, dan efikasi ibu (p<0,05). Leaflet hanya
meningkatkan keterampilan dan efikasi (p<0,05), namun
tidak signifikan pada pengetahuan (p>0,05). Audiovisual
lebih efektif dibandingkan leaflet untuk keterampilan dan
efikasi (p<0,001). Simpulan: Media audiovisual superior
dalam meningkatkan keterampilan dan efikasi PMK
dibandingkan leaflet, dengan efektivitas setara untuk
pengetahuan. Saran: Media audiovisual direkomendasikan
sebagai strategi edukasi PMK dalam persiapan pulang ibu
BBLR.

Abstrack: Background: Kangaroo Method Treatment (FMD)
is an effective intervention for low-birth weight babies (BBLRK), but
it requires education using the right media so that mothers are able
to do it optimally. Objective: To analyze the effectiveness of
education through audiovisual media compared to leaflets on the
knowledge, skills, and efficacy of mothers in conducting FMD.
Methods: Quasi experimental pre-post test research with a control
group. A total of 48 mothers with BBLR were divided into
intervention (audiovisual) and control (leaflet) growps. Data were
collected using validated qguestionnaires and FMD  checklists,
analyzed  with  Wilcoxon —and ~ Mann-Whitney. Results:
Audiovisual media was effective in improving knowledge (p<<0.001),
skills, and efficacy of mothers (p<<0.05). Leaflets only improved
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skills and efficacy (p<<0.05), but were not significant in  to leaflets, with equivalent effectiveness for knowledge. Suggestion:
knowledge (p>0.05). Audiovisual is more effective than leaflets — Aundiovisnal media is recommended as an FMD education strategy
Sfor skill and efficacy (p<<0.001). Conclusion: Audiovisual  in preparation for BBLR mwothers.

media is superior in improving FMD skills and efficacy compared

PENDAHULUAN

Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) yaitu bayi yang lahir dengan berat badan kurang dari 2500 gram
dan saat ini menjadi penyebab utama kematian pada neonatus (Amaliya et al., 2023; Dhage et al., 2023).
Salah satu tujuan dari The Sustainable Development Goals (SDGs) adalah untuk menurunkan kematian bayi
batu lahir yaitu kurang dari 12/1000 kelahiran hidup pada tahun 2030 (Dhage et al., 2023; Raina et al.,
2023). Hal ini bergantung pada penurunan angka kematian bayi baru lahir pada negara-negara
menengah ke bawah karena sebagian besar BBLR lahir di negara berkembang (Dhage et al., 2023;
Kapti et al., 2022). Sementara itu di Jndoensia sendiri, berdasarkan hasil estimasi WHO dan UNICEF
diperkirakan prevalensi prematur di Indonesia sekitar 10% (Kemkes, 2023; Sholihah & Rakhma, 2023;
UNICEF-WHO, 2023).

Tingkat morbiditas dan mortalitas pada BBLR lebih tinggi dibandingkan dengan bayi yang
memiliki berat lahir normal karena berisiko mengalami beberapa masalah kesehatan diantaranya
gangguan pernapasan, saluran pencernaan, imunitas, sistem syaraf pusat, pendengaran dan penglihatan
(Chan et al., 2016). Kematian pada BBLR mayoritas merupakan kematian yang dapat dicegah, salah
satunya akibat kondisi hipotermia yang bisa menyebabkan hipoksia, komplikasi kardiovaskuler,
hipoglikemia asidosis (Amaliya et al., 2017; Cordeiro et al., 2022; S. O. O. Mohamed et al., 2021).
Banyak bukti ilmiah yang telah menunjukkan bahwa PMK dapat menurunkan secara signifikan
kematian pada BBLR, menurunkan risiko infeksi nosokomial, lama rawat, mendorong pertumbuhan,
meningkatkan angka menyusui dan ikatan ibu dan bayi (Chan et al., 2016). Perawatan Metode Kanguru
(PMK) merupakan sebuah perawatan yang sederhana dan juga efektif secara pembiayaan dan telah
terbukti dapat menurunkan kematian pada neonatus dan juga menurunkan risiko infeksi pada BBLR
(Sivanandan & Sankar, 2023).

Rekomendasi dari WHO menyebutkan PMK bisa segera dilaksanakan saat bayi sudah stabil
karena semakin awal pelaksanaan PMK semakin menunjukkan dampak positif bagi bayi (Sivanandan
& Sankar, 2023). Oleh sebab itu edukasi tentang PMK perlu dilakukan sejak awal perawatan dengan
tujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan keterampilan sehingga PMK bisa dilaksanakan mulai di
rumah sakit hingga perawatan mandiri di rumah. Keberhasilan dan keberlanjutan pelaksanaan PMK
dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya adalah ke-percayaan diri ibu dalam melakukan PMK
(Adora et al., 2019).

Pemberian edukasi pada ibu merupakan salah satu komponen perawatan BBLR yang
direkomendasikan oleh WHO (World Health Organization, 2022). Penelitian tentang edukasi pada ibu
dengan BBLR menunjukkan bahwa program tersebut efektif meningkatkan pengetahuan dan praktik
perawatan BBLR (Bhoknal, 2018), karena pendidikan kesehatan merupakan salah satu faktor yang
mempengaruhi kesiapan ibu merawat bayinya (Sulupadang et al., 2022). Selain itu, pendidikan
kesehatan yang terstruktur pada ibu dengan BBLR dapat meningkatkan kepercayaan diri dan kesiapan
ibu dalam merawat BBLR (Indrayati & Santoso, 2021; Sugiarti et al., 2020).

Pendidikan kesehatan dapat dilaksanakan melalui berbagai media agar lebih efektif dan sesuai
dengan maksud dan tujuan pendidikan. Media berbasis audio-visual dinilai cocok untuk menjelaskan
prosedur PMK pada ibu karena mereka perlu contoh cara melaksanakannya. Penelitian ini bertujuan
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untuk mengidentifikasi efektivitas edukasi melalui audio-visual terkait PMK terhadap pengetahuan,
keterampilan dan efikasi diri ibu dalam melakukan PMK.

METODE

Jenis Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian quasi eksperimen dengan pendekatan pre-fest post-test with
control group design. Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan etik dari komite etik RSUD Saiful
Anwar Jawa Timur No 235/EC/KEPK/08/2021. Selain itu peneliti juga meminta zzform consent pada
semua responden setelah menjelaskan tujuan penelitian dan jaminan kerahasiaan data responden
sebelum melakukan proses penelitian.

Lokasi dan Waktu Penelitian

Penelitian dilakukan di ruangan perinatologi RSUD Saiful Anwar Jawa Timur pada bulan
Agustus hingga November 2022.

Populasi dan Sampel

Penelitian ini melibatkan 24 ibu post-partum pada masing-masing kelompok yang diambil dengan
metode consecutive sampling. Kriteria inklusi pada penelitian yaitu ibu yang memiliki BBLR, kondisi
kesehatan stabil, bersedia menjadi responden dan bersedia melakukan PMK. Kriteria eksklusi pada
penelitian ini yaitu ibu dengan BBLR yang memiliki kelainan kongenital, ibu re-hospitalisasi dan tidak
melengkapi pengisian kuesioner.

Perhitungan jumlah sampel yang akan digunakan oleh peneliti menggunakan rumus
penghitungan sampel untuk penelitian komparatif numerik satu kali pengukuran (Dahlan, 2017) dan
berdasarkan penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Kapti (2013). Data dari penelitian sebelumnya
didapatkan bahwa penelitian tersebut menggunakan jumlah sampel 30, selisih rerata antara kelompok
1 dan kelompok 2 (x1-x2) yaitu 71,53 - 82,31, standar deviasi kelompok 1 (S1) adalah 13,82, standar
deviasi kelompok 2 (§2) adalah 11,04 (Kapti et al., 2013). Hasil yang diperoleh dari rumus tersebut
bahwa sampel masing-masing kelompok adalah 22 dan ditambahkan kemungkinan drop-out 10%
sehingga total sampel masing-masing kelompok adalah 24 orang.

Pengumpulan Data

Kuesioner pengetahuan tentang PMK terdiri dari 12 pertanyaan dengan 3 pilihan jawaban.
Keterampilan PMK diukur dengan daftar tilik prosedur PMK dari Perinasia (2012) yang terdiri dari 14
pernyataan dengan 2 pilihan jawaban skor 1 untuk jawaban benar dan 0 untuk jawaban salah. Kuesioner
Efikasi PMK terdiri dari 13 pernyataan dengan 4 pilihan jawaban dalam skala likert. Hasil skor dari
ketiga kuesioner tersebut dikelompokkan dalam tiga kategori. Kuesioner yang digunakan telah
dilakukan uji validitas dan reliabilitas dengan nilai uji ~Apha Cronbach's yaitu 0,09 (pengetahuan PMK)
dan 0,76 (Efikasi dalam melakukan PMK).

Tabel 1. Komponen dari Kuesioner Pengetahuan PMK dan Efikasi PMK

Pengetahuan Ibu tentang Perawatan Metode Kanguru

" Perawatan Metode Kanguru merupakan perawatan bayi dengan melakukan kontak langsung
antara kulit ibu dan kulit bayi
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" Perawatan metode kanguru khususnya untuk bayi berat badan lahir rendah

* Tujuan metode kanguru agar bayi mendapat suhu optimal dan kehangatan

* Keuntungan perawatan metode kanguru untuk meningkatkan hubungan emosi ibu dan bayi

* Perawatan metode kanguru dilakukan dengan meletakkan bayi di dada ibu

* DPosisi bayi saat perawatan metode kanguru yaitu bayi diletakkan diantara payudara ibu dengan
posisi tegak, dada bayi menempel ke dada ibu, dan tungkai bayi harus dalam posisi “katak”

" Pelaksanaan perawatan metode kanguru saat ibu tidur yaitu ibu setengah duduk dengan diganjal
bantal

* Prosedur yang perlu dilakukan pada bayi sebelum perawatan metode kanguru yaitu mengukur
suhu bayi

" Bayi yang diperbolehkan dilakukan perawatan metode kanguru adalah tidak mengalami
kesulitan bernapas dan kondisi umum baik

* Perawatam metode kanguru berhasil apabila suhu bayi stabil dan berat badan bayi berangsur
naik

* Perawatam metode kanguru dihentikan apabila bayi mengalami sesak napas

" Manfaat metode kanguru untuk membuat bayi hangat dan meningkatkan ikatan ibu dan bayi

»  Alat yang diperlukan dalam perawatan metode kanguru adalah topi, diapers dan kaos kaki bayi
Efikasi Ibu dalam melakukan PMK
* Mampu memasukkan bayi ke dalam selendang (gendongan) Perawatan Metode Kanguru
(PMK)
* Mampu memakai selendang Perawatan Metode Kanguru (PMK) dengan benar

* Mampu memposisikan bayi diantara kedua payudara

* Mampu membuat kulit bayi menempel sebanyak mungkin dengan kulit ibu

* Mampu mengetahui tanda bahaya pada bayi saya saat dilakukan Perawatan Metode Kanguru
(PMK)

* Mampu menyusui meski saat melakukan Perawatan Metode Kanguru

* Mampu melakukan kegiatan sehari-hari walaupun melakukan Perawatan Metode Kanguru

* Mampu mengeluarkan bayi saya dari selendang Perawatan Metode Kanguru

* Mampu menentukan sampai kapan perlu dilakukan Perawatan Metode Kanguru

" Merasa memiliki tanggung jawab penuh dalam merawat bayi

* Harus tetap optimis meskipun menghadapi kesulitan dalam melaksanakan Perawatan Metode
Kanguru (PMK)

" Selalu yakin bisa melakukan Perawatan Metode Kanguru

* Selalu melakukan tindakan yang menurut ibu adalah baik dan tidak merugikan bayi ibu maupun

orang lainnya

Sebelum proses pengambilan data, peneliti menyampaikan tujuan dan manfaat penelitian pada
calon responden dan diperoleh persetujuan secara tertulis. Penentuan kelompok responden sesuai
dengan urutan kedatangan responden di mana dua bulan pertama masuk kelompok intervensi dan dua
bulan berikutnya masuk kelompok kontrol. Selanjutnya pengambilan data pre-fest dilakukan dalam
ruangan menyusui sebelum ibu menyusui bayinya pada pagi hati atau siang hari (09.30 atau 12.30).
Selanjutnya dilakukan intervensi pemberian video edukasi selama 10-15 menit.

Intervensi yang diberikan pada penelitian ini yaitu pemberian edukasi melalui media audio visual
atau video pada kelompok intervensi dan edukasi dengan media leaflet pada kelompok kontrol.
Edukasi diberikan pada ibu post-partum setelah hari ke 3 dalam kelompok kecil (2-5 orang) dan
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dilaksanakan di ruang menyusui pemberian. Edukasi ini merupakan bagian dari edukasi di persiapan
pulang (discharge planning) yang berisi tentang karakteristik BBLR, tujuan dan manfaat Perawatan
Metode Kanguru (PMK) serta prosedur pelaksanaan PMK. Responden diminta untuk melengkapi

kuesioner post-test serta diminta untuk memperagakan PMK pada saat satu hari sebelum keluar dari
rumah sakit.

Pengolahan dan Analisis Data

Data pre-test dan post-test yang diperoleh selanjutnya diolah dengan menggunakan SPSS 21.
Analisis data secara deskriptif dilakukan untuk data demografi ibu (usia, tingkat pendidikan, pekerjaan)
dan bayi (jenis kelamin, usia gestasi saat lahir, dan berat badan lahir). Uji bivariat dilakukan dengan uji
Wilcoxcon dan Mann Whitney karena data yang diperoleh tidak normal setelah dilakukan uji normalitas
dengan Shapiro-Wilk.

HASIL

Tabel 2. Distribusi frekuensi data demografi bayi

Data Demografi Bayi Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol

n (%) n (%)

Jenis Kelamin

= Laki-laki 12 (50) 11 (45,8)

= Perempuan 12 (50) 13 (54,2)

Berat badan lahir

= <1000 14,2 142

= 1000-1500 gram 13(54,2) 6 (25)

= 1500-2500 gram 10 (41,6) 17 (70,8)

Sebaran data karakteristik demografi bayi disajikan pada tabel 2. Mayoritas responden bayi
berjenis kelami perempuan baik pada kelompok intervensi ataupun kelompok kontrol (50% dan
54,2%). Sebaran data berdasarkan berat badan lahir didapatkan mayoritas kelompok intervensi

memiliki berat badan lahir 1000-1500gram sedangkan pada kelompok kontrol mayoritas beratnya
1500-2500 gram.

Tabel 3. Distribusi frekuensi data demografi ibu

Data Demografi Bayi Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol

n (%) n (%)

Usia Ibu

= <20 tahun 3 (12,5) 14,0)

= 20-35 tahun 16 (55,7) 15 (62,5)

= > 35 tahun 5 (20,8) 8 (33,3)

Tingkat Pendidikan

®  Pendidikan Dasar 14 (58,3) 6 (25)

®  Pendidikan menengah 6 (25) 15(62,5)

®  Pendidikan Tinggi 4 (16,7) 3(12,5)

Data sebaran karakteristik ibu bayi tersaji dalam table 3. Mayoritas ibu di kelompok intervensi
dan kontrol dalam penelitian ini berusia 20-35 tahun (55,7% dan 62,5%). Pendidikan terakhir ibu pada
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kelompok intervensi adalah Pendidikan dasar (SD dan SMP) sementara pada kontrol mayoritas
berpendidikan menengah (SMA).

Tabel 4. Perbandingan pengetahuan, keterampilan dan efikasi PMK
pada kelompok intervensi dan kelompok kontrol

Intervensi (n=24) Kontrol (n=24)
Variabel Median (min- p-value  Rerata (sd)/ Median p-value
maks) (min-maks)

Pengetahuan Ibu

=  Pre-intervensi 13 (2-15) . 11,5 (5-15) X
= Post intervensi 15 (12-15) <0,001 13 (7-15) 023
Keterampilan PMK

- Pre—lnFerven51 . 9 (2-13) <0,001 9,7(2,5) 0,009

= DPost- intervenst 14 (10-14) 10,9(2,6)
Efikasi dalam PMK

=  Pre-intervensi 28,96 (9,32) <0.001b 34,17 (6,68)

= Post- intervensi 45 (6,49) ’ 37,92 (4,41) 0,013k

*a: Wilcoxon-test; b: paired t-test

Hasil uji Wiloxon dalam kelompok kontrol pada variabel pengetahuan ibu tentang PMK
didapatkan hasil p value 0,23 (>0,05), sedangkan pada kelompok intervensi didapatkan p va/ue 0,001 (<
0,05) dengan rerata skor post intervensi lebih tinggi dari skor pre intervensi. Hal ini menunjukkan bahwa
terdapat perbedaan signifikan pengetahuan ibu sebelum dan setelah pemberian edukasi pada kelompok
intervensi, namun sebaliknya pada kelompok kontrol. Hasil uji paired #-fest yang membandingkan skor
pre-test dan post-test pada variabel keterampilan PMK baik pada kelompok kontrol maupun kelompok
intervensi didapatkan dari p value <0,05 (0,009 dan 0,001). Hasil serupa juga didapatkan pada variabel
efisikasi ibu dalam melaksanakan PMK dimana didapatkan nilai p va/we <0,05 baik pada kelompok
kontrol maupun kelompok intervensi (0,013 dan 0,001).HaL. ini menunjukkan terdapat perbedaan
signifikan keterampilan dan efikasi ibu sebelum dan setelah pemberian intervensi baik pada kelompok
intervensi maupun kelompok kontrol.

Tabel 5. Perbandingan peningkatan skor pengetahuan, keterampilan
dan efikasi pmk antara kelompok kontrol dan intervensi

Median (min-

Variabel maks)/rerata (sd) p-value
Pengetahuan Ibu
= Intervensi 2,7 ((-2)-12) 0,21
=  Kontrol 1,33 (4,4)
Keterampilan PMK
= Intervensi 4,5 (1-12) <0,001
=  Kontrol 1 ((-6)-7)
Efikasi dalam PMK
= Intervensi 16,04 (10,07) <0,001
= Kontrol 3,75 (7,18)

*Uji Mann-Whitney
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Tabel 5 menyajikan uji beda antara peningkatan skor pengetahuan, keterampilan serta efikasi ibu
dalam melaksanakan PMK antara kelompok kontrol dan kelompok intervensi. Hasil uji Mann-Whitney
didapatkan bahwa pada variabel pengetahuan ibu didapatkan p value 0,21 (> 0,05) sementara pada
variabel keterampilan dan efisikasi dalam melaksanakan PMK didapatkan p va/ue 0,001 (< 0,05). Hal
ini menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan peningkatan skor pengetahuan ibu antara kelompok
intervensi dan kelompok kontrol, namun terdapat perbedaan signifikan peningkatan keterampilan dan
efikasi ibu dalam melakukan PMK pada bayi BBLR.

PEMBAHASAN

Pemberian pendidikan kesehatan pada ibu dengan BBLR merupakan bagian penting dari
persiapan pulang (discharge planning) pada ibu dengan BBLR terutama pada bulan pertama setelah keluar
dari rumah sakit (H. A. Mohamed et al., 2017). Orang tua dengan BBLR memerlukan pengetahuan
yang memadai untuk merawat bayi secara mandiri di rumah mengingat BBLR tersebut berisiko lebih
mengalami masalah kesehatan dan re-hospitalisasi (Amaliya et al., 2023). Oleh karena itu perlu
dipertimbangkan pemilihan media yang dipakai dalam memberikan edukasi pada keluarga dengan
BBLR agar dapat diperoleh hasil maksimal diantaranya peningkatan pengetahuan, keterampilan dan
efikasi dalam melakukan PMK.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa media audio-visual efektif dalam meningkatkan
pengetahuan ibu tentang PMK, namun media leaflet tidak dapat meningkatkan secara signifikan
pengetahuan ibu tentang PMK. Hal ini bisa disebabkan karena leaflet hanya melibatkan satu indra saja
yaitu indra penglihatan sehingga retensi informasi tentang konsep PMK yang diperoleh oleh ibu kurang
(Atika, 2022). Selain itu media edukasi video mendorong model perawatan berpusat pada pasien (patient
centered care) dengan menyampaian informasi yang dapat dipahami dan meningkatkan pertukaran
informasi antara pasien dan keluarga (Monteiro Grilo et al., 2022). Pengetahuan ibu tentang PMK
merupakan pondasi penting bagi ibu karena dapat membentuk perilaku seseorang (Amaliya et al.,
2022). Selain itu pengetahuan yang baik dari ibu dikatakan juga dapat memprediksi dan mempengaruhi
kompetensi dan efikasi ibu dalam merawat BBLR yang membutuhkan perawatan khusus
(Abuhammad, 2020; Amaliya et al., 2022)

Pengaruh edukasi pada variabel keterampilan dan efikasi ibu dalam melakukan PMK
menunjukkan bahwa media audio-visual dan leaflet mampu meningkatkan secara efektif keterampilan
dan efikasi ibu dalam melakukan PMK. Hasil tersebut sejalan dengan beberapa penelitian serupa yang
menyatakan bahwa pemberian edukasi melalui audio-visual dapat meningkatkan secara efektif
pengetahuan dan kepercayaan diri ibu dalam merawat BBLR (Pennell et al., 2012; Prabhakaran, 2015;
Premji; et al., 2016; Sugiarti et al., 2020). Salah satu aspek utama dalam pembentukan ikatan ibu-anak
adalah efikasi ibu sebagai pengasuh utama untuk memenuhi tugas dan tanggung jawab yang menantang
dalam merawat bayi BBLR. Orang tua perlu memiliki efikasi yang baik karena efikasi merupakan
kemampuan dan kepercayaan diri untuk melakukan tugas khusus secara efektif dan efisien baik secara
kognitif, sosial atau motorik (Azmoude et al., 2015). Oleh karena itu dengan efikasi yang baik maka ibu
dapat melakukan prosedur PMK dengan terampil.

Perbandingan efektifitas antara media audiovisual dengan leaflet dilakukan dengan
membandingkan selisih skor (pre dan post intervensi) antara kelompok intervensi dengan kelompok
kontrol. Hasil penelitian menunjukkan bahwa media audiovisual lebih efektif dibandingkan leaflet
dalam meningkatkan keterampilan dan efikasi ibu dalam melaksanakan PMK, namun tidak pada
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variabel pengetahuan ibu. Hal ini merefleksikan bahwa penggunaan jenis media tidak terlalu
mempengaruhi efektifitas pemberian informasi yang berisi tentang konsep atau teori seperti tentang
konsep PMK. Hal ini sesuai dengan hasil penelitian lain yang menyatakan bahwa edukasi yang
dilakukan dengan video lebih baik dibandingkan edukasi yang diberikan dengan materi tertulis seperti
leaflet terhadap outcome pasien salah satunya yaitu peningkatan pengetahuan (Deshpande et al., 2023).

Pemberian informasi melalui media audiovisual lebih efektif dibandingkan dengan leaflet apabila
informasi yang disajikan tentang sebuah prosedur seperti prosedur PMK, sehingga keterampilan dan
efikasi ibu lebih baik pada kelompok yang memperoleh edukasi audiovisual. Hal ini disebabkan media
audio-visual seperti video mampu menyajikan dengan baik sebuah perilaku sehingga mendorong
perolehan keterampilan dan memperkuat adaptasi menjadi ibu (Ra & Lim, 2012). Edukasi melalui
video yang menampilkan peran model secara langsung dalam melakukan peran atau prosedur membuat
media ini cukup menarik sehingga meningkatkan atensi ibu untuk memperhatikan informasi yang
disampaikan dengan seksama dan meningkatkan retensi terhadap materi edukasi (Julianti et al., 2019).
Selain itu penggunaan video melibatkan lebih banyak indra yaitu penglihatan dan pendengaran sehingga
memungkinkan lebih banyak informasi yang diserap (Atika, 2022) serta penggunaannya tidak terbatas
tempat dan waktu serta dapat diulang-ulang pada prosedur yang dianggap belum dikuasai oleh ibu.
Beberapa penelitian telah membuktikan bahwa edukasi menggunakan video dapat digunakan sebagai
bagian dari strategi dalam meningkatkan pengalaman pasien dan diharapkan dapat meningkatkan
output klinis pasien (Chatterjee et al., 2021).

KESIMPULAN DAN SARAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa media audio-visual dapat meningkatkan secara efektif
pengetahuan, keterampilan dan efikasi ibu dalam melakukan PMK, namun media leaflet hanya dapat
meningkatkan keterampilan dan efikasi ibu dan tidak meningkatkan secara signifikan pengetahuan ibu
tentang PMK. Selain itu penelitian ini juga menunjukkan bahwa media audiovisual memiliki efektifitas
lebih tinggi dibandingkan dengan leaflet terutama dalam meningkatkan keterampilan dan efikasi ibu
dalam melakukan PMK.

REKOMENDASI

Penelitian selanjutnya perlu mengadopsi pendekatan holistik dengan mengembangkan instrumen
penilaian efikasi yang mencakup seluruh spektrum perawatan BBLR, tidak hanya PMK. Hal ini
mencakup efikasi dalam pemberian ASI, identifikasi tanda bahaya, manajemen hipotermia, dan
keterampilan stimulasi perkembangan. Pengembangan instrumen multidimensional ini akan
memberikan gambaran komprehensif tentang kepercayaan diri maternal dalam merawat BBLR.
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