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ABSTRAK 

Air Susu Ibu (ASI) merupakan sumber nutrisi terbaik bagi bayi, sedangkan Inisiasi Menyusu 

Dini (IMD) menjadi langkah penting dalam keberhasilan menyusui. Keberhasilan proses 

menyusui dapat dinilai menggunakan LATCH Score yang mencakup Latch, Audible 

Swallowing, Type of Nipple, Comfort, dan Hold. Meskipun berbagai penelitian membahas 

faktor yang berkaitan dengan keberhasilan LATCH, temuan masih bervariasi berdasarkan 

karakteristik populasi. Penelitian ini bertujuan menelaah, membandingkan, dan mensintesis 

bukti ilmiah mengenai faktor yang berhubungan dengan keberhasilan LATCH pada bayi yang 

menjalani IMD. Metode yang digunakan adalah Narrative Review terhadap artikel nasional dan 

internasional tahun 2021–2025 dari PubMed, Google Scholar, SpringerLink, PLOS ONE, 

MDPI, BMC Pregnancy and Childbirth, dan jurnal terakreditasi SINTA. Sebanyak 15 artikel 

memenuhi kriteria inklusi dan dianalisis menggunakan narrative synthesis. Hasil menunjukkan 

bahwa penilaian LATCH pada awal postpartum berkaitan dengan deteksi dini kesulitan 

menyusui; skor LATCH yang lebih tinggi berkaitan dengan proses menyusui yang lebih 

optimal dan peluang ASI eksklusif yang lebih besar; sedangkan tipe persalinan berkaitan 

dengan kondisi awal menyusui serta pelaksanaan IMD dan skin-to-skin contact. Edukasi, 

konseling, dan dukungan laktasi juga secara konsisten ditemukan berkaitan dengan 

optimalisasi proses menyusui. Sintesis menunjukkan bahwa keberhasilan LATCH bersifat 

multidimensional dan tidak ditentukan oleh tipe persalinan saja. 

Kata Kunci: LATCH Score, Inisiasi Menyusu Dini, ASI Eksklusif, Teknik Menyusui, 

Narrative Review 

 

ABSTRACT 

Breast milk is the optimal source of nutrition for infants, while Early Initiation of Breastfeeding 

(EIBF) is an important step in successful breastfeeding. Breastfeeding success can be assessed 

using the LATCH Score, which comprises Latch, Audible Swallowing, Type of Nipple, 

Comfort, and Hold. Although various studies have examined factors associated with LATCH 

success, findings vary according to population characteristics. This study aimed to review, 

compare, and synthesize scientific evidence on factors associated with LATCH success among 

infants undergoing EIBF. A Narrative Review was conducted on national and international 

articles published between 2021 and 2025, retrieved from PubMed, Google Scholar, 

SpringerLink, PLOS ONE, MDPI, BMC Pregnancy and Childbirth, and SINTA-accredited 

journals. A total of 15 articles met the inclusion criteria and were analyzed using narrative 

synthesis. The findings showed that early postpartum LATCH assessment was associated with 

early identification of breastfeeding difficulties; higher LATCH scores were associated with 

more optimal breastfeeding and greater likelihood of exclusive breastfeeding; while delivery 

type was associated with initial breastfeeding conditions and the implementation of EIBF and 
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skin-to-skin contact. Education, counseling, and lactation support were also consistently 

associated with optimization of breastfeeding. The synthesis indicates that LATCH success is 

multidimensional and is not determined by delivery type alone. 

Keywords: LATCH Score, Early Initiation of Breastfeeding, Exclusive Breastfeeding, 

Breastfeeding Technique, Narrative Review 

 
PENDAHULUAN 

Air Susu Ibu (ASI) merupakan sumber nutrisi utama bagi bayi karena mengandung 

makronutrien, mikronutrien, serta berbagai komponen bioaktif yang mendukung pertumbuhan, 

perkembangan, dan pematangan sistem imun bayi. Komposisi ASI bersifat dinamis dan 

menyesuaikan kebutuhan bayi selama periode laktasi, sehingga ASI menjadi sumber nutrisi 

yang sesuai terutama selama enam bulan pertama kehidupan (Szyller et al., 2024; Brockway et 

al., 2024). Keberhasilan pemberian ASI sejak periode awal kehidupan tidak hanya bergantung 

pada produksi ASI, tetapi juga pada efektivitas proses menyusui yang terbentuk segera setelah 

kelahiran. Inisiasi Menyusu Dini (IMD) menjadi salah satu tahap penting karena memberikan 

kesempatan kepada bayi untuk melakukan kontak kulit ke kulit dan mulai menyusu dalam satu 

jam pertama setelah lahir. Penelitian pada ibu bekerja di Indonesia menunjukkan bahwa ibu 

yang melakukan IMD memiliki kemungkinan sekitar dua kali lebih besar untuk memberikan 

ASI eksklusif dibandingkan ibu yang tidak melakukan IMD (Syahri et al., 2024), sedangkan 

waktu mulai dan durasi IMD juga dilaporkan berhubungan dengan keberhasilan ASI eksklusif 

serta keberlanjutan praktik menyusui (Idayati et al., 2024). 

Meskipun IMD telah menjadi bagian penting dalam upaya mendukung keberhasilan 

menyusui, pelaksanaannya belum secara otomatis menjamin bahwa proses menyusui 

berlangsung efektif. Berdasarkan hasil Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023 yang 

dipublikasikan pada 2024, proporsi bayi usia 0–5 bulan yang mendapatkan ASI eksklusif 

secara nasional mencapai 68,6%, sedangkan proporsi anak usia 6–23 bulan yang mendapatkan 

ASI eksklusif selama enam bulan sebesar 55,5% (Badan Kebijakan Pembangunan Kesehatan, 

2024). Perbedaan tersebut menunjukkan bahwa keberlanjutan pemberian ASI hingga enam 

bulan masih menjadi tantangan. Oleh karena itu, keberhasilan proses menyusui perlu 

diperhatikan sejak periode awal setelah kelahiran dengan memastikan bahwa ibu dan bayi 

mampu membangun proses pelekatan dan pengisapan yang efektif. Penilaian yang dilakukan 

secara dini diperlukan untuk mengenali hambatan menyusui sehingga dukungan dapat 

diberikan sesuai dengan kebutuhan ibu dan bayi. 

Efektivitas proses menyusui pada periode awal kehidupan dipengaruhi oleh berbagai 

kondisi yang saling berkaitan, baik dari sisi ibu dan bayi maupun dari proses persalinan dan 

dukungan pelayanan kesehatan. Faktor-faktor tersebut antara lain keterlambatan atau tidak 

optimalnya pelaksanaan IMD, kurangnya skin-to-skin contact, jenis persalinan, kondisi dan 

kemampuan bayi dalam mengisap, kondisi puting ibu, pengetahuan dan pengalaman ibu, 

dukungan keluarga, serta edukasi dan konseling laktasi dari tenaga kesehatan (Costello et al., 

2024; Schlesinger et al., 2024). Keragaman faktor tersebut menunjukkan bahwa keberhasilan 

menyusui merupakan proses multidimensional yang tidak cukup dinilai hanya berdasarkan ada 

atau tidaknya pemberian ASI. Diperlukan instrumen yang dapat menilai komponen proses 

menyusui secara sistematis untuk mengetahui bagian yang telah berjalan dengan baik maupun 

aspek yang masih memerlukan dukungan. 

Salah satu instrumen yang dapat digunakan untuk menilai kualitas proses menyusui 

adalah LATCH Score. Instrumen ini menilai lima komponen, yaitu Latch (pelekatan), Audible 

swallowing (terdengarnya suara menelan), Type of nipple (tipe puting), Comfort (kenyamanan 
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ibu dan kondisi payudara), serta Hold (bantuan dalam mempertahankan posisi bayi). Penilaian 

menyusui secara sistematis dapat membantu mengenali ketidakadekuatan proses menyusui 

sejak dini sehingga dukungan dapat diberikan sesuai dengan masalah yang ditemukan (Jain et 

al., 2025). Selain itu, penggunaan instrumen penilaian yang berfokus pada komponen pelekatan 

dan teknik menyusui dapat membantu tenaga kesehatan mengarahkan dukungan untuk 

meningkatkan efektivitas proses menyusui (Blair, 2025). Dengan demikian, LATCH Score 

tidak hanya menghasilkan nilai kuantitatif mengenai kondisi menyusui, tetapi juga 

memberikan gambaran mengenai komponen yang berpotensi menjadi hambatan dan 

memerlukan intervensi laktasi. 

Relevansi penggunaan LATCH Score juga terlihat dari bukti mengenai hubungannya 

dengan keberlanjutan pemberian ASI. Mena-Tudela et al. (2023) melaporkan bahwa bayi 

dengan skor LATCH ≥9 memiliki peluang lebih besar untuk memperoleh ASI eksklusif hingga 

usia enam bulan dibandingkan bayi dengan skor yang lebih rendah. Temuan tersebut 

menunjukkan bahwa skor LATCH pada periode awal dapat memberikan gambaran mengenai 

kualitas proses menyusui yang berpotensi berkaitan dengan keberlanjutan ASI. Dalam 

praktiknya, hasil penilaian LATCH dapat digunakan untuk mengenali kesulitan menyusui 

secara lebih sistematis sehingga kebutuhan dukungan ibu dapat diketahui lebih dini dan 

intervensi yang sesuai dapat diberikan. Penilaian tersebut juga dapat menjadi dasar edukasi 

untuk memperbaiki posisi dan pelekatan bayi sehingga proses menyusui menjadi lebih efektif 

(Vernekar et al., 2023; Rapheal et al., 2023). Oleh karena itu, penilaian LATCH perlu dipahami 

tidak hanya sebagai pengukuran skor, tetapi sebagai bagian dari proses identifikasi masalah 

dan pengambilan keputusan dalam dukungan laktasi. 

Hubungan tersebut juga didukung oleh temuan mengenai penggunaan LATCH setelah 

pemberian edukasi dan konseling menyusui. Mahardika dan Hanifa Azzahra (2023) 

menunjukkan bahwa penggunaan LATCH Score setelah pemberian edukasi dan konseling 

menyusui dapat meningkatkan skor LATCH. Temuan ini menunjukkan bahwa kondisi LATCH 

dapat berubah seiring dengan pemberian dukungan yang tepat, sehingga faktor intervensi dan 

pendampingan menjadi bagian penting dalam memahami keberhasilan LATCH. Hal tersebut 

sejalan dengan Vernekar et al. (2023) dan Rapheal et al. (2023) yang menunjukkan bahwa 

penilaian dapat menjadi dasar edukasi untuk memperbaiki teknik menyusui, termasuk posisi 

dan pelekatan bayi. Griffin et al. (2022) juga memperkuat kedudukan LATCH sebagai 

instrumen yang dapat membantu tenaga kesehatan mengidentifikasi kesulitan menyusui dan 

menentukan dukungan yang lebih terarah sesuai kebutuhan ibu dan bayi. Dengan demikian, 

skor LATCH yang rendah dapat menjadi indikator awal untuk melakukan evaluasi lebih lanjut 

dan memberikan edukasi atau intervensi secara dini. 

Meskipun penelitian mengenai LATCH telah berkembang, bukti mengenai faktor-faktor 

yang berhubungan dengan keberhasilan LATCH pada periode IMD masih menunjukkan 

variasi. Berdasarkan telaah terhadap lima belas artikel ilmiah, faktor yang dilaporkan berkaitan 

dengan keberhasilan LATCH meliputi skin-to-skin contact, jenis persalinan, edukasi dan 

konseling menyusui, dukungan tenaga kesehatan, dukungan keluarga, pengetahuan ibu, serta 

kemampuan bayi dalam melakukan pelekatan dan mengisap payudara. Namun, temuan 

antarpenelitian belum sepenuhnya konsisten karena dipengaruhi oleh perbedaan karakteristik 

populasi, kondisi ibu dan bayi, konteks pelayanan, waktu pengukuran LATCH, serta desain 

penelitian. Selain itu, sebagian penelitian lebih menekankan efektivitas intervensi untuk 

meningkatkan skor LATCH, sementara penelitian lainnya mengidentifikasi karakteristik 

maternal, neonatal, atau persalinan yang berkaitan dengan skor tersebut. Variasi fokus dan hasil 

penelitian tersebut menyebabkan hubungan antara berbagai faktor dengan keberhasilan 
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LATCH, khususnya dalam konteks IMD, belum tergambarkan secara terpadu. Kondisi ini 

menunjukkan kebutuhan untuk mengintegrasikan berbagai hasil penelitian agar hubungan 

antara faktor maternal, neonatal, persalinan, serta dukungan pelayanan kesehatan dengan 

keberhasilan LATCH dapat dipahami secara lebih komprehensif. 

Berdasarkan kesenjangan tersebut, penelitian ini menggunakan pendekatan Narrative 

Review untuk menelaah, membandingkan, dan mensintesis bukti ilmiah mengenai faktor-faktor 

yang berhubungan dengan keberhasilan LATCH pada bayi yang menjalani Inisiasi Menyusu 

Dini (IMD). Kajian ini secara khusus diarahkan untuk mengidentifikasi dan mengintegrasikan 

faktor maternal, neonatal, persalinan, serta dukungan dan intervensi pelayanan kesehatan yang 

berkaitan dengan keberhasilan LATCH. Hasil kajian diharapkan dapat memberikan 

pemahaman yang lebih komprehensif mengenai faktor yang memengaruhi keberhasilan proses 

menyusui pada periode IMD serta menjadi dasar bagi tenaga kesehatan dalam melakukan 

penilaian dan memberikan dukungan laktasi secara lebih tepat. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian kepustakaan (library research) dengan metode 

Narrative Review. Literatur diperoleh dari PubMed, Google Scholar, SpringerLink, PLOS 

ONE, MDPI, BMC Pregnancy and Childbirth, serta jurnal nasional terakreditasi SINTA yang 

dipublikasikan pada periode 2021–2025. Pencarian dilakukan menggunakan kombinasi kata 

kunci "LATCH Score", "LATCH Assessment", "Breastfeeding Technique", "Early Initiation of 

Breastfeeding", "Skin-to-Skin Contact", "Exclusive Breastfeeding", "Inisiasi Menyusu Dini", 

dan "Teknik Menyusui" dengan operator Boolean AND dan OR. Artikel yang diikutsertakan 

merupakan penelitian asli (original research), tersedia dalam bentuk full text, berbahasa 

Indonesia atau Inggris, serta membahas LATCH, IMD, skin-to-skin contact, tipe persalinan, 

atau keberhasilan pemberian ASI eksklusif. Artikel duplikat, editorial, prosiding, artikel 

tinjauan, artikel yang tidak tersedia secara full text, dan artikel yang tidak sesuai dengan tujuan 

penelitian dikeluarkan. Dari pencarian awal diperoleh 186 artikel, kemudian 31 artikel duplikat 

dihapus sehingga tersisa 155 artikel untuk penyaringan judul dan abstrak. Sebanyak 118 artikel 

dikeluarkan karena tidak sesuai dengan fokus penelitian, sehingga 37 artikel dinilai 

berdasarkan full text. Sebanyak 22 artikel selanjutnya dikeluarkan karena tidak memenuhi 

kriteria inklusi, dan diperoleh 15 artikel yang memenuhi seluruh kriteria untuk dianalisis. Alur 

seleksi artikel disajikan pada Gambar 1. 

Data dari artikel terpilih diekstraksi meliputi nama penulis, tahun publikasi, desain 

penelitian, karakteristik sampel, instrumen penelitian, dan hasil utama yang berkaitan dengan 

LATCH serta keberhasilan pemberian ASI eksklusif. Data kemudian dianalisis secara 

deskriptif menggunakan pendekatan narrative synthesis dengan membandingkan dan 

mengintegrasikan temuan antarpenelitian berdasarkan kesamaan dan perbedaan karakteristik 

serta hasil penelitian. Hasil sintesis dikelompokkan ke dalam tiga tema utama, yaitu waktu 

pelaksanaan penilaian LATCH, skor LATCH, dan tipe persalinan dalam kaitannya dengan 

peluang keberhasilan pemberian ASI eksklusif. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Waktu Pelaksanaan Penilaian LATCH terhadap Keberhasilan Menyusui 

Berdasarkan hasil telaah terhadap 15 artikel yang memenuhi kriteria inklusi, penilaian 

menggunakan LATCH Score umumnya dilakukan pada periode awal postpartum. Waktu 

penilaian tersebut digunakan untuk mengidentifikasi kemampuan ibu dan bayi dalam proses 
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menyusui serta menemukan masalah yang dapat menghambat keberhasilan pemberian ASI. 

Identifikasi sejak awal memungkinkan tenaga kesehatan memberikan edukasi, konseling 

laktasi, dan pendampingan sesuai dengan kondisi ibu dan bayi. Dengan demikian, waktu 

pelaksanaan penilaian LATCH dalam artikel yang ditelaah tidak hanya diposisikan sebagai 

waktu pengukuran, tetapi juga sebagai bagian dari proses identifikasi dini yang memungkinkan 

pemberian intervensi pada saat masalah menyusui mulai muncul. 

Penelitian Verma dan Srivastava (2025) menunjukkan bahwa penilaian LATCH yang 

disertai konseling menyusui dapat meningkatkan kemampuan menyusui ibu. Skor LATCH 

meningkat dari 7,07 sebelum intervensi menjadi 8,69 setelah konseling dengan nilai p<0,001. 

Sebagian besar ibu setelah mendapatkan konseling memperoleh skor LATCH pada rentang 8–

10 dan menunjukkan keberhasilan pemberian ASI eksklusif saat pulang dari rumah sakit. 

Mahardika dan Azzahra (2023) juga melaporkan bahwa penilaian LATCH pada awal masa 

nifas dapat membantu mengidentifikasi permasalahan dalam proses menyusui, yang 

selanjutnya menjadi dasar pemberian edukasi dan pendampingan kepada ibu. Kedua penelitian 

tersebut menunjukkan pola yang serupa bahwa penilaian pada periode awal postpartum dapat 

diikuti dengan tindakan korektif dan pemantauan perubahan kemampuan menyusui. Artinya, 

manfaat penilaian LATCH tidak hanya terletak pada skor yang diperoleh, tetapi pada 

pemanfaatan hasil penilaian untuk menentukan kebutuhan dukungan laktasi. 

Agudelo et al. (2021) menunjukkan bahwa intervensi yang diberikan segera setelah 

persalinan, termasuk skin-to-skin contact, memberikan hasil yang mendukung keberhasilan 

proses menyusui. Aboagye et al. (2023) melaporkan prevalensi pelaksanaan skin-to-skin 

contact sebesar 45,68% dan keberhasilan IMD sebesar 62,89%. Ibu yang melakukan skin-to-

skin contact memiliki peluang 1,38 kali lebih besar untuk melakukan IMD dibandingkan ibu 

yang tidak melakukan skin-to-skin contact. Nurokhmah et al. (2023) juga menunjukkan bahwa 

peningkatan praktik IMD berkaitan dengan perubahan perilaku ibu dan peningkatan kualitas 

pelayanan kesehatan. Jika dibandingkan, temuan tersebut memperlihatkan pola yang konsisten 

bahwa periode segera setelah persalinan merupakan fase penting untuk melakukan penilaian 

sekaligus memberikan dukungan. Penilaian LATCH, konseling, skin-to-skin contact, dan IMD 

memiliki fungsi yang saling melengkapi: LATCH membantu mengidentifikasi kondisi proses 

menyusui, sedangkan intervensi dan dukungan pada periode awal membantu memperbaiki 

kondisi tersebut. Temuan utama mengenai waktu pelaksanaan LATCH, skor LATCH, dan tipe 

persalinan diringkas pada Tabel 1. 

 

Tabel 1. Ringkasan Temuan Literatur 

Tema Hasil Temuan 

Waktu pelaksanaan 

LATCH 

Penilaian LATCH pada periode awal postpartum memudahkan 

identifikasi dini masalah menyusui sehingga edukasi, konseling 

laktasi, dan intervensi dapat diberikan secara tepat untuk 

meningkatkan keberhasilan menyusui. 

Skor LATCH 

Skor LATCH yang lebih tinggi menunjukkan kemampuan 

menyusui yang lebih baik dan berkaitan dengan meningkatnya 

peluang keberhasilan pemberian ASI eksklusif hingga usia enam 

bulan. 
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Tipe persalinan 

Persalinan normal cenderung menghasilkan skor LATCH lebih 

tinggi dibandingkan persalinan sesar. Namun, skin-to-skin contact, 

edukasi menyusui, konseling laktasi, dan dukungan tenaga 

kesehatan dapat meningkatkan keberhasilan menyusui pada kedua 

kelompok ibu. 

 

Tabel 1 menunjukkan bahwa ketiga tema memiliki keterkaitan dalam menjelaskan 

keberhasilan proses menyusui. Waktu penilaian LATCH yang dilakukan pada periode awal 

memberikan kesempatan untuk mengenali masalah, sedangkan skor LATCH memberikan 

gambaran mengenai kondisi kemampuan menyusui. Tipe persalinan menjadi salah satu kondisi 

yang berkaitan dengan perbedaan kemampuan menyusui, tetapi temuan literatur menunjukkan 

bahwa faktor tersebut berinteraksi dengan dukungan dan intervensi setelah persalinan. Dengan 

demikian, keberhasilan LATCH dalam hasil telaah tidak dapat dijelaskan oleh satu faktor 

secara terpisah, melainkan melalui keterkaitan antara kondisi ibu dan bayi, waktu penilaian, 

proses persalinan, serta dukungan laktasi. 

 

Skor LATCH terhadap Peluang ASI Eksklusif 

Hasil telaah terhadap artikel yang dianalisis menunjukkan bahwa skor LATCH menjadi 

salah satu indikator yang banyak digunakan untuk menggambarkan keberhasilan proses 

menyusui. Skor tersebut menggambarkan beberapa aspek penting dalam proses menyusui, 

yaitu kemampuan perlekatan bayi, suara menelan, tipe puting, kenyamanan ibu, dan posisi atau 

bantuan yang diperlukan. Penelitian yang ditelaah menunjukkan bahwa skor LATCH yang 

lebih tinggi umumnya ditemukan pada ibu dan bayi dengan kemampuan menyusui yang lebih 

baik. Pola tersebut menunjukkan bahwa skor LATCH dapat digunakan untuk menggambarkan 

kualitas proses menyusui secara lebih komprehensif karena mencakup aspek bayi, ibu, dan 

teknik menyusui secara bersamaan. 

Verma dan Srivastava (2025) melaporkan peningkatan skor LATCH dari 7,07 menjadi 

8,69 setelah pemberian konseling menyusui dengan nilai p<0,001. Sebagian besar ibu 

memperoleh skor 8–10 setelah konseling dan kelompok tersebut menunjukkan keberhasilan 

pemberian ASI eksklusif saat pulang dari rumah sakit. Mahardika dan Azzahra (2023) 

melaporkan bahwa edukasi menyusui dapat meningkatkan skor LATCH dan memperbaiki 

teknik perlekatan bayi serta posisi menyusui. Temuan serupa dilaporkan oleh Rapheal et al. 

(2023), yang menunjukkan adanya peningkatan skor LATCH setelah pemberian edukasi 

menyusui. Jika ketiga penelitian tersebut dibandingkan, terdapat pola yang relatif konsisten 

bahwa edukasi dan konseling berhubungan dengan peningkatan skor LATCH. Kesamaan 

temuan ini menunjukkan bahwa kemampuan menyusui bukan kondisi yang sepenuhnya tetap, 

tetapi dapat diperbaiki melalui dukungan yang diarahkan pada masalah yang ditemukan dalam 

penilaian LATCH. 

Griffin et al. (2022) menunjukkan bahwa instrumen LATCH dapat digunakan untuk 

menilai efektivitas proses menyusui dan mengidentifikasi masalah menyusui sejak dini. Mena-

Tudela et al. (2023) juga melaporkan bahwa ibu dengan skor LATCH yang lebih tinggi 

memiliki peluang lebih besar untuk mempertahankan pemberian ASI eksklusif hingga usia 

enam bulan. Kedua temuan tersebut memperluas pola dari sekadar perubahan skor jangka 

pendek menuju kemungkinan keterkaitan dengan keberlanjutan ASI eksklusif. Dengan 

demikian, artikel-artikel yang ditelaah menunjukkan dua pola hubungan yang saling 

melengkapi: intervensi seperti edukasi dan konseling dapat meningkatkan skor LATCH, 

sementara skor LATCH yang lebih tinggi berkaitan dengan peluang keberlanjutan ASI 
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eksklusif. Namun, hubungan tersebut perlu dipahami sebagai keterkaitan berdasarkan hasil 

penelitian yang ditelaah dan tidak secara otomatis menunjukkan bahwa skor LATCH 

merupakan satu-satunya penentu keberhasilan ASI eksklusif. 

Jika dibandingkan antarartikel, faktor yang paling konsisten muncul dalam kaitannya 

dengan peningkatan skor LATCH adalah edukasi, konseling, dan pendampingan laktasi, 

sedangkan skin-to-skin contact, IMD, dan tipe persalinan lebih banyak muncul sebagai faktor 

yang berkaitan dengan kondisi awal proses menyusui. Pola ini menunjukkan bahwa 

keberhasilan LATCH terbentuk melalui kombinasi kondisi awal ibu dan bayi serta dukungan 

yang diberikan setelah persalinan. Temuan tersebut juga menunjukkan bahwa skor LATCH 

dapat berfungsi sebagai titik temu antara faktor risiko, penilaian kemampuan menyusui, dan 

kebutuhan intervensi. Sintesis faktor, temuan, data pendukung, dan implikasinya terhadap 

keberhasilan teknik LATCH dan peluang ASI eksklusif disajikan pada Tabel 2. 

 

Tabel 2. Sintesis Faktor yang Berhubungan dengan Keberhasilan Teknik LATCH dan 

Peluang ASI Eksklusif 

Faktor yang 

Ditelaah 
Temuan Utama 

Data/Temuan 

Pendukung 

Implikasi terhadap 

ASI Eksklusif 

Waktu 

pelaksanaan 

penilaian 

LATCH 

Penilaian pada periode 

awal postpartum 

membantu 

mengidentifikasi 

masalah menyusui 

secara dini. 

Verma & Srivastava 

(2025): skor LATCH 

meningkat dari 7,07 

menjadi 8,69 

(p<0,001) setelah 

konseling. 

Intervensi dini dapat 

membantu 

meningkatkan 

kemampuan menyusui 

dan mendukung 

keberhasilan ASI 

eksklusif. 

Skor LATCH 

Skor yang lebih tinggi 

menunjukkan 

kemampuan menyusui 

yang lebih baik dan 

berkaitan dengan 

keberhasilan pemberian 

ASI eksklusif. 

Sebagian besar ibu 

dalam Verma & 

Srivastava (2025) 

memperoleh skor 8–10 

setelah konseling. 

Skor LATCH dapat 

digunakan untuk 

mengidentifikasi ibu-

bayi yang 

membutuhkan 

dukungan laktasi. 

Edukasi dan 

konseling 

menyusui 

Edukasi dan konseling 

meningkatkan 

kemampuan perlekatan, 

posisi menyusui, dan 

kemampuan ibu dalam 

menyusui. 

Peningkatan skor 

LATCH dilaporkan 

oleh Verma & 

Srivastava (2025), 

Putri Mahardika & 

Hanifa Azzahra 

(2023), dan Rapheal et 

al. (2023). 

Dukungan laktasi dapat 

memperkuat 

kemampuan menyusui 

dan meningkatkan 

peluang keberhasilan 

ASI eksklusif. 

Skin-to-skin 

contact dan 

IMD 

Skin-to-skin contact 

mendukung 

pelaksanaan IMD dan 

keberhasilan menyusui 

pada periode awal 

setelah persalinan. 

Aboagye et al. (2023): 

skin-to-skin contact 

45,68%, keberhasilan 

IMD 62,89%, dan 

peluang IMD 1,38 kali 

lebih besar pada ibu 

Pelaksanaan skin-to-

skin contact dan IMD 

dapat mendukung 

keberhasilan menyusui 

sejak awal. 
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yang melakukan skin-

to-skin contact. 

Tipe 

persalinan 

Persalinan normal 

cenderung memiliki 

skor LATCH lebih 

tinggi dibandingkan 

persalinan sesar. 

Lamba et al. (2023) 

melaporkan skor 

LATCH lebih tinggi 

pada ibu dengan 

persalinan normal. 

Ibu dengan persalinan 

sesar memerlukan 

perhatian dan 

dukungan laktasi yang 

memadai untuk 

mengoptimalkan 

keberhasilan menyusui. 

Dukungan 

pelayanan 

kesehatan 

Kualitas pelayanan 

kesehatan, edukasi, 

konseling, dan 

pendampingan 

berhubungan dengan 

peningkatan praktik 

IMD dan kemampuan 

menyusui. 

Nurokhmah et al. 

(2023) melaporkan 

bahwa peningkatan 

praktik IMD 

dipengaruhi perubahan 

perilaku ibu dan 

kualitas pelayanan 

kesehatan. 

Dukungan tenaga 

kesehatan dapat 

memperkuat 

keberhasilan menyusui 

dan mempertahankan 

pemberian ASI 

eksklusif. 

Sumber: Sintesis peneliti berdasarkan hasil telaah literatur. 

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa faktor yang berhubungan dengan keberhasilan LATCH 

dapat dikelompokkan menjadi faktor waktu penilaian, kondisi atau skor LATCH, intervensi 

pendukung, kondisi awal setelah persalinan, dan dukungan pelayanan kesehatan. Di antara 

faktor tersebut, edukasi dan konseling menunjukkan pola temuan yang paling konsisten dalam 

meningkatkan skor LATCH karena dilaporkan oleh beberapa penelitian dengan arah hasil yang 

sama. Sementara itu, skin-to-skin contact dan IMD lebih banyak menunjukkan keterkaitan 

dengan pembentukan proses menyusui sejak awal, sedangkan tipe persalinan berkaitan dengan 

perbedaan kondisi awal menyusui. Temuan ini menunjukkan bahwa keberhasilan LATCH 

lebih tepat dipahami sebagai hasil interaksi berbagai faktor daripada sebagai konsekuensi dari 

satu karakteristik ibu atau bayi. 

 

Tipe Persalinan terhadap Peluang ASI Eksklusif 

Hasil telaah literatur menunjukkan bahwa tipe persalinan merupakan salah satu faktor 

yang berkaitan dengan proses menyusui dan keberhasilan teknik LATCH. Ibu yang melahirkan 

secara normal cenderung memiliki skor LATCH lebih tinggi dibandingkan ibu yang menjalani 

persalinan sesar. Perbedaan tersebut terutama terlihat pada periode awal setelah persalinan 

ketika ibu dan bayi mulai melakukan proses menyusui. Namun, pola antarartikel menunjukkan 

bahwa tipe persalinan tidak berdiri sendiri sebagai penjelas keberhasilan menyusui karena 

dukungan laktasi dan intervensi setelah persalinan turut berperan dalam membentuk 

kemampuan menyusui. 

Lamba et al. (2023) melaporkan bahwa ibu dengan persalinan normal memiliki skor 

LATCH yang lebih tinggi dibandingkan ibu dengan persalinan sesar. Nurokhmah et al. (2023) 

juga menunjukkan bahwa persalinan normal merupakan salah satu determinan keberhasilan 

IMD. Kedua temuan tersebut menunjukkan arah yang relatif serupa bahwa persalinan normal 

berkaitan dengan kondisi awal yang lebih mendukung proses menyusui dan IMD. Namun, hasil 

tersebut perlu dilihat bersama temuan mengenai dukungan setelah persalinan karena perbedaan 
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kondisi awal tidak selalu berarti bahwa ibu dengan persalinan sesar tidak dapat mencapai 

proses menyusui yang efektif. 

Aboagye et al. (2023) melaporkan bahwa ibu yang melakukan skin-to-skin contact 

memiliki peluang 1,38 kali lebih besar untuk melakukan IMD dibandingkan ibu yang tidak 

melakukannya. Agudelo et al. (2021) menunjukkan bahwa intervensi yang diberikan segera 

setelah persalinan, termasuk skin-to-skin contact, memberikan hasil yang mendukung 

keberhasilan menyusui. Verma dan Srivastava (2025) juga menunjukkan bahwa konseling 

menyusui setelah persalinan dapat meningkatkan skor LATCH dan kemampuan menyusui 

pada ibu dengan persalinan normal maupun sesar. Jika temuan tersebut dibandingkan, terlihat 

bahwa dukungan laktasi merupakan faktor yang muncul lintas kondisi persalinan. Artinya, 

meskipun tipe persalinan berkaitan dengan perbedaan skor LATCH pada periode awal, 

edukasi, konseling, skin-to-skin contact, dan pendampingan tenaga kesehatan dapat menjadi 

bagian penting dalam mendukung proses menyusui pada kedua kelompok persalinan. 

Secara keseluruhan, sintesis 15 artikel menunjukkan bahwa faktor yang paling konsisten 

berkaitan dengan keberhasilan LATCH adalah dukungan langsung terhadap proses menyusui, 

terutama edukasi, konseling, dan pendampingan yang dilakukan pada periode awal postpartum. 

Faktor skin-to-skin contact dan IMD memperkuat pembentukan proses menyusui sejak awal, 

sedangkan tipe persalinan lebih tampak sebagai faktor yang berkaitan dengan kondisi awal 

kemampuan menyusui. Dengan demikian, pola hasil literatur menunjukkan bahwa 

keberhasilan LATCH merupakan proses multidimensional yang dipengaruhi oleh waktu 

penilaian, kemampuan ibu dan bayi, kondisi persalinan, serta kualitas dukungan yang diberikan 

setelah kelahiran. 

 

Pembahasan  

Waktu Pelaksanaan Penilaian LATCH 

Hasil telaah menunjukkan bahwa waktu pelaksanaan penilaian LATCH pada periode 

awal postpartum memiliki peran penting dalam proses identifikasi dan pemantauan kondisi 

menyusui. Penilaian pada tahap ini memungkinkan tenaga kesehatan mengenali hambatan 

menyusui ketika ibu dan bayi masih berada pada tahap awal membangun pola menyusui, 

sehingga permasalahan dapat segera diidentifikasi dan ditindaklanjuti. Temuan Verma dan 

Srivastava (2025) yang menunjukkan peningkatan skor LATCH setelah pemberian konseling 

merupakan temuan dari penelitian intervensi, sehingga perubahan skor tersebut dapat 

diinterpretasikan sebagai perubahan setelah pemberian intervensi, bukan semata-mata sebagai 

hubungan antara dua variabel. Temuan tersebut sejalan dengan Mahardika dan Azzahra (2023) 

yang menunjukkan bahwa penggunaan LATCH Score pada awal masa nifas dapat membantu 

mengidentifikasi kesulitan menyusui dan menjadi dasar pemberian edukasi serta 

pendampingan kepada ibu. 

Temuan tersebut menunjukkan bahwa waktu penilaian LATCH perlu dipandang sebagai 

bagian dari proses pelayanan laktasi, bukan hanya sebagai waktu pengukuran suatu skor. 

Dalam konteks ini, penilaian dini memberikan peluang untuk mengenali masalah lebih awal, 

tetapi waktu penilaian itu sendiri tidak dapat dikatakan secara langsung menyebabkan 

keberhasilan menyusui. Semakin dini masalah perlekatan, posisi menyusui, kemampuan 

mengisap, atau kenyamanan ibu diketahui, semakin besar kesempatan tenaga kesehatan untuk 

memberikan bantuan sebelum kesulitan tersebut berkembang menjadi hambatan menyusui 

yang lebih kompleks. Lingala et al. (2025) mendukung pandangan tersebut dengan 

menunjukkan bahwa penggunaan LATCH dapat membantu mengidentifikasi ibu yang 

mengalami masalah menyusui dan membutuhkan konseling atau intervensi lebih lanjut. 
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Dengan demikian, temuan Lingala et al. lebih tepat dipahami sebagai bukti mengenai fungsi 

LATCH dalam identifikasi kebutuhan dukungan, bukan sebagai bukti efek waktu penilaian 

terhadap keberhasilan menyusui. Penilaian pada periode awal postpartum memberikan fungsi 

sebagai alat identifikasi kondisi menyusui sekaligus dasar pengambilan keputusan dalam 

pemberian dukungan laktasi. 

Efektivitas penilaian tersebut semakin terlihat ketika hasil pengukuran diikuti dengan 

intervensi yang sesuai. Pramodita et al. (2021) menunjukkan bahwa intervensi edukasi yang 

disertai penilaian LATCH dapat meningkatkan kualitas teknik menyusui, sehingga hasil 

penilaian tidak berhenti pada proses identifikasi masalah, tetapi dapat digunakan untuk 

mengevaluasi kebutuhan dan respons ibu terhadap dukungan yang diberikan. Karena temuan 

tersebut berasal dari penelitian yang mengevaluasi intervensi, istilah “meningkatkan” 

digunakan untuk menggambarkan perubahan setelah intervensi, sedangkan kontribusi spesifik 

penilaian LATCH terhadap perubahan tersebut perlu ditafsirkan sesuai desain penelitian 

sumber. Pola tersebut menunjukkan adanya hubungan yang berkesinambungan antara 

penilaian, intervensi, dan evaluasi dalam pelayanan menyusui. Dalam konteks IMD, 

kesinambungan tersebut menjadi penting karena kontak awal antara ibu dan bayi perlu 

dilanjutkan dengan pembentukan pelekatan dan pola menyusui yang efektif. Oleh karena itu, 

penilaian LATCH pada awal postpartum dapat dimanfaatkan sebagai bagian dari rangkaian 

dukungan pelayanan untuk memantau proses menyusui setelah IMD, tetapi tidak dapat 

diposisikan sebagai satu-satunya penyebab keberhasilan menyusui. 

 

Skor LATCH dan Keberhasilan Menyusui 

Keterkaitan antara penilaian dini dan dukungan laktasi selanjutnya dapat dilihat melalui 

capaian skor LATCH sebagai gambaran kualitas proses menyusui. Skor LATCH memberikan 

penilaian terhadap beberapa komponen penting dalam proses menyusui, sehingga skor yang 

diperoleh dapat menggambarkan bagian-bagian proses yang sudah berjalan baik maupun yang 

masih memerlukan bantuan. Hasil telaah menunjukkan kecenderungan bahwa skor LATCH 

yang lebih tinggi berhubungan dengan proses menyusui yang lebih efektif dan peluang 

keberhasilan ASI eksklusif yang lebih besar (Verma & Srivastava, 2025). Dengan demikian, 

skor LATCH dapat dipahami bukan hanya sebagai angka hasil penilaian, tetapi sebagai 

gambaran kondisi fungsional ibu dan bayi dalam menjalankan proses menyusui. 

Temuan Griffin et al. (2022) yang menunjukkan bahwa LATCH merupakan instrumen 

yang valid untuk mengevaluasi efektivitas menyusui memperkuat penggunaan skor tersebut 

sebagai alat penilaian klinis. Sementara itu, Rapheal et al. (2023) menunjukkan bahwa edukasi 

menyusui diikuti oleh peningkatan skor LATCH sekaligus kemampuan ibu dalam melakukan 

proses menyusui. Dalam konteks ini, peningkatan skor lebih tepat dipahami sebagai perubahan 

yang diamati setelah pemberian edukasi, sesuai dengan desain penelitian sumber, sehingga 

tidak serta-merta menunjukkan bahwa edukasi merupakan satu-satunya faktor yang 

menyebabkan perubahan tersebut. Hal ini menunjukkan bahwa perubahan skor dapat 

mencerminkan perubahan pada kemampuan menyusui setelah ibu memperoleh dukungan yang 

sesuai. Mena-Tudela et al. (2023) juga melaporkan bahwa bayi dengan skor LATCH ≥9 

memiliki peluang lebih besar memperoleh ASI eksklusif dibandingkan bayi dengan skor yang 

lebih rendah. Temuan Mena-Tudela et al. menunjukkan hubungan antara kategori skor LATCH 

dan keberhasilan ASI eksklusif, sehingga hasil tersebut tidak seharusnya ditafsirkan sebagai 

bukti bahwa skor LATCH secara langsung menyebabkan keberhasilan ASI eksklusif. Capaian 

skor LATCH pada periode awal dapat memberikan informasi penting mengenai kondisi proses 

menyusui dan kemungkinan keberlanjutannya. 
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Hubungan antara skor LATCH dan keberhasilan ASI eksklusif juga menunjukkan 

pentingnya melihat setiap komponen LATCH secara lebih spesifik. Halgar et al. (2024) 

menunjukkan bahwa skor LATCH dapat membantu mengidentifikasi ibu dan bayi yang 

membutuhkan dukungan lebih lanjut, sedangkan Jain et al. (2025) menunjukkan bahwa skor 

yang lebih rendah dapat mencerminkan adanya hambatan pada satu atau beberapa aspek proses 

menyusui. Kedua temuan tersebut lebih tepat dipahami sebagai fungsi penilaian dan hubungan 

antara skor dengan kondisi menyusui, bukan sebagai bukti efek skor LATCH terhadap 

keberhasilan menyusui. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa skor LATCH dapat membantu 

tenaga kesehatan menentukan aspek menyusui yang perlu diperbaiki, bukan sekadar 

menentukan apakah proses menyusui berhasil atau tidak. Dengan pendekatan tersebut, 

intervensi dapat diarahkan pada kebutuhan spesifik ibu dan bayi, misalnya perbaikan posisi, 

perlekatan, kemampuan mengisap, atau peningkatan kenyamanan selama menyusui. 

Jika dikaitkan dengan pelaksanaan IMD, temuan tersebut memperlihatkan bahwa 

keberhasilan kontak awal antara ibu dan bayi perlu diikuti dengan evaluasi terhadap kualitas 

menyusui. IMD memberikan kesempatan awal bagi bayi untuk melakukan kontak dengan ibu 

dan mulai menunjukkan perilaku menyusu, tetapi kualitas proses tersebut masih perlu dipantau 

setelah periode kontak awal. Skor LATCH dapat memberikan informasi mengenai apakah 

proses tersebut telah berkembang menjadi pelekatan dan proses menyusui yang efektif. Dengan 

demikian, hubungan antara IMD dan keberhasilan menyusui perlu dibedakan dari hubungan 

antara skor LATCH dan keberhasilan ASI eksklusif. IMD merupakan proses awal setelah 

kelahiran, sedangkan LATCH merupakan instrumen untuk menilai kualitas proses menyusui 

yang berlangsung. Oleh karena itu, keberhasilan menyusui pada bayi yang menjalani IMD 

sebaiknya tidak hanya dinilai berdasarkan terlaksananya IMD, tetapi juga berdasarkan kualitas 

proses menyusui yang terbentuk setelahnya. 

 

Tipe Persalinan dan Keberhasilan LATCH 

Selain waktu penilaian dan capaian skor, tipe persalinan merupakan kondisi yang perlu 

diperhatikan dalam memahami variasi keberhasilan LATCH. Lamba et al. (2023) melaporkan 

bahwa ibu yang melahirkan secara normal memiliki skor LATCH lebih tinggi dibandingkan 

ibu yang menjalani operasi sesar. Temuan tersebut menunjukkan adanya hubungan antara tipe 

persalinan dan skor LATCH, tetapi tidak membuktikan bahwa tipe persalinan secara langsung 

menyebabkan perbedaan skor LATCH. Perbedaan tersebut menunjukkan bahwa kondisi 

setelah persalinan dapat berkaitan dengan kemampuan ibu dan bayi dalam memulai proses 

menyusui. Namun demikian, temuan tersebut tidak dapat diartikan bahwa persalinan sesar 

secara langsung menyebabkan kegagalan menyusui karena keberhasilan proses tersebut juga 

dipengaruhi oleh intervensi dan dukungan yang diterima ibu setelah persalinan. 

Salah satu faktor yang dapat menjelaskan keterkaitan tersebut adalah kesempatan 

melakukan skin-to-skin contact dan IMD segera setelah persalinan. Aboagye et al. (2023) 

menunjukkan bahwa ibu yang melakukan skin-to-skin contact memiliki peluang 1,38 kali lebih 

besar untuk berhasil melakukan IMD dibandingkan ibu yang tidak melakukannya. Karena 

temuan tersebut menunjukkan perbedaan peluang berdasarkan paparan skin-to-skin contact, 

hasilnya lebih tepat disebut sebagai hubungan atau asosiasi dan bukan sebagai bukti efek 

kausal. Agudelo et al. (2021) juga menunjukkan bahwa intervensi yang diberikan segera 

setelah persalinan, termasuk skin-to-skin contact, mendukung keberhasilan menyusui. Jika 

penelitian Agudelo et al. merupakan penelitian intervensi, temuan tersebut dapat dibaca sebagai 

hasil yang mengikuti pemberian intervensi; namun, apabila desainnya observasional, istilah 

“berhubungan dengan” lebih tepat digunakan. Temuan tersebut menunjukkan bahwa tipe 

https://jurnalp4i.com/index.php/healthy


 HEALTHY : Jurnal Inovasi Riset Ilmu Kesehatan 

Vol. 5, No. 4, Agustus-Oktober 2026 

e-ISSN : 2827-8070 | p-ISSN : 2827-8240 

Online Journal System : https://jurnalp4i.com/index.php/healthy  

 

Copyright (c) 2026 HEALTHY : Jurnal Inovasi Riset Ilmu Kesehatan 

https://doi.org/10.51878/healthy.v5i4.15308 

1407  

persalinan perlu dipahami bersama dengan kesempatan ibu dan bayi memperoleh kontak awal 

serta dukungan menyusui, karena kondisi tersebut dapat berkaitan dengan proses adaptasi 

menyusui pada periode awal postpartum. 

Hubungan tersebut semakin jelas pada ibu yang menjalani persalinan sesar karena 

intervensi segera setelah persalinan dapat membantu mengurangi hambatan dalam memulai 

menyusui. Chen et al. (2026) menunjukkan bahwa skin-to-skin contact setelah persalinan sesar 

berkaitan dengan munculnya lebih cepat perilaku kesiapan menyusu dan frekuensi menyusui 

yang lebih tinggi pada periode awal kehidupan bayi. Das et al. (2026) juga menunjukkan bahwa 

penerapan skin-to-skin contact pada waktu yang tepat setelah persalinan sesar berhubungan 

dengan inisiasi menyusui dan hasil menyusui yang lebih baik. Kedua temuan tersebut perlu 

ditafsirkan sesuai desain masing-masing penelitian; apabila penelitian merupakan penelitian 

intervensi, perubahan yang terjadi setelah penerapan skin-to-skin contact dapat dibahas sebagai 

efek intervensi, sedangkan apabila bersifat observasional, hasilnya menunjukkan hubungan. 

Temuan tersebut memperlihatkan bahwa perbedaan capaian LATCH berdasarkan tipe 

persalinan masih dapat dipengaruhi oleh kualitas dan ketepatan waktu intervensi yang 

diberikan setelah persalinan. 

Dengan demikian, tipe persalinan lebih tepat dipahami sebagai salah satu kondisi yang 

berkaitan dengan konteks awal menyusui, bukan sebagai faktor tunggal yang menentukan 

keberhasilan LATCH. Nurokhmah et al. (2023) menunjukkan bahwa keberhasilan IMD juga 

berkaitan dengan perubahan perilaku ibu dan kualitas pelayanan kesehatan, sehingga faktor 

pelayanan memiliki posisi penting dalam mendukung proses menyusui. Edukasi, konseling 

laktasi, skin-to-skin contact, dan pendampingan tenaga kesehatan merupakan bentuk dukungan 

yang dalam berbagai penelitian dikaitkan dengan kondisi atau perubahan proses menyusui, 

sedangkan besarnya efek kausalnya perlu ditentukan berdasarkan desain penelitian masing-

masing sumber. Oleh karena itu, upaya meningkatkan keberhasilan LATCH sebaiknya 

mempertimbangkan tipe persalinan bersama kondisi dan kebutuhan ibu serta bayi. 

 

Sintesis Temuan 

Berdasarkan keseluruhan hasil telaah, ketiga tema menunjukkan bahwa keberhasilan 

LATCH pada bayi yang menjalani IMD merupakan proses yang dipengaruhi oleh beberapa 

kondisi yang saling berkaitan. Waktu pelaksanaan penilaian menentukan seberapa dini kondisi 

menyusui dapat diidentifikasi, sedangkan skor LATCH memberikan gambaran mengenai 

kualitas pelekatan dan proses menyusui yang sedang berlangsung. Pada sisi lain, tipe persalinan 

berhubungan dengan variasi kondisi awal menyusui dalam beberapa penelitian, tetapi 

hubungan tersebut tidak dapat dilepaskan dari kesempatan melakukan skin-to-skin contact, 

IMD, edukasi, konseling laktasi, dan dukungan tenaga kesehatan. Sementara itu, penelitian 

intervensi dalam telaah menunjukkan adanya perubahan skor atau kemampuan menyusui 

setelah pemberian edukasi, konseling, atau dukungan tertentu. Dengan demikian, hasil sintesis 

15 artikel perlu dibedakan antara temuan yang menunjukkan hubungan dan temuan yang 

menunjukkan perubahan setelah intervensi. 

Sintesis tersebut juga memperlihatkan bahwa LATCH memiliki posisi penting dalam 

rangkaian pelayanan menyusui karena dapat menghubungkan proses identifikasi masalah 

dengan pemberian intervensi. Penilaian yang dilakukan sejak awal memungkinkan tenaga 

kesehatan mengenali aspek menyusui yang belum optimal, kemudian hasil penilaian dapat 

digunakan untuk menentukan bentuk dukungan yang sesuai. Ketika dukungan diberikan, 

perubahan kemampuan menyusui dapat kembali dinilai melalui skor LATCH sehingga proses 

pelayanan menjadi lebih terarah dan berkesinambungan. Namun, fungsi tersebut menunjukkan 

https://jurnalp4i.com/index.php/healthy


 HEALTHY : Jurnal Inovasi Riset Ilmu Kesehatan 

Vol. 5, No. 4, Agustus-Oktober 2026 

e-ISSN : 2827-8070 | p-ISSN : 2827-8240 

Online Journal System : https://jurnalp4i.com/index.php/healthy  

 

Copyright (c) 2026 HEALTHY : Jurnal Inovasi Riset Ilmu Kesehatan 

https://doi.org/10.51878/healthy.v5i4.15308 

1408  

kegunaan LATCH dalam pemantauan dan pengambilan keputusan klinis, bukan bukti bahwa 

penggunaan LATCH itu sendiri menyebabkan peningkatan keberhasilan menyusui. 

Secara keseluruhan, temuan penelitian ini memperkuat pandangan bahwa keberhasilan ASI 

eksklusif berkaitan dengan berbagai kondisi sejak periode awal setelah kelahiran dan tidak 

hanya ditentukan oleh terlaksananya IMD. Pelaksanaan IMD, skin-to-skin contact, penilaian 

LATCH, edukasi, konseling, dan dukungan tenaga kesehatan menunjukkan hubungan atau 

perubahan hasil yang berbeda sesuai desain penelitian masing-masing. Perhatian khusus tetap 

diperlukan pada ibu dengan kondisi yang berpotensi menghadirkan hambatan menyusui, 

termasuk ibu setelah persalinan sesar, dengan mempertimbangkan bahwa tipe persalinan 

merupakan salah satu faktor yang berkaitan dengan kondisi menyusui, bukan penentu tunggal 

keberhasilan. Dengan pendekatan yang terintegrasi tersebut, LATCH dapat dimanfaatkan 

sebagai instrumen untuk mendukung deteksi dini, pemantauan, dan penguatan proses 

menyusui, sedangkan kesimpulan mengenai efek suatu intervensi tetap perlu didasarkan pada 

karakteristik desain dan hasil penelitian sumber. 

 

KESIMPULAN 

Hasil telaah dan perbandingan bukti menunjukkan bahwa keberhasilan LATCH pada 

bayi yang menjalani Inisiasi Menyusu Dini (IMD) berhubungan dengan waktu pelaksanaan 

penilaian LATCH, capaian skor LATCH, tipe persalinan, serta dukungan laktasi. Penilaian 

LATCH pada periode awal postpartum secara konsisten digunakan untuk mengidentifikasi 

kesulitan menyusui dan menentukan kebutuhan edukasi atau konseling. Artikel yang 

membahas skor LATCH menunjukkan bahwa skor yang lebih tinggi berkaitan dengan proses 

menyusui yang lebih optimal dan peluang ASI eksklusif yang lebih besar, sedangkan perbedaan 

tipe persalinan terutama berkaitan dengan kondisi awal ibu dan bayi serta pelaksanaan IMD 

dan skin-to-skin contact. Sintesis antarartikel menunjukkan bahwa faktor yang berhubungan 

dengan keberhasilan LATCH bersifat multidimensional, dengan dukungan edukasi, konseling, 

dan pendampingan laktasi menjadi komponen yang konsisten menyertai keberhasilan proses 

menyusui. 

Dengan demikian, bukti yang ditelaah menunjukkan bahwa keberhasilan LATCH pada 

konteks IMD tidak dapat dijelaskan hanya berdasarkan tipe persalinan, tetapi merupakan hasil 

keterkaitan antara waktu penilaian, kondisi ibu dan bayi, capaian skor LATCH, pelaksanaan 

IMD dan skin-to-skin contact, serta dukungan laktasi. Perbedaan desain penelitian, 

karakteristik populasi, dan waktu pengukuran antarartikel menyebabkan temuan lebih tepat 

diinterpretasikan sebagai hubungan antar faktor, sedangkan peningkatan skor setelah edukasi 

atau konseling pada penelitian intervensi menunjukkan perubahan setelah pemberian intervensi 

sesuai desain masing-masing penelitian. 
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