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Utami Roesli bukan dokter spesialis anak

biasa. Dia adalah pahlawan bagijutaan bayi

danibumenyusuidi Tanah Air. Kampanye

dan kegiatan advokasiyang digencar-

kannya mengenaipentingnya air
susuibu (ASI) eksklusif sertainisia-
simenyusuidini (IMD) telah me-
ningkatkan kualitas kesehatan

dan kecerdasan sumber dayama-
nusia Indonesia dimasa depan.

ersama sejumlah tokoh dan aktivis
yang peduli terhadap hak-hakibu
dananak terkait ASI, dia
mendirikan Sentra Laktasi
Indonesia (Selasi). Iniadalah
organisasi independen yangber-
gerak dibidang pendidikan, pela-
tihan, pelayanan, promosi,
advokasi, jejaring, penelitian, dan
pengembangan terkait pemberian
asupan "berstandar emas” kepada
bayi sejak lahir hingga dua tahun
ataulebih.
Denganberbagaiaktivitas sosial-
nyaini, Utamidinilailayak dianu-
gerahipenghargaan People of The
Year KORANSINDO 2014. Berikut
petikanwawancara dengan Utami.

ApamotivasiAndahingga
begitu aktif mengampanyekan
pentingnya ASI eksklusif dan
IMD?

Saya spesialis dokter anak, tapispe-
cialinterest kepadabayibarulahiratau
biasa disebutperinatologi. Pada1980-
ansayamengikutikongres di Australia
tentangperinatologi.

Dalam kongres tersebut terdapat
beragamkursus, namunkelasyang
inginsayaikuti ternyatapenuh.
Tersisa duakelas, yaitu tentang ASI
danmenilairumah sakitbayiyang
sehat. Akhirnya sayamengambil
keduakelastersebut. Ternyatailmu
tentang ASIbanyak sekali. Apalagisaat
itumasyarakatbelumbanyakyang
pedulimengenaiASI.

Adabeberapa prosedur pe-
nanganan terhadap bayibarulahir,
terutamamenyangkut ASIyang perlu
diperbaiki. Pelayanan kepadaibume-
nyusuipun perlubanyak dibenahi ter-
masuk pengetahuanbagisiibudan
orang-orang disekitarnya. Kondisiini
perludiperbaiki. Dimulai dari
kesadaranbersama.

Sayamerasasangat terbantu
dengan dukungan penuh dari Rumah
Sakit St Carolusyang selalumemberi
kesempatanbagisayauntuk terus me-
nambah pengetahuan soal ASTkemu-
dianmembaginya.

KenapaAndamendirikan
Selasi?

Yayasan Selasiberdiripada1995.
Inisayasebutembriokarenabaru

pada2004 resmiberbadan hukum.
Yayasan ini murni sosial dengan misi
agaribudananakIndonesiabisamen-
dapatkanhak-hakidealnya.

Selasiawalnya ditujukan untuk
internal RS St Carolus saja, untuk
meningkatkan, mendukung, dan
melindungi aktivitas menyusui.

Awalnyakamiingin membuatlem-
baga peningkatan pengenalan ASI Ca-
rolus ataukelompok pendukung ASI
Carolus. Tak disangka, kiniberkem-
banghingga sebesar sekarang.

DuluorangyangmendalamiASI
diIndonesia masih bisa dihitung
pakaijari. Sekarang sudah semakin
banyak anggota masyarakatyang
lebih agresif mengampanyekan ASI
dengan memanfaatkan media sosial.

Diperlukankerjasamadari
berbagaikalangan danlapisanagar
informasi tentang menyusuiyang
benar dapat tersebar luas.

Andabegitugigih mengampa-
nyekan pentingnya ASI eksklusif,
IMD, berikut giatberbagipenge-
tahuanseputarASI....

Menyusui merupakan perintah
Tuhanyangtertuangdisetiapkitab
suci. Jadi menyusuibukan perintah
dokter, tapilangsungdari Tuhan.
Tuhan menciptakan ASI sebagai
asupan terbaik dan satu-satunyama-
kananbagibayiselamaenambulan
pertama. Lantasmengapaadama-
nusiayang ingkar dengan memberi-
kan sususapikepadaanak mereka?
Perludiketahui, menyusuibukan ha-
nyauntuksibayi, tapijugauntuksi
ibu.

Selamainistigmayangadaadalah
ayahhanyaberperan sebagai pendu-
kung dalam perkembangan anak. Pa-
dahal ayah memiliki peranan penting
dalam menentukan kualitashidup
anakdanibudarianak-anaknya. Ayah
harusberperanbesar menciptakan
situasikondusif sehingga siibumera-
sanyamanagar ASlyangkeluar pun
lancar danbagus.

Keterlibatan penuhayahmembuat
keberhasilanmenyusuirata-ratamen-
capai98,1%. Sebaliknya, jikaayah tidak
banyakikutcampur,angkakeberha-
silannyarata-ratahanya26,9%.

Manfaat ASIbagianak bukan se-
kadar sebagai antibodi. Menyusui
anak dengan benar dapat
mengurangi risiko berbagaikanker
seperti kanker darah, kanker getah
bening, kanker saraf, hingga
diabetes usiamuda. Hasil sebuah
penelitian pada 2008 menunjukkan
bahwa peluangkematian anak
akibatradang paru-parukarena
tidak diberi ASI15kalilebih besar
dibanding anak yang diberi ASI.

Pada 2013 dirilishasil penelitian
terhadap 405 anakyang perkem-
bangannya dipantauintensif hingga
usiadua tahun. Hasilmenunjukkan
bahwa semakinlama ASIdiberikan,
kepandaiankognitif, language, dan
motorik anak semakin meningkat.

Adapulahasil penelitian di
Australiayangdirilis pada 2009.
Penelitianini mengikuti
perkembangan bayi sejak barulahir

DemiMasaDepan

hinggaberusia 14 tahun.

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa semakin sedikit disusuianak
semakinbanyak mengalami
gangguanmental. Ada sembilan
mental health yangbisa diselamatkan
oleh ASImencakup psikosomatik,
gelisah, depresif, agresive behavior,
hinggakenakalanremaja.

Mengaitkan dengan pemberitaan
yang marak saatini, misalnya pada
2013 seoranganak SMP gantung diri
karena tidak bisa menyelesaikan UN
(ujiannasional). Bagaimana
mungkin anak SMP sebegitu
depresifnya sehingga memutuskan
gantungdiri? Jadi, menyusuibukan
hanya memberi makan anak. Tapi
lebih dariitu, meningkatkan kualitas
hidupnya.

Darisisiibu?

Agamamenyebutkan, setiap
isapanbayiituberpahalabagisang
ibu. Jikasiibu terjagadimalamhari,
halitusama sajadengan memer-
dekakan 70budakdijalan Allah. Dari
sisimedis, ibuyang menyusuidengan
benarbisa terhindar darikankerra-
him, kanker payudara, kankerindung
telur, diabetes, jantungkoroner, stres,
depresif, hingga obesitas dan alzhei-
mer. Inikarenaadaprotein ASIyang
sifatnyamerusak sel-sel tumor tanpa
merusaksel sehat.

Pemberian ASI eksklusifjugaber-
dampak padakesehatankeuanganke-
luarga. Logikanya, uanguntuk mem-
belisusubisa dialihkan untukkebu-
tuhanlainkeluarga. Toh, untuk enam
bulan pertamakehidupan bayi, ASI
cukup sebagaimakanan tunggal.

Bagaimanasebenarnya
standar makananuntukbayi?

Standar emas makanan bayi
adalah proses menyusuidimulai se-
cepatnya, ASI eksklusif selama 6 bu-
lan, makanan pendamping ASI sete-
lah enam bulan, dan ASIditeruskan
hingga usia dua tahun ataulebih.

Bagaimana Anda menyikapi
berbagaipenghargaan atasak-
tivitas Anda, termasukapresiasi
dari KORANSINDO kaliini?

Apayangsayalakukan [illahitaala.
Sayaterharudanberterimakasihatas
apresiasiyang diberikan kepada saya.
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Manfaat ASIbagi anak
bukan sekadar sebagai
antibodi. Menyusui
anak denganbenar
dapat mengurangiri-
siko berbagai kanker
seperti kanker darah,
kanker getah bening,
kankersaraf, hingga
diabetes usia muda.

ENERGI ibu dariduaoranganak dan
nenek dengan empat cucuiniseolah
takadahabisnya. Menyongsongusia
kepala tujuh pada tahunini, Utami
justrusemakin getol mengampanye-
kanhak-hakibudan anak terkait ASI
ekslusif, IMD, dan makanan bayi
berstandar emashinggausiadua
tahunlebih.

Takhanyaberkeliling Indonesia,
Utamijugakerap diundang menjadi
pembicara terkait ASIdan IMD diber-
bagaibelahan dunia. Antaralain

menjadisalah satu pembicaradiClin-
ton Global Initiative’s di Washington
DCpada?2008, Global Health Forum
diNewYork, dan Kongres IBCLC
PerthdiAustralia.

Berbagai penghargaan pun dise-
matkankepadaalumnus Universitas
Padjadjaraniniatas dedikasinyame-
ngampanyekan pentingnya pembe-
rian ASI eksklusif. Utamidinobatkan
sebagai”Pendekar Anak” dari UNICEF
Indonesiapada2010. Utamijuga
mendapatkan tandakehormatan
SatyaLancanaKarya 20 tahun dari
Presiden RI padaJuli1999 dantanda
penghargaan Bakti Karya Husada Tri
Windudari Menteri Kesehatan RI
padaAgustus1999.

Kontribusinyatayangdiberikan
UtamikepadamasyarakatIndonesia
tentumenginspirasiorang-orang
yangberadadisekitarnya. Termasuk
salahsatu putranya, Andy Sjarief. Se-

bagaianak, Andy sangat memahami
karakter sangibu. Dia takheranjikadi
usiahampir 70 tahun, energi Utami
untuk terus melanjutkan apayangdia
mulaiberpuluh tahunlalu tak
memudar.

Halyang membuat semangat Uta-
mikian membara mengampanyekan
AST ekslusif, IMD, dan asupan standar
emasbagibayiadalahkarenayang
dilakukannya merupakan caramem-
bukamatamerekayangsebelumnya
tidak ataukurangmemahami.”Tbu
pernahbilang, kalaumasih adabayidi
Indonesia yang mengonsumsisusu
formula, beliaumerasamasih kalah
dalam pertempuran,”kata Andy.

Diamelanjutkan, keteladanan
yang selamainiditunjukkan oleh sang
ibulewat aktivitas dan tindakannya
merupakan contoh bagaimana
seharusnya orang tuamengajar dan
mendidik anak. Selakuayah daridua

Ibu dan Pendekar Anak yang Tangguh

oranganak, Andy menyadaribahwa
pendidikan dengan membericontoh
akanlebih melekat dibanding sekadar
lewatkata-kata. Darisosokibunya
pulaAndy belajar banyaknilai
kehidupan. "Begitubanyaknilai-nilai
hidupyangharusdilihatdari
kacamataakhiratkarenakehidupan
tak berhenti saatkitamasukkubur,”
ungkap Andy.

Hal senada diungkapkan oleh
Ketua Umum Selasi Wiyarni Pambudi.
Diamengatakan, nilaiyangpaling
sering ditanamkan oleh Utamiadalah
bekerjakarenaAllah. Denganbegitu,
apapun hasilnya entah suksesatau
gagal tidakakan membuatkita
menjadisombongataupun kecewa.

”Beliaumenanamkanbahwajika
mengalamikeberhasilan, halitu
karenaridhadanpertolongan Allah
dengan diberikan kemudahan. Se-
baliknya, jika tidak berhasil berarti

memangbelumjalannya. Hal seperti
ituyangselaluditanamkan sehingga
tidak mudah patah semangat,” ujar
Wiyarni.

Diamenambahkan, Utamiadalah
sosok perempuan yang tangguh. Saat
ini, informasi mengenai ASI eksklusif
relatif mudah didapatkan dansudah
banyaklembaga ataurumah sakit
yangpro ASI. Utamimulaime-
ngampanyekan ASIdiawal 1990-an
yangsaatituinformasisoal ASI
notabenebelumbegitubanyak. Bah-
kan, saatitubelum adainformasiASI
diinternetyang menggunakanbahasa
Indonesia sebagaibahasa pengantar.
”Sayayakinbeliau sudah mengalami
jatuh bangun berkali-kali tapi tidak
kapok. Beliaujuga menjalani proses
yangbukan main perjuangannya,”
ungkap Wiyarni.

e emamalini/
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APA tuinisiasimenyusuidini (IMD)?
Utamimenjelaskan, IMD dilakukan
padajampertamapascapersalinande-
ngan catatankondisiibudanbayi
stabil. Begitulahir dan dimandikan,
bayilangsungdiletakkandidada
ibunya. Denganbegitu, kulitibu
melekatpadakulitbayiminimal satu
jam.
Ketikakulitbayimenempel pada
badanibunya, kulitibuakanlangsung
menyesuaikansuhunyadengansuhu
yangdibutuhkan sangbayi. Dadaibu
yangdisiapkan Tuhanuntukbayibu-
kaninkubator. Semuabayiyangdile-
takkanke dadaibunyaakan menciumi
telapak tangannyakarenabaudanra-
sanyaakan timbul disekitarpayudara.
Bautersebutyangakanmenuntunsi
bayikepayudarasiibu. Sesungguhnya
bukanmenemukan putingibuyang
terpentingdisinimelainkanbagai-
manakulitibudananaksalingbersen-
tuhanmembangunikatanemosi.
”Setiap gerakanbayididadaibu-
nyapunada tujuannya. Misalnya, ka-
kinyamenekan-nekan tepatdiatas
rahimuntuk membantumengeluar-
kan ari-ari. Sibayimenjilatikulit
ibunyauntuk menelanbakteribaik
yangakanberkembangdiusus
menjadibakteribaik penjagausus,”
terang Utami.
Sibayilalumengentakkanke-
palanya dipayudaraibunyaagar ASI
keluarlaluminum. Setelah proses
IMD, ibudanbayidirawat dalam satu
kamar selama 24 jam. Tempat tidur
bayiharus dalamjangkauan tangan
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Sepanjang 2014lalu,
diamelakukan hampir
60 perjalanan udarake
sejumlah daerah untuk
menyosialisasikan dan
mengedukasi ma-
syarakat di pedalaman
Indonesiasoal ASI.
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ibusebagaiupayamemelihara
keterikatanyangtelah terjadiantara
ibudananaklewatIMD.

"IMD sudah dilakukan diluarne-
gerisejak 1991, jikahinggakinidiln-
donesiamasihadayangbelumme-
lakukan IMD berartisudahjauh
tertinggal,” jelas Utami.

Apapentingnyamelakukan IMD?
Utamimemaparkan, setiap bayiyang
dilahirkan mengalami trauma. Da-
lamkandungan, bayi merasanyaman
karenadipeluk hangatolehrahim,
ketubanyangselaluberganti seperti
membelai, dan diayun oleh setiap na-
pasibunya. Ketika setelah lahirlang-
sung diletakkan di dadaibunya, maka
bayiakan merasakan kembalike-
nyamanan tersebut sehinggalebih
cepattenang.

Menurut Utami, denganadanyake-
kuatanhukum, pthakrumahsakitatau
Klinikyangmenolak IMD danrawat
gabungbisamendapatkan teguran
tertulishinggapencabutanizinpraktik.

Sebuah studiyangditerbitkan
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Majalah Pediatrics pada 2006
mengungkapkanbahwaIMD
mengurangipeluangkematian bayi
barulahirhingga 22%karena
melindunginya darimasalahinfeksi,
diare, hipotermia, dan pernapasan.

Sudahbanyakbidanyangselamaini
mengikutiprotokol standardalampe-
rawatanpersalinannormal tergugah
setelahbertemu Utamidanmendapat
pemaparanmengenailMD. Biasanya,
merekalangsungmemisahkanbayi
barulahirdariibunya. Namun film
yangdiputar Utami hampir disetiap
diatampil sebagaipembicarabegitu
menyentuh. Dalamfilmituadaadegan
bayiyangbarulahirmerangkaknaik
menujupayudaraibunyakemudian
berusahameraih putinglalumeminum
ASI.Ttuadalahsalah satukeajaiban
dalamkehidupanpertamaseorang
insan.

Menurut Utami, saatinikepedu-
lian dankesadaran masyarakat me-
ngenai pentingnyapemberian ASI
ekslusif dan IMD menunjukkan per-
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kembangan menggembirakan. Per-
mintaan paracalonayah danibu
untuk IMD semakin tinggi. Sayang-
nya, pasanganyang memintaIMD
seusaipersalinan masih didominasi
kalangan menengahkeatas, belum
merata. Sementarakalangan mene-
ngahbawah relatif masihlebih per-
cayapadasusuformula.

Maka Utami punlebih menggen-
carkankampanye tentang ASI
ekslusif dan IMD ke masyarakat di
berbagaipelosok.

Sepanjang20141alu, diamela-
kukan hampir 60 perjalananudarake
sejumlah daerah untuk menyosialisa-
sikan dan mengedukasimasyarakat
dipedalaman Indonesiasoal ASI. Di
daerah pelosok, ibu dua putrainime-
lakukan pendekatan melaluikepala
adatatau tokoh masyarakat setem-
pat. Diajugamengutip ayat-ayatkitab
sucidarimayoritasagamamasya-
rakatdidaerahyangdidekatinyaagar
lebih menggugah. Utamipernah
mendapatkan bimbingan dari30
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tengkudanustazdi Nangroe Aceh Da-
russalamjuga darituan gurudiLom-
bok, serta pastor, frater,danromodi
seminari Kupang dan Larantuka.

"Pendekatannyamelaluiagama
karenamasih kuat. Masyarakat se-
tempatakanlebih mendengarkan
apayangdisampaikan oleh tokoh
agamaataukepalaadat,” ungkap pe-
raih gelar MBA dari University of the
City of Manila, Filipinaini.

Beberapa tahun sebelumnya,
Utamibersama United States Agency
for International Development
(USAID) keliling Indonesia melaku-
kankampanye ASI ekslusif dan IMD.
Sasaranutamanyaadalah parabidan
mengenaipentingnyabayiyangbaru
dilahirkan segera diberi ASIibunya
padasaatpertama.

Utamijugakerap diundang
menjadi pembicara tentang ASIdida-
lam maupundiluarnegeriolehber-
bagaiLSM hinggabadan PBBuntuk
kesehatanyakni World Health
Organization (WHO).

DOK SELASI

Utamitampakbegitumenikmati
perannyasebagaiaktivisASI. Diasa-
ngatbersemangatmenceritakanbe-
berapapengalaman yangdialaminya.
Salahsatuyangpalingberkesanadalah
ketika diundang sebagaipembicara
dalamforum Clinton Global Initiative
diWashington DC,AS, pada2008.Dia
diundangkarenasebulan sebelumnya
berbicaramengenailMD diGlobal
Health Forum ConferencediNew York.

Pengalaman sebagai pembicaradi
Globah Health Forum Conference
tersebut membukamata Utamibah-
watakhanyadiIndonesiatapidise-
jumlah negaralain punkesadaran
mengenai pentingnya ASI ekslusif
danIMD masihrendah.

”Jadiperjalanan mengampanye-
kan dan mengedukasi masyarakat
terkait ASI masih panjang. Perlupar-
tisipasiaktif darilebihbanyak orang
dankalangan termasuk media
massa,” pungkas pemilikakun
twitter @drUtamiRoesliini.

o emamalini/dinaangelina

Korban Minimnya Informasi soal ASI

KEGIGIHAN Utamimenyebarkan
informasidan menyuarakan pen-
tingnya ASIekslusif, IMD, serta pem-
berian makananbayiyangbaik pen-
damping ASIbukan tanpaalasan.
Utamimengakumerupakansalah
satu”korban” minimnya informasi
mengenaiASIpada1970-an.
Utamimelahirkankedua
putranyapada1972dan1974.Pada
masaituinformasimengenaiASI
eksklusifbelumbanyak. Langsung
memisahkanbayibarulahirdari
ibunya masih dianggap wajar bahkan
justrudianggap prosedur
penangananideal pascapersalinan.
Banyak terjadi praktik pemberian
susuformulakepadabayibarulahir
karena ASIbelumkeluar.
”Sayamelahirkan dirumah sakit
tempatibusayabekerjasebagai dok-
ter spesialisanak selama 30 tahun.
Saatitu, kamitidak terinformasikan
denganbaik mengenaiASI. Saatitu
sayajuga tidak mengertimengapa
tidak bisamenyusuikeduaputra
saya,” kenang Utami.
Diamerasakegagalan menyusui
tersebutsepertidosabesaryang
harus ditanggung seumur hidup.
Pada1989, Utamididiagnosis
mengidap kanker payudara. Salah
satupendiridanketua pembina
Sentra LaktasiIndonesia (Selasi) ini
menerimanya sebagai”imbalan”
lantaran tidak menyusuidengan
benarkeduabuahhatinya.
Utamibersyukur berhasil
sembuh 100% setelah menjalani
terapipenyinaran hampir 50kali
tanpaharus menjalanioperasi
pengangkatan kedua payudara. Dia
adalah perempuan pertamadi
Indonesiapenderitakanker
payudarayang sembuh tanpa
menjalani pengangkatan payudara.
Kini, Utamimengalami penyum-
batan pembuluh darah 83% sehingga
jantungnya harus dipasangi cincin.
”Andaikan dulu saya menyusui,
mungkin sekarang saya tidak perlu
pasang cincin dijantung,” ucap pe-

mengikuti Fellow of Academic
BreastfeedingMedicine (FABM )di
American AcademicBreastfeeding
Medicine pada2008ini.
Utamimenyebutkan, sebuahstudi
pada2009 menunjukkanbahwarisiko
gangguanjantungkoronerpadape-
rempuansemakinkecilapabilayang
bersangkutan menyusuidengan
benar. Berbagaipenelitian pun, lanjut
dia, menunjukkanbahwamenyusui
denganbenarbisamengurangirisiko
kankerpayudara, kankerrahim, tumor
indungtelur, diabetes, gangguan
jantungkoroner, hingga alzheimer.
Takingin peristiwa pahit terulang
kepadaparaibulainnya, Utamigiat
melakukan edukasidan sosialisasi
terkait ASI eksklusif. Jangan sampai
adalagiibu-ibumengalamihal
serupadengannyalantaran tidak ter-
informasikan dengan baik mengenai
ASI. Diajugatakinginadalagibayi
barulahiryang diberikan susu
formuladenganalasan ASIsiibu
tidakkeluar.
Utamimengungkapkan, dari
1.000ibuyangmengaku air susunya
kurang, hanya1-2%yangair susunya
benar-benarkurang. Sementara 99%
lainnyalantaran kurangmenda-
patkaninformasimengenaicarame-
nyusuiyangbenarataubelumber-
temudengan orangyangbisamem-
bantumerekauntuk memberipe-
ngarahanyangbenar.”Apa
yangsayalakukan saatini
sebagai wujud untuk meng-
hapuskan ataumengurangi
kesalahan sayadimasa
lalu,” ucap Utami.
Diamelanjutkan,
mengenai pemberian
susuformula, ada
empatpenelitian
besarpada2010dan
12 penelitian
besarpada2012
yangmenun-
jukkanbahwa Y
pemberian DHA F
danAAtidak

meningkatkan kepandaian kognitif
anak. Dengan katalain, pemberian
DHA dan AA susu formula padabayi
tidak meningkatkankepandaian
kognitifanak.”Takadayangbisa
menggantikan ASI. Pembeda ASIdan
susu formulaadalah ASImerupakan
cairanhidupyangselaluberubah. Se-
mentarasusuformulaadalah cairan
matiyangkandungannya tetap. Kan-
dungan ASThariinidanbesok tak
akan pernah samakarena
disesuaikan dengankebutuhan
bayi,” tegasnya.
Utamijugamengatakan,
seharusnya semuarumah sakitdise-
luruh Indonesiamelakukan IMD.
Halinisesuaidengan Peraturan Pe-
merintah Nomor 33/2012 mengenai
pemberian ASI
eksklusif
mencakup
IMD.

Sayangnya, belum semuabidandan
pengelolarumah sakit paham
mengenaiIMD. Padahal, IMD bukan
pilihan, tapisudah seharusnyabayi
yangbarulahirlangsung diberi ASIL.
Hasil penelitian menunjukkan, pro-
sesIMD dapat menurunkan angka
kematianbayihingga 22%. Paraibu
yang memberibayinya kesempatan
menyusuisegera setelahlahir me-
milikikemungkinan delapankalili-
patlebih besar mampumemberikan
ASIeksklusif hingga enambulan.
Meski tak bisamenyusuikedua
buahhatinya, Utamibersyukurkedua
putranyatumbuhmenjadianak-anak
yangsehatmental danspiritual. Dia
merasakanbegitubanyakkebaikan
dankemurahanyangtelah Tuhanlim-
pahkankepadadirinya.”Sayamalu
sekalidengan Tuhan. Walaupun
sayasudahmelakukankesa-
lahan, sayatetapdiberi
kesempatanhidupyang
luarbiasa. Begitubanyak
kemurahanyangDia
berikankepadasaya.
Kurangbaikapa Tuhan
kepadasaya?Haliniyang
semakinmembuatsaya
kuatuntukterusberbagi
mengenaiASTkepada
masyarakatterutamaibu-
ibu,” pungkasnya.
e emamalini/
dina
angelina
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