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ABSTRACT 

 

Babies get the best nutrition from breast milk (ASI). Breast milk is the best source of nutrition. WHO is 

targeting 50% of babies to be exclusively breastfed by 2021, but only 40% of babies are exclusively 

breastfed according to its data. Internal and external factors are the causes of the inability to exclusively 

breastfeed. The type of analytical observation used in this research is the cross-sectional method. This 

research involved breastfeeding mothers who worked in the Puskesmas work area. The purposive 

sampling method produced a total of 87 samples. used a questionnaire to assess husband's support for 

exclusive breastfeeding and Early Breastfeeding Initiation (IMD) assessment. Data analysis was carried 

out univarate and bivarate using the chi-square test. The results of the analysis show that 79.3% of 

respondents practice IMD, 51.7% are mostly supported by their husbands, and 71.3% practice exclusive 

breastfeeding. The results of the research show that IMD with Exclusive Breastfeeding has a p value of 

0.001 which means it is related, while Husband Support with Exclusive Breastfeeding has a p value of 

0.025 which means it is related. This study found that IMD and husband's support were related to 

providing exclusive breastfeeding to breastfeeding mothers at the Paserpan Community Health Center, 

Pasuruan Regency. It is hoped that the puskesmas can improve the exclusive breastfeeding management 

program and ask breastfeeding mothers to continue to provide exclusive breastfeeding because exclusive 

breastfeeding is the main component in providing the best nutritional intake for babies. 
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ABSTRAK 

 

Bayi mendapatkan nutrisi terbaik dari air susu ibu (ASI). ASI adalah sumber gizi terbaik. WHO menargetkan 50% 

bayi diberi ASI eksklusif pada tahun 2021, tetapi hanya 40% bayi mendapatkan ASI eksklusif menurut datanya. 

Faktor internal dan eksternal adalah penyebab ketidakmampuan ASI Ekslusif. Jenis observasi analitik yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah metode cross-sectional. Penelitian ini melibatkan ibu menyusui yang bekerja 

di wilayah kerja Puskesmas. Metode sampel purposive menghasilkan total 87 sampel. menggunakan kuisoner 

untuk menilai dukungan suami untuk pemberian ASI eksklusif dan penilaian Inisiasi Menyusu Dini (IMD). Data 

analisis dilakukan secraa univarat dan bivarat menggunakan Uji chi- square. Hasil analisis menunjukkan 79,3% 

responden melakukan IMD, 51,7% sebagian besar Di Dukung Suami, dan 71,3% melakukan ASI Ekslusif. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa IMD dengan Pemberian ASI Ekslusif p value 0,001 berarti artinya berhubungan 

sedangkan Dukungan Suami dengan Pemberian ASI Ekslusif p value 0,025 berarti artinya berhubungan. Studi ini 

menemukan bahwa IMD dan dukungan suami terkait dengan pemberian ASI Ekslusif kepada ibu menyusui di 

Puskesmas Paserpan Kabupaten Pasuruan. Diharapkan pihak puskesmas dapat meningkatkan program penanganan 

ASI Ekslusif dan meminta ibu menyuusi untuk tetap memberikan ASI Ekslusif karena pemberian ASI Ekslusif 

merupakan komponen utama dalam memberikan asupan gizi terbaik untuk bayi. 

Kata kunci: IMD; Dukungan Suami; ASI Ekslusif. 

 

PENDAHULUAN  

 

Latar Belakang (Opsional) 

  

Bayi membutuhkan banyak nutrisi air susu ibu (ASI). Dibandingkan dengan sumber gizi lainnya, ASI 

memiliki banyak keuntungan. Pada setiap tahap pertumbuhan bayi, komponen makro dan mikro ASI sangat 

penting. Bayi dapat menerima ASI segera setelah dilahirkan melalui proses IMD2. Bayi dibaringkan di tengah-

tengah payudara ibunya dan berusaha sekuat tenaga untuk mencari dan menghisap puting susu ibunya agar dapat 

menyusui sejak Agustus 2007, Indonesia telah menerapkan kebijakan pemberian ASI secara dini. Organisasi 

Kesehatan Dunia (WHO) menyarankan agar semua bayi mendapatkan kolostrum, yaitu Namun, faktanya adalah 

bahwa beberapa anak tidak mendapat pengobatan IMD karena komplikasi kelahiran pada ibu atau anak, yang 

memerlukan perawatan anak secara terpisah dari ibunya. Selain itu, ada yang berpendapat bahwa kolostrum bayi 

tidak sehat karena itu adalah ASI yang kotor2. 

Inisiasi menyusui dini (IMD) dapat berhasil karena proses laktasi memerlukan dukungan suami dan 

keluarga3. Dalam hal ini, dukungan dari pasangan juga tidak kalah pentingnya. Dukungan pasangan yaitu suami 

ialah hubungan nyata dimana orang-orang memberi dan menerima bantuan. Dukungan suami dapat berupa 

membantu ibu menyusui anaknya, memuji ibu setelah menyusui, dan membantu ibu merawat anaknya. Dukungan 

suami juga penting karena dapat mendorong ibu untuk terus memberikan ASI pada bayinya5.  

Menurut Organisasi Kesehatan Dunia, target pemberian ASI eksklusif pada anak pada tahun 2021 adalah 

50%, dan faktanya, data WHO menunjukkan hanya 40% anak yang mendapat ASI eksklusif6. Target Kementerian 

Kesehatan terhadap pemberian ASI eksklusif pada tahun 2020 adalah 80%, namun kenyataannya angka tersebut 

masih rendahdi Indonesia, hanya 74,5%7. Di Provinsi Jawa Timur, anak usia 0 hingga 6 bulan sebesar 68,6% pada 

tahun 2019, menurun menjadi 61% pada tahun 2020, dan kemudian meningkat lagi menjadi 70,4% pada tahun 2021, 

namun meskipun jumlahnya tinggi, namun angka tersebut belum meningkat Targetkan 80%. Berdasarkan data 

Catatan Kesehatan Provinsi Pasuruan, proporsi anak yang hanya mendapat ASI saja sebesar 76,2%9 pada tahun 

2020, namun menurun menjadi 71,5%10 pada tahun 2021. Di wilayah Paserpan, proporsi anak yang hanya 

mendapat ASI sebesar 43,3% pada tahun 2020 dan Pada tahun 2021 meningkat menjadi 57,2%. Meskipun angka 

di Puskesmas Paserpan mengalami peningkatan, namun angka tersebut masih belum mencapai tingkat cakupan 

nasional sebesar 80% (10). Dalam hal ini IMD berperan sebesar 58% yang mengakibatkan tidak tercapainya 

cakupanASI eksklusif secara nasional yang seharusnya mencapai 80%11. 

Dua faktor yang bertanggung jawab atas kegagalan untuk mencapai cakupan eksklusif yaitu 2 faktor. 

Pertama faktor internal meliputi MP-ASI sejak dini, tingkat pendidikan, pengetahuan, dan Inisiasi Menyusu Dini 

(IMD). Kedua, faktor eksternal mencakup dukungan dari suami, pekerjaan ibu, usia ibu, dan pemberian ASI2. 

Inisiasi menyusui (IMD) adalah jenis rangsangan sensorik yang terutama melibatkan kontak kulit antara ibu dan 

bayi, dengan bayi menghisap puting susu ibu. ASI mengalir ke mulut bayi. Katakanlah, setelah IMD selesai, 

warnanya berubah, seringkali lebih baik. Hubungan antara IMD dan ASI eksklusif telah terbukti dalam berbagai 
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penelitian. Misalnya, selama 28 hari pertama kehidupan bayi, terjadi penurunan angka kematian, yang berpengaruh 

pada waktu menyusui, perilaku ibu, manfaat fisik bagi bayi, dan meningkatkan peluang keberhasilan menyusui 

hingga delapan kali lipat. Memberikan ASI eksklusif juga mempengaruhi perilaku positif ibu dan memperkuat 

ikatan dengan bayi, serta meningkatkan kenyamanan. Suami berperan aktif dalam mendukung dan beradaptasi 

dengan komunikasi ibu, membantu menciptakan kondisi yang diinginkan dalam proses menyusui13. 

Upaya harus dilakukan untuk meningkatkan cakupan IMD. Salah satunya dengan memberikan edukasi 

kepada petugas kesehatan (bidan) tentang manfaat IMD dan motivasinya bagi ibu bersalin dan keluarganya. Salah 

satu faktor penentu keberhasilan prosedur IMD adalah sinergi antara tenaga medis dan ibu sejak proses melahirkan 

hingga selesainya prosedur IMD. Pengetahuan ibu selama masa kehamilan tentang keuntungan IMD, serta 

motivasi dari semua pihak, sangat penting. Kurangnya pengetahuan ibu mengenai IMD dapat berdampak pada 

rendahnya sikap dan perilaku ibu. Oleh karena itu, penting untuk memperluas pengetahuan ibu sejak kehamilan 

dengan membaca buku, majalah, dan menggunakan media elektronik15. Berdasarkan uraian latar belakang diatas, 

maka peneliti akan mengangkat topik penelitian “Hubungan Inisiasi Menyusui Dini Dan Dukungan Suami Dengan 

Pemberian ASI Eksklusif Di Wilayah Puskesmas Paserpan.” 

 

Tujuan Penelitian (Opsional) 

 

Untuk mengetahui hubungan inisiasi menyusui dini dengan dukungan suami dalam pemberian ASI Eksklusif di 

wilayah Puskesmas Paserpan. 

 

METODE 

 

Penelitian ini menerapkan pendekatan kuantitatif dengan desain kontrol analitis. Metode observasi atau survei 

analitis digunakan untuk mempelajari sebab akibat. Selanjutnya, analisis dinamis dilakukan untuk mengeksplorasi 

hubungan atau dampak antara fenomena tersebut atau antara faktor penyebab dan akibatnya
25

.  

Penelitian ini menggunakan pendekatan cross-sectional. Dalam desain peneliti mengamati dan mengukur variabel 

bebas (penyebab) dan variable terikat (akibat).  

Penelitian ini dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Paserpan. Dari Januari hingga April 2024. Populasi 

penelitian ini terdiri dari 110 ibu menyusui yang memiliki anak usia 7 bulan hingga 24 bulan.  

Pengambilan sampel populasi yang diambil yaitu menggunakan teknik sampling. Dan dalam penelitian ini teknik 

sampel yang digunakan mempunyai kriteria inklusi dan eksklusi. Teknik dalam penelitian ini menggunakan teknik 

purposive sampling. Teknik purposive sampling melibatkan pengambilan sampel berdasarkan kriteria inklusi dan 

eksklusi yang telah ditentukan. Pengambilan Data melalui pembagian kertas kuesioner yang dibagikan kepada 

responden. Dalam penelitian ini analisis data menggunakan menggunakan uji chi square (X2) yang bertujuan 

untuk menguji kebebasan antara dua variabel yang disusun dalam baris dan kolom dengan α = 0,05 dengan 

keterangan hipotesis nol (H0) ditolak dan hipotesis satu (H1) diterima apabila p value < α serta hipotesis nol (H0) 

diterima dan hipotesis satu (H1) ditolak apabila p value > α. 

 

 

HASIL 

 

Tabel 1. Karakteristik Data Umum Ibu Menyusui Pada Bulan Maret Di Wilayah Kerja Puskesamas Paserpan 

 

Karakteristik  Kategori  Frekuensi (f) Presentase (%) 

Umur ibu 

<20 tahun 14 

 

16,1 

20-35 tahun 68 78,2 

>35 tahun 5 5,7 

Total 87 100 

Pendidikan 

Pendidikan 

dasar (SD, 

SMP) 

34 39,1 
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Berdasarkan tabel 1 hampir seluruh responden berusia 20-35 tahun sejumlah 68 orang (78,2%), sebagian besar 

responden memiliki jenjang pendidikan menengah (SMA) sejumlah 53 orang (60,9%),  hampir seluruh responden 

melahirkan normal sejumlah 85 orang (97,7%). 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kejadian IMD responden pada bulan maret di Wilayah Kerja Puskesmas Paserpan 

Kejadian IMD Frekuensi (f) Presentasi (%) 

IMD 

Tidak IMD 

69 

18 

79,3 

20,7 

Total 87 100 

Berdasarkan table 2.  dapat diketahui bahwa responden di wilayah Puskesmas Paserpan hampir seluruh ibu 

menyusui melakukan IMD yaitu sebanyak 69 orang (79,3%).  

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Kejadian Dukungan Suami responden pada bulan maret di Wilayah Kerja 

Puskesmas Paserpan 

 

 

 

 

 

 

Berdasarkan tabel 3. menunjukkan bahwa responden di wilayah puskesmas Paserpan sebagian besar suami 

memberikan dukungan ibu menyusui yaitu sebanyak 45 orang (51,7%). 

 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Kejadian ASI Ekslusif pada ibu menyusui di Wilayah Puskesmas Paserpan 

Kejadian ASI Ekslusif Frekuensi (f) Presentasi (%) 

ASI Ekslusif 62 71,3 

Tidak ASI Ekslusif 25 28,7 

Total 87 100,0 

   

Berdasarkan tabel 4. menunjukkan bahwa responden di wilayah puskesmas Paserpan sebagian besar Ibu menyusui 

melakukan ASI Ekslusif yaitu sebanyak 62 orang (71,3%).  

Tabel 5. hubungan IMD terhadap pemberian ASI Ekslusif 

 ASI EKSKLUSIF   

IMD 

Memberikan 

ASI Eks 

Tidak 

Memberikan 

ASI Eks 

Total 
P 

Value 

f % f % f %  

IMD 53 76,8  16 23,2 69 100 

0,025 Tidak IMD 9 50,0 9 50,0 18 100 

Total 62  25  87 100 

        

Berdasarkan tabel 5. menunjukkan bahwa ibu menyusui hampir seluruh responden  melakuakan IMD dan 

memberikan ASI Ekslusif  (76,8%). sedangkan ibu menyusui yang tidak IMD tetapi memberikan ASI Ekslusif 

Pendidikan 

menengah 

(SMA) 

53 60,9 

Pendidikan 

perguruan 

tinggi (D3, 

S1) 

0 0 

Total 87 100 

Jenis persalinan 

Normal 85 97,7 

Operasi 

(SC) 

2 2,3 

Total 87 100,0 

Kejadian Dukungan Suami  Frekuensi (f) Presentasi (%) 

Mendukung 45 51,7 

Tidak Mendukung 42 48,3 

Total 87 100 
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memiliki persentase yang sama dengan yang tidak memberikan ASI Ekslusif (50%). Hasil pada penelitian ini 

menggunakan uji statistik korelasi chi-square dengan nilai p value 0,025 sehingga H1 diterima yang artinya terdapat 

hubungan yang bermakna antara IMD dengan pemberian ASI Eksklusif.  

Tabel 6. hubungan dukungan suami terhadap pemberian ASI Ekslusif 

 ASI EKSKLUSIF   

Dukungan suami  

Memberikan 

ASI Eks 

Tidak 

Memberikan 

ASI Eks 

Total 
P 

Value 

f % f % f %  

Tidak Mendukung 23 54,8 19 45,2 42 100 

0,001 Mendukung 39 86,7 6 13,3 45 100 

Total 62  25  87 100 

 

Berdasarkan tabel 6. menunjukkan bahwa ibu menyusui hampir seluruh responden  mendapatkan dukungan suami 

dan memberikan ASI Ekslusif  (86,7%). Sedangkan ibu menyusui yang tidak mendapatkan dukungan suami 

hampir seluruhnya  memberikan ASI Ekslusif (54,8%). Hasil pada penelitian ini menggunakan uji statistik 

korelasi chi-square dengan nilai p value 0,001 sehingga H1 diterima yang artinya terdapat hubungan yang 

bermakna antara dukungan suami dengan pemberian ASI Eksklusif. 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang terdapat tabel tabel 1 menyatakan hampir seluruh responden melakukan 

Inisiasi Menyusu dini (IMD). Hampir seluruh ibu menyusui memiliki jenjang pendidikan SMA yaitu 60,9%, 

sehingga tingkat pengetahuan ibu tentang IMD lebih mudah dipahami. Sebagian besar ibu menyusui berusia 20-

35 tahun yaitu 78,2% yang dimana usia tersebut merupakan usia produktif. Hampir seluruh ibu menyusui 

melahirkan normal sehingga bayi lebih besar peluangnya untuk melakukan IMD pada ibu(29). Menurut Anggraini 

(2018) IMD yaitu menyusui bayi dalam satu jam pertama setelah kelahiran. Bayi menyusu pada ibunya, bukan 

disusui ibunya saat baru lahir. Ini juga dapat diartikan sebagai bayi menyusu sendiri satu jam setelah lahir, bukan 

disusui ibunya. Bayi melakukan inisiasi menyusu dini ini dengan merangkak mencari payudara, yang merupakan 

kemampuan alami yang ajaib. IMD harus menjadi rutinitas untuk mendukung pemberian ASI eksklusif, produksi 

ASI selanjutnya, dan menyusui jangka panjang30. Menurut Musdalifah (2021) Beberapa faktor yang menentukan 

keberhasilan IMD termasuk kondisi fisik dan psikologis ibu: kondisi fisik ibu baik, tidak ada perdarahan, anatomi 

payudara menonjol dan simetris, kematangan psikologis ibu, dukungan keluarga dan suami, kondisi bayi sehat 

lahir aterm (BB normal lebih dari 2500 gram), dan fasilitas tempat bersalin(31) .  

Berdasarkan hal tersebut peneliti berpendapat bahwa tidak ada kesenjangan antara teori dengan fakta. 

Peneliti berpendapat bahwa IMD sangat penting untuk dilakukan. IMD adalah suatu proses dimana bayi menyusu 

pada ibu setelah lahir. ASI pertama ibu disebut kolostrum, di dalam kolostrum terdapat berbagai jenis zat gizi 

yang tidak bisa digantikan oleh susu formula. IMD dapat mendukung keberhasilan ASI eksklusif serta 

memperkuat hubungan antara ibu dan bayi. Bayi yang melakukan IMD akan lebih memiliki ikatan yang kuat 

dengan ibunya, karena pada saat fase IMD bayi melakukan skin to skin contact dengan ibu. Pada IMD pula 

bermanfaat bukan hanya pada bayi tetapi pada ibu juga dikarenakan hisapan bayi dapat menyebabkan kontraksi 

rahim dimana jika terjadi kontraksi akan mengurangi risiko perdarahan pasca persalinan pada ibu. Bayi yang 

melakukan IMD akan lebih berhasil menjalani program ASI eksklusif sampai usia 6 bulan.  

Berdasarkan hasil penelitian yang terdapat pada tabel 2 menunjukkan bahwa mayoritas responden 

mendapatkan dukungan suami dalam memberikan ASI Ekslusif. Hasil penelitian menunjukkan hampir seluruh 

responden berusia 20-35 tahun yaitu 78,2%. Kategori dewasa berusia 20-35 tahun menunjukkan bahwa seseorang 

berada pada rentang usia reproduksi sehat. Matang secara mental, biologis maupun psikologis dalam menghadapi 

proses kehidupan berpengaruh pada kemampuan seseorang dalam pengambilan keputusan, mengendalikan emosi, 

berpikir rasional sehingga berpengaruh kepada perilaku positifnya salah satu adalah memberikan dukungan 

terhadap pasangan dalam pengambilan keputusan43. Semakin tinggi pendidikan formal seseorang maka akan 

semakin luas wawasan berfikirnya, sehingga akan lebih banyak informasi yang diserap40.  Menurut penelitian 

sebelumnya Ranita suami memberikan dukungan kepada ibunya melalui sikap dan tindakan penerimaan. Orang-

orang terdekat, terutama suami, dapat membantu ibu menyusui mengatasi kecemasan karena perubahan fisik dan 

psikologis yang terjadi selama kehamilan. Dukungan suami akan meningkatkan kesejahteraan mental dan 

kemampuan penyesuaian diri melalui perasaan memiliki, peningkatan percaya diri, pencegahan mental, 

pengurangan stres, dan penyediaan sumber atau bantuan yang dibutuhkan(32).  
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Hasil peneliti sebelumnya Boediarsi dukungan suami berperan besar dalam keberhasilan ibu untuk 

memberikan ASI eksklusif. Semakin besar dukungan yang diberikan oleh suami maka semakin besar juga peluang 

ibu untuk menyusui bayinya. Hal ini akan mempengaruhi kelancaran reflek pengeluaran ASI, karena dipengaruhi 

oleh perasaan dan emosi ibu. Dukungan keluarga diperlukan untuk ketenangan, ketentraman, dan kenyamanan 

ibu menyusui yang dapat meningkatkan produksi hormon oksitosin sehingga dapat meningkatkan pemberian ASI 

pada anak. Ibu menyusui karena mereka percaya ASI lebih sehat untuk bayi. Suami merupakan pemberi dukungan 

yang paling berpengaruh. Sistem pendukung itu sangat penting bagi ibu menyusui untuk mengambil keputusan 

memberi ASI pada bayi umur 0–6 bulan secara eksklusif. Suami dapat berperan dalam meningkatkan percaya diri 

ibu dalam memberikan ASI, kepercayaan diri ibu dapat meningkatkan produksi ASI(42). Menurut Polwandari 

bentuk tindakan terbaik yang dilakukan suami dalam memberikan dukungan pada ibu menyusui adalah berperan 

sebagai breastfeeding father. Breastfeeding father adalah dukungan seorang suami sebagai ayah kepada istrinya 

agar dapat berhasil dalam proses menyusui(33).  Ayah dapat berperan aktif dalam keberhasilan pemberian ASI 

khususnya ASI eksklusif karena ayah turut menentukan kelancaran reflek pengeluaran ASI (Milk Let Down 

Reflex) yang sangat dipengaruhi oleh keadaan emosi atau perasaan ibu(42). 

Bentuk dukungan suami dalam membantu ibu yaitu dengan cara merawat bayi, mengganti popok bayi, 

menyendawakan bayi setelah selesai diberi ASI, dan memandikan bayi. Suami merupakan orang terdekat bagi ibu 

menyusui yang kehadirannya selalu diharapkan ada di sisi dan selalu siap memberi bantuan dan dukungan. 

Seorang ibu yang didukung oleh suaminya maka akan berdampak juga terhadap kondisi psikologi ibu karena ibu 

merasa ada yang memperhatikan dan peduli sehingga bisa menghasilkan hormon endorphin yang membuat ibu  

merasa bahagia. Selain itu, juga bisa berdampak terhadap  ibu yang sedang menyusui bayinya karena akan 

meningkatkan suasana hati ibu yang bahagia sehingga produksi ASI ibu lebih lancar. 

Berdasarkan hasil penelitian yang terdapat pada tabel 3 menunjukkan bahwa mayoritas responden 

melakukan pemberian ASI Ekslusif. Tingkat pendidikan ibu dapat mempengaruhi pemberian ASI Eksklusif 

karena pendidikan akan mempengaruhi seseorang untuk mencari tahu informasi yang dibutuhkannya. Pendidikan 

ibu yang tinggi akan lebih mudah menerima suatu ide baru, sehingga promosi dan informasi mengenai ASI mudah 

diterima dan diterapkan. Semakin tinggi pendidikan seseorang semakin mudah menerima informasi(44).usia ibu 

sangat mempengaruhi pemberian ASI eksklusif karena usia ibu yang kurang dari 20 tahun merupakan masa 

pertumbuhan termasuk organ reproduksi. Semakin muda usia ibu maka pemberian ASI kepada bayi cenderung 

semakin kecil karena tuntutan sosial, kewajiban ibu dan tekanan sosial yang dapat mempengaruhi produksi ASI. 

Usia 20-35 merupakan usia ibu yang ideal untuk memproduksi ASI yang optimal dan kematangan jasmani dan 

rohani dalam diri ibu sudah terbentuk(44).  Secara umum kita mengetahui Air susu ibu (ASI) Eksklusif merupakan 

makanan dengan gizi sempurna sejak bayi baru lahir sampai masa ideal menyusui 2 tahun, atau minimal usia 

enam bulan kelahiran, tanpa dicampur dengan makanan lainnya. Bayi diperbolehkan mengkonsumsi makanan 

lain selain ASI ekslusif diatas usia 6 bulan kelahiran. Hal ini karena pencernaan bayi masih belum bekerja dengan 

baik dan daya tahan tubuh masih lemah, cukup berbahaya jika mengkonsumsi makanan yang tidak bisa dicerna 

dan berdampak tidak terpenuhinya gizi. Pedoman internasional yang menganjurkan pemberian ASI eksklusif 

selama 6 bulan pertama kehidupan tersebut didasarkan pada bukti ilmiah tentang manfaat ASI bagi daya tahan 

hidup bayi, pertumbuhan dan perkembangannya. Pemberian ASI eksklusif mengurangi tingkat kematian bayi 

yang disebabkan berbagai penyakit umum menimpa anak-anak seperti diare dan radang paru-paru, serta 

mempercepat pemulihan bila sakit dan membantu menjarangkan kehamilan(33).  ASI merupakan makanan utama 

bagi bayi yang sangat bermanfaat. ASI memenuhi 100% kebutuhan bayi sampai usia 6 bulan, sedangkan pada 

usia 6-12 bulan hanya memenuhi 60% kebutuhan, sehingga perlu adanya makanan pendamping ASI (34).  

Menurut Trisnawati bayi disarankan untuk diberi ASI secara eksklusif selama setidaknya enam bulan. 

Setelah berumur enam bulan, makanan padat harus diperkenalkan, dan ASI dapat diberikan sampai bayi berusia 

dua tahun atau lebih. Para ahli menemukan bahwa memberi bayi ASI hanya selama enam bulan pertama 

kehidupannya akan memiliki manfaat yang lebih besar. Peningkatan ini sesuai dengan lamanya pemberian ASI 

secara eksklusif dan waktu yang dibutuhkan untuk memperkenalkan makanan padat(36).  

ASI merupakan makanan terbaik bagi bayi. ASI Ekslusif adalah pemberian ASI ibu saja pada bayi mulai 

lahir sampai bayi berumur 6 bulan. Selain itu bisa bermanfaat bagi ibu dan bayi. Bagi ibu bisa membantu 

meningkatkan kesehatan mental ibu karena adanya ikatan antara ibu dan bayi yang terjalin melalui menyusui dan 

juga bisa mengurangi depresi post partum pada ibu. Selain itu manfaatnya bagi bayi yaitu dapat meningkatkan 

imun pada bayi karena ASI bisa memperkuat sistem imun bayi sehingga melindungi bayi dari risiko infeksi dan 

alergi pada bayi.  

Berdasarkan hasil penelitian yang terdapat pada tabel 4 menunjukkan bahwa ibu menyusui yang IMD 

melakukan pemberian ASI Ekslusif sedangkan ibu menyusui yang tidak IMD maka tidak ASI Ekslusif.. Hasil dari 
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analisa data menggunakan uji Chi-Square didapatkan nilai p-value 0,000 < α (0,05) menunjukkan bahwa ada 

hubungan IMD dengan ASI Ekslusif. 

Hasil penelitian menunjukkan hampir seluruh responden berusia 20-35 tahun yaitu 78,2%. Usia  20-35  

tahun  adalah  usia  reproduksi  sehat  dan  matang  sehingga  dapat  sangat mendukung  untuk  pemberian  ASI  

eksklusif,  sedangkan  usia  35  tahun  meskipun  memiliki  bayi dengan   status   gizi   baik   namun   pada usia   

tersebut   dianggap   berbahaya,   sebab   baik   alat reproduksinya maupun fisik ibu sudah jauh berkurang dan 

menurun, selain itu bisa terjadi risiko bawaan  pada  bayinya  dan  juga  dapat  meningkatkan  kesulitan  pada  

kehamilan,  persalinan,  dan nifas(44). Hasil penelitian sejalan dengan penelitian sebelumnya Trisnawati bayi 

diletakkan di dada ibunya segera setelah lahir, seperti mamalia lain, memungkinkan bayi untuk menyusu sendiri, 

yang memungkinkan kontak kulit bayi dengan kulit ibunya selama setidaknya satu jam setelah lahir, proses yang 

disebut merangkak mencari payudara sendiri, atau inisiasi menyusu dini (IMD). Peneliti berpendapat bahwa ibu 

yang melakukan IMD dan memberikan ASI Ekslusif sangat penting hal ini dikarena IMD adalah bagian penting 

dari proses membantu bayi mulai menyusui. Bayi baru lahir yang ditempatkan di dada atau perut ibu secara alami 

dapat mencari sendiri air susu ibu (ASI) dan menyusu sehingga membantu ASI Ekslusif berhasil(36). Sedangkan 

ibu yang melakukan IMD tetapi tidak memberikan ASI Ekslusif mempunyai alasan seperti memberikan makanan-

minuman tambahan kepada bayi karena alasan bayi rewel dan terlihat masih haus walaupun habis disusui(40).. Ibu 

yang tidak melakukan IMD dan melakukan ASI Ekslusif disebabkan karena melahirkan melalui operasi caesar 

dan karena bayi langsung dimasukkan ke inkubator hal ini menyebabkan ibu tidak bisa kontak langsung dengan 

bayinya(40). Ibu yang tidak melakukan IMD dan tidak ASI Ekslusif disebabkan karena beberapa alasan seperti 

kurangnya pengetahuan ibu, bayi yang sudah mendapatkan susu formula saat beberapa jam setelah lahir dan tidak 

dilakukannya prosedur IMD saat melahirkan (41). Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian sebelumnya Nida  

Faktor IMD berhubungan dengan pemberian ASI eksklusif namun, itu bukan satu-satunya faktor karena banyak 

faktor lain juga mempengaruhi ASI eksklusif. Oleh karena itu, untuk meningkatkan kuantitas dan kualitas IMD 

untuk meningkatkan cakupan ASI eksklusif, perlu dilakukan upaya untuk mempertimbangkan semua faktor 

lainnya(36).  

Inisiasi Menyusu Dini (IMD) pada jam pertama dapat membantu bayi menyusui secara eksklusif selama 

enam bulan dan mendapatkan makanan pendamping ASI sampai bayi berumur dua tahun. Bayi hanya memerlukan 

ASI untuk memenuhi semua kebutuhannya. Semakin sering bayi menghisap puting susu, semakin banyak ASI 

yang keluar. Menyusui bayi dari payudara kiri dan kanan secara bergantian setiap kali menyusui, dan jangan 

memberikan bayi makanan atau minuman lain sampai usia enam bulan. 

Berdasarkan tabel hasil penelitian yang terdapat pada 5 menunjukkan bahwa ibu menyusui yang 

mendapatkan dukungan suami melakukan pemberian ASI Ekslusif sedangkan ibu menyusui yang tidak 

mendapatkan dukungan suami maka tidak ASI Ekslusif. Hasil dari analisa data menggunakan uji Chi-Square 

didapatkan nilai p-value 0,000 < α (0,05) menunjukkan bahwa ada hubungan dukungan suami dengan ASI 

Ekslusif. 

berdasarkan hasil penelitian hampir seluruh responden berusia 20-35 tahun yaitu 78,2%. Umur merupakan 

variabel penting dalam siklus kehidupan manusia. Dikatakan bahwa umur terbaik untuk reproduktif sehat adalah 

rentang 20–35 tahun. Pada usia ini dianggap sebagai periode emas untuk bereproduksi karena fungsi-fungsi organ 

reproduksi dinilai sudah matang sehingga siap untuk hamil, melahirkan dan menyusui. Semakin tinggi tingkat 

pendidikan seseorang, maka semakin mudah pula seseorang untuk menerima informasi. Informasi yang didapat 

seseorang nantinya akan mempengaruhi pengetahuan(45). Menurut penelitian sebelumnya Bakri menyatakan  

bahwa  terdapat  hubungan  yang bermakna   antara   dukungan   suami  dengan pemberian ASI eksklusif. 

Keberhasilan menyusui sangat ditentukan  oleh  peran  suami karena  suami  akan turut menentukan kelancaran 

refleks pengeluaran   ASI   yang   sangat dipengaruhi oleh  keadaan  emosi  atau  perasaan  ibu.  Suami dapat   

berperan  aktif   dalam   membantu   ibu dalam   memberikan   ASI   eksklusif   dengan memberikan dukungan-

dukungan emosional dan bantuan lainnya seperti suami yang akan membantu dalam menjaga anak,  merawat anak 

dan membantu dalam memberikan ASI yang baik dan tepat (40).  Jika ibu mendapatkan dukungan suami maka 

pemberian ASI Ekslusif akan lebih meningkat, dukungan yang diberikan suami berdampak positif pada ibu. 

Dampak positif yang dirasakan yaitu ASI semakin lancar, tambah bersemangat dalam memberikan ASI kepada 

anaknya, merasakan kenyamanan dan beban yang dihadapi berkurang. Perlu diingat bahwa ASI yang diproduksi 

untuk ibu tidak lepas dari keselarasan pikiran dan jiwa dari kedua orang tua. Suami sangat berperan untuk 

mengurangi kecemasan ibu menyusui dalam merawat buah hatinya dengan ASI(38). Ibu yang mendapatkan 

dukungan suami tetapi tidak memberikan ASI Ekslusif sejalan dengan penelitian Fikawati menyatakan sebagian 

ibu memberikan makanan-minuman tambahan kepada bayi karena alasan bayi rewel dan terlihat masih haus 

walaupun habis disusui dan sudah memberikan susu formula sejak awal kelahiran karena mendapat susu formula. 

Ibu yang tidak didukung suami tetapi bisa melakukan ASI Ekslusif bisa disebabkan karena  suami menganggap 



Gema Bidan Indonesia               Volume 13 Nomor 4 Bulan Desember Tahun 2024                                                 
p-ISSN 2252-8482 e-ISSN 2407-8980 

 

 

 

130 Gema Bidan Indonesia ------- https://www.gebindo.poltekkesdepkes-sby.ac.id. 

 

 

jika suami bekerja dari pagi hingga sore di luar rumah maka dia tidak perlu mendukung istrinya untuk menyusui. 

Ibu yang tidak didukung suami dan tidak melakukan ASI Ekslusif ini terjadi karena ASI tidak segera keluar 

sehingga anak langsung diberikan susu formula selain itu ibu merasa ASI kurang sehingga bayi menangis terus 
(41).  

Menurut penelitian sebelumnya Malla salah satu cara yang dapat membantu suami untuk mendukung 

istrinya dalam memberikan ASI ialah breastfeeding father, yaitu ayah membantu ibu agar bisa menyusui dengan 

nyaman sehingga ASI yang dihasilkan maksimal. Bukan suami yang menyusui, tetapi suami yang sangat 

mendukung keberhasilan menyusui. suami juga diharapkan untuk selalu memberikan support kepada ibu, 

membantu pekerjaan rumah tangga, dan menemani ibu bangun malam untuk menyusui bayi. Dengan demikian, 

ibu bisa beristirahat yang cukup. Dengan istirahat yang cukup ibu akan memiliki suasana hati yang senang dan 

pikirannya pun akan terasa tenang, yang akhirnya berdampak pada produksi ASI lebih banyak. Jika ibu merasa 

didukung, dicintai dan diperhatikan, maka akan muncul emosi positif yang akan meningkatkan produksi hormon 

oksitosin, sehingga produksi ASI lancar. Produksi ASI sekitar 80% ditentukan oleh keadaan emosi sang ibu(35).  

Berdasarkan penelitian ini disimpulkan bahwa dukungan suami erat kaitannya dengan ASI Ekslusif 

sehingga mempengaruhi ibu untuk menyusui.  Oleh karena itu, keterlibatan para suami sejak awal menyusui sudah 

pasti akan mempermudah dan meringankan pasangan. Bahkan dengan adanya peran serta suami berupa dukungan 

kepada ibu dalam masa ini merupakan sebuah keberhasilan seorang ibu dalam masa menyusui yaitu memberikan 

ASI Eksklusif. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan dengan judul Hubungan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dan 

Dukungan Suami dengan Pemberian ASI Ekslusif di Wilayah Kerja Puskesmas Paserpan terhadap 87 ibu hamil 

yang menjadi responden. Didapatkan beberapa kesimpulan sebagai berikut: 

1. Sebagian besar ibu menyusui melakukan Inisiasi Menyusu Dini (IMD)  
2. Sebagian besar ibu menyusui yang menjadi responden di dukung suami  
3. Sebagian besar ibu menyusui yang menjadi responden melakukan ASI Ekslusif  
4. Terdapat Hubungan antara Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dengan Pemberian ASI Ekslusif di Wilayah Kerja 

Puskesmas Paserpan  
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