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Abstrak

ASI Eksklusif adalah pemberian ASI pada bayi sampai berumur 6 bulan tanpa makanan dan minuman tambahan.
Pemberian ASI eksklusif di pengaruhi oleh faktor internal dan faktor eksternal. Tujuan penelitian adalah untuk
mengetahui gambaran pemberian ASI eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Boroko Kabupaten Bolaang
Mongondow Utara. Penelitian ini menggunakan desain survey deskriptif. Sampel sebanyak 73 responden dengan
mengggunakan teknik simple random sampling. Pengumpulan data dilakukan secara online menggunakan
instrumen penelitian kuesioner. Hasilnya didapatkan ASI eksklusif 41 responden (56,2%) dan tidak ASI eksklusif
31 responden (43,8%). Kesimpulan pemberian ASI eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Boroko Kabupaten
Bolaang Mongondow Utara lebih tinggi dibandingkan dengan tidak ASI ekslusif.

Kata Kunci : ASI, Ekslusif

Abstract

Exclusive breastfeeding is the provission of the of breastfeeding on infant up to 6 months of age without food and
beverage additives. The the provission of the of breastfeeding influenced by internal factors and external factor.
The research objective was to determine the description of exclusive breastfeeding in the working area of the
Boroko Public Health Center, Bolaang Mongondow Utara Regency. This research used a descriptive survey
design. The sample were 73 respondents taken by simple random sampling. The data collection was done online
by using the questionnaire research instrument. The result was that 41 respondents (56.2%) were exclusively
breastfed and 31 respondents (43.8%) were not exclusively breastfed. The conclusion is that exclusive
breastfeeding in the working area of Puskesmas Boroko, Bolaang Mongondow Utara Regency is higher than that
of non-exclusive breastfeeding.
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Pendahuluan meningkatkan jalinan kasih sayang antara

Air Susu Ibu (ASI) adalah cairan ibu dan bayi. Sedangkan bayi yang tidak

hidup yang mengandung nutrisi optimal, diberikan ASI akan beresiko terkena

baik kualitas dan kuantitasnya (Bangkele berbagai serangan penyakit antara lain

dkk, 2018). ASI Ekslusif adalah air susu ibu penyakit  sisttm  pencernaan,  sistem

yang diberikan pada bayi sampai berumur 6 pernafasan, dan berbagai penyakit yang

bulan tanpa makanan dan minuman disebabkan oleh virus hingga beresiko

tambahan kecuali obat dan vitamin. Dengan memiliki peluang 14,3 kali  untuk

memberikan ASI eksklusif maka akan meninggal (Roesli, 2013).

memenuhi nutrisi pada bayi usia 0-6 bulan, Dalam rangka menurunkan angka
tubuh kesakitan dan kematian bayi, WHO dan

United Nation Childrens Fund (UNICEF)
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merekomendasikan sebaiknya bayi hanya
disusui air susu ibu hingga berumur 6
bulan, dan pemberian ASI dilanjutkan
sampai bayi berumur dua tahun. Agar ibu
dapat mempertahankan ASI eksklusif
selama 6 bulan, WHO merekomendasikan
agar ibu melakukan inisiasi menyusui dini
(IMD) dalam satu jam pertama kehidupan,
bayi hanya menerima ASI tanpa tambahan
makanan atau minuman termasuk air,
menyusui sesuai permintaan atau sesering
yang diinginkan  bayi, dan tidak
menggunakan botol atau dot (Putri, 2018).

Cakupan bayi yang mendapat ASI
eksklusif di Indonesia pada tahun 2018
yaitu sebesar 68,74%. Angka ini sudah
mencapai target Renstra (Rencana Strategi)
tahun 2018 yaitu 47%. Namun beberapa
provinsi masih belum mencapai target salah
satunya Provinsi Sulawesi Utara yang
hanya mencapai 38,65% dan berada
diurutan rendah ketiga (Kemenkes, 2018).

Berdasarkan data dari Dinas
Kesehatan Kabupaten Bolaang
Mongondow Utara cakupan ASI pada
tahun 2019 yaitu sebanyak 44,35%, angka
ini  belum mencapai target Rencana
Pembangunan Jangka Menengah Nasional
(RPJM Nasional) pada tahun 2019 yaitu
sebesar 50%. Dari data awal yang
didapatkan  di
Kabupaten Bolaang Mongondow Utara

Puskesmas  Boroko

cakupan ASI eksklusif untuk wilayah kerja

Puskesmas Boroko Kabupaten Bolaang
Mongondow Utara pada tahun 2018 yaitu
sebesar 50,1%. Pada tahun 2019 cakupan
ASl  eksklusif

Kabupaten Bolaang Mongondow Utara

Puskesmas  Boroko
mengalami  penurunan  dari  tahun
sebelumnya yakni 48,15%. Angka ini
belum mencapai target Puskesmas Boroko
Kabupaten Bolaang Mongondow Utara
yaitu sebesar 75% dimana target
Puskesmas tersebut berdasarkan sasaran
jumlah bayi 0-6 bulan yang ada di wilayah
Puskesmas Boroko Kabupaten Bolaang
Mongondow Utara kemudian ditentukan
dari ukuran indikator yaitu jumlah bayi 0-6
bulan mendapat ASI eksklusif dibagi
dengan jumlah bayi 0-6 bulan yang tercatat
di Posyandu kemudian dikalikan 100%.
Meski dengan memberikan ASI secara
eksklusif sampai 6 bulan dapat memenuhi
seluruh gizi pada bayi dan mengurangi
resiko terhindar dari berbagai serangan
penyakit, namun cakupan dalam pemberian
ASI eksklusif masih sangat rendah.
Berdasarkan informasi yang

didapatkan  dari  petugas kesehatan
Puskesmas Boroko Kabupaten Bolaang
Mongondow Utara bahwa terdapat 15 Desa
di Wilayah Kerja Puskesmas Boroko
Kabupaten Bolaang Mongondow Utara
dengan populasi ibu yang memiliki bayi
usia 6-12 bulan sebanyak 113 orang.

Berdasarkan survei awal yang dilakukan
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pada 6 orang responden didapatkan hanya 1
orang responden yang memberikan ASI
eksklusif tanpa tambahan makanan apapun,
4 orang ibu memberikan ASI dengan susu
formula dan 1 orang ibu memberikan ASI
tetapi tidak sampai 6 bulan.Hal ini
dikarenakan beberapa faktor salah satunya
pekerjaan ibu yang mengharuskan ibu
meninggalkan  bayinya dirumah dan
memberikan  susu  formula  sebagai
pengganti ASI. Dari informasi yang saya
dapatkan bahwa beberapa suami menyukai
jika bayinya diberikan ASI tetapi karena
faktor pekerjaan ibu mereka tidak
mengharuskan ibu memberikan ASI dan
menyarankan untuk memberikan susu
formula. Ada juga suami dengan sikap acuh
tak acuh dan jarang berkomunikasi
membahas tentang bayi mereka, karena
suami sibuk bekerja sehingga dalam
mengurus bayi ibu hanya melakukan
sendiri atau dibantu oleh ibunya bukan
suaminya.

Berdasarkan latar belakang
tersebut, maka peneliti tertarik untuk
melakukan  penelitian  dengan  judul
“pemberian ASI eksklusif di wilayah kerja
Puskesmas Boroko Kabupaten Bolaang

Mongondow Utara”

Metode Penelitian

Desain penelitian yang digunakan

dalam penelitian ini adalah Survey

deskriptif . Populasi dalam penelitian ini
adalah ibu yang memiliki bayi usia 6 — 12
bulan yang terdaftar di wilayah kerja
Puskesmas Boroko Kabupaten Bolaang
Mongondow Utara berjumlah 89 orang.
Sampel pada penelitian ini adalah sebagian
ibu yang memiliki bayi usia 6 — 12 bulan
berada di wilayah kerja Puskesmas Boroko
Kabupaten Bolaang Mongondow Utara.
Pengambilan sampel menggunakan rumus
slovin, dimana besar sampel didapatkan
hasil yaitu 73 ibu yang memiliki bayi usia
6-12 bulan yang menjadi sampel, terdiri
dari 10 desa di wilayah kerja Puskesmas
Boroko Kabupaten Bolaang Mongondow
Utara yakni Desa Boroko, Desa Boroko
Timur, Desa Boroko Utara, Desa Gihang,
Desa Soligir, Desa Kuala, Desa Kuala
Utara, Desa Inomunga, Desa Bigo, dan
Desa Bigo Selatan. Teknik pengambilan
sampel dalam penelitian ini adalah Simple
Random Sampling.

Adapun teknik pengumpulan data
yang dilakukan pada penelitian ini
menggunakan 2 cara Yyaitu cara yang
pertama adalah menghubungi responden
melalui  WhatsApp untuk  meminta
persetujuan menjadi responden kemudian
digabungkan  kedalam  sebuah  grup
penelitian  dan  kuesioner disebarkan
menggunakan link Google Form. Cara yang
kedua adalah bagi responden yang tidak

memiliki Android namun memiliki nomor
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telepon aktif maka dihubungi secara
langsung memalui via telepon untuk
dimintai persetujuan menjadi responden,
kemudian proses pengumpulan data
dilakukan melalui wawancara langsung
oleh peneliti.

Instrumen yang digunakan dalam
pengambilan data pada penelitian ini adalah
lembar kuesioner tentang pemberian ASI
eksklusif.

pengisian  kuesioner oleh  responden

Adapun  pembagian  dan
dilakukan secara online yaitu menggunakan
Google Form dan diwawancarai melalui
telepon. Kuesioner yang digunakan untuk
mengukur pemberian ASI eksklusif terdiri
dari 2 bagian, yaitu 1 = ASI eksklusif dan 2
= tidak ASI eksklusif. Analisis data yang
digunakan adalah menggambarkan ibu
yang menyusui secara ekslusif dan yang
tidak menyusui secara ekslusif.

Hasil Penelitian

1. Karakteristik Responden

Karakteristik responden merupakan
identitas dan ciri ibu yang memiliki bayi
usia 6 — 12 bulan yang berada di wilayah
kerja Puskesmas Boroko Kabupaten
Bolaang Mongondow Utara. Karakteristik
responden meliputi umur ibu, tingkat
pendidikan, pekerjaan ibu, pekerjaan

suami, dan pendapatan keluarga.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik
Responden Berdasarkan Umur Ibu
No. Umur Jumlah %
1. | 17-25Tahun 23 31,5
2. | 26 —35 Tahun 39 53,4
3. | 36 —45Tahun 11 15,1
Total 73 100
Sumber: Data Primer (2020)

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui
bahwa responden dalam penelitian ini
terdiri dari umur 17 — 25 tahun sebanyak 23
responden (31,5%), umur 26-35 tahun
sebanyak 39 responden (53,4%) dan umur
36-45 tahun sebanyak 11 responden
(15,1%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi
Karakteristik Responden Berdasarkan
Tingkat Pendidikan

No Tingkat Jumlah | %
: Pendidikan
1. SD 3 4,1
2. SMP/Sederajat 7 9,6
3. | SMA/SMK/sedera 45 61,6
4. jat 18 24,7
Perguruan Tinggi
Total 73 100

Sumber : Data Primer (2020)

Berdasarkan Tabel 2 dapat dilihat
bahwa distribusi  tingkat pendidikan
responden terdiri dari SD sebanyak 3
SMP/Sederajat
responden (9,6%),

responden (4,1%),
sebanyak 7
SMA/SMK/Sederajat sebanyak 45 orang
(61,6%) dan Perguruan Tinggi sebanyak 18
responden (24,7%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi
Karakteristik ~Responden  Berdasarkan
Pekerjaan lbu
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No. | Pekerjaan Jumlah %
Ibu
1. Ibu Rumah 50 68,5
2. Tangga 6 8,2
3. PNS 2 2,7
4. Wiraswasta 15 20,5
Honorer
Total 73 100

Sumber : Data Primer (2020)

Berdasarkan  Tabel 3  dapat
diketahui bahwa pekerjaan ibu terdiri dari
Ibu Rumah Tangga sebanyak 50 responden
(68,5%), PNS sebanyak 6 responden
(8,2%), Wiraswasta sebanyak 2 responden
dan Honorer sebanyak 15 responden
(20,5%).

Tabel 4. Distribusi Frekuensi
Karakteristik  Responden  Berdasarkan

Pendapat Keluarga
No. | Pendapatan | Jumlah | %
Keluarga
1. <Rp. 40 54,8
2. 1.581.647 33 45,2
> Rp.
1.581.647
Total 73 100

Sumber : Data Primer (2020)

Berdasarkan Tabel 4 dapat dilihat
bahwa sebanyak 40 keluarga
berpendapatan kurang dari Rp. 1.581.647
(54,8%) dan 33 keluarga bependapatan
lebih dari Rp. 1.581.647 (45,2%). Menurut
Badan Pusat Statistik Kab. Bolaang
Mongondow Utara (2019) pendapatan
perkapita Produk Domestik Regional Bruto
(PDRB) tahun 2018 sebesar Rp. 1.581.647.

Berdasarkan Tabel 5 dapat dilihat

bahwa  sebagian  besar responden

memberikan ASI secara eksklusif yaitu
sebanyak 41 rang (56,2%) dan sebanyak
32 responden tidak memberikan ASI
eksklusif (43,8).

Tabel 5. Distribusi Frekuensi
Berdasarkan Pemberian  ASI
Eksklusif di Wilayah
Kerja  Puskesmas  Boroko
Kabupaten Bolaang Mongondow
Utara
Pemberian
No. ASI
Eksklusif
ASI 41 56,2
2. Eksklusif 32 43,8
Tidak ASI
Eksklusif
Total 73 100
Sumber : Data Primer (2020)

Jumlah %

=

Pembahasan

Berdasarkan hasil penyajian tabel 1
tentang umur ibu didapatkan bahwa umur
termuda adalah 17 tahun dan tertua adalah
45 tahun. Kelompok wanita subur (WUS)
berusia 20-35 tahun tergolong dalam
wanita yang pada usia ini dianggap telah
cukup matang dan mampu untuk
bereproduksi termasuk didalam pemberian
ASI eksklusif. Berdasarkan dari segi fisik
maupun kejiwaan wanita pada usia tersebut
dianggap telah siap untuk mempunyai
seorang anak dan sanggup untuk
memelihara anak yang telah lahir (Suci,
2018).

Ibu usia < 20 tahun dianggap masih
belum matang secara fisik, mental dan

psikologis sehingga di khawatirkan akan
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mengganggu keseimbangan psikologi yang
kemudian akan mempengaruhi produksi
ASI. Sedangkan ibu dengan usia >30 tahun
kemampuan fisik dan alat reproduksi akan
menurun dan memiliki resiko untuk
mengalami komplikasi. Wanita di atas 30
tahun termasuk beresiko tinggi dan erat
kaitannya dengan anemia gizi yang dapat
mempengaruhi
dihasilkan (Utami, 2012).

Tingkat pendidikan ibu terbanyak
sebesar 61,6% adalah
SMA/SMK/Sederajat. Pendidikan adalah

suatu usaha untuk mewujudkan proses

produksi ~ ASI  yang

belajar dan pembelajaran agar peserta didik
aktif dan mengembangkan kemampuan
dirinya yang berguna bagi dirinya dan
orang lain (Suardi, 2012). Penelitian yang
dilakukan oleh Sohimah & Lestari (2017)
di wilayah kerja Puskesmas Cilacap
Tengah | Kabupaten Cilacap menunjukkan
bahwa presentase yang dihasilkan, pada ibu
dengan pendidikan sedang lebih cenderung
memberikan ASI Eksklusif, begitu pula
pada ibu dengan pendidikan rendah juga
tidak  memberikan ~ ASI  Eksklusif.
Berdasarkan analisis tersebut diketahui
bahwa tidak ada pengaruh yang signifikan
pada faktor pendidikan Ibu terhadap
pemberian ASI eksklusif.

Dalam penelitian ini pekerjaan ibu
terbanyak adalah sebagai ibu rumah tangga

yaitu sebesar 68,5%. Status pekerjaan ibu

dapat menjadi pengaruh dalam pemberian
ASI Eksklusif. Adanya kecenderungan para
ibu yang bekerja mencari nafkah menjadi
penyebab gagalnya pemberian ASI.
Penelitian yang dilakukan oleh Khofiyah
(2019) di Puskesmas Umbulharjo |1
Yogyakarta  didapatkan bahwa ada
hubungan antara pekerjaan ibu dengan
keberhasilan ASI eksklusif di Puskesmas
Umbulharjo |  Yogyakarta.  Alasan
responden tidak memberikan ASI eksklusif
dikarenakan alasan harus kembali bekerja
sehingga harus meninggalkan bayinya
dirumah dan tidak bisa memberikan ASI
eksklusif.

Dalam penelitian ini sebagian besar
responden yang memiliki pendapatan
keluarga kurang yaitu sebanyak 54,8%.
Pendapatan adalah salah satu faktor yang
berhubungan dengan keuangan yang
menyebabkan daya beli untuk makanan
tambahan menjadi lebih besar. Pendapatan
menyangkut besarnya penghasilan yang
diterima, yang jika dibandingkan dengan
pengeluaran, masih memungkinan ibu
memberikan makanan tambahan bagi bayi
usia kurang dari 6 bulan. Biasanya semakin
baik perekonomian keluarga maka daya
beli akan makanan tambahan juga mudah.
Sebaliknya semakin buruk perekonomian
keluarga, maka daya beli akan makanan
tambahan lebih sukar (Maulida, 2015).
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Dari hasil penelitian yang dilakukan
pada ibu yang memiliki bayi usia 6-12
bulan di wilayah kerja Puskesmas Boroko
Kabupaten Bolaang Mongondow Utara
mengenai  pemberian  ASI  eksklusif
didapatkan bahwa sebanyak 41 responden
(56,2%) memberikan ASI eksklusif. Hal ini
disebabkan karena faktor kesadaran dan
kemauan dari ibu sendiri dimana ibu tidak
ingin memberikan makanan atau minuman
tambahan kepada bayi mereka. Dengan
begini dapat menggambarkan bahwa
mayoritas ibu di wilayah kerja Puskesmas
Boroko Kabupaten Bolaang Mongondow
Utara memberikan ASI secara eksklusif.
Pemberian ASI eksklusif yaitu pemberian
ASI saja tanpa makanan dan minuman
tambahan lainnya pada bayi berumur 0-6
bulan. Bahkan air putih tidak diberikan
dalam tahap ASI eksklusif ini.

Keberhasilan dalam pemberian ASI
dipengaruhi banyak faktor salah satunya
adalah dukungan informasi. Informasi bisa
didapatkan dari mana saja seperti
penyuluhan oleh kader atau tenaga
kesehatan, orang terdekat, dan media apa
saja. Dengan adanya informasi mengenai
ASI dapat meningkatkan kesadaran dan
tekat dari orang tua untuk memberikan ASI
eksklusif kepada bayinya. Hal ini sesuai
dengan teori yang dikemukakan oleh
Notoatmodjo (2012) bahwa informasi
terkait ASI eksklusif dapat diperoleh dari

penyuluhan, media cetak atau media massa.
Penyuluhan dan konseling yang diadakan
oleh bidan bertujuan agar orang tua bayi
memahami dengan benar tentang ASI
eksklusif, sehingga muncul kesadaran dan
tekad dari orang tua untuk konsisten
memberikan ASI eksklusif kepada bayinya.

Penelitian ini  sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Ni’mah
(2017) di wilayah kerja SKT (Sigaret
Kretek Tangan) Unit Karangbener PT
Djarum Kudus Jawa Tengah didapatkan
bahwa sebagian besar ibu yang menjadi
responden ini memberikan ASI eksklusif
sebanyak 75 responden (78,1%). Hal ini
terjadi  karena mayoritas responden
mendapatkan  informasi  terkait ~ ASI
eksklusif dari tenaga kesehatan dalam
bentuk penyuluhan.

Berdasarkan hasil penelitan ini juga
didapatkan bahwa sebanyak 32 responden
(43,8%) tidak memberikan ASI eksklusif.
Hal ini terjadi karena beebrapa faktor yang
menjadi penghambat dalam pemberian ASI
eksklusif salah satunya adalah ibu yang
mengalami kesulitan dalam memberikan
ASI karena puting susu tidak muncul dan
puting susu lecet sehingga ASI tidak keluar.
Hal ini sesuai dengan teori dari Risneni
(2015) yang mengatakan bahwa masalah
yang sering terjadi pada ibu menyusui
merupakan teknik menyusui yang tidak

benar sehingga mengakibatkan lecet puting

http://ejurnal.ung.ac.id/index.php/jn;j | -



JNJ
Jambara Narsing Yournnal

Vol. 3, No. 1, January 2021
PISSN: 2654-2927, eISSN: 2656-4653

susu, dimana bayi tidak mengisap putting
sampai ke aerola payudara. Puting lecet ini
dapat menggagalkan upaya menyusui oleh
karena ibu akan segan menyusui karena
terasa sakit dan tidak terjadi pengosongan
produksi  ASI

berkurang. Hal ini akan memberikan

payudara  sehingga
dampak pada kebutuhan ASI eksklusif pada
bayi tidak terpenuhi, sehingga untuk
memenuhi kebutuhan nutrisi pada bayi ibu
secara tidak langsung memberikan susu
formula yang memiliki rentan terserang
penyakit (Roesli, 2010).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Afriani
(2017) di wilayah Puskesmas Benao
Kabupaten Barito Utara Kalimantan
Tengah didapatkan bahwa dari 102
responden sebanyak 48 responden (47,1%)
tidak memberikan ASI eksklusif. Hal ini
karena ibu yang tidak memberikan ASI
eksklusif sebagian besar mengganti atau
mengkombinasikan ASI dengan susu
formula. Ibu dengan luaran ASI yang
terlambat mengaku memberikan susu
formula terlebih dahulu sambil menunggu
luaran ASI lancar.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Windari dkk
(2017) yang dilakukan di wilayah kerja
Puskesmas Sisir Kelurahan Sisir Kota Batu
di peroleh data bahwa dari 100 responden

yang diteliti, sebagian besar bayi mendapat

ASI eksklusif dengan presentase sebesar
73% atau 73 responden.

Dari hasil penelitian, teori yang
mendukung serta penelitian sebelumnya
dapat disimpulkan bahwa ASI merupakan
makanan terbaik bagi bayi sampai berumur
6 bulan. Pemberian ASI eksklusif berarti
memberikan bayi ASI saja tanpa makanan
tambahan apapun bahkan air putih sampai
bayi berumur 6 bulan. Informasi mengenai
ASI bisa didapatkan ibu dari mana saja.
Jika ibu bisa menerima informasi tersebut
dengan baik akan bisa memotivasi ibu
dalam memberikan ASI kepada bayinya.
Adapun masalah yang sering dialami ibu
ketika memberikan ASI adalah puting yang
lecet sehingga ASI tidak keluar. Dengan
ibu memiliki celah untuk memberikan susu
formula dengan alasan menunggu luaran
ASI. Sehingga dalam proses pemberian
ASI eksklusif tidak tercapai.

Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan pada ibu yang memiliki bayi usia
6-12 bulan di wilatah kerja Puskesmas
Boroko Kabupaten Bolaang Mongondow
Utara dapat disimpulkan bahwa ibu yang
memberikan ASI eksklusif lebih tinggi
(56,2%)
dibandungkan yang tidak memberikan ASI

sebanyak 41  responden

ekslusif yaitu sebanyak 32 responden
(43,8%).
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