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ABSTRAK

Latar Belakang : Modal dasar pembentukan manusia berkualitas di mulai sejak
bayi dalam kandungan disertai pemberian Air Susu Ibu (ASI) sejak usia dini. Di
Puskesmas Baturetno 1 cakupan ASI yang di berikan secara ekslusif 52,87 % dari
target sebesar 80%

Tujuan : Untuk mengetahui hubungan dukungan suami dan dukungan keluarga
dengan pemberian ASI pada masa nifas di wilayah Puskesmas Baturetno 1
Kabupaten Wonogiri

Metode : Penelitian ini menggunakan desain studi cross sectional, dengan
pengambilan sampel menggunakan tehnik purposive sampling. Jumlah sample
sebanyak 54 ibu yang mempunyai bayi usia 1 — 2 bulan. Pengumpulan data
menggunakan kuesioner dan analisis data adalah analisis univariat dan bivariat.

Hasil : Sebagian besar ibu pada kelompok paritas 1 sebanyak 59,3%, sebagian
besar ialah ibu pekerja sebanyak 70.4 % dan sebagian besar ibu berpendidikan
SMA/SMK/D3/S1 sebanyak 96.8 %. Dukungan suami pada tingkatan cukup
sebanyak 70.4%. Dan dukungan keluarga sebagian besar pada tingkatan cukup
sebanyak 50%.

Kesimpulan : ada hubungan antara dukungan suami dengan pemberian ASI pada
ibu nifas (p-value 0,000). Ada hubungan antara dukungan keluarga dengan
pemberian ASI pada ibu nifas (p-value 0,046).

Kata Kunci : Dukungan, Suami, ASI
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Abstract

Background: The basic capital of quality human formation starts from the baby
in the womb accompanied by the provision of breast milk from an early age. At
Puskesmas Baturetno 1, exclusive breastfeeding coverage is 52.87% of the target
of 80%.

Objective: To determine the relationship between husband's support and family
support with breastfeeding during the postpartum period in the Baturetno 1
Health Center, Wonogiri Regency.

Methods: This study used a cross-sectional study design, with purposive sampling
as the sampling technique. The number of samples was 54 mothers who had
babies aged 1-2 months. Collecting data using questionnaires and data analysis is
univariate and bivariate analysis.

Results: Most of the mothers in the parity 1 group were 59.3%, most of them were
working mothers as much as 70.4% and most of the mothers were educated in
SMA/SMK/D3/S1 as much as 96.8%. Husband's support is at a sufficient level of
70.4%. And family support is mostly at a sufficient level of 50%.

Conclusion: There is a relationship between husband's support and breastfeeding
for postpartum mothers (p-value 0,000). There is a relationship between family
support and breastfeeding for postpartum mothers (p-value 0,046).

Keyword : Father Support, Breast milk

PENDAHULUAN jika pemberian ASI dilakukan

secara ekslusif tanpa pemberian
Modal  dasar  pembentukan _
) ) ) o makanan tambahan lain, selama 6
manusia berkualitas dimulai sejak )
bulan pertama kehidupan

bayi dalam kandungan disertai )
(Mufdlilah, 2019).

dengan pemberian Air Susu Ibu

(ASI) sejak usia dini. ASI Meningkatkan praktik
membantu pertumbuhan  dan menyusui secara optimal sesuai
perkembangan secara optimal serta rekomendasi dapat mencegah lebih
melindungi  terhadap  penyakit. dari 823.000 kematian anak dan
Manfaat ASI akan lebih optimal 20.000  kematian  ibu  setiap



tahunnya (Kemenkes, 2019).
Menurut hasil survey data dan
informasi Profil kesehatan
Indonesia 2020 persentase bayi
mendapat ASI Ekslusif 61,62 %,
angka ini masih terbilang kurang
apabila merujuk capaian target
80%. Di Jawa Tengah persentase
Ekslusif

sebesar 76,30%, sedangkan di

bayi mendapat ASI

kabupaten Wonogiri bayi mendapat
ASI Ekslusif sebesar 49,3 %. Dari
hasil pengambilan data awal yang
dilakukan peneliti, data tahun 2020

di Puskesmas Baturetno 1, ibu yang

memberikan ASI Ekslusif
sebanyak 241 orang (52,7 %),
sedangkan ibu yang  tidak
memberikan ASI Ekslusif

sebanyak 216 orang (47,3 %), dari
sasaran ibu menyusui sebanyak 457
orang pada tahun 2020 (Profil,
Puskesmas Baturetno 1, 2020).

Keberhasilan  ibu  dalam
pemberian ASI sangat dipengaruhi
oleh dukungan dari keluarga
terutama dukungan dari suami.
Dukungan dari suami dan keluarga
membuat perasaan ibu menjadi

tenang dan bersemangat serta

menjadikan keadaan psikologis ibu

cenderung bahagia  sehingga
mengakibatkan hormon oksitosin
tidak terhambat dan produksi ASI

lancar (Soetjiningsih, 2012).

Dukungan suami dan
keluarga dalam pemberian ASI di
Indonesia masih kurang, salah satu
penyebabnya yaitu adanya
pembagian peran, dimana suami
berperan sebagai pencari nafkah,
dan  urusan rumah  tangga
sepenuhnya menjadi urusan isteri.
Berdasarkan penelitian  yang
dilakukan oleh Putri  Kinasih
(2017), ibu yang mendapatkan
dukungan keluarga baik
berpeluang  memberikan  ASI
sebesar 6,833 kali lebih besar di
bandingkan ibu yang kurang

mendapatkan dukungan keluarga.

Pemberian ASI pada masa
nifas juga memberikan manfaat
yang sangat besar bagi ibu,
diantaranya adalah membantu
mempercepat  involusi  uterus
(proses pemulihan rahim pada
keadaan semula seperti sebelum
hamil), mencegah terjadinya

perdarahan  pasca salin, dan



mengurangi  prevalensi  anemia
devisiensi besi (Kemenkes RI,
2019). Setelah bersalin pengaruh
tekanan  dari  estrogen  dan

progesteron  terhadap  hipofise
hilang sehingga timbul pengaruh
hormon. Hormon hipofise antara
lain (Lactogenic hormone),
pengaruh oksitosin mengakibatkan
mioepitelium kelenjar-kelenjar
susu berkontraksi sehingga
pengeluaran  ASI dilaksanakan.
Selain pengaruh hormonal diatas,
salah satu rangsangan terbaik untuk
pengeluaran air susu adalah dengan
menyusui bayi itu sendiri dan
rangsangan  isapan  (Dosriani,
2017). Bersamaan dengan
pembentukan prolaktin oleh
adenohipofise rangsangan yang
berasal dari isapan bayi ada yang di
lanjutkan ke neurohipofise
(hipofise posterior) yang kemudian
akan  mengeluarkan  oksitosin.
Melalui aliran darah hormon ini
diangkut menuju uterus yang akan
mengakibatkan kontraksi uterus,
sehingga terjadi involusi dari organ

tersebut (Anggorowati, 2013).

Penelitian Bonia at all
(2013) dengan jenis penelitian
kualitatif ~ menyatakan ~ bahwa
pemberian ASI dikaitkan dengan
Isu-isu dukungan yang diberikan
kepada ibu, promosi susu formula,
dan malu untuk menyusui didepan
umum. Penelitian yang dilakukan
oleh Rahmawati (2016)
menunjukkan  bahwa  terdapat
hubungan yang signifikan antara
dukungan informasional dalam
keluarga dengan pemberian ASI,
dengan nilai korelas, p=0,00 dan
nilai OR=16, ibu yang
mendapatkan dukungan
informasional tidak  baik
berpeluang 16 kali lebih banyak
untuk tidak memberikan ASI pada
bayinya. Pentingnya peran keluarga
juga dibuktikan oleh Dompas
(2012) melalui hasil penelitiannya
adalah  peran keluarga baik,
memiliki prevalensi pemberian ASI
lebih besar dibanding dengan peran
keluarga tidak baik.

Penelitian Wibowo (2015)
menganalisis secara mendalam
dengan wawancara dan diskusi
kelompok focus. Hasil penelitian

tersebut  menunjukkan  bahwa



dukungan informasi sangat penting
bagi ibu hamil dan menyusui
dalam memberikan ASI. Dukungan
tersebut diperoleh dari beberapa
pihak, yaitu dari orang-orang yang
berpengaruh  (signifcant others),
tenaga  kesehatan, pelayanan
kesehatan dan UKBM, serta
kemudahan dan kelengkapan akses
informasi ASI.

Penelitian oleh
Rilyani dan Suharman (2012) turut
menguatkan faktor yang paling
dominan hubungannya terhadap
pemberian ASI vyaitu dukungan
keluarga.  Dukungan
menyumbang 2,4 kali terhadap

keberhasilan ASI. Hasil tersebut

keluarga

sejalan dengan penelitian Renfrew
et al (2012) menyatakan bahwa
ibu yang mendapat dukungan ekstra
dapat mencegah  penghentian
menyusui sebesar 91% (Cl 0,88-
0,96). Semua dukungan ekstra
bersama-sama  juga memiliki
dampak positif pada empat sampai
enam minggu menyusui sebesar
74% (C10,61-0,89).

Pada pengambilan data awal
peneliti menemukan data adanya

12 balita di satu desa di wilayah

kerja Puskesmas Baturetno 1 yang
mengalami stunting, 5 diantaranya
tidak mendapatkan ASI secara
Ekslusif. Diantara 5 balita yang
tidak mendapatkan ASI secara
Ekslusif,  ketika  ibunya  di
wawancarai, rata-rata  mereka
mengatakan bahwa mereka kurang
mendapatkan ~ dukungan dari

keluarga terutama suami.

Tujuan umum dari penelitian
ini untuk mengetahui hubungan
dukungan suami dan dukungan
keluarga dengan pemberian ASI

pada masa nifas.

METODOLOGI

Pada penelitian ini jenis
yang digunakan adalah kuantitatif,
desain  penelitian  studi  cross-
sectional yaitu rancangan penelitian
dengan melakukan pengukuran atau
pengamatan pada saat bersamaan.
Penelitian ini menggunakan
pendekatan cross sectional dengan
tujuan untuk mencari adanya
hubungan antara dukungan suami
dukungan keluarga terhadap
pemberian ASI pada ibu nifas.

Penelitian ini menggunakan teknik



purposive  sampling yaitu
pengambilan sampel yang didasarkan
pada suatu pertimbangan tertentu
yang dibuat oleh peneliti sendiri,
sifat-sifat

diketahui

berdasarkan ciri atau
populasi yang sudah
sebelumnya (Notoatmodjo, 2012).
Besar sampel dalam penelitian ini
dihitung  dengan  menggunakan
rumus Slovin dan didapatkan sampel
sebanyak 54 responden. Penelitian
dilaksanakan di  wilayah kerja
Puskesmas Baturetno | Kabupaten

Wonogiri pada bulan Juli 2022.

Tehnik

dengan menggunakan

pengambilan  data
Kuesioner,
yang sebelumnya telah di lakukan
diuji validitas dan reliabilitas. Hasil
uji validitas didapatkan nilai 0,632
dan uji reliabilitas didapatkan nilai
Alpha Cronbach 0,935 (widayana,
2017). Kuesioner dalam penelitin ini
memodifikasi kuesioner dari
penelitian Widayana (2017) dan Ida
(2011) dengan pengembangan pada

tiap item pertanyaan.

Analisis yang digunakan
pada penelitian ini yaitu analisis
univariat dan bivariat. Analisa data

univariat adalah analisis yang

digunakan untuk menggambarkan
atau mendeskripsikan data yang
telah  terkumpul berupa data

frekuansi.

Analisis bivariat digunakan
untuk melihat hubungan antara
variabel independen dan dependen,
yaitu hubungan dukungan suami
dan dukungan keluarga terhadap

pemberian asi.

HASIL DAN PEMBAHASAN
. Hasil Uji Univariat

1. Distribusi Frekuensi Ibu Nifas di
wilayah Puskesmas baturetno 1
Tabel 4. 2. Karakteristik ibu nifas di

wilayah Puskesmas Baturetno 1

No. Karakteristik N %
1.  Paritas
1 32 593
>=2 22 40.7

2.  Pekerjaan

IRT 16 29.6

Bekerja 38 704
3. Pendidikan

Tidak 2 3.7

sekolah/SD/SMP

SMA/SMK/D3/S1 52 96.8

Total 54 100




Dari table 4.1 di dapatkan hasil
sebagian besar ibu nifas dengan
paritas 1 sebanyak 59.3%. sebagian
besar ialah ibu pekerja sebanyak 70.4
% dan
berpendidikan
sebanyak 96.8 %
2. Distribusi Frekuansi pemberian

ASI
Tabel 4.3. Distribusi frekuansi
pemberian ASI di UPTD Puskesmas
Baturetno 1

sebagian  besar ibu
SMA/SMK/D3/S1

Pemberian ASI N %
TIDAK 7 13
IYA 47 87
Total 54 100

Dari table 4.3 di dapatkan hasil
sebagian besar ibu nifas telah
melakukan pemberian ASI saja tanpa
makanan tambahan sebanyak

87%.

3. Distribusi frekuensi Dukungan

Suami dan Dukungan Keluarga
Tabel 4.4. Distribusi
dukungan suami dan dukungan
UPTD  Puskesmas

frekuensi

keluarga di

Baturetno 1

No. Karakteristik n %

1. Dukungan
Suami
Kurang 3 5.6
Cukup 38 70.4
Baik 13 24.1
2 Dukungan
Keluarga
Kurang 24 44.4
Cukup 27 50
Baik 3 5.6
Total 54 100

Dari table 4.4 didapatkan hasil
bahwa dukungan suami sebagian besar
ada tingkatan cukup sebanyak 70.4%.
Dan dukungan keluarga sebagian
besar pada tingkatan cukup sebanyak
27%.

4. Distribusi Karakteristik
Responden dengan pemberian
ASI

Table 4.5 Distribusi  Frekuensi
Karakteristik  Responden

Pemberian ASI

Dengan



ASI
N Karakteri TID IYA
stik AK
n % n %
1 Paritas Tabe
1 4 7. 2 59
4 8 3
>=2 3 5.1 40
6 9 .7
2 Pendidika

n
Tidak 0 0 2 3

sekolah/S 7

D/SMP

SMA/D3/ 7 1 4 83
S1 3 5 3

3 Pekerjaan
Tidak 4 7. 1 24

Bekerja/l 4 3
RT
Bekerja 3 5. 3 63
6 4
Total 7 1 4 87
3 7

pemberian ASI terbanyak pada

kelompok ibu bekerja sebesar 63%.

. Hasil Uji Bivariat

. Hubungan Dukungan Suami Dan
Dukungan
Pemberian ASI Ada Ibu Nifas Di
UPTD Puskesmas Baturetno 1

Keluarga  Dengan

Dari table 4.4 didaatkan hasil ibu
nifas aling banyak memberi ASI saja
ada kelomok aritas 1 sebesar 59.3%.
Pemberian ASI terbanyak pada
kelompok ibu dengan pendidikan
SMA/D3/S1 sebesar 83.3%. dan

N  Dukun Ast
TIDK IYA p
0. gan N % n %
1. Dukun
gan
suami
Kurang 3 55 0 O
Cukup 4 74 3 63 0.0
4 00
Baik 0 0 1 24
3 1
2. Dukun
gan
keluarg
a
Kurang 6 11. 1 31.
1 7 5
Cukup 1 19 2 50 0.0
7 46
Baik 0 0 3 55
Total 7 13 4 87
7




Hasil analisis hubungan antara
dukungan suami dengan pemberian
ASI
memberikan ASI mendapat dukungan

didapatkan bahwa ibu yang
keluarga cukup lebih banyak yaitu
63%. statistik
didapatkan p-value 0,000 berarti dapat

sebesar Hasil uji
disimpulkan bahwa ada hubungan
antara  dukungan  suami
ASI ibu

Sedangkan hasil analisis hubungan

dengan

pemberian pada nifas.
antara dukungan keluarga dengan
pemberian ASI didapatkan bahwa ibu
yang memberikan ASI mendapat
lebih
banyak yaitu sebesar 50%. Hasil uji

statistik didapatkan p-value 0,046

dukungan keluarga cukup

berarti dapat disimpulkan bahwa ada
hubungan antara dukungan keluarga

dengan pemberian ASI pada ibu nifas.

ASI didapatkan bahwa secara
statistik terdapat hubungan bermakna
ibu
pemberian ASI atau dapat dikatakan

antara  pekerjaan dengan
terdapat perbedaan proporsi pemberian
ASI antara ibu yang tidak berkerja
dibandingkan ibu yang bekerja. lbu
yang tidak bekerja berpeluang 2,769
kali

dibandingkan

memberikan ASI

ibu  yang

lebih  besar

dengan
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bekerja. Hasil tersebut memiliki
kekuatan hubungan dalam kategori
rendah, kemungkinan hal tersebut
dikarenakan faktor lain yang turut
mempengaruhi.

Hasil uji hubungan antara
pendidikan ibu dengan pemberian ASI
didapatkan bahwa secara statistik tidak
terdapat hubungan bermakna antara
pendidikan ibu dengan pemberian ASI
dikatakan tidak ada
perbedaan proporsi pemberian ASI
ibu tinggi

ibu

atau dapat
antara berpendidikan
(=SMA/ SMK)
berpendidikan rendah (<SMA/ SMK).
Hasil

bermakna secara statistik, tetapi dapat

dengan
tersebut

tidak berhubungan

terlihat bahwa persentase ibu yang

memberikan ASI yang berpendidikan

tinggi lebih besar vyaitu 51,7%
dibandingkan  pada ibu  yang
berpendidikan rendah yaitu 8,3%.
Tingkat pendidikan sangat
berpengaruh terhadap pengetahuan,
Khususnya  dalam pembentukan
perilaku, semakin tinggi tingkat

pendidikan seseorang, maka semakin

tinggi tingkat kesadaran seseorang

tentang sesuatu hal dan semakin

matang untuk mengambil sebuah

keputusan (Notoatmodjo, 2012).



Hasil uji  hubungan antara
dukungan suami dengan pemberian
ASI didapatkan bahwa secara statistik
terdapat hubungan bermakna antara
dukungan suami dengan pemberian
ASI dikatakan

perbedaan proporsi pemberian ASI

atau dapat ada
antara ibu dengan dukungan suami
baik dengan ibu yang dukungan suami
Hal ibu

membutuhkan dukungan

kurang. tersebut  berarti
menyusui
suami dalam bentuk ekspresi empati,
nasehat, petunjuk, masukan atau
penjelasan bagaimana ibu menyusui
masalah

bayinya dan pemecahan

menyusui untuk mendukung

pemberian ASI.

Hasil

dukungan suami dengan pemberian

uji hubungan antara
ASI didapatkan bahwa secara statistik
terdapat hubungan bermakna antara
dukungan suami dengan pemberian
ASI dikatakan

perbedaan proporsi pemberian ASI

atau dapat ada
antara ibu dengan dukungan suami
baik dengan ibu yang dukungan suami
Hal ibu

membutuhkan dukungan

kurang. tersebut  berarti

menyusui
suami dalam bentuk ekspresi empati,
masukan atau

nasehat, petunjuk,

penjelasan bagaimana ibu menyusui
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bayinya dan pemecahan masalah

menyusui untuk mendukung

pemberian ASI. Bentuk pemberian

bantuan langsung, bersifat fasilitas
atau materi, misalnya menyediakan
tempat yang nyaman untuk menyusui,
membantu meringankan tugas rumah
tangga, memberikan nafkah untuk

memenuhi  kebutuhan, memberikan
makanan yang bergizi.

Banyak faktor

yang

berhubungan dengan keberhasilan
praktik menyusui saja tanpa makanan
tambahan selama ibu nifas diantaranya
kurangnya pengetahuan dan kesadaran
ibu akan pentingnya pemberian Asi
secara ekslusif, sosial budaya dan
dukungan keluarga. Sebetulnya
dukungan keluarga dalam menghadapi
kenyataan tekanan pada ibu dalam
proses  menyusui. Agar  proses
menyusui lancar di perlukan dukungan
suami dan dukungan keluarga. Bila
ayah mendukung dan tahu manfaat
ASI, keberhasilan pemberian Asi pada
masa nifas bisa mencapai 90% dan
sebaliknya tanpa dukungan suami
tingkat keberhasilan memberi ASI
adalah 25%.

Dukungan keluarga dalam

penelitian ini adalah dukungan dari



orang yang tinggal satu atap dengan
ibu. Pengambilan keputusan di dalam
rumah tangga seringnya tidak hanya
melibatkan antara suami dan
juga
pendapat dari masing-masing keluarga

istri,
tetapi  kadang melibatkan
antara suami dan istri. Seseorang yang
ibu
(responden) merupakan orang dalam

tinggal satu atap dengan
keluarga yang mempunyai pengaruh
dalam pembuatan keputusan keluarga
dalam berbagai urusan keluarga tidak
terkecuali dalam pemberian ASI. Ibu
responden, ibu mertua, kakak, maupun
saudara lainnya yang sudah dianggap
berpengalaman dalam menyusui akan
menjadi acuan dalam pemberian ASI.
Sebagian besar ibu sudah memberikan
makanan selain ASI kepada bayi pada
umur bayi 0-6 bulan karena disuruh
oleh keluarga. Hal tersebut
dikarenakan memang pola pemberian

makan yang dilakukan orang tuanya

seperti itu. Hasil penelitian ini
menunjukkan ~ bahwa  pemberian
informasi tentang pentingnya

pemberian ASI eksklusif selama enam
bulan bukan saja harus diberitahukan
kepada ibu yang mempunyai bayi,
tetapi kepada keluarga ibu tersebut

sehingga dapat mendukung ibu dalam
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memberikan ASI eksklusif selama

enam  bulan  kepada  bayinya.

Keberhasilan ibu dalam menyusui
tidak terlepas dari dukungan yang
terus-menerus dari suami. Motivasi
ibu untuk menyusui akan bangkit jika
memperoleh kepercayaan diri dan
mendapat dukungan penuh dari suami

Hasil uji hubungan antara
dukungan keluarga dengan pemberian
ASI didapatkan bahwa secara statistik
terdapat hubungan bermakna antara
dukungan keluarga dengan pemberian
ASI dikatakan

perbedaan proporsi pemberian ASI

atau dapat ada
antara ibu dengan dukungan keluarga
baik dengan ibu yang dukungan
keluarganya kurang. Pada ibu yang
didukung  baik
berpeluang 8,089 Kkali
memberikan  ASI

ibu yang

keluarganya kurang.

oleh  keluarganya
lebih  besar
dibandingkan

dengan dukungan

KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian dan

pembahasan maka dapat disimpulkan

sebagai berikut

ibu

kelompok paritas 1 sebanyak

59,3%,

1. Sebagian besar pada

sebagian besar ialah



ibu pekerja sebanyak 70.4 %

dan  sebagian besar ibu
berpendidikan
SMA/SMK/D3/S1  sebanyak
96.8 %.

2. Sebagian  besar  dukungan

suami pada tingkatan cukup
70.4%.
dukungan keluarga sebagian

sebanyak Dan
besar pada tingkatan cukup
sebanyak 50%.

3. Bahwa ada hubungan antara

dukungan  suami  dengan
pemberian ASI pada ibu nifas
(p-value 0,000). Ada hubungan
antara  dukungan  keluarga
dengan pemberian ASI pada

ibu nifas (p-value 0,046).

SARAN
Bagi Peneliti

Hasil dan pembahasan dari
penelitian tersebut diharapkan dapat
suatu  referensi

menjadi bagi

mahasiswa kebidanan dalam:

1. Mengadakan penelitian lebih
lanjut mengenai faktor-faktor

yang dapat mempengaruhi sikap

13

ibu dalam pemberian ASI.

2. Studi kualitatif tentang
pengalaman ibu dalam
pemberian ASI

Bagi kebidanan

Bidan berperan penting dalam

mengaplikasikan perannya sebagai

educator dan conselor. Bidan perlu

berkolaborasi dengan profesi
kesehatan lain  seperti kesehatan
masyarakat dalam pemberian

informasi dan pendidikan kesehatan
terkait ASI eksklusif.

informasi dapat dilakukan dengan cara

Penyebaran

menyebar leaflet, memasang poster di
iklan di

sehingga masyarakat dengan mudah

tempat strategis, televisi,

mendapat informasi mengenai
pentingnya ASI eksklusif. Bidan juga
diharapkan  berkolaborasi  dengan
profesi kesehatan lain yaitu dokter
untuk melakukan kontrol dan evaluasi
kepada masyarakat yang memiliki

masalah dalam pemberian ASI.

Bagi Institusi

1. Sosialisasi pentingnya
pemberian ASI eksklusif melalui

berbagai media informasi, tidak



hanya terfokus pada ibu

menyusui  saja,  sosialisasi
kepada anggota keluarga lain
terutama suami tentang
pentingnya dukungan kepada ibu
menyusui juga perlu dilakukan
karena  suami merupakan
pengambil keputusan di dalam
keluarga untuk berdiskusi dalam
perawatan bayi oleh ibu,
. Bekerja sama dengan tokoh
agama dan tokoh masyarakat
untuk menghilangkan kebiasaan-
kebiasaan keliru yang sudah
menjadi budaya seperti
memberikan madu kepada bayi
saat lahir, memberikan makanan
tambahan sebelum bayi berusia
enam bulan, dan imunisasi
memnyebabkan demam pada

bayi.
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Bagi Masyarakat

Hasil dari penelitian ini

memberikan saran pada masyarakat
yaitu:
1. Berpartisipasi dan bekerjasama

dengan  petugas  kesehatan
dengan memberikan dukungan
dan motivasi kepada ibu untuk
memberikan ASI kepada
bayinya.
Bersikap terbuka dan bersedia
menerima informasi dari petugas
kesehatan  terkait  informasi
mengenai program ASI eksklusif
dan memnghilangkan budaya
pemberian MP-ASI  sebelum
bayi berusia 6 bulan.

3. Anggota keluarga khususnya
suami, agar ikut
dalam

eksklusif

memberikan

berpartisipasi

pemberian  ASI
dengan cara
dukungan (informasional,
penilaian, instrumental, dan
emosional)  selama  ibu
menyusui eksklusif sampai

usia bayi 6 bulan
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