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ABSTRAK

ASI menjadi makanan terbaik bagi bayi. WHO dan UNICEF merekomendasikan
pemberian ASI eksklusif pada bayi. Pemberian ASI eksklusif terbukti banyak
memberikan manfaat signifikan bagi ibu dan bayi. Namun, cakupan ASI eksklusif
masih tergolong rendah, sebagai salah satu akibatnya adalah stunting atau obesitas
dan penyakit kronis lain. Beberapa faktor yang mempengaruhi pemberian ASI
eksklusif diantaranya adalah kurangnya pemahaman ibu tentang laktasi dan
keyakinan diri ibu untuk menyusui/Breastfeeding Self Efficacy (BSE). Penelitian
ini  bertujuan untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan tentang
manajemen laktasi dengan Breastfeeding Self Efficacy (BSE) dalam pemberian
ASI eksklusif pada ibu menyusui. Desain penelitian ini adalah observasional
analitik dengan metode Cross sectional. Populasi penelitian ini adalah ibu yang
memiliki anak usia 7-24 bulan, sampel berjumlah 92 responden dengan
menggunakan teknik purposive sampling yang memenuhi kriteria inklusi.
Instrumen penelitian menggunakan kuesioner. Mayoritas 48,9% responden
memiliki tingkat pengetahuan cukup dan untuk BSE 54,3% responden memiliki
BSE sedang. Hasil analisis data menggunakan uji Fisher exact test menunjukkan
ada hubungan antara tingkat pengetahuan tentang manajemen laktasi dengan
Breastfeeding Self Efficacy (BSE) dalam pemberian ASI eksklusif pada ibu
menyusui (p-value 0,026). Berdasarkan hasil penelitian ini, keberhasilan
pemberian ASI eksklusif perlu ditunjang dengan memperhatikan BSE pada ibu
menyusui dan memberikan pendidikan kesehatan tentang ASI eksklusif dan
manajemen laktasi secara berkesinambungan.

Kata Kunci . ASI Eksklusif, Breastfeeding Self Efficacy (BSE), Manajemen

Laktasi, Pengetahuan
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ABSTRACT

Breast milk is the best food for babies. WHO and UNICEF recommend exclusive
breastfeeding for infants. Exclusive breastfeeding has been shown to have
significant benefits for both mother and baby. However, exclusive breastfeeding
coverage is still relatively low in which it causes stunting or obesity and other
chronic diseases. Some factors that affect exclusive breastfeeding include the lack
of maternal understanding of lactation and maternal confidence to breastfeed/
Breastfeeding Self Efficacy (BSE). This study aims to determine the relationship
between the level of knowledge about lactation management with Breastfeeding
Self Efficacy (BSE) in exclusive breastfeeding in breastfeeding mothers. This
research design was analytic observational with cross sectional method. The
population of this study were mothers who had children aged 7-24 months. The
sample was 92 respondents using purposive sampling technique who met the
inclusion criteria. The research instrument used was a questionnaire. The
majority of respondents, 48.9%, had a sufficient level of knowledge and for BSE,
54.3% of respondents had moderate BSE. The results of data analysis using the
Fisher exact test showed there was a relationship between the level of knowledge
about lactation management and Breastfeeding Self Efficacy (BSE) in exclusive
breastfeeding in breastfeeding mothers (p-value 0.026). Based on the results of
this study, the success of exclusive breastfeeding needs to be supported by paying
attention to BSE in breastfeeding mothers and providing health education about
exclusive breastfeeding and lactation management on an ongoing basis.

Keywords . Exclusive Breastfeeding, Breastfeeding Self Efficacy (BSE),
Lactation Management, Knowledge
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BAB I
PENDAHULUAN

Latar Belakang

Air Susu Ibu (ASI) merupakan makanan paling baik bagi bayi dan tidak
ada tandingannya (Vitasari et al., 2018). Mengingat pentingnya pemberian
ASI untuk bayi, maka diterbitkan Peraturan Pemerintah Nomor 33 Tahun
2012 tentang pemberian ASI (Aprilina et al., 2017).

World Health Organization (WHO) dan United Nation Children’s Fund
(UNICEF) telah merekomendasikan agar bayi diberikan ASI secara optimal.
Bayi diberikan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) dalam waktu satu jam pasca
lahir, bayi diberikan ASI saja tanpa makanan atau minuman tambahan dari
lahir sampai usia 6 bulan (ASI eksklusif), setelah usia 6 bulan bayi
diberikan makanan tambahan sebagai pendamping ASI (MP-ASI) dan bayi
tetap disusui sampai usia 2 tahun (Sihite et al., 2017). ASI eksklusif
mengandung arti bahwa bayi hanya diberikan ASI saja tanpa makanan dan
minuman tambahan dari lahir sampai usia 6 bulan, makanan dan minuman
tambahan tersebut seperti susu formula, madu, bubur bayi, teh, pisang, air
putih, kecuali obat dari dokter apabila bayi sakit (Vitasari et al., 2018).

Ibu dan bayi mendapat manfaat yang signifikan dari pemberian ASI
eksklusif. Bagi ibu yang memberikan ASI eksklusif dapat mencegah
pendarahan, membantu kecepatan kembalinya rahim, memperkuat ikatan
ibu dan bayi, menurunkan angka terjadinya kanker payudara dan kanker
ovarium, pada usia 6 bulan pertama pasca melahirkan dapat mencegah

kehamilan dan menyusui tidak membutuhkan biaya. Bayi yang disusui



secara eksklusif mendapatkan manfaat seperti memperoleh antibodi,
mencegah diare dan bayi menjadi cerdas (Aprilina et al., 2017; Susilawati &
Febryaningsih, 2019).

Berdasarkan laporan yang berjudul UNICEF Global database on Infant
and Young Child Feeding tahun 2022, angka ASI eksklusif di berbagai
wilayah di dunia yakni Asia Selatan sebesar 61%, Afrika Timur dan Selatan
sebesar 55%, Amerika Latin dan Karibia sebesar 43%, Eropa Timur dan
Asia Tengah sebesar 42%, Asia Timur dan Pasifik sebesar 42%, Afrika
Barat dan Tengah sebesar 38%, Timur Tengah dan Afrika Utara sebesar
32% dan seluruh dunia sebesar 48% (UNICEF, 2022). Sedangkan WHO
menetapkan target global sebanyak 50% pada pemberian ASI eksklusif di
tahun 2025 (WHO, 2021).

Berdasarkan Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) pada
tahun 2017, bayi yang diberi ASI eksklusif hanya sebesar 52%. Seiring
pertumbuhan anak, angka pemberian ASI eksklusif menurun, usia 0-1 bulan
sebesar 67%, usia 2-3 bulan sebesar 55% dan usia 4-5 bulan sebesar 38%.
Menurut SDKI 2012, jumlah anak yang tidak diberi ASI sebesar 8% dan
pada SDKI 2017 sebesar 12%, hal tersebut mengalami peningkatan
(Kemenkes, 2017). Selain itu, data Riset Kesehatan Dasar pada tahun 2018
menunjukkan angka pemberian ASI eksklusif di Indonesia hanya sebesar
37.3%, (Kemenkes, 2018).

Hasil data Profil Kesehatan Indonesia tahun 2019-2021 (Kemenkes,
2020;Kemenkes, 2021;Kemenkes, 2022), angka pemberian ASI eksklusif

tahun 2019 yaitu sebesar 67,74%, tahun 2020 sebesar 66,06%, dan pada



tahun 2021 sebesar 56,9%. Cakupan tersebut mengalami penurunan setiap
tahunnya. Berdasarkan Profil Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan (Dinkes
Sumsel, 2022), angka pemberian ASI eksklusif yang terhimpun di Provinsi
Sumatera Selatan tahun 2019 sebesar 57,8%, tahun 2020 sebesar 51,6%, dan
pada tahun 2021 sebesar 45,4%. Berdasarkan Profil Kesehatan Kabupaten
Ogan llir tahun 2021 (Dinkes Ogan Ilir, 2022), angka pemberian ASI
eksklusif di Kabupaten Ogan Ilir sebesar 43,5%, dan belum mencapai target
program. Cakupan bayi < 6 bulan mendapatkan ASI eksklusif pada Profil
Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir tahun 2021 di Puskesmas KTM Sungai
Rambutan hanya 45,6%. Dari 68 bayi < 6 bulan di Puskesmas KTM Sungai
Rambutan yang tertera di Profil Kesehatan tersebut, jumlah bayi yang
memperoleh ASI eksklusif hanya 31 bayi.

Bayi yang tidak memperoleh ASI eksklusif dikaitkan dengan penyebab
yang signifikan dengan peningkatan kematian bayi. Bayi yang tidak
memperoleh ASI eksklusif selama enam bulan pertama kehidupan
bertanggung jawab atas 55% kematian diakibatkan diare dan 53% kematian
karena infeksi saluran pernapasan (Alebel et al., 2018).

Di Indonesia, akibat anak tidak memperolen ASI eksklusif sebesar
31,36% dari 37,94% anak sakit. Akibat bagi anak yang tidak memperoleh
ASI eksklusif adalah stunting, obesitas, dan penyakit kronis lain (Mahadewi
& Heryana, 2020). Kejadian stunting berisiko 3,7 kali lebih tinggi terjadi
pada bayi yang tidak memperoleh ASI eksklusif (Dewi, 2015). Anak yang

menderita stunting akan memiliki tingkat kecerdasan yang kurang optimal,



anak lebih rentan sakit dan berisiko kurang produktif di kemudian hari
(Pramulya et al., 2021).

Pemberian ASI dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu bayi, lingkungan
dan ibu. Faktor pada bayi seperti ada kelainan pada bayi misal bayi sakit
atau abnormalitas bayi. Faktor-faktor lingkungan termasuk dukungan
keluarga, perlindungan tempat tinggal, keuangan dan administrasi kesehatan
(Rani, 2020). Faktor yang berasal dari ibu meliputi kurangnya produksi ASI,
kurangnya pemahaman ibu dan bapak tentang laktasi, relaktasi yaitu
kembali menyusui setelah lama berhenti atau mengganti dengan susu
formula, kondisi payudara (puting lecet, mastitis dan payudara bengkak),
ibu hamil yang menyusui, ibu yang bekerja dan pendidikan ibu. Faktor lain
yang mempengaruhi pemberian ASI yakni psikologis ibu atau keyakinan
diri ibu untuk menyusui (Rani, 2020).

Kurangnya rasa percaya diri dan kepedulian ibu terhadap pemberian
ASI merupakan salah satu faktor rendahnya persentase pemberian ASI
eksklusif di Indonesia. Dikarenakan kurangnya antusiasme dan pengetahuan
tentang menyusui, ibu memiliki keyakinan bahwa ASI tidak cukup untuk
memenuhi kebutuhan anak (Sari & Agustina, 2019). Breastfeeding Self
Efficacy (BSE) atau kepercayaan diri ibu dalam menyusui, memiliki dampak
signifikan pada kesediaannya untuk menyusui (Susilawati & Febryaningsih,
2019).

Lamanya menyusui dan keberhasilan pemberian ASI eksklusif akan
dipengaruhi oleh tingginya tingkat kepercayaan ibu terhadap kemampuan

mereka untuk menyusui bayinya secara efektif (BSE). Self efficacy adalah



keyakinan bahwa seseorang dapat mencapai sesuatu dan memiliki pengaruh
terhadap hidupnya (Asih & Nurlaila, 2022).

Menurut temuan penelitian oleh Awaliyah et al. (2019), BSE dapat
memengaruhi proses berpikir yang dapat meningkatkan atau memengaruhi
kinerja dan dapat bermanifestasi atau muncul dalam berbagai bentuk,
termasuk konstruksi kognitif (bagaimana seseorang menafsirkan situasi) dan
pemikiran inferensial (kapasitas untuk meramalkan hasil dari berbagai
tindakan dan melakukan kontrol atas faktor-faktor yang mempengaruhi
kehidupannya, serta keterampilan dalam proses pemecahan masalah).

Keyakinan atau kepercayaan yang timbul dalam diri seorang ibu untuk
menyusui bayinya disebut Breastfeeding Self Efficcay (BSE). Perilaku ini
selanjutnya terlihat melalui beberapa karakteristik yaitu apakah ibu
memutuskan untuk menyusui atau bahkan memberikan susu formula,
jumlah upaya yang dilakukan untuk menyusui anaknya, apakah perspeksif
ibu dapat meningkatkan menyusui, dan bagaimana ibu bereaksi terhadap
berbagai tantangan yang dihadapi saat menyusui (Safitri & Citra, 2019).

Berdasarkan penelitian Komalasari et.al (2016 dikutip oleh Putri &
Hastuti, 2019) menjelaskan bahwa banyak ibu masih kurang percaya diri
dalam kapasitas mereka untuk berhasil menyusui bayinya. Self efficacy
menyusui yang rendah dapat memengaruhi kemampuan ibu untuk berhasil
menyusui secara eksklusif dan menyebabkannya memberikan susu formula.
Ibu dengan self efficacy yang buruk sering berkonsentrasi pada kelemahan
menyusui. Persepsi yang tidak menguntungkan ini dapat menghambat

refleks let down yang mengakibatkan penurunan suplai ASI dan menyusui



yang tidak berhasil. Bayi yang tidak disusui mungkin mengalami berbagai
efek termasuk kolik, diabetes tipe | dan tipe 11, obesitas, dan perilaku rewel.

Akhir-akhir ini, banyak penelitian telah berfokus pada kepercayaan diri
ibu menyusui sebagai masalah yang sangat menarik ketika mengevaluasi
kondisi psikologis ibu untuk mempromosikan menyusui. Budaya, jenis
kelamin, jenis pekerjaan yang dihadapi, insentif ekstrinsik, posisi atau
fungsi seseorang di lingkungan, dan pengetahuan efikasi diri yang tidak
diterapkan semuanya dapat berdampak pada tingkat motivasi seseorang
(Susilawati & Febryaningsih, 2019).

Faktor internal, seperti niat menyusui, pengalaman ibu, dan kecemasan,
serta faktor eksternal, seperti dukungan suami dan paritas, dapat berdampak
pada kepercayaan ibu menyusui (Jaya & Pratiwi, 2022). Pencapaian kinerja
seperti pengalaman menyusui sebelumnya, pengalaman perwakilan seperti
mengamati wanita lain berhasil menyusui, persuasi verbal seperti dorongan
untuk menyusui dari suami atau keluarga, dan reaksi fisiologis, seperti
depresi, kecemasan, dan kelelahan, semua dapat mempengaruhi BSE (Putri
& Hastutik, 2019).

Penelitian  Isyti’aroh et al. (2019) menyatakan bahwa kurangnya
informasi dan kesalahpahaman tentang pemberian ASI dan menyusui
mempengaruhi prediktor Provinsi Pekalongan untuk tidak berhasil
memberikan ASI eksklusif. Penelitian Amran dan Amran (2013)
menyatakan rendahnya tingkat pengetahuan ibu tentang menyusui dan

kurangnya informasi tenaga kesehatan terkait menyusui memiliki efek



negatif pada kualitas menyusui dan indikasi rendahnya tingkat pemberian
ASI eksklusif.

Ibu tidak dapat menyusui setidaknya selama enam bulan karena
berbagai keadaan. Salah satunya adalah Kketidaktahuan ibu tentang
manajemen menyusui yang baik dan pemberian ASI eksklusif (Dewi et al.,
2020). Manajemen laktasi diartikan sebagai upaya dalam mencapai ASI
yang efektif. Manajemen laktasi mulai dipraktikkan dari masa kehamilan,
nifas, dan menyusui (Rani, 2020). Manajemen laktasi setelah melahirkan
dan masa menyusui meliputi Inisiasi Menyusu Dini (IMD), metode
menyusui yang tepat dan efektif, posisi dalam menyusui, perlekatan
menyusui yang tepat, pola pemberian ASI, kesehatan ibu menyusui,
termasuk pemenuhan gizi selama menyusui dan cara mengatasi masalah
dalam menyusui (Rani, 2020).

Penelitian Hendrik dan Putri (2016), menyatakan bahwa keberhasilan
pemberian ASI eksklusif berkorelasi dengan pengetahuan penatalaksanaan
laktasi pada ibu menyusui usia 0-6 bulan. lbu yang kurang memiliki
pengetahuan tentang manajemen laktasi lebih cenderung tidak menyusui
bayi mereka secara eksklusif. Hal tersebut disebabkan tingkat pengetahuan
memiliki pengaruh terhadap pola berfikir seseorang yang akan berujung
pada tindakan.

Seperti yang dijelaskan Notoatmodjo, perilaku yang didasarkan pada
pengetahuan akan berlanjut lebih lama daripada perilaku yang didasarkan
pada ketidaktahuan. Kapasitas ibu untuk menyusui anaknya secara eksklusif

dapat dipengaruhi oleh pemahamannya tentang manajemen laktasi pasca



persalinan. Semakin banyak ibu mengetahui tentang manfaat manajemen
laktasi, semakin besar kemungkinan untuk menyusui anaknya secara
eksklusif dengan manajemen laktasi, bahkan dalam jam dan kondisi kerja
yang terbatas. Pada prinsipnya metode langsung atau tidak langsung dari
pemberian ASI eksklusif seperti memerah dan menyimpan ASI, keduanya
dapat dilakukan (Ramawati et al., 2013).

Hasil studi pendahuluan yang peneliti lakukan melalui wawancara pada
tanggal 14 September 2022 di wilayah kerja Puskesmas KTM Sungai
Rambutan terhadap 5 orang ibu menyusui, didapatkan bahwa 2 orang ibu
menyusui secara eksklusif sedangkan 3 orang ibu menyusui lainnya tidak
menyusui secara eksklusif. Berdasarkan penuturan ibu pertama yang tidak
menyusui eksklusif, ibu memberi makanan tambahan berupa bubur bayi
karena tidak yakin dengan kecukupan ASI bayinya sehingga khawatir
bayinya kekurangan nutrisi, ibu juga mengatakan bahwa hanya menyusui
bayinya di payudara kanan karena merasa payudara Kirinya sedikit
memproduksi ASI. Ibu kedua mengatakan tidak memberikan ASI dengan
alasan merasa bayinya tidak mau menyusu dan puting ibu terbenam
sehingga memberikan makanan tambahan berupa bubur bayi dan susu
formula. 1bu ketiga yang tidak menyusui eksklusif menuturkan memberi
makanan tambahan berupa bubur bayi karena takut bayinya tidak kenyang.
Ketika ditanya tentang pemberian ASI eksklusif, cara menyusui yang efektif
dan benar, perlekatan dan posisi tubuh selama menyusui, ketiga ibu yang
tidak menyusui secara eksklusif menjawab bahwa mereka kurang

memahaminya.



Hasil studi pendahuluan yang peneliti lakukan melalui wawancara
terhadap 5 orang ibu menyusui yang memiliki anak usia 7-24 bulan
diketahui bahwa pengetahuan ibu mengenai manajemen laktasi masih
rendah. Hal tersebut ditandai dengan 3 orang ibu belum bisa menjelaskan
metode menyusui yang tepat dan efektif salah satunya menganggap bahwa
puting payudara saja yang masuk ke mulut bayi, 3 orang ibu kurang
mengetahui konsep ASI eksklusif dan menganggap bayi usia 0-6 bulan
memerlukan makanan tambahan, dan mereka hanya bisa mengatakan
gambaran secara umum tentang posisi menyusui.

Hasil studi pendahuluan berupa wawancara kepada 5 orang ibu dengan
usia anak 7-24 bulan, didapatkan bahwa keyakinan ibu jika bayi usia 0-6
bulan cukup diberi ASI saja, 3 orang ibu mengatakan tidak yakin. Selain itu,
1 orang ibu belum bisa mengontrol hambatan emosional seperti stress saat
menyusui dan terkadang meluapkan kemarahannya pada sang anak.
Pemahaman ibu yang rendah tentang pentingnya pemberian ASI dan adanya
persepsi pemberian makanan tambahan yang bisa memberikan kenyamanan
pada bayi mempengaruhi keyakinan ibu sehingga tidak menyusui secara
eksklusif. Informasi yang didapatkan dari studi pendahuluan bahwa
mayoritas ibu yang air susunya tidak keluar selama 2 hari atau produksi ASI
sedikit, ibu sudah merasa cemas dan lebih memilih langsung memberikan
susu formula.

Deskripsi  sebelumnya telah menarik peneliti untuk melakukan
penelitian terkait “Hubungan Tingkat Pengetahuan tentang Manajemen

Laktasi dengan Breastfeeding Self Efficacy (BSE) dalam Pemberian ASI
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Eksklusif pada Ibu Menyusui di Wilayah Kerja Puskesmas KTM Sungai

Rambutan Kabupaten Ogan Ilir”.

Rumusan Masalah

Makanan terbaik bayi adalah ASI. WHO dan UNICEF menerapkan
standar emas pemberian ASI yang menyerukan untuk melanjutkan
pemberian ASI untuk bayi hingga usia dua tahun dan selama enam bulan
pertama kehidupan. Meskipun menyusui memiliki banyak keuntungan yang
diketahui untuk ibu dan bayi, hanya sebagian kecil ibu yang menyusui
secara eksklusif. Berdasarkan Profil Kesehatan Indonesia, pada tahun 2020,
lebih sedikit bayi kurang dari enam bulan yang mendapatkan ASI eksklusif
dibandingkan tahun 2019. Penurunan tersebut juga terjadi di Provinsi
Sumatera Selatan Kabupaten Ogan llir.

Salah satu alasan buruknya cakupan ASI eksklusif adalah efikasi diri
atau keyakinan ibu pada kemampuannya untuk menyusui. Selain itu,
kurangnya pengetahuan ibu tentang manajemen laktasi dapat
membahayakan efektivitas menyusui. Manajemen laktasi adalah upaya ibu
dalam mencapai keberhasilan menyusui. Tingkat pengetahuan akan
berdampak pada bagaimana seseorang berpikir yang akan mempengaruhi
tindakan.

Berdasarkan uraian tersebut, maka rumusan masalah pada penelitian ini
adalah apakah ada hubungan tingkat pengetahuan tentang manajemen
laktasi dengan Breastfeeding Self Efficacy (BSE) dalam pemberian ASI
eksklusif pada ibu menyusui di Wilayah Kerja Puskesmas KTM Sungai

Rambutan Kabupaten Ogan Ilir?
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C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Tujuan umum dalam penelitian ini yaitu mengetahui hubungan
tingkat pengetahuan tentang manajemen laktasi dengan Breastfeeding

Self Efficacy (BSE) dalam pemberian ASI eksklusif pada ibu menyusui.

2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui distribusi frekuensi karakteristik responden yang
meliputi usia, pendidikan, pekerjaan dan paritas ibu menyusui
dalam pemberian ASI eksklusif

b. Mengetahui distribusi frekuensi tingkat pengetahuan tentang
manajemen laktasi ibu menyusui dalam pemberian ASI eksklusif

c. Mengetahui distribusi frekuensi Breastfeeding Self Efficacy (BSE)
ibu menyusui dalam pemberian ASI eksklusif

d. Mengetahui hubungan tingkat pengetahuan tentang manajemen
laktasi dengan Breastfeeding Self Efficacy (BSE) dalam pemberian

ASI eksklusif pada ibu menyusui.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Penelitian ini diharapkan memberi kontribusi dalam perkembangan
ilmu keperawatan terutama dalam bidang keperawatan maternitas
tentang hubungan tingkat pengetahuan manajemen laktasi dengan
Breastfeeding Self Efficacy (BSE) dalam pemberian ASI eksklusif pada

ibu menyusui.
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2. Manfaat Praktis
a. Bagi peneliti
Meningkatkan  pengetahuan terkait hubungan tingkat
pengetahuan manajemen laktasi dengan Breastfeeding Self Efficacy
(BSE) dalam pemberian ASI eksklusif pada ibu menyusui.
b. Bagi Institusi Kesehatan
Hasil penelitian ini dapat dijadikan sumber informasi dan
pembelajaran baru serta menambah kepustakaan bagi institusi
kesehatan mengenai hubungan tingkat pengetahuan manajemen
laktasi dengan Breastfeeding Self Efficacy (BSE) dalam pemberian
ASI eksklusif pada ibu menyusui.
c. Bagi Pelayanan Kesehatan
Temuan penelitian ini dapat digunakan sebagai panduan dan
sumber pengetahuan oleh layanan kesehatan untuk meningkatkan
kepercayaan diri ibu menyusui dan membantu keberhasilan
pemberian ASI eksklusif serta untuk meningkatkan pelayanan

seperti edukasi tentang manajemen laktasi.

Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian yang termasuk ruang lingkup
keperawatan bidang maternitas. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui
hubungan tingkat pengetahuan tentang manajemen laktasi dengan
Breastfeeding Self Efficacy (BSE) dalam pemberian ASI eksklusif pada ibu

menyusui. Desain penelitian ini adalah desain penelitian Observasional
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analitik dengan metode Cross sectional. Populasi penelitian ini adalah ibu
yang memiliki bayi usia 7-24 bulan berjumlah 119 orang. Pengambilan
sampel penelitian menggunakan Purposive sampling, didapatkan sampel
sebesar 92 orang. Penelitian dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas KTM
Sungai Rambutan Kabupaten Ogan Ilir. Pengambilan data penelitian ini
dilaksanakan pada 14-20 Maret 2023 dengan instrumen penelitian berupa
kuesioner kepada responden yang memenubhi kriteria inklusi. Data penelitian

ini dianalisis menggunakan uji Fisher exact test melalui program SPSS.
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