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ABSTRAK

Data dan Informasi Kesehatan Indonesia (2016) melaporkan bahwa presentase
bayi yang mendapatkan ASI selama 6 bulan sebesar 29,5%. Rendahnya presentase
tersebut dikarenakan menurunnya pemberian ASI seiring bertambahnya usia bayi.
Salah satu upaya yang dapat meningkatkan cakupan ASI yaitu menerapkan
kelompok pendukung ASI kepada ibu-ibu menyusui. Oleh karena itu penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh kelompok pendukung (support group)
ASI terhadap pengetahuan, sikap, dan psikomotor (pelekatan) ibu dalam
menyusui. Desain penelitian ini menggunakan desain pra eksperiment dengan
rancangan one group pretet-postest. Penelitian ini dilaksanankan di Desa Sakatiga
dengan sampel berjumlah 20 ibu menyusui yang memiliki anak usia 0-24 bulan.
Penentuan sampel dilakukan dengan metode purposive sampling. Hasil uji
marginal homogeneity menunjukkan terdapat pengaruh pengetahuan dan
psikomotor responden tentang pemberian ASI sebelum dan setelah diberikan
intervensi kelompok pendukung ASI (pvawe < 0,05), sedangkan pada sikap
responden sebelum dan setelah diberikan intervensi kelompok pendukung ASI
tidak terdapat pengaruh (pyaie > 0,05). Pada penelitian ini dapat disimpulkan
bahwa kelompok pendukung ASI dapat meningkatkan pegetahuan dan psikomotor
responden dalam pemberian ASI. Implikasi pelayanan kesehatan diharapkan
kelompok pendukung ASI dapat terus diterapkan dengan supervisi dan monitoring
secara berkala.

Kata kunci : kelompok pendukung, ASI, pengetahuan, sikap, pelekatan
Daftar pustaka : 88 (2003-2017)
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Influence of Breast Feeding Support Group toward Knowledge, Attitude,
and Attachment of Mothers in Breast Feeding
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ABSTRACT

Health Data and Information of Indonesia (2016) reported that only 29.5% of
infants were breastfed for 6 months. The lower percentage was caused by the
decline of breastfeeding with the increase of infants’ age. An effort to raise the
coverage of breastfeeding is by implementing support group to breast feeding
women. Therefore, this study aims at finding out the influence of breastfeeding
support group toward knowledge, attitude, and attachment of mothers in
breastfeeding. It was a pre-experimental study with a one group pretest-posttest
design. It was conducted at Sakatiga Village with 20 breastfeeding women with
infants aged 0-24 months. The sample was chosen using purposive sampling. The
results of marginal homogeneity test show that there is an influence on
respondents’ knowledge and attachment on breastfeeding before and after
support group intervention (pvalue < 0.05), while on attitude before and after
intervention, there is no influence (pvalue > 0.05). It is concluded that
breastfeeding support group can increase respondents’ knowledge and
attachment on breastfeeding. It is suggested that the support group is
implemented continuously by periodical supervision and monitoring.

Key words : support group, breastfeeding, knowledge, attitude, attachment
References  : 88 (2003-2017)
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Usia 0-24 bulan sering diistilahkan sebagai periode emas sekaligus
periode kritis karena pertumbuhan dan perkembangan pada masa ini terjadi
begitu pesat. Periode emas dapat terwujud apabila bayi memperoleh asupan
gizi yang sesuai untuk tumbuh kembang (Kemenkes, 2017a). Pertumbuhan
dan perkembangan bayi sebagian besar didapatkan melalui asupan nutrisi
yang optimal, yaitu Air Susu Ibu (ASI) (Wiji, 2013).

ASI merupakan makanan terbaik bagi bayi karena mempunyai
komposisi gizi yang paling lengkap dan ideal untuk pertumbuhan dan
perkembangan bayi selama 6 bulan pertama. ASI mengandung semua nutrisi
yang dibutuhkan bayi, meliputi hormon, antibodi, faktor kekebalan hingga
antioksidan (Yuliarti, 2010). Bayi yang mendapatkan ASI secara ekslusif akan
terpenuhi kebutuhan gizi secara maksimal (Yosephin, Jumiyati & Suryani,
2017).

Menurut data World Health Organization (WHO) sampai Agustus
2017, secara global hanya 40% bayi dibawah usia 6 bulan yang disusui secara
eksklusif. Berdasarkan Profil Kesehatan Indonesia (2016) presentase bayi
yang mendapatkan ASI dibawah usia 6 bulan sebesar 54% (Kemenkes,
2017b). Angka ini masih jauh dari target pencapaian pemberian ASI eksklusif
di Indonesia yaitu sebesar 80% (Pusdatin, 2014). Pencapaian ASI eksklusif

yang belum mencapai target dikarenakan menurunnya pemberian ASI seiring



bertambahnya usia bayi (Depkes, 2010). Menurut Laporan Riset Kesehatan
Dasar (Riskesdas) tahun 2013, presentase pemberian ASI eksklusif semakin
menurun dengan bertambahnya usia bayi. Presentasi pola pemberian ASI saja
pada bayi usia 0 bulan sebesar 52,7% dan pada bayi usia 6 bulan hanya
sebesar 30,2% (Kemenkes, 2013).

Menurut laporan Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan tahun
2014 cakupan pemberian ASI eksklusif mengalami penurunan sebesar 0,33%
menjadi 63,44% dibandingkan tahun 2013 sebesar 63,77%. Terdapat 47% (8
kabupaten/kota) yang cakupan ASI eksklusifnya diatas rata-rata provinsi.
Kabupaten Ogan Ilir merupakan salah satu kabupaten yang cakupan
pemberian ASI eksklusif berada dibawah rata-rata provinsi. Cakupan
pemberian ASI eksklusif Kabupaten Ogan Ilir tahun 2014 sebesar 36,2%
(Dinkes Sumsel, 2015).

Rendahnya cakupan pemberian ASI dapat disebabkan karena banyak
faktor antara lain kurangnya pengetahuan dan sikap ibu dalam menyusui.
Kurangnya pengetahuan ibu tentang manajemen laktasi yang benar, posisi
menyusui yang tepat, dan mitos-mitos tentang menyusui umumnya dapat
menghambat produksi ASI sehingga mempengaruhi sikap ibu dalam
memberikan ASI (Baskoro, 2008). Sikap yang didasari pengetahuan yang
adekuat akan bertahan lama pada kehidupan seseorang, dan sebaliknya.
Pengetahuan dan sikap saja tidak cukup untuk merubah perilaku sehingga
dibutunkan juga psikomotor dalam mendukung perubahan sikap
(Notoatmodjo, 2007). Psikomotor yang berperan penting dalam menyusui

adalah pelekatan. Pelekatan yang tidak tepat dapat menyebabkan berbagai



permasalahan seperti puting lecet, nyeri, serta pembengkakan payudara
(Sastroasmoro, 2007). Namun ada situasi lainnya yang menyebabkan ibu tidak
dapat menyusui dengan benar seperti kurang kesadaran dan kepercayaan diri
ibu untuk menyusui, ASI yang tidak keluar, dan kesibukan ibu sehingga ibu
membutuhkan dukungan (Perinasia, 2007). lbu yang didukung untuk
menyusui 2,5 kali akan lebih sukses dalam memberikan ASI. Dukungan untuk
menyusui harus didukung oleh semua pihak meliputi pemerintah, media,
tenaga kesehatan, masyarakat, dan kelompok (Fadhila & Ninditya, 2016).

Kelompok pendukung (support group)ASI merupakan program yang
secara khusus dibentuk untuk mendukung para ibu yang ingin berhasil
melaksanakan pemberian ASI secara optimal. Peserta dapat saling memberi
dan menerima dukungan baik berupa teknis, moral, dan emosional untuk
sukses menyelesaikan masalah yang dihadapi atau mencapai tujuan yang
diharapkan (Ichsan, Salima & Soebijanto, 2015). Kelompok pendukung ASI
sebagai kegiatan yang dapat mendukung keberhasilan ibu menyusui dengan
tujuan meningkatkan kesadaran dan kepercayaan diri ibu untuk menyusui
melalui pengalaman sesama anggota dan motivasi dari motivator sehingga
dapat meningkatkan pegetahuan, sikap, dan psikomotor ibu dalam menyusui
(Perinasia, 2007).

Berdasarkan hasil penelitian Pawestri dan Sulisyaningsih, (2012)
menunjukkan bahwa terdapat hubungan peran kelompok pendukung ibu
dengan pemberian ASI eksklusif (nilai chi-square sebesar 6,771, p sebesar
0,034, dan nilai kontingensi sebesar 0,334). Hasil survey yang dilakukan oleh

Mercy Corps Indonesia menunjukkan bahwa terdapat peningkatan cakupan



ASI eksklusif sebesar 11% desa yang terdapat KP ibu dan peningkatan sebesar
6% didesa yang tidak ada KP ibu (Cornelia, dkk, 2008).

Model intervensi dengan menggunakan dukungan kelompok dianggap
lebih efektif dan efisien dalam meningkatkan pengetahuan, sikap, dan perilaku
masyarakat khususnya pada ibu menyusui dalam meningkatkan pemberian
ASI eksklusif (Ernawati, Bakhtiar & Tahlil, 2016). Kelompok pendukung ASI
memberikan keterampilan dan dukungan sosial dalam bentuk kepercayaaan,
pengakuan, dan penghargaan atas informasi dan ide yang mampu
meningkatkan pengetahuan kelompok serta dapat merubah sikap dan perilaku
(Yosephin, Jumiyati & Suryani, 2017). Penelitian Astuti, Suanti dan
Judistiani, tahun 2016 menunjukkan bahwa pembentukan dan pelatihan
kelompok pendukung ASI dapat meningkatkan pengetahuan kelompok
pendukung ASI sehingga mendorong para ibu untuk memberikan ASI
eksklusif.

Hasil wawancara yang dilakukan peneliti kepada 9 orang ibu
menyusui, 7 diantaranya tidak menyusui secara eksklusif. Hal ini disebabkan
oleh beberapa alasan yaitu, ASI yang tidak keluar pada hari pertama setelah
kelahiran, puting ibu tenggelam, kesibukan ibu, produk ASI yang tidak
mencukupi, serta adanya keluhan payudara menjadi lecet.

Hasil survey pendahuluan didapatkan bahwa pemberian ASI eksklusif
masih diikuti dengan memberian minuman dan makanan tambahan seperti air
putih sebesar 70%. UNICEF dan WHO merekomendasikan bayi hanya disusui
ASI selama paling sedikit 6 bulan, bayi tidak diberikan makanan atau

minuman lain, termasuk air putih kecuali obat-obatan, vitamin atau mineral



(Pusdatin, 2014). Hasil penelitian kualitatif yang dilakukan oleh Sriwati, dkk
(2014), di wilayah kerja Puskesmas Maniangpajo didapatkan  bahwa
kebiasaan masayarakat seperti memberikan air putih, teh, kopi, dan kelapa
muda kepada bayi pasca kelahiran merupakan hambatan dalam pemberian ASI
eksklusif. Kendala lain yang menjadi faktor penghambat pemberian ASI
adalah gencarnya promosi susu formula melalui media bahkan langsung

melalui ibu-ibu (Soetjiningsih, 2012).

. Rumusan Masalah

Mengingat masih rendahnya presentase bayi yang mendapatkan ASI
eksklusif sampai 6 bulan di Indonesia. Berdasarkan Data dan Informasi
Kesehatan Indonesia tahun 2016 yaitu sebesar 29,5% maka dibutuhkan
intervensi yang tepat untuk mencapai target nasional pemberian ASI eksklusif
sebesar 80%. Salah satu intervensi yang dapat dilakukan yaitu menerapkan
kelompok pendukung (support group) ASI pada ibu-ibu menyusui. Hal ini
sesuai dengan penelitian Nurrohmah, Prawitasari dan Wisman, (2015), peran
support group ibu berpengaruh signifikan pada perilaku menyusui. Ibu yang
berperan dalam KP memiliki 12,85 kali lebih tinggi berkesempatan mengubah
perilaku menyusui dibandingkan ibu yang tidak berperan dalam KP.
Berdasarkan permasalah tersebut, maka rumusan masalah penelitian ini adalah
adakah pengaruh kelompok pendukung (support group) ASI terhadap

pengetahuan, sikap, dan psikomotor (pelekatan) ibu dalam menyusui.



C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Tujuan penelitian ini  untuk mengetahui pengaruh kelompok

pendukung (support group) ASI terhadap pengetahuan, sikap, dan

psikomotor (pelekatan) ibu dalam menyusui.

2. Tujuan Khusus

a)
b)

d)

f)

9)

h)

Mengetahui karakteristik ibu menyusui di desa Sakatiga.

Mengetahui pengetahuan ibu menyusui sebelum diberikan intervensi
kelompok pendukung (support group).

Mengetahui pengetahuan ibu menyusui setelah diberikan intervensi
kelompok pendukung (support group).

Mengetahui sikap ibu menyusui sebelum diberikan intervensi
kelompok pendukung (support group).

Mengetahui sikap ibu menyusui setelah diberikan intervensi kelompok
pendukung (support group).

Mengetahui psikomotor (pelekatan) ibu menyusui sebelum diberikan
intervensi kelompok pendukung (support group).

Mengetahui psikomotor (pelekatan) ibu menyusui setelah diberikan
intervensi kelompok pendukung (support group).

Mengetahui perbedaan pengetahuan ibu menyusui sebelum dan setelah
diberikan intervensi kelompok pendukung (support group).
Mengetahui perbedaan sikap ibu menyusui sebelum dan setelah

diberikan intervensi kelompok pendukung (support group).



J)  Mengetahui perbedaan psikomotor (pelekatan) ibu menyusui sebelum

dan setelah diberikan intervensi kelompok pendukung (support group).

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Secara Teoritis
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan tambahan pengetahuan
dan sumbangan teoritis dalam meningkatkan pencapaian ASI.
2. Manfaat Secara Praktis
a. Bagi Masyarakat
Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan
dan wawasan masyarakat terutama ibu menyusui mengenai pentingnya
pemberian ASI untuk kesehatan bayi sehingga terbentuk perilaku
positif dalam memberikan ASI.
b. Bagi Pelayanan Keperawatan
Hasil penelitian ini diharapkan menjadi bahan pembelajaran dan
evaluasi bagi profesi keperawatan terutama dalam meningkatkan
kualitas pelayanan kesehatan terkhusus dalam meningkatkan

pemberian ASI.

E. Ruang Lingkup Penelitian
Fokus penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh kelompok
pendukung (support group) ASI terhadap pengetahuan, sikap, dan psikomotor
(pelekatan) ibu dalam menyusui. Penelitian ini dilakukan pada bulan Januari

2018. Populasi penelitian ini adalah ibu-ibu menyusui yang memiliki anak



usia 0-24 bulan yang dilakukan di desa Sakatiga. Desain penelitian ini adalah
penelitian jenis eksperimental menggunakan praexperiment design dengan
rancangan one group pretest posttest. Penelitian ini menilai domain perilaku
ibu dalam menyusui, meliputi pengetahuan, sikap, dan psikomotor
(pelekatan) sebelum dan setelah dilakukan intervensi berupa kelompok
pendukung ASI (support group). Teknik pengambilan sampel dalam
penelitian ini menggunakan metode noprobability sampling dengan teknik
purposive sampling. Pengumpulan data penelitian dilakukan dengan

menggunakan kuesioner dan lembar observasi.
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