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ABSTRACT

The main problem of low exclusive breastfeeding in Indonesia is the influence of socio-cultural factors and
lack of knowledge of pregnant women, families, and communities. This study aims to determine the effect
of husband support and economic status level on exclusive breastfeeding. This research is quantitative with
a cross-sectional approach where this design emphasizes the time of data measurement and observation of
both variables. The sample of this study amounted to 57 respondents. The results of the study found that
H1 received showed the influence of husband support on exclusive breastfeeding, H2 received showed the
power of the level of economic status on exclusive breastfeeding, H3 received husband support and the
level of financial quality simultaneously or jointly affected the dependent variable, namely exclusive
breastfeeding. It can be concluded that husband support has a natural effect on partial exclusive
breastfeeding, the influence of the level of economic status on exclusive breastfeeding, and husband support
and the level of financial quality affect exclusive breastfeeding.

Keywords: Exclusive breastfeeding, husband's support, economic status

ABSTRAK

Masalah utama rendahnya pemberian ASI Eksklusif di Indonesia adalah pengaruh faktor sosial budaya,
kurangnya pengetahuan ibu hamil, keluarga, dan masyarakat. Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh
dukungan suami dan tingkat status ekonomi terhadap pemberian Asi Ekslusif. Penelitian ini adalah
kuantitatif dengan pendekatan Cross Sectional dimana rancangan ini menekankan pada waktu pengukuran
data dan pengamatan kedua variabel. Sampel penelitian ini berjumlah 57 responden. Hasil penelitian
didapatkan H1 diterima menunjukkan adanya pengaruh dukungan suami terhadap pemberian ASI ekslusif,
H2 diterima menunjukkan adanya pengaruh tingkat status ekonomi terhadap pemberian ASI ekslusif, H3
diterima dukungan suami dan tingkat status ekonomi secara simultan atau bersama-sama berpengaruh
terhadap variabel terikat yakni pemberian ASI Ekslusif. Dapat disimpulkan bahwa dukungan suami
berpengaruh nyata terhadap parsial pemberian ASI Eksklusif, adanya pengaruh tingkat status ekonomi
terhadap pemberian ASI Ekslusif, dan dukungan suami dan tingkat status ekonomi berpengaruh terhadap
pemberian ASI Eksklusif.

Kata Kunci: ASI Ekslusif, Dukungan suami, Status ekonomi
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Pendahuluan

ASI mengandung asam docosahexaenoic dan asam arakidonat yang penting untuk
perkembangan otak, ASI juga mengandung oligosakarida yang dapat merangsang pertumbuhan
mikrobiota usus yang sehat. Komponen Oligosacharide dalam ASI dapat membantu memperkuat
sistem kekebalan bayi di awal kehidupannya [1]. Sejumlah penelitian telah menunjukkan manfaat
ASI dalam melindungi bayi dari infeksi, seperti otitis media akut. Untuk kesehatan jangka
panjang, pemberian ASI eksklusif dapat mengurangi risiko obesitas pada anak yang lebih besar,
remaja, dan bahkan orang dewasa. Secara psikologis, menyusui memperkuat hubungan emosional
antara ibu dan anak, selain itu ASI juga mengandung probiotik yang mendukung pematangan
sistem kekebalan melalui jaringan limfoid terkait usus [2]. Kesehatan masyarakat adalah salah
satu modal penting dalam rangka peningkatan pertumbuhan dan kehidupan bangsa. Salah satu
upaya peningkatan derajat kesehatan adalah melalui pemberian ASI Esklusif [3]. Upaya
peningkatan pertumbuhan dan perkembangan anak secara optimal dan pencegahan malnutrisi
pada bayi dan balita dipengaruhi oleh asupan makanan yang tepat. Sehingga ibu dianjurkan
memberikan ASI eksklusif selama 6 bulan tanpa memberikan menuman ataupun makan lainnya.
setelah melewati 6 bulan pertama ASI tidak dapat lagi memenuhi kebutuhan gizi. Oleh karena
itu, perlu diberikan Makanan Pendamping Air Susu Ibu (MP-ASI) untuk memenuhi kebutuhan
gizi yang optimal [3].

Memberikan ASI sejak dini memberikan dampak positif bagi seorang ibu dan bayinya,
manfaat yang didapatkan seorang bayi yaitu kehangatan saat menyusui menurunkan risiko
kematian akibat hiphotermia (kedinginan), selain itu bayi memperoleh kolestrus yang penting
untuk kehidupannya [4]. Bagi ibu dapat mengurangi potensi pendarahan pasca persalinan.
Masalah utama rendahnya pemberian ASI Eksklusif di Indonesia adalah pengaruh faktor sosial
budaya, kurangnya pengetahuan ibu hamil, keluarga, dan masyarakat serta tenaga kesehatan yang
belum sepenuhnya mendukung peningkatan pemberian ASI (PP-ASI), termasuk institusi yang
mempekerjakan perempuan yang belum memberikan tempat dan kesempatan bagi ibu menyusui
di tempat bekerja [5]. Saat ini tingkat partisipasi pekerja perempuan meningkat dari 48,63%
menjadi 49,52%. Data Badan Pusat Statistik menunjukan pekerja perempuan jumlahnya sekarang
81,5 juta orang. Masih banyak ibu menyusui yang bekerja sehingga tidak bisa memberikan ASI
eksklusif kepada bayinya atau kurang optimal dalam memberikan ASI Eksklusif [6]. Pada ibu
bekerja, penyebab kurangnya cakupan pemberian ASI Eksklusif adalah singkatnya masa cuti
hamil atau melahirkan yaitu rata-rata hanya tiga bulan, keterbatasan waktu atau kesibukan kerja,
dan ketersediaan fasilitas untuk menyusui di tempat kerja menyebabkan penggunaan susu botol
atau susu formula diberikan lebih dini. Semakin banyak wanita yang bekerja, akan memengaruhi
upaya ibu menyusui bayi [7].

Cakupan pemberian ASI dari tahun ketahun belum mengalami peningkatan yang signifikan
dan masih dibawah target nasional yaitu 80%. Keberhasilan seorang ibu untuk terus menyusui
bayinya juga dipengaruhi oleh dukungan dari keluarga. Keluarga dapat memberikan dukungan
berupa dukungan informasional, dukungan penilaian/bimbingan, dukungan instrumental, dan
dukungan emosional. Suami merupakan faktor pendukung pada kegiatan yang bersifat emosional
dan psikologis yang diberikan kepada ibu menyusui. Pemberian dukungan dari suami dan
keluarga dapat meningkatkan kepercayaan diri, kenyamanan, dan pengalaman keberhasilan ibu
dalam menyusui. Suami dianggap pihak yang paling mampu memberikan pengaruh kepada ibu
untuk memaksimalkan pemberian ASI Ekslusif. Dukungan atau support dari suami atau orang
lain sangatlah berperan dalam sukses tidaknya menyusui. Semakin besar dukungan yang
didapatkan untuk terus menyusui. Dukungan keluarga sangat menentukan perilaku ibu dalam
memberikan ASI Ekslusif kepada bayinya. Bahwa dukungan keluarga yang berasal dari suami,
anggota keluarga lainnya (ibu) meningkatkan durasi menyusui sampai 6 bulan pertama
postpartum dan memegang peranan penting dalam keberhasilan pemberian ASI ekslusif.
Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh dukungan suami dan tingkat status ekonomi
terhadap pemberian Asi Ekslusif. Novelty pada penelitian ini adalah dari variabel dukungan suami
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dan tingkat status sosial ekonomi terhadap pemberian ASI Eksklusif: semakin meningkat
dukungan suami, maka semakin meningkat juga pemberian ASI Eksklusif dan semakin tinggi
tingkat status ekonomi, maka semakin meningkat juga pemberian ASI Eksklusif.

Metode

Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan pendekatan cross sectional dimana rancangan
ini menekankan pada waktu pengukuran data dan pengamatan kedua variabel. Populasi dalam
penelitian ini adalah ibu yang memiliki bayi 6-12 bulan sebanyak 500 ibu. Sampel pada penelitian
ini adalah ibu yang memiliki bayi 6-12 bulan sebanyak 57 orang. Teknik pengambilan sampel
yang digunakan dalam penelitian ini adalah teknik Purposive Sampling yaitu teknik penentuan
sampel dengan pertimbangan tertentu.Variabel independen dalam penelitian ini yakni dukungan
suami (X1) dan status ekonomi (X2), variabel dependen dalam penelitian ini yakni pemberian
ASI ekslusif (Y). Sumber data yang digunakan yakni data primer dan sekunder. Instrumen
penelitian menggunakan kuisioner yang diukur dengan Skala Likert untuk variabel dukungan
suami (X1), status ekonomi (X2), dan pemberian ASI ekslusif (Y). Kuisioner yang dibagikan
untuk mendapatkan jawaban berupa skor 1-5 dari skala Likert sebagai pendapat pada suatu
fenomena tertentu. Teknik pengolahan data melalui 4 tahapan yakni editing, coding, data entry,
dan tabulasi. Teknik analisa data mennggunakan uji validitas, uji reliabilitas, uji asumsi klasik,
analisis regresi linier berganda, dan uji hipotesis dengan uji t, uji F dan koefisien determinasi.
Metode pengumpulan data yaitu: peneliti mengajukan permohonan EC ke KEPK STIKES Guna
Bangsa Yogyakarta, dari KEPK Protokol penelitian di review dan hasilnya, penelitian ini telah
mendapatkan persetujuan etik dari KEPK STIKES Guna Bangsa Yogyaankarta dengan nomor:
019/KEPK/VII/2023. Peneliti menentukan lokasi penelitian yang sesuai dengan kriteria dan layak
dilakukan untuk tempat penelitian. Peneliti mengajujan surat izin penelitian yang ditandatangan
ketua STIKES Guna Bangsa Yogyakarta. Peneliti turun langsung ke responden untuk membagian
kuisioner. Setelah kuisioner diisi lengkap oleh responden, peneliti melakukan pemeriksaan
terhadap hasil jawaban dan akhir pelaksanaan penelitian adalah peneliti memberikan kesimpulan
dari hasil penelitian yang didapatkan dengan teknik analisis data yang digunakan.

Hasil
Tabel 1. Uji Normalitas Kosmogorov-Smirnov
Nilai signifikansi Probabilitas Keterangan
0,370 0,05 Normal
Collinearity Statistics

Model Tolerance VIF
Dukungan suami 0,879 1,137
Tingkat status ekonomi 0, 879 1,137

Menunjukkan bahwa nilai signifikansi untuk variabel dalam penelitian ini yakni 0,370 >
0,05 artinya dalam penelitian ini data terdistribusi normal. Menunjukkan bahwa nilai tolerance
variabel dukungan suami dan tingkat status ekonomi benilai 0,879 lebih besar dari 0,1 dan nilai
VIF variabel tidak ada yang melebihi 10, sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak terjadi
multikolinieritas antar variabel.
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Tabel 2. Regresi Linier Berganda

Variabel Bebas Koefisien t hitung ttabel Taraf Keterangan
Regresi Signifikansi

Konstanta 0.564

Dukungan suami 0.248 3.062 2.004 0.002 Signifikan

Tingkat status ekonomi  0.697 3.870 2.004 0.000 Signifikan

Model R R square Adjusted R square

Dukungan suami

Tingkat status ekonomi 0.741 0.549 0.466

Menunjukkan nilai R square variabel dukungan suami dan variabel tingkat status ekonomi
sebesar 0,549. Berdasarkan data tersebut nilai prosentase variabel independen dukungan suami
dan tingkat status ekonomi mempengaruhi variabel dependen pemberian ASI ekslusif sebesar
54,9% sisanya 45,1% dipengaruhi oleh faktor lain yang tidak diteliti dalam penelitian ini.

Tabel Hasil Uji Parsial (uji t)

Variabel Bebas Koefisien t hitung t tabel Taraf Keterangan
Regresi Signifikansi
Dukungan suami 0,248 3,062 2,004 0,002 Signifikan
Tingkat status 0,697 3,870 2,004 0,000 Signifikan
ekonomi
F hitung Sig F tabel
11,172 0,000 3,17

Hasil uji t menunjukkan bahwa variabel dukungan suami (X1) diperoleh nilai t pitung Sebesar
3,062 dan t el sebesar 2,004. Berdasarkan data tersebut t niung > t tabet, maka hipotesis HO ditolak
dan H1 diterima. Sehingga dapat dikatakan bahwa variabel dukungan suami (X1) berpengaruh
nyata secara parsial terhadap variabel pemberian ASI ekslusif (Y). Hasil uji t menunjukkan bahwa
variabel tingkat status ekonomi (X2) diperoleh nilai t niwng sSebesar 3,870 dan t el sebesar 2,004.
Berdasarkan data tersebut t hiwng > t tbel, maka hipotesis HO ditolak dan H2 diterima. Sehingga
dapat dikatakan bahwa variabel tingkat status ekonomi (X2) berpengaruh nyata secara parsial
terhadap variabel pemberian ASI ekslusif (Y). Dari hasil diatas dapat menunjukan bahwa nilai F-
hitung sebesar 11,172 dengan tingkat signifikan 0,000. Sedangkan untuk F-tabel pada signifikan
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(0,05) derajat kebebasan pembilang adalah 3,17. Karena F-hitung > F-tabel (11,172 > 3,17) dan
signifikansi < o (0,000 < 0.05) maka HO ditolak dan H3 diterima. Artinya variabel bebas yakni
dukungan suami (X1) dan tingkat status ekonomi (X2) secara simultan atau bersama-sama
berpengaruh terhadap variabel terikat yakni pemberian ASI ekslusif (Y) dalam penelitian ini.

Pembahasan

Peneliti mengungkap bahwa adanya pengaruh dukungan suami terhadap pemberian ASI
ekslusif, dimana semakin baik dukungan suami maka akan membuat semakin baik juga
pemberian ASI ekslusif. Dukungan suami dalam pemberian ASI Eksklusif adalah keterlibatan
suami atau upaya suami untuk memotivasi ibu menyusui agar hanya memberikan ASI saja kepada
bayinya dan tidak ada makanan pendamping ASI lainnya selama 6 bulan. Peran suami dalam
proses menyusui adalah menciptakan suasana yang nyaman bagi ibu dan membuat ibu lebih sehat
baik fisik maupun psikis [8]. Dukungan dari suami dalam pemberian ASI eksklusif akan
menimbulkan breastfeeding father atau ayah menyusui. Jika ibu merasa didukung, dicintai dan
diperhatikan, maka akan muncul emosi positif yang akan meningkatkan produksi hormon
oksitosin, sehingga produksi ASI pun lancar [9]. Dukungan suami merupakan faktor penting agar
menyusui dapat berhasil, dengan dukungan dari suami ibu akan merasa lebih percaya diri. Salah
satu faktor yang mempengaruhi dukungan suami yakni pendidikan, dalam penelitian ini hampir
separuh responden memiliki latar belakang pendidikan yakni SD/SMP. Peran suami sangat
penting bagi ibu dalam menghadapi proses menyusui, dukungan yang diberikan suami dapat
membuat ibu merasa lebih tenang sehingga memperlancar produksi ASI [10].

Adanya pengaruh tingkat status ekonomi terhadap pemberian ASI ekslusif, dimana semakin
baik tingkat status ekonomi maka akan membuat semakin baik juga pemberian ASI ekslusif.
Orang dengan tingkat ekonomi rendah akan lebih berkonsentrasi terhadap pemenuhan kebutuhan
dasar yang menunjang kehidupannya dan keluarganya [11]. Sebaliknya, orang dengan tingkat
ekonomi tinggi akan mempunyai kesempatan lebih besar dalam menempuh pendidikan dimana
orang dengan tingkat ekonomi tinggi akan lebih mudah menerima informasi sehingga makin
banyak pula pengetahuan yang dimiliki sehingga akan memperhatikan kesehatan diri dan
keluarga [12]. Salah satu faktor yang memengaruhi tingkat pendapatan yakni pekerjaan, dalam
penelitian ini sebagian besar responden memiliki pendapatan < 2.000,000,00 per bulan, dari
tingkat pendapatan tersebut sangat memengaruhi bagaimana ibu bisa konsisten memberikan ASI
ekslusif. Bahwa pekerjaan memengaruhi pemberian ASI Eksklusif. Dukungan suami dan tingkat
status ekonomi secara simultan atau bersama-sama berpengaruh terhadap variabel terikat yakni
pemberian ASI Ekslusif [13]. Beberapa faktor secara simultan yang dapat mempengaruhi
pemberian ASI Ekslusif menurut beberapa teori yakni dukungan suami dan status ekonomi,
adapun hasil dalam penelitian ini antara dukungan suami dengan pemberian ASI ekslusif terdapat
pengaruh signifikan, dan status ekonomi dalam penelitian ini terdapat pengaruh yang signifikan
terhadap pemberian ASI ekslusif [14]. Ibu yang bekerja dapat tetap memberikan ASI eksklusif
kepada bayinya dengan perencanaan yang baik, dukungan dari keluarga, dan dukungan dari
tempat kerja. Ini dapat mencakup pemompaan ASI di tempat kerja, menjadwalkan waktu untuk
menyusui sebelum dan setelah bekerja, dan berkomunikasi dengan atasan dan rekan kerja tentang
pentingnya ASI eksklusif [15]. Namun, setiap situasi berbeda, dan tidak semua ibu akan memiliki
kemampuan yang sama untuk memberikan ASI eksklusif. Yang terpenting adalah menjaga
kesehatan dan kesejahteraan ibu dan bayi, sambil berusaha untuk memberikan ASI eksklusif
sebanyak mungkin selama periode yang sesuai. Konsultasikan dengan penyedia layanan
kesehatan atau konselor laktasi untuk mendapatkan dukungan dan saran yang sesuai dengan
situasi [16].

Pengaruh edukasi gizi seimbang terhadap pengetahuan dan sikap. Media video dapat
dirckomendasikan sebagai media komunikasi yang efektif karena dapat memuat banyak informasi
tentang materi edukasi [17]. Pekerjaan mempengaruhi pemberian ASI Eksklusif merujuk pada
cara di mana pekerjaan atau aktivitas yang dilakukan oleh seorang ibu dapat memengaruhi
kemampuannya untuk memberikan ASI Eksklusif kepada bayinya. Pemberian ASI Eksklusif
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adalah praktik memberikan ASI sebagai satu-satunya sumber makanan bagi bayi selama enam
bulan pertama kehidupannya, tanpa memberikan makanan tambahan seperti susu formula atau
makanan padat [18]. Pekerjaan dapat mempengaruhi pemberian ASI Eksklusif dengan berbagai
cara, seperti yang telah dijelaskan sebelumnya, seperti jadwal kerja yang padat, tingkat stres,
fasilitas di tempat kerja, akses ke pompa ASI, dukungan dari atasan dan rekan kerja, serta
mobilitas [19]. Semua faktor ini dapat berkontribusi pada kemampuan seorang ibu untuk secara
konsisten memberikan ASI Eksklusif kepada bayinya [20]. Mengakui dampak pekerjaan pada
pemberian ASI Eksklusif penting, dan perusahaan serta masyarakat secara umum dapat berperan
dalam menciptakan lingkungan yang mendukung ibu yang bekerja dalam menjaga praktik
pemberian ASI Eksklusif. Ini bisa mencakup memberikan fasilitas penyusuan yang nyaman di
tempat kerja, memberikan waktu istirahat untuk menyusui atau memompa ASI, dan menciptakan
budaya kerja yang mendukung keputusan ibu untuk memberikan ASI Eksklusif [21].

Kesimpulan Dan Saran

Dapat disimpulkan bahwa adanya pengaruh dukungan suami terhadap pemberian ASI
ekslusif, dimana semakin baik dukungan suami maka akan membuat semakin baik juga
pemberian ASI Ekslusif. Adanya pengaruh tingkat status ekonomi terhadap pemberian ASI
ekslusif, dimana semakin baik tingkat status ekonomi maka akan membuat semakin baik juga
pemberian ASI Ekslusif. Variabel bebas dukungan suami dan tingkat status ekonomi secara
simultan atau bersama-sama berpengaruh terhadap variabel terikat yakni pemberian ASI ekslusif
dalam penelitian ini. Menambah wawasan dan pengetahuan bagi masyarakat terutama ibu dan
keluarga untuk mengetahui pengaruh dukungan suami dan tingkat status ekonomi terhadap
pemberian Asi Ekslusif di Kabupaten Malaka. Dapat digunakan sebagai acuan untuk
mengembangkan wawasan tentang pembelajaran pengaruh dukungan suami dan tingkat status
ekonomi terhadap pemberian Asi Ekslusif di Kabupaten Malaka. Bisa dijadikan sebagai bahan
referensi penelitian atau masukkan yang berkaitan dengan pengaruh dukungan suami dan tingkat
status ekonomi terhadap pemberian Asi Ekslusif di Kabupaten Malaka.
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