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ABSTRAK

Pemberian ASI eksklusif merupakan salah satu upaya penting untuk menunjang tumbuh kembang bayi secara
optimal. Namun, cakupan ASI eksklusif pada bayi usia 0—6 bulan di Indonesia masih belum mencapai target
nasional sebesar 80%. Di Provinsi Sulawesi Selatan, cakupan ASI eksklusif tahun 2023 sebesar 74,0%, dengan
beberapa kabupaten/kota masih berada di bawah standar, termasuk Kabupaten Bulukumba yang mencatat cakupan
sebesar 63%. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang memengaruhi pemberian ASI eksklusif
di wilayah kerja Puskesmas Tanah Toa Kabupaten Bulukumba.Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif
analitik dengan desain cross sectional. Sampel berjumlah 20 responden yang dipilih menggunakan
teknik accidental sampling, yaitu ibu yang memiliki bayi usia 6—12 bulan dan datang berkunjung ke Puskesmas
Tanah Toa pada saat penelitian berlangsung. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara langsung kepada
responden menggunakan kuesioner terstruktur yang telah disiapkan, meliputi karakteristik responden,
pengetahuan, pekerjaan, sikap ibu, dukungan keluarga, serta praktik pemberian ASI eksklusif. Data yang diperoleh
selanjutnya dianalisis menggunakan uji chi-square untuk mengetahui hubungan antar variabel.Hasil penelitian
menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki pengetahuan kurang tentang ASI eksklusif (94,1%),
terdapat ibu yang bekerja (8,5%), memiliki sikap kurang mendukung terhadap pemberian ASI eksklusif (59,1%),
serta kurang mendapatkan dukungan keluarga (8,5%). Hasil analisis statistik menunjukkan adanya pengaruh yang
signifikan antara pengetahuan ibu, status pekerjaan, sikap ibu, dan dukungan keluarga terhadap pemberian ASI
eksklusif.Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat hubungan antara pengetahuan, pekerjaan, sikap ibu, dan
dukungan keluarga dengan pemberian ASI eksklusif. Oleh karena itu, diperlukan upaya peningkatan edukasi,
pembentukan sikap positif, serta penguatan dukungan keluarga, terutama bagi ibu bekerja, agar praktik pemberian
ASI eksklusif dapat meningkat.

Kata kunci: ASI eksklusif; dukungan keluarga; pengetahuan; pekerjaan; sikap

OVERVIEW OF EXCLUSIVE BREASTFEEDING COVERAGE IN THE KAJANG AMMATOA
CUSTOMARY AREA, BULUKUMBA REGENCY

ABSTRACT
Exclusive breastfeeding is one of the important efforts to support optimal infant growth and development. However,
the coverage of exclusive breastfeeding among infants aged 0—6 months in Indonesia has not yet reached the
national target of 80%. In South Sulawesi Province, the exclusive breastfeeding coverage in 2023 was 74.0%, with
several districts/cities still below the standard, including Bulukumba Regency, which recorded a coverage of 63%.
This study aimed to identify the factors influencing exclusive breastfeeding in the working area of Tanah Toa
Community Health Center, Bulukumba Regency.This study employed a descriptive analytical design with a cross-
sectional approach. The sample consisted of 20 respondents selected using accidental sampling, namely mothers
with infants aged 6—12 months who visited Tanah Toa Community Health Center during the study period. Data
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were collected through direct interviews using a structured questionnaire that covered respondents’
characteristics, knowledge, occupation, maternal attitudes, family support, and exclusive breastfeeding practices.
The collected data were analyzed using the chi-square test to determine the relationships between variables.The
results showed that most respondents had insufficient knowledge about exclusive breastfeeding (94.1%), some
were working mothers (8.5%), had less supportive attitudes toward exclusive breastfeeding (59.1%), and lacked
Jamily support (8.5%). Statistical analysis indicated a significant association between maternal knowledge,
occupational status, maternal attitudes, and family support with exclusive breastfeeding practices.In conclusion,
there is a relationship between knowledge, occupation, maternal attitudes, and family support and exclusive
breastfeeding. Therefore, efforts are needed to improve education, foster positive attitudes, and strengthen family
support, particularly for working mothers, to increase exclusive breastfeeding practices.

Keywords: attitude; exclusive breastfeeding; family support; knowledge,; occupation

PENDAHULUAN

Menyusui merupakan fase fisiologis dan psikososial yang krusial bagi ibu dan bayi, terutama pada enam
bulan pertama kehidupan. Pada periode ini, bayi membutuhkan pemenuhan nutrisi optimal, perlindungan
imunologis, serta stimulasi bonding yang mendukung perkembangan jangka panjang (Modak et al., 2023;
Tomaszewska et al., 2023). World Health Organization (WHO) menegaskan bahwa praktik pemberian
ASI eksklusif merupakan salah satu intervensi kesehatan masyarakat paling efektif dalam menurunkan
mortalitas bayi dan meningkatkan ketahanan imun (WHO, 2023). Walaupun cakupan global meningkat
dari 38% menjadi 48%, capaian ini masih belum mencapai target minimal 50% pada tahun 2025 (WHO,
2024). Kondisi tersebut menunjukkan bahwa intervensi masih membutuhkan strategi yang lebih adaptif,
kontekstual, dan berkelanjutan (Laksono et al., 2021).

Di Indonesia, tren peningkatan cakupan ASI eksklusif dari 61,5% pada tahun 2022 menjadi 63,9% pada
tahun 2023 merupakan perkembangan positif, tetapi pencapaian tersebut masih belum mencapai target
nasional sebesar 75% (Kementerian Kesehatan RI, 2024). Di Provinsi Sulawesi Selatan, cakupan ASI
eksklusif tahun 2023 sebesar 74,0% juga belum memenuhi target nasional, dengan 12 kabupaten/kota
berada di bawah standar tersebut, termasuk Kabupaten Bulukumba yang mencatat cakupan 63% (Dinas
Kesehatan Prov. Sulawesi Selatan, 2024). Ketertinggalan ini menunjukkan keberlanjutan tantangan
struktural maupun kultural dalam pelaksanaan ASI eksklusif, sehingga intervensi kesehatan masyarakat
perlu mempertimbangkan faktor lokal sebagai determinan penting (Yanti, 2025).

Ada beberapa faktor yang mempegaruhi perilaku ibu terhadap pemberian ASI eksklusif. Teori Lawrence
Green menyebutkan terdapat faktor predisposisi yang mempengaruhi perilaku (Notoadmojo, 2015).
Faktor predisposisi seperti pengetahuan, pendidikan, pekerjaan, umur, serta dari pengalaman. Rendahnya
pemberian ASI bisa saja dipengaruhi oleh kondisi ibu yang sibuk bekerja dan kurangnya kesadaran dan
minimalnya pengetahuan ibu tentang ASI akibat dari rendahnya pendidikan ibu yang dilalui (Fitriani, et
al, 2019; Ahlia et al, 2021). Berdasarkan data Kabupaten Bulukumba pemberian ASI eksklusif pada bayi
berusia 0-6 bulan pada tahun 2023 sebesar 70,1%, tahun 2024 pemberian ASI Ekslusif pada bayi 0-6
bulan sebesar 63,5%, dan pada tahun 2024 pemberian ASI Ekslusif sebesar 70,1 %. Presentase pemberian
ASI Ekslusif ini menurun dari tahun 2023 ke tahun 2024 (Dinas Kesehatan Kabupaten Bulukumba, 2024). Hal
tersebut masih sangat jauh dari target nasional pemberian ASI eksklusif di Indonesia yaitu 80%. Berdasarkan

uraian diatas Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran cakupan pemberian ASI eksklusif pada bayi
usia 0—6 bulan di Wilayah Adat Kajang Ammatoa Kabupaten Bulukumba Tahun 2025.

METODE

Data yang diperoleh dari hasil wawancara langsung menggunakan kuesioner terstruktur kemudian
dilakukan pengolahan dan analisis data secara sistematis. Tahapan pengolahan data meliputi editing,
yaitu memeriksa kelengkapan dan konsistensi jawaban responden; coding, yaitu pemberian kode pada
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setiap variabel penelitian; entry data, yaitu memasukkan data ke dalam program pengolahan data;
serta tabulating, yaitu penyusunan data dalam bentuk tabel distribusi.

Analisis data dilakukan dalam dua tahap, yaitu analisis univariat dan analisis bivariat. Analisis univariat
digunakan untuk menggambarkan distribusi karakteristik responden dan variabel penelitian, meliputi
umur ibu, pendidikan, pekerjaan, usia bayi, pengetahuan ibu, sikap ibu, dukungan keluarga, serta status
pemberian ASI eksklusif. Hasil analisis univariat disajikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi dan
persentase.Selanjutnya, analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui hubungan antara variabel
independen, yaitu pengetahuan ibu, pekerjaan ibu, sikap ibu, dan dukungan keluarga, dengan variabel
dependen yaitu pemberian ASI eksklusif. Analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square (?) karena data
berskala kategorik dan penelitian menggunakan desain cross sectional. Tingkat kemaknaan statistik
ditetapkan pada nilai a = 0,05. Apabila nilai p-value < 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan antara variabel independen dan pemberian ASI eksklusif di wilayah kerja
Puskesmas Tanah Toa Kabupaten Bulukumba. Hasil analisis data disajikan dalam bentuk tabel dan narasi
untuk memudahkan interpretasi dan pembahasan hasil penelitian.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian yang berjudul faktor yang mempengaruhi pemberian asi eksklusif di wilayah kerja puskesmas
Tanah Toa menggunakan desain survei analitik dengan pendekatan cross sectional dengan teknik
pengambilan sampel menggunakan purposive sampling yakni teknik pengambilan sampel dengan cara
memberikan penilaian sendiri terhadap sampel antara populasi yang dipilih (Sugiyono, 2016). Jumlah
sampel dalam penelitian ini adalah sebanyak 20 orang yang diambil dari ibu yang memiliki bayi usia 6
bulan keatas. Pengumpulan data dilakukan dengan melakukan wawancara dan membagikan kuesioner
terhadap responden untuk mengetahui tingkat pendidikan, status pekerjaan dan pengetahuan ibu terhadap
pemberian ASI eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Tanah Toa Kabupaten Bulukumba.

Tabel 1.
Responden Berdasarkan Umur Ibu
Umur Ibu f %
17-26 15 99,5
27-30 5 0,5

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa responden berdasarkan umur ibu terbanyak adalah umur
17-26 sebesar 20 responden (99,5%), umur 27-30 sebesar 5 responden (0,5%).

Tabel 2.
Responden Berdasarkan Pendidikan Ibu
Pendidikan f %
Dasar 15 90,0
Lanjut 5 0,5

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa responden berdasarkan pendidikan Ibu terbanyak adalah
pendidikan dasar yaitu 15 responden (90,0%) dan terendah pendidikan lanjut yaitu 5 responden (0,5%).

Tabel 3.
Responden Berdasarkan Pekerjaan Ibu
Pekerjaan ibu f %
Bekerja 5 10,0

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa responden berdasarkan pekerjaan ibu terbanyak adalah
terrendah responden yang bekerja yaitu 5 responden (10,0%) dan pada responden tidak bekerja yaitu 15
responden (90,0%).

447



Journal of Language and Health, Vol 6 No 4, Desember 2025 Global Health Science Group

Tabel 4.
Responden Berdasarkan Usia Bayi
Usia bayi f %
6-9 bulan 7 10
10-12 bulan 13 90

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa berdasarkan usia bayi terbanyak pada
usia 10-12 bulan yaitu 13 bayi (90%) dan terendah pada usia bayi 6-9 bulan yaitu 7 bayi (10 %).

Tabel 5.
Responden Berdasarkan Pengetahuan Ibu
Pengetahuan ibu f %
Baik 5 10,0
Kurang 15 90,0

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa berdasarkan pengetahuan Ibu terbanyak pada pengetahuan
ibu kurang tentang pemberian ASI eksklusif sebesar 15 responden (90,0%) dan terendah pada
pengetahuan baik yaitu 5 responden (10,0%).

Tabel 6.
Responden Berdasarkan Sikap Ibu
Sikap ibu f %
Positif 18 98
Negative 2 2

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa berdasarkan sikap Ibu terbanyak pada sikap ibu yang
negative sebesar 2 responden (2%) dan trtinggi pada sikap ibu positif yaitu 18 responden (98%).

Tabel 7.
Responden Berdasarkan Dukungan Keluarga
Sikap ibu f %
Baik 18 98%
Kurang 2 2%

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa berdasarkan dukungan keluarga terhadap pemberian ASI
eksklusif terbanyak pada dukungan keluarga baik sebesar 18 responden (98%) dan terendah pada
dukungan keluarga kurang yaitu 2 responden (2%).

Tabel 8.
Responden Berdasarkan Pemberian ASI Eksklusif
Pemberian ASI ekslusif f %
Ya 5 5,0%
Tidak 15 95%

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa responden berdasarkan pemberian ASI eksklusif terbanyak
yang tidak memberikan ASI eksklusif sebesar 15 responden (95%) dan terendah yang memberikan ASI
eksklusif yaitu 5 responden (5%).

Tabel 9.
Hubungan Pengetahuan dengan Pemberian ASI Eksklusif
Pemberian ASI Ekslusif
Pengetahuan Ya Tidak Total p-value
f % f % f %
Baik 2 20 8 80 10 100 0.035
Kurang 8 80 2 20 10 100 ’

Berdasarkan tabel diatas diketahui bahwa responden yang memberikan ASI eksklusif terdapat 2 (20%)
dan terdapat 8 (80%) yang mempunyai pengetahuan kurang sedangkan responden yang tidak
memberikan ASI eksklusif terdapat 8 (80%) yang pengetahuan baik dan terdapat 2 (20%) mempunyai
pengetahuan kurang.
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Hasil analisis bivariat menunjukkan bahwa hasil uji Chi-Square dengan nilai Sign 2-tailed sebesar 0,035
dimana p-value lebih kecil dari a (0,000 < 0,05) yang berarti secara statistik terdapat hubungan yang
signifikan antara kurangnya pengetahuan ibu dengan pemberian ASI eksklusif di wilayah kerja
Puskesmas Tanah Toa Kabupaten Bulukumba. Menurut Notoatmodjo, (2020) pengetahuan adalah hasil
dari tahu, dan ini terjadi setelah orang melakukan pengindraan terhadap suatu objek tertentu. Pengindraan
terjadi melalui panca indra manusia, yakni indra penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa dan raba.
Sebagian besar pengetahuan manusia diperoleh melalui mata dan telinga. Hal ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Putri, E. M., Lestari, R. M., & Prasida, D. W. (2022) dengan judul
hubungan pengetahuan Ibu tentang ASI eksklusif terhadap pemberian ASI eksklusif: yang menyatakan
ada hubungan pengetahuan tehadap pemberian ASI Ekslusif dengan p-value < 0,05. Hasil penelitian ini
juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Pisesa D (2022) yaitu melalui analisa bivariate
dengan menggunakan uji chi- square bahwa pengetahuan Ibu berhubungan dengan pemberian ASI
eksklusif pada bayi 0-6 bulan dengan nilai P = 0,003 < 0.005 yang berarti da hubungan yang signifikan
antara pengetahuan dengan ASI eksklusif di Wilayah Kerja Puskesmas Tanah Toa pada tahun 2025.
Menurut pemberian ASI Eklsusif pada bayi dipicu oleh pengetahuan terhadap manfaat ASI Ekslusif
karena pengetahuan akan menghasilkan perilaku seseorang. Ibu yang memiliki pengetahuan yang baik
tentang ASI ekslusif akan memberikan ASI ekslusif pada bayinya. Begitu juga dengan sebaliknya jika
ibu memiliki pengetahuan yang kurang maka besar kemungkinan ibu tidak memberikan ASI Ekslusif
pada bayinya.

Hasil penelitian ini sejalan pula dengan penelitian terdahulu Lubis, n. (2022) dengan judul hubungan
pengetahuan ibu bekerja tentang penyimpanan asi dengan pemberian asi ekslusif di wilayah kerja
Puskesmas Ssiabu. Kesamaan hasil penelitian ini dengan penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa
pengetahuan merupakan faktor penting bagi terbentuknya praktik pemberian ASI eksklusif. Hal ini
berimplikasi bahwa sangat penting bagi ibu mempunyai pengetahuan tentang ASI eksklusif dan
mengaplikasikan pengetahuannya tersebut dalam praktik pemberian ASI secara eksklusif. Hasil ini
didukung oleh teori Green dalam Martina Pakpahan, dkk (2021) disebutkan bahwa pengetahuan
merupakan factor presdisposisi dan merupakan domain yang sangat penting untuk terbentuknya perilaku
dan sikap positif yang selanjutnya diaplikasikan dalam perilaku nyata. Hal ini sesuai dengan pendapat
dari Notoatmodjo dalam Shinta 2019 yang menyatakan pengetahuan sangat berpengaruh terhadap
perilaku dan pola pikir seseorang.

Tabel 10.
Hubungan Pekerjaan Ibu dengan Pemberian ASI Eksklusif
Pemberian ASI Ekslusif
Pekerjaan Ya Tidak Total p-value
f % f % f %
Bekerja 3 30 7 70 10 100 0.025
Tidak bekerja 8 80 2 20 10 100 ’

Berdasarkan tabel diatas diketahui bahwa responden yang memberikan ASI eksklusif terdapat 3 (30%)
yang mempunyai status pekerjaan bekerja dan 8 (80%) status pekerjaan tidak bekerja sedangkan
responden yang tidak memberikan ASI eksklusif terdapat 7 (70%) yang status pekerjaan bekerja dan
terdapat 2 (20%) status pekerjaan tidak bekerja. Hasil analisis bivariat menunjukkan bahwa hasil uji Chi-
Square dengan nilai Sign 2-tailed sebesar 0,025 dimana p-value lebih kecil dari a (0,024 < 0,05) yang
berarti secara statistik terdapat hubungan yang signifikan antara status pekerjaan dengan pemberian ASI
eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Tanah Toa. Hal ini dikarenakan adanya faktor status pekerjaan ibu
yang menyebabkan pemberian ASI eksklusif tidak terlaksana. Menurut Yanti Y, dkk, (2022),
menyebutkan bahwa memberikan ASI eksklusif kepada bayi sangat menguntungkan untuk tumbuh
kembang bayi, namun masih banyak juga ibu-ibu dengan berbagai alasan tidak memberikan ASI
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eksklusif pada bayinya, sehingga cakupan pemberian ASI eksklusif tidak tercapai. Bekerja selalu
dijadikan alasan tidak memberikan ASI eksklusif pada bayi karena ibu meninggalkan rumah sehingga
waktu pemberian ASI pun berkurang. Dalam lingkungan pekerjaan, di mana tempat ibu bekerja tidak
mendukung apabila ibu memberikan ASI eksklusif nantinya akan mengganggu produktivitas dalam
bekerja. Ibu yang bekerja akan mengalami kondisi fisik dan mental yang lelah karena bekerja sepanjang
hari dan diet yang kurang memadai akan berakibat pada kelancaran produksi ASI. Akan tetapi seharusnya
ibu yang bekerja tetap memberikan ASI secara eksklusif kepada bayinya dengan pengetahuan yang benar
tentang menyusui, perlengkapan memerah ASI dan dukungan lingkungan kerja.

Apabila ibu bekerja masih bisa memberikan ASI eksklusif pada bayinya dengan cara memompa atau
dengan memerah ASI, lalu kemudian disimpan dan diberikan pada bayinya nanti. Kebanyakan ibu yang
bekerja tidak memberikan ASI esklusif pada bayinya namun ada pula ibu yang bekerja dapat memberikan
ASI ekslusif pada bayinya. Salah satu upaya yang bisa dilakukan adalah memerah ASI agar manfaatnya
tidak berkurang. ASI perah adalah ASI yang diambil dengan cara diperas dari payudara untuk kemudian
disimpan dan nantinya diberikan kepada bayi. Hasil penelitian ini sama dengan penelitian yang dilakukan
oleh Ulfah, H. R., & Nugroho, F. S. (2020) yakni apabila status ibu adalah bekerja maka besar
kemungkinan bagi ibu untuk tidak memberikan ASI eksklusif, hal itu dikarenakan banyak waktu yang
ibu habiskan untuk pekerjaannya. Namun sebaliknya bila status ibu adalah tidak bekerja maka besar
kemungkinan bagi ibu untuk memberikan ASI eksklusif, karena banyak waktu luang ibu yang dapat
digunakan untuk merawat dan memberikan kasih sayang untuk bayinya.
Tabel 11.

Hubungan Sikap Ibu dengan Pemberian ASI Eksklusif
Pemberian ASI Ekslusif

Sikap Ya Tidak Total p-value
f % f % f %

Baik 9 90 1 10 10 100

Kurang baik 3 30 7 70 10 100 0,013

Berdasarkan tabel diatas diketahui bahwa responden yang memberikan ASI eksklusif terdapat 9 (90%)
yang mempunyai sikap baik dan terdapat 3 (30%) yang mempunyai sikap kurang sedangkan responden
yang tidak memberikan ASI eksklusif terdapat 1 (10%) yang mempunyai sikap baik dan terdapat 7 (70%)
mempunyai sikap kurang. Hasil analisis bivariat menunjukkan bahwa hasil uji Chi-Square dengan nilai
Sign 2-tailed sebesar 0,013 dimana p-value lebih kecil dari a (0,000 < 0,05) yang berarti secara statistik
terdapat hubungan yang signifikan antara sikap ibu dengan pemberian ASI eksklusif di wilayah kerja
Puskesmas Tanah Toa. Hal ini dapat disimpulkan bahwa sikap dan kepercayaan yang tidak mendasar
terhadap makna pemberian ASI yang membuat para ibu tidak melakukan ASI eksklusif selama 6 bulan.
Umumnya alasan ibu tidak memberikan ASI eksklusif meliputi rasa takut yang tidak mendasar bahwa
ASI yang dihasilkan tidak cukup atau memiliki mutu yang tidak baik, keterlambatan memulai pemberian
ASI, pembuangan kolostrum, teknik pemberian ASI yang salah, serta kepercayaan yang keliru bahwa
bayi haus dan memerlukan cairan tambahan lainnya. Ibu memiliki kemauan untuk memberikan ASI
terhadap bayinya, namun para ibu mudah menghentikan pemberian ASI ketika menemui tantangan.
Pengetahuan tentang ASI Eksklusif serta motivasi dalam pemberian ASI Eksklusif yang kurang,
mempengaruhi sikap ibu dalam memberikan ASI eksklusif.

Tabel 12.
Hubungan Dukungan Keluarga dengan Pemberian ASI Eksklusif
Pemberian ASI Ekslusif
Dukungan keluarga Ya Tidak Total p-value
f % f % f %
Baik 8 80 2 20 10 100 0,023
Kurang 2 20 8 80 10 100
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Berdasarkan tabel diatas diketahui bahwa responden yang memberikan ASI eksklusif terdapat 8 (80%)
yang mempunyai dukungan keluarga baik dan terdapat 2 (20%) yang mempunyai dukungan keluarga
kurang sedangkan responden yang tidak memberikan ASI eksklusif terdapat 2 (20%) yang dukungan
keluarga baik dan terdapat 8 (80%) mempunyai dukungan keluarga kurang. Hasil analisis bivariat
menunjukkan bahwa hasil uji Chi-Square dengan nilai Sign 2-tailed sebesar 0,023 dimana p-value lebih
kecil dari a (0,000 < 0,05) yang berarti secara statistik terdapat hubungan yang signifikan antara sikap
ibu dengan pemberian ASI eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Tanah Toa. Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian Sulistyowati, 1., Cahyaningsih, O., & Alfiani, N. (2020) tentang dukungan Keluarga
dalam pemberian ASI eksklusif.menunjukan bahwa ada hubungan antara dukungan keluarga dengan
pemberian ASI eksklusif. Dapat disimpulkan bahwa dukungan keluarga merupakan faktor eksternal yang
paling besar pengaruhnya terhadap keberhasilan ASI eksklusif. Adanya dukungan keluarga terutama
suami maka akan berdampak pada peningkatan rasa percaya diri atau motivasi dari ibu dalam menyusui.

Dukungan suami maupun keluarga sangat besar pengaruhnya. Seorang ibu yang kurang mendapatkan
dukungan oleh keluarga dalam pemberian ASI eksklusif maka ibu akan terpengaruh dengan pemberian
susu formula. Dukungan keluarga terutama suami juga memiliki efek positif pada kebiasaan menyusui
eksklusif yang ditandai dengan peningkatan angka Inisiasi Menyusui Dini (IMD) (Reyani et al, 2021).
Sebaliknya dukungan yang rendah dari suami akan berdampak negatif terhadap pengalaman ibu dalam
menyusui. Rahmi (2021) menjelaskan bahwa ibu yang tidak mendapat dukungan dari suaminya tidak
menyusui eksklusif, dan hanya 36,8% ibu yang tidak mendapat dukungan dari suaminya yang menyusui
eksklusif. Ratnaningsih (2020) menjelaskan bahwa mayoritas ibu yang tidak mendapatkan dukungan
suami tidak berhasil dalam memberikan ASI eksklusif dan hanya sedikit ibu yang berhasil memberikan
ASI eksklusif. Seorang ibu tetap mau memberikan ASI jika tetap mendapatkan dukungan keluarga untuk
tetap menyusui, adanya komunkasi antara keluarga dengan ibu sehingga ada kesempatan untuk masalah
pemberian ASI. Kurangnya mendapatkan dukungan keluarga karena keluarga tidak tau manfaat ASI yang
menganggap kandungan ASI dan susu formula sama aja dan menganggap kandungan susu formula lebih
lengkap dan praktis. Dukungan keluarga terutama suami mempengaruhi pilihan ibu dalam menyusui
eksklusif (Rempel et al, 2017). Dukungan suami secara otomatis dapat meningkatkan produksi ASI,
memperpanjang waktu menyusui dan menguatkan bonding ibu dan bayi (Uludag & Oztiirk, 2020).

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian mengenai gambaran cakupan dan faktor yang memengaruhi pemberian ASI
eksklusif di Wilayah Adat Kajang Ammatoa, Kabupaten Bulukumba Tahun 2025, dapat disimpulkan
bahwa cakupan pemberian ASI eksklusif masih tergolong rendah. Sebagian besar ibu tidak memberikan
ASI eksklusif kepada bayinya, yang menunjukkan masih adanya permasalahan dalam praktik pemberian
ASI eksklusif di wilayah tersebut. Hasil analisis menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan
antara pengetahuan ibu, status pekerjaan, sikap ibu, dan dukungan keluarga dengan pemberian ASI
eksklusif. Ibu dengan pengetahuan yang kurang, ibu yang bekerja, sikap ibu yang kurang mendukung,
serta minimnya dukungan keluarga cenderung tidak memberikan ASI eksklusif kepada bayinya. Dengan
demikian, dapat disimpulkan bahwa keberhasilan pemberian ASI eksklusif tidak hanya dipengaruhi oleh
faktor individu ibu, tetapi juga dipengaruhi oleh faktor lingkungan dan sosial, terutama dukungan
keluarga. Oleh karena itu, diperlukan upaya yang berkelanjutan dari tenaga kesehatan dan pihak terkait
untuk meningkatkan pengetahuan, membentuk sikap positif, serta memperkuat dukungan keluarga guna
meningkatkan cakupan pemberian ASI eksklusif di Wilayah Adat Kajang Ammatoa Kabupaten
Bulukumba.
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