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	Pemberian ASI eksklusif kepada bayi merupakan hal yang penting dalam pembangunan sumberdaya manusia sejak dini, karena sejak dini bayi mendapatkan makanan yang paling sehat dan tepat yang akan memberi pengaruh positif terhadap tumbuh kembang selanjutnya. Penelitian bertujuan untuk mengetahui Faktor- faktor yang berhubungan dengan Pemberian ASI Eksklusif di RSUD Siti Fatimah Palembang Tahun 2024. Desain penelitian ini menggunakan survey analitik dengan metode cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah populasi menggunakan data jumlah bayi di RSUD Siti Fatimah Palembang Tahun 2023 yaitu sebanyak 285 bayi.. Tehnik dalam pengambilan sampel pada penelitian ini adalah accidental sampling yaitu sampel diambil dari responden yang kebetulan datang ke RSUD Siti Fatimah Palembang pada saat penelitian dilaksanakan. Sampel penelitian adalah seluruh ibu yang mempunyai anak berusia 7-12 bulan yang berada di RSUD Siti Fatimah Palembang pada saat penelitian dilaksanakan yaitu 53 orang. Teknik analisis menggunakan Univariat, Bivariat (Chi square). Berdasarkan hasil uji statistik  Chi Square Ada hubungan antara pekerjaan secara parsial dengan pemberian ASI Eksklusif di RSUD Siti Fatimah Palembang Tahun 2024, diperoleh hasil Chi-Square nilai p value = 0,001, Ada hubungan antara pengetahuan secara parsial dengan pemberian ASI Eksklusif di RSUD Siti Fatimah Palembang Tahun 2024, diperoleh hasil Chi-Square nilai p value = 0,004, Ada hubungan antara dukungan keluarga secara parsial dengan pemberian ASI Eksklusif di RSUD Siti Fatimah Palembang Tahun 2024, diperoleh hasil Chi-Square nilai p value = 0,001. Diharapkan senantiasa meningkatkan pengetahuan ibu-ibu tentang ASI Eksklusif dengan cara memberikan edukasi tentang ASI Eksklusif sehingga diharapkan dapat mempengaruhi sikap ibu dalam pemberian ASI Eksklusif. Memberikan workshop/pelatihan pada tenaga Kesehatan khususnya bidan dilingkup RSUD Siti Fatimah tentang manajemen laktasi.
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ABSTRACT
Providing exclusive breast milk to babies is important in developing human resources from an early age, because from an early age babies receive the healthiest and most appropriate food which will have a positive influence on subsequent growth and development. The research aims to determine the factors associated with exclusive breastfeeding at Siti Fatimah Regional Hospital, Palembang in 2024. This research design uses an analytical survey with a cross sectional method. The population in this study is a population using data on the number of babies at the Siti Fatimah Hospital, Palembang in 2023, namely 285 babies. The sampling technique in this study was accidental sampling, that is, samples were taken from respondents who happened to come to the Siti Fatimah Hospital, Palembang at the time the research was carried out. . The research sample was all mothers who had children aged 7-12 months who were at the Siti Fatimah Palembang Regional Hospital at the time the research was carried out. The analysis technique uses Univariate, Bivariate (Chi square). Based on the results of the Chi Square statistical test, there is a relationship between partial employment and exclusive breastfeeding at the Siti Fatimah Regional Hospital, Palembang in 2024 are 53 responden. The Chi-Square results obtained p value = 0.001. There is a partial relationship between partial knowledge and exclusive breastfeeding at the Siti Fatimah Palembang Regional Hospital. In 2024, the Chi-Square results obtained p value = 0.004. There was a relationship between partial family support and exclusive breastfeeding at Siti Fatimah Regional Hospital, Palembang. In 2024, the Chi-Square results obtained p value = 0.001. It is hoped that It will continue to Increase mothers' knowledge about exclusive breastfeeding by providing education about exclusive breastfeeding so that it is hoped that it can influence mothers’ attitudes towards providing exclusive breastfeeding. Providing workshops/training to health workers, especially midwives within the Siti Fatimah Regional Hospital, regarding lactation management
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PENDAHULUAN(
Air Susu Ibu (ASI) merupakan makanan yang paling sempurna dengan kandungan gizi yang sesuai untuk tubuh dan protein pengikat B12 Asam Amino essensial sangat penting bagi untuk meningkatkan jumlah sel otak bayi yang berhubungan dengan kecerdasan otak bayi (Astriana, at all, 2022). ASI Eksklusif menurut World Health Organization (WHO) adalah memberikan hanya ASI saja tanpa memberikan makanan dan minuman lain kepada bayi sejak lahir sampai beerumur 6 bulan, kecuali obat dan vitamin. (Aryotochter dalam Ahmad Yasin at all, 2021). Berdasarkan data dari WHO tahun 2022 kurang dari separuh bayi di bawah umur 6 bulan mendapatkan ASI Eksklusif.

ASI merupakan sumber gizi yang sangat ideal dengan komposisi yang seimbang dan disesuaikan dengan kebutuhan pertumbuhan bayi. ASI adalah makanan yang sempurna, baik kualitas maupun kuantitasnya dengan tatalaksana menyusui yang benar. ASI sebagai bahan makanan tunggal akan cukup memenuhi kebutuhan tumbuh bayi normal sampai usia 6 bulan dan ketika mulai diberikan makanan padat dapat diteruskan 
sampai usia 2 tahun atau lebih (Soetjiningsih, 2017). Menurut Kemenkes RI, 2018 ada beberapa manfaat ASI Eksklusif untuk bayi usia  0-6 bulan pertama yaitu mencegah terserang penyakit, membantu perkembangan otak dan fisik bayi, sedangkan manfaat ASI Eksklusif bagi ibu adalah mengatasi rasa trauma, mencegah kanker payudara. 

Pemberian ASI eksklusif kepada bayi merupakan hal yang penting dalam pembangunan sumberdaya manusia sejak dini, karena sejak dini bayi mendapatkan makanan yang paling sehat dan tepat yang akan memberi pengaruh positif terhadap tumbuh kembang selanjutnya. Untuk mencapai tumbuh kembang optimal, di dalam Global Strategy for Infant and Young Child Feeding, World Health Organization (WHO)/ United Nations Emergency Children's Fund (UNICEF) merekomendasikan empat hal penting yang harus dilakukan yaitu; pertama, memberikan ASI kepada bayi segera dalam waktu 30 menit setelah bayi lahir; kedua, memberikan hanya air susu ibu (ASI) saja atau pemberian ASI secara eksklusif sejak lahir sampai bayi berusia 6 bulan; ketiga memberikan Makanan Pendamping Air Susu Ibu (MP-ASI) sejak bayi berusia 6 bulan sampai 24 bulan; dan keempat, meneruskan pemberian ASI sampai anak berusia 24 bulan atau lebih. 

Rekomendasi WHO/UNICEF di atas sejalan dengan Rencana Pembangunan Jangka Panjang dan Menengah Nasional (RPJPMN) bidang Kesehatan, antara lain dengan memberikan prioritas kepada perbaikan kesehatan dan gizi bayi dan anak (Kemenkes RI, 2020). Cakupan ASI ekslusif Indonesia pada 2022 tercatat hanya 67,96%, turun dari 69,7% dari tahun 2021, menandakan perlunya dukungan lebih intensif agar cakupan ini bisa meningkat (WHO, 2022).   

Secara nasional berdasarkan data Survei Sosial Ekonomi Nasional (Susenas), cakupan pemberian ASI Eksklusif pada bayi sampai 6 bulan menurun dari 28,6 % tahun 2017 menjadi 24,3 % pada tahun 2018 dan meningkat menjadi 34,3 % pada tahun 2019. Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar (Riskerdas, 2020) menyatakan persentase bayi yang diberikan ASI Eksklusif yaitu bayi antara umur 0-1 bulan sebesar 38,8 % , bayi antara umur 1-2 bulan sebesar 32,5 %, bayi antara umur 2-3 bulan sebesar 30,7 %, bayi antara umur 3-4 bulan sebesar 25,2 %, bayi antara umur 4-5 bulan sebesar 26,3 % dan bayi antara umur 5-6 bulan sebesar 15,3 %. 

Kementerian Kesehatan RI melalui Direktorat Jenderal Bina Gizi dan Kesehatan Ibu dan Anak, menargetkan cakupan pemberian ASI Eksklusif akan mengalami peningkatan yaitu di tahun 2023 mencapai target nasional yaitu sebesar 80 % (Kemenkes RI, 2021) Masalah utama masih rendahnya penggunaan ASI di Indonesia adalah karena faktor sosial budaya, kurangnya pengetahuan ibu hamil, keluarga  dan masyarakat akan pentingnya ASI, serta jajaran kesehatan yang belum sepenuhnya mendukung Peningkatan Pemberian ASI (PP-ASI). Masalah ini diperparah dengan gencarnya promosi susu formula dan kurangnya dukungan dari masyarakat, termasuk institusi yang memperkerjakan perempuan yang belum memberikan tempat dan kesempatan bagi ibu menyusui di tempat kerja (seperti ruang ASI). 

Keberhasilan ibu menyusui untuk terus menyusui bayinya sangat ditentukan oleh dukungan dari suami, keluarga, petugas kesehatan, masyarakat serta lingkungan kerja (Kemenkes RI, 2021). Saat ini penerapan pola pemberian makanan terbaik untuk bayi sejak lahir sampai anak berumur 2 (dua) tahun tersebut belum dilaksanakan dengan baik khususnya dalam hal pemberian ASI Eksklusif.

Adapun faktor-faktor yang berhubungan dengan pemberian ASI Eksklusif antara lain disebabkan karena kurangnya pengetahuan ibu, kurangnya dukungan keluarga serta rendahnya kesadaran masyarakat tentang manfaat pemberian ASI Eksklusif. Selain itu kurangnya dukungan tenaga kesehatan, fasilitas pelayanan kesehatan, dan produsen makanan bayi untuk keberhasilan ibu dalam menyusui bayinya. (PP Indonesia. 33 Tahun 2022) Faktor-faktor lainnya yang berpengaruh terhadap pemberian ASI Eksklusif adalah umur ibu, jumlah anak, pekerjaan ibu, pendidikan ibu, dukungan suami/orang tua, pengetahuan ibu, sikap ibu dan perilaku (Gustina, 2018).  lebih dari setengah miliar perempuan pekerja tidak didukung oleh regulasi hukum tentang perlindungan maternitas.  (WHO, 2022).

Rendahnya pemberian ASI Eksklusif di Indonesia, karena terbatasnya persediaan pangan di tingkat rumah tangga serta terbatasnya akses balita sakit terhadap pelayanan kesehatan yang berkualitas menyebabkan 5 juta bayi menderita gizi kurang. Padahal kekurangan gizi yang terjadi pada bayi akan berdampak pada gangguan psikomotor, kognitif, dan sosial serta secara klinis terjadi gangguan pertumbuhan sampai dengan kematian (Depkes, 2020). Faktor sosiodemografi, faktor dukungan keluarga, dukungan tenaga Kesehatan, dukungan fasilitas Kesehatan, pengetahuan persepsi suplai ASI kurang, faktor sosial budaya dan lingkungan mempengaruhi ibu dalam praktik pemberian ASI Eksklusif. Semakin kurangnya dukungan yang diberikan kepada ibu, maka semakin mempengaruhi ibu dalam praktik menyusui secara Eksklusif (Asnidawati dkk, 2021).

Berbagai upaya dilakukan untuk mempromosikan penggunaan ASI. UNICEF mencanangkan ASI Eksklusif sebagai langkah untuk menurunkan angka kematian bayi. Pemerintah Indonesia berupaya meningkatkan minat dan kesadaran masyarakat tentang pentingnya pemberian ASI melalui berbagai kegiatan seperti lomba bayi sehat, lomba klinik dan rumah sakit sayang bayi. Walaupun kampanye tentang penggunaan ASI digalakkan dimana-mana, jumlah ibu yang memberikan ASI Eksklusif belum menggembirakan (Soi et all, 2016).

Kurangnya perhatian dan minat ibu akan pentingnya memenuhi kebutuhan utama bayi dikarenakan tingkat pengetahuan ibu yang rendah, baik pada ibu yang memilih menjadi pekerja maupun ibu rumah tangga.(Ramli, 2020).  Promosi pemberian ASI masih terkendala oleh rendahnya pengetahuan ibu tentang manfaat ASI dan cara menyusui yang benar, kurangnya pelayanan konseling laktasi dari petugas kesehatan, masa cuti yang terlalu singkat bagi ibu yang bekerja, persepsi sosial budaya dan keagresifan produsen susu formula mempromosikan produknya kepada masyarakat dan petugas Kesehatan (Yulianti, 2022). 

Faktor - faktor yang mempengaruhi praktik menyusui ada tiga tingkatan, yaitu faktor tingkat individu, faktor tingkat kelompok dan faktor tingkat masyarakat. Faktor tingkat individu meliputi atribut bayi, atribut ibu, dan atribut keduanya ibu dan bayi. Faktor tingkat masyarakat meliputi atribut lingkungan rumah sakit dan pelayanan kesehatan, lingkungan rumah/keluarga, lingkungan kerja, lingkungan masyarakat dan lingkungan kebijakan publik. Sedangkan faktor tingkat masyarakat meliputi atribut masyarakat, budaya dan ekonomi. Salah satu yang termasuk faktor individu, dan memainkan peran besar dalam keberhasil- an ASI eksklusif adalah dukungan dari keluarga sebagai orang terdekat ibu (Ramadani, 2023).

Penelitian yang dilakukan oleh Khassawneh et all (2023) tentang pengetahuan, sikap dan praktek menyusui di Jordania terhadap 344 wanita Jordania yang mempunyai anak umur 6 bulan – 3 tahun menyimpulkan, bahwa sebesar 58,3 % wanita Jordania memberikan ASI Eksklusif, makanan campuran 30,3 % dan 11,4 % memberikan susu formula. Wanita Jordania yang bekerja memberikan ASI Eksklusif 3,34 kali lebih sedikit dibandingkan dengan wanita yang tidak bekerja. Berdasarkan hasil penelitian hanya 29,9 % bayi yang mendapatkan ASI Eksklusif sampai usia 3 bulan, yang kemudian menurun menjadi 17 % pada usia 4-6 bulan. Berbagai macam alasan ibu menghentikan pemberian ASI yaitu karena ingin bekerja 28 %, karena air susu sedikit 32 %, karena iklan 16 %, karena ingin disebut modern 4 %, karena ikut-ikutan orang lain 4 %, karena kondisi putting payudara 16 % (Tjekyan, 2020).  Berdasarkan penelitian dari Frila Juniar et all, 2023 mengatakan bahwa faktor yang mempengaruhi kegagalan dalam pemberian ASI Eksklusif adalah Sebagian besar ibu bekerja di kantoran, Sebagian besar tidak mendapatkan dukungan suami. Faktor yang mempengaruhi kegagalan ASI Eksklusif Sebagian besar factor umur, factor paritas, factor Pendidikan dan pengetahuan yang rendah.

Cakupan pemberian ASI Eksklusif di Provinsi Sumatera Selatan sebesar 60,7 % masih dibawah target capaian tahun 2023 yaitu sebesar 70 %. Pencapaian cakupan pemberian ASI Eksklusif di Kota Palembang berdasarkan Laporan Tahunan Dinas Kesehatan Kota Palembang Tahun 2021 sebesar 65 %, cakupan tahun 2022 sebesar 63 %, cakupan tahun 2023 sebesar 61 %. Cakupan ini masih jauh di bawah target pencapaian pemberian ASI Eksklusif Indonesia yaitu 70% (Profil Dinkes Kota Palembang, 2023). Zat kekebalan yang terdapat pada ASI akan melindungi bayi dari penyakit infeksi seperti diare. ASI juga dapat menurunkan kemungkinan bayi terkena penyakit infeksi telinga, batuk, pilek dan penyakit alergi. Bayi dengan ASI Eksklusif ternyata akan lebih sehat dan lebih jarang sakit dibandingkan dengan bayi yang tidak diberikan ASI Eksklusif (Depkes RI, 2017).

ASI dapat meningkatkan daya tahan tubuh bayi, yaitu bayi yang baru lahir secara alamiah mendapat imonoglobulin (zat kekebalan tubuh) dari ibunya melalui ari-ari. ASI adalah cairan yang mengandung zat kekebalan yang akan melindungi bayi dari berbagai penyakit infeksi bakteri, virus, parasit dan jamur (Soetjiningsih, 2017).
Pemberian ASI Eksklusif sampai bayi berusia 6 bulan akan menjamin tercapainya pengembangan potensi kecerdasan anak secara optimal. Hal ini karena selain sebagai nutrien yang ideal, dengan komposisi yang tepat serta disesuaikan dengan kebutuhan bayi, ASI juga mengandung nutrien-nutrien khusus yang diperlukan otak bayi agar tumbuh optimal. Nutrien-nutrien khusus tersebut tidak terdapat atau hanya sedikit terdapat pada susu sapi (Soetjiningsih, 2017)
Berdasarkan uraian data di atas maka peneliti ingin mengetahui Faktor- faktor yang berhubungan dengan Pemberian ASI Eksklusif di RSUD Siti Fatimah Palembang Tahun 2024.
METODE PENELITIAN
Jenis penelitian ini adalah survei analitik dengan pendekatan cross sectional yaitu suatu penelitian untuk mempelajari dinamika korelasi antara faktor-faktor resiko dengan efek, dengan cara pendekatan, observasi atau pengumpulan data sekaligus pada suatu saat (point time approach) yang artinya tiap subjek penelitian hanya diobservasi sekali saja dan pengukuran dilakukan terhadap status karakter atau variabel subjek pada saat pemeriksaan. Penelitian ini dilakukan pada bulan Juni-Juli 2024. Penelitian ini telah dilakukan di RSUD Siti Fatimah. Besarnya populasi menggunakan data jumlah bayi di RSUD Siti Fatimah Palembang Tahun 2023 yaitu sebanyak 285 bayi. Tehnik dalam pengambilan sampel pada penelitian ini adalah accidental sampling yaitu sampel diambil dari responden yang kebetulan datang ke RSUD Siti Fatimah Palembang pada saat penelitian dilaksanakan yang berjumlah 53 orang. Sampel penelitian adalah seluruh ibu yang mempunyai anak berusia 7-12 bulan yang berada di RSUD Siti Fatimah Palembang pada saat penelitian dilaksanakan. 
Data primer diperoleh langsung dari responden selama penelitian. Sementara itu, data sekunder merupakan informasi dari catatan medis RSUD Siti Fatimah. Dalam penelitian ini analisis univariat akan menghasilkan distribusi frekuensi dan presentase dari variabel, baik itu variabel independent (pekerjaan, pengetahuan, dukungan keluarga) dan variabel dependent (pemberian ASI Eksklusif). Analisis bivariat digunakan untuk melihat hubungan variabel independent (pekerjaan, pengetahuan, dukungan keluarga) dengan variabel dependent (pemberian ASI Eksklusif). Analisis ini menggunakan komputerisasi yang di uji menggunakan uji Chi-Square dengan tingkat kepercayaan 95% dengan α= 0,05%.

HASIL PENELITIAN 
A. Analisa Univariat
1. Pemberian ASI Eksklusif
Prembrerian ASI rEksklursif dibagi dalam dura katregori yaitur reksklursif dimana ibur mrembrerikan ASI saja tanpa makanan dan minurman tambahan dari bayi ursia 0-6 burlan, dan katregori tidak reksklursif dimana ibur mrembrerikan ASI disrertai makanan dan minurman tambahan srebrelurm ursia 6 burlan.

Tabrel 1 Distribursi Rrespondren Mrenurrurt Prembrerian ASI rEksklursif di RSUrD Siti Fatimah Palrembang Tahurn 2024

	Prembrerian ASI rEksklursif
	Jurmlah
	Prersrentasre

	rEksklursif
	32
	60,4

	Tidak rEksklursif
	21
	39.6

	Total
	53
	100


Dari tabel di atas dikretahuri bahwa srebagian bresar ibur mrembrerikan ASI rEksklursif pada bayinya yaitur brerjurmlah 32 rrespondren (60,4 %) dan trerdapat 21 rrespondren (39,6%) yang tidak mrembrerikan   ASI rEksklursif.
2. Pekerjaan Ibu
Prekrerjaan ibur dibagi dura katregori yaitur brekrerja jika ibur mrelakurkan aktivitas dilurar rurmah yang brerhurburngan drengan prembrerian ASI rEksklursif dan katregori tidak brekrerja yaitur jika ibur tidak mrelakurkan aktivitas di lurar rurmah.

Tabrel 2 Distribursi Rrespondren Mrenurrurt Prekrerjaan Ibur di RSUrD Siti Fatimah Palrembang Tahurn 2024

	No
	Prekrerjaan Ibur
	Jurmlah
	Prersrentasre

	1
	Tidak Brekrerja
	28
	52,8

	     2
	Brekrerja
	25
	47,2

	
	Total
	53
	100


Dari tabrel di atas dikretahuri bahwa srebagian bresar ibur tidak brekrerja yaitur brerjurmlah 28 rrespondren ( 52,8 % ) dan ibur yang brekrerja brerjurmlah 25 rrespondren (47,2%).

3. Pengetahuan Ibu
Prengretahuran ibur dibagi mrenjadi dura katregori yaitur prengretahuran rrendah jika total nilai < mrean ( < 6 ) dan prengretahuran tinggi jika total nilai ≥ mrean ( ≥ 6 ).
Tabrel 3 Distribursi Rrespondren Mrenurrurt Prengretahuran Ibur di RSUrD Siti Fatimah Palrembang Tahurn 2024
	No
	Prengretahuran Ibur
	Jurmlah
	Prersrentasre

	1
	Rrendah
	33
	62,3

	2
	Tinggi
	20
	37,7

	
	Total
	53
	100


Dari tabrel di atas dikretahuri bahwa srebagian bresar prengretahuran ibur hamil rrendah yaitur 33 rrespondren (62,3%) dan trerdapat 20 rrespondren (37,7%) yang mremiliki prengretahuran tinggi.

4. Dukungan Keluarga
Durkurngan krelurarga dibagi dura katregori yaitur tidak mrendurkurng jika total nilai < mrean ( < 4 ) dan mrendurkurng jika total nilai ≥ mrean ( ≥ 4).

Tabrel 4 Distribursi Rrespondren Mrenurrurt Durkurngan Krelurarga di RSUrD Siti Fatimah Palrembang Tahurn 2024

	No
	Durkurngan Krelurarga
	Jurmlah
	Prersrentasre

	1
	Tidak Mrendurkurng
	35
	66,0

	2
	Mrendurkurng
	18
	34,0

	
	Total
	53
	100


Dari tabrel di atas, dikretahuri bahwa srebagian bresar ibur tidak mrendapat durkurngan krelurarga dalam mrembrerikan ASI rEksklursif yaitur 35 rrespondren (66%) dan srebagian krecil mrendapatkan durkurngan krelurarga yaitur 18 rrespondren (34%).

B. Analisis Bivariat

Analisis bivariat dilakurkan urnturk mrengretahuri hurburngan antara variabrel indreprendren prekrerjaan, prengretahuran, dan durkurngan krelurarga/surami drengan variabrel dreprendren yaitur prembrerian ASI rEksklursif. Prenrelitian ini mrenggurnakan urji statistik Chi Squrarre drengan kremaknaan α = 0,05. Dikatakan ada hurburngan yang brermakna bila p- valurre < 0,05 dan dikatakan hurburngan yang tidak brermakna bila p- valurre > 0,05.

1. Hurburngan antara Prekrerjaan Ibur Drengan Prembrerian ASI rEksklursif

Tabrel 5 Hurburngan Prekrerjaan Ibur Drengan Prembrerian ASI rEksklursif    di RSUrD Siti Fatimah Palrembang Tahurn 2024
	No
	Prekrerjaan

     Ibur
	Prembrerian ASI
	Jurmlah
	P

 valurre
	OR

	
	
	Tidak  ASI rEksklursif
	ASI rEksklursif
	
	
	

	
	
	n
	%
	n
	%
	n
	%
	0,001
	7,184

	1.
	Tidak

Brekrerja
	11
	39,3
	17
	60,7
	28
	100
	
	

	2.
	Brekrerja
	21
	84,0
	4
	16,0
	 25
	100
	
	

	
	Jurmlah
	32
	
	21
	
	53
	100
	
	


Pada tabrel di atas dikretahuri bahwa  dari 53 rrespondren, Ada 28 rrespondren  yang tidak brekrerja. 11 rrespondren (39,3%) diantaranya tidak mrembrerikan ASI rEksklursif dan 17 rrespondren (60,7%) yang mrembrerikan ASI rEksklursif. Dari 25 rrespondren yang brekrerja, srebagian bresar tidak mrembrerikan ASI rEksklursif  yaitur srebanyak 21 rrespondren (84%) dan srebagian krecil 4 rrespondren (16%) yang mrembrerikan ASI rEksklursif

Dari analisis Chi Squrarre diprerolreh p valurre 0,00 lrebih krecil dari α (0,05) maka srecara statistik dapat dinyatakan ada hurburngan yang brermakna   antara prekrerjaan drengan prembrerian ASI reksklursif. Hipotresis prenreliti yang mrenyatakan bahwa ada hurburngan antara prekrerjaan drengan prembrerian ASI rEksklursif trerburkti srecara statistic. Hasil analisis urji krereratan hurburngan diprerolreh nilai OR = 7,184 artinya  ibur yang tidak brekrerja mrempurnyai prelurang 7 kali lrebih bresar mrembrerikan ASI srecara reksklursif dibandingkan drengan ibur yang brekrerja.
2. Hurburngan Antara Prengretahuran Ibur Drengan Prembrerian ASI rEksklursif

Tabrel 6 Hurburngan Prengretahuran Ibur Drengan Prembrerian ASI rEksklursif di RSUrD Siti Fatimah Palrembang Tahurn 2024

	No
	Prengretahuran
Ibur
	Prembrerian ASI
	Jurmlah
	p valurre
	OR

	
	
	Tidak ASI rEksklursif
	ASI rEksklursif
	
	
	

	
	
	n
	%
	n
	%
	      n
	%
	0,004
	4.690

	1
	Rrendah
	15
	45,5
	18
	33
	33
	100
	
	

	2
	Tinggi
	3
	15,0
	17
	85
	20
	100
	
	

	
	Jurmlah
	32
	
	21
	
	53
	100
	
	


Pada  tabrel di atas dikretahuri bahwa dari 33 rrespondren mrempurnyai   prengretahuran rrendah yang tidak mrembrerikan ASI reksklursif srejurmlah 15 rrespondren (45,5%) sredangkan rrespondren yang mrembrerikan ASI rEksklursif srebanyak 18 rrespondren (33%). Trerdapat 20 rrespondren yang mremiliki prengretahuran tinggi hanya srebagian krecil yang tidak mrembrerikan ASI rEksklursif yaitur 3 rrespondren (15%) dan srebagian bresar 17 rrespondren (85%) yang mrembrerikan ASI rEksklursif.

Dari analisis Chi Squrarre diprerolreh p valurre 0,004 lrebih krecil dari α (0,05) maka srecara statistik dapat dinyatakan ada hurburngan yang brermakna    antara prengretahuran drengan prembrerian ASI reksklursif. Hipotresis prenreliti yang mrenyatakan bahwa ada hurburngan antara prengretahuran drengan prembrerian ASI rEksklursif trerburkti srecara statistic. Hasil analisis krereratan hurburngan diprerolreh nilai OR = 4,690  artinya ibur yang mrempurnyai prengretahuran tinggi 3 kali lrebih bresar mrembrerikan ASI srecara reksklursif dibandingkan drengan ibur yang mrempurnyai prengretahuran rrendah

3. Hurburngan Antara Durkurngan Krelurarga/ Surami Drengan Prembrerian ASI rEksklursif

Tabrel 7 Hurburngan Durkurngan Krelurarga/Surami Drengan Prembrerian ASI rEksklursif di RSUrD Siti Fatimah Palrembang Tahurn 2024

	No
	Durkurngan Krelurarga/ Surami
	Prembrerian ASI
	Jurmlah
	p valurre
	OR

	
	
	Tidak ASI rEksklursif
	ASI rEksklursif
	
	
	

	
	
	n
	%
	n
	%
	n
	%
	0,002
	2,634

	1
	Tidak Mrendurkurng
	16
	45,7
	19
	54,3
	35
	100
	
	

	2
	Mrendurkurng
	2
	11,1
	16
	88,9
	18
	100
	
	

	
	Jurmlah
	32
	
	61
	
	53
	100
	
	


Pada tabrel di atas dapat dijrelaskan bahwa dari 35 rrespondren yang tidak mrendapatkan durkurngan krelurarga/surami dalam mrembrerikan ASI rEksklursif adalah 16 rrespondren (45,7%) tidak ASI rEksklursif. Sredangkan srebanyak 19 rrespondren (54,3%) yang mrembrerikan ASI rEksklursif.  Trerdapat 18 rrespondren yang mrendapatkan durkurngan dari krelurarga/surami tidak mrembrerikan ASI rEksklursif  yaitur 2 rrespondren (11,1%) dan srebagian bresar mrembrerikan ASI rEksklursif yaitur 16 rrespondren (88,9).

Dari analisis Chi Squrarre diprerolreh p valurre 0,002 lrebih krecil dari α (0,05) maka srecara statistik dapat dinyatakan ada hurburngan yang brermakna    antara durkurngan krelurarga/surami drengan prembrerian ASI reksklursif. Hipotresis prenreliti yang mrenyatakan bahwa ada hurburngan antara durkurngan krelurarga/surami drengan prembrerian ASI rEksklursif trerburkti srecara statistic. Hasil analisis krereratan hurburngan diprerolreh nilai OR = 2,634 artinya ibur yang mrendapatkan durkurngan krelurarga/surami 2 kali lrebih bresar mrembrerikan ASI srecara reksklursif dibandingkan drengan ibur yang mrempurnyai tidak mrendapatkan durkurngan krelurarga/surami.

PEMBAHASAN
Pada prenrelitian ini dikretahuri bahwa srebagian bresar ibur mrembrerikan ASI rEksklursif pada bayinya yaitur brerjurmlah 32 rrespondren (60,4 %) dan trerdapat 21 rrespondren (39,6%) yang tidak mrembrerikan   ASI rEksklursif. Air sursur Ibur (ASI) mrerurpakan makanan alamiah yang prertama dan urtama bagi bayi barur lahir, ASI dapat mremrenurhi kreburturhan bayi akan renrergi dan gizi srelama 4-6 burlan prertama krehidurpannya srehingga dapat mrencapai turmburh krembang yang optimal. Srelain srebagai surmbrer renrergi dan zat gizi, prembrerian ASI jurga mrerurpakan mredia urnturk mrenjalin hurburngan psikologis antara ibur dan bayinya. Prembrerian ASI srecara rekslursif diprerkirakan dapat mrenrekan angka krematian (Roresli, 2022).

Prenrelitian ini sresurai drengan prenrelitian Misbah (2022) yang brerjurdurl faktor-faktor yang brerhurburngan drengan prembrerian ASI rEksklursif di Krelurrahan Burkit Lama Palrembang dari 87 rrespondren hanya 26,4 % ibur yang mrembrerikan ASI srecara reksklursif dan 73,6 % ibur surdah mrembrerikan makanan/minurman tambahan srebrelurm bayi brerursia 6 burlan.

Data Riskresdas (2021) yang mrenyatakan bahwa hanya 15,3 % bayi dibrerikan ASI reksklursif dan cakurpan ASI rEksklursif di Kota Palrembang Tahurn 2011 yaitur srebresar 36,94 %.

Brerdasarkan asurmsi dari prenreliti, prembrerian ASI rEksklursif sangat diprerlurkan urnturk prerturmburhan dan prerkrembangan bayi murlai dari 0 burlan hingga 24 burlan. Komposisi ASI sretiap wakturnya brerurbah-urbah sresurai drengan kreburturhan bayi saat itur, srehingga sangat disayangkan apabila bayi tidak mrendapatkan ASI rEksklursif.

1. Hurburngan Prekrerjaan drengan Prembrerian ASI rEksklursif

Ada hurburngan yang brermakna   antara prekrerjaan drengan prembrerian ASI reksklursif. Hipotresis prenreliti yang mrenyatakan bahwa ada hurburngan antara prekrerjaan drengan prembrerian ASI rEksklursif trerburkti srecara statistic. Hasil analisis urji krereratan hurburngan diprerolreh nilai OR = 7,184 artinya  ibur yang tidak brekrerja mrempurnyai prelurang 7 kali lrebih bresar mrembrerikan ASI srecara reksklursif dibandingkan drengan ibur yang brekrerja.

Prekrerjaan dalam arti luras adalah aktivitas urtama yang dilakurkan olreh manursia. Dalam arti srempit, istilah prekrerjaan digurnakan urnturk suratur turgas ataur krerja yang mrenghasilkan urang bagi sresreorang. Dalam prembicaraan srehari- hari istilah ini srering dianggap sinonim drengan profresi. (Wikipredia, 2024).

Prenrelitian ini sresurai drengan hasil prenrelitian dari Rolita dan Dhresi tahurn 2020 brerdasarkan hasil urji Chi-Squrarre p-valurre mrenurnjurkan hasil 0,000, srehingga dapat disimpurlkan bahwa p- valurres 0,000 < 0,05 dan trerdapat hurburngan prekrerjaan ibur drengan prembrerian ASI reksklursif di Wilayah Krerja Purskresmas Urmburlharjo 1 tahurn 2018. Nilai korefisiren kontingrensi didapatkan hasil bahwa C=0,419, yang artinya tingkat krereratan hurburngan korefisiren kontingrensi adalah sredang (0,40-0,599).

Brerdasarkan prenrelitian dari Nurryanto (2023) krelompok ibur yang brekrerja mrempurnyai risiko 1,16 kali lrebih crepat urnturk brerhrenti mrembrerikan ASI saja daripada krelompok ibur yang tidak brekrerja sretrelah dikontrol variabrel kretrerpaparan olreh mredia relrektronik dan prenolong prersalinan.

Prenrelitian ini sresurai drengan hasil prenrelitian dari O’Gara dkk, 2024 Ada prerbredaan mrengrenai prembrerian ASI rEksklursif pada ibur yang brekrerja dibanding drengan ibur yang tidak brekrerja. Pada ibur yang brekrerja lrebih mrengurtamakan kreaktifan trerhadap prekrerjaannya, dibanding urnturk mrengurrursi rurmah tangga trerurtama mrenyursuri anak. Ibur yang brekrerja akan mrempurnyai waktur lrebih prendrek urnturk mrenyursuri anaknya dibandingkan ibur yang tidak brekrerja.
Mrenurrurt asurmsi prenreliti, ibur rurmah tangga dan ibur yang brekrerja dirurmah srendiri urnturk mrenyursuri tidak trerjadwal burkan mrerurpakan breban ataur masalah, akan tretapi bagi ibur yang brekrerja di lurar rurmah dan harurs mreninggalkan anaknya lrebih dari 7 jam mrenyursuri burkanlah hal yang murdah, karrena trerhalang drengan jadwal mrerreka brekrerja.
2. Hurburngan Prengretahuran drengan Prembrerian ASI rEksklursif

Ada hurburngan yang brermakna    antara prengretahuran drengan prembrerian ASI reksklursif. Hipotresis prenreliti yang mrenyatakan bahwa ada hurburngan antara prengretahuran drengan prembrerian ASI rEksklursif trerburkti srecara statistic.

Hasil analisis krereratan hurburngan diprerolreh nilai OR = 4,690  artinya ibur yang mrempurnyai prengretahuran tinggi 3 kali lrebih bresar mrembrerikan ASI srecara reksklursif dibandingkan drengan ibur yang mrempurnyai prengretahuran rrendah.

Prengretahuran mrerurpakan hasil dari tahur dan ini trerjadi sretrelah orang mrelakurkan prengindreraan trerhadap suratur objrek trertrentur. Srebagian bresar prengretahuran ataur kognitif mrerurpakan domain yang sangat prenting dalam trerbrenturknya tindakan sresreorang (ovrert brehavior. Apabila suratur tindakan didasari olreh prengretahurn maka prerilakur trersreburt akan brersifat langgreng (long lasting), srebaliknya apabila prerilakur trersreburt tidak didasari olreh prengretahuran dan kresadaran maka prerilakur tidak akan brerlangsurng lama. (Notoatmodjo, 2021)

Adanya prerbredaan prengretahuran ibur trentang ASI akan mrembrerikan prerbredaan lamanya mrembrerikan ASI rEksklursif. Ibur yang mremiliki prengretahuran yang tinggi trentang ASI akan mrenyursuri anaknya srecara reksklursif karrena urmurmnya mrerreka mrengretahuri brerbagai manfaat dari ASI dibanding drengan ibur yang mremiliki prengretahuran yang rrendah (Zreitlyn dan Rowshan, 2023).

Prenrelitian ini sresurai drengan prenrelitian dari rErika ret all tahurn 2023 dikretahuri hasil prenrelitian bahwa srebagian bresar rrespondren pada prenrelitian ini masih mrembrerikan ASI rEksklursif pada anaknya yangbrerjurmlah 33 orang (82,5%), hal ini dikarrenakan ibur surdah mremahami dan mrenrerima bregitur banyak informasi prentingnya prembrerian ASI rEksklursif. Hasil urji Fishrer’s rExactdapat disimpurlkan bahwa ada hurburngan prengretahuran ibur drengan prembrerian ASI rEksklursif di wilayah krerja Purskresmas Tanjurng Urncang, drengan p valurre 0,004 <α : 0,05 srehingga Ho ditrerima. 

Hal ini di prerkurat olreh prenrelitian Marlina (2022) di Rurmah Brersalin Sre-Krecamatan Sragren drengan rancangan prenrelitian crosssrectional, mrenurnjurkkan adanya hurburngan brermakna antara prengretahuran drengan prembrerian ASI reksklursif drengan P-Valurre 0,002. Prerilakur didasari olreh prengretahuran dan kresadaran akan langgreng srebaliknya apabila prerilakur tidak didasari olreh prengretahuran dan kresadaran maka tidak akan brerlangsurng lama.

Mrenurrurt prenreliti, krecrendrerurngan ibur-ibur tidak mrembrerikan ASI srecara reksklursif disrebabkan kurrangnya prengretahuran ibur trentang manfaat ASI rEksklursif baik bagi ibur dan urtamanya bagi bayi bahkan bagi srelurrurh anggota krelurarga dimana kretika bayi brerursia 0-6 burlan ASI brertindak srebagai makanan urtama bayi karrena mrengandurng lrebih dari 60 % kreburturhan bayi. ASI mrerurpakan komposisi makanan idreal urnturk bayi, prembrerian ASI dapat mrengurrangi rresiko infreksi lamburng dan ursurs, srembrelit srerta alrergi, bayi yang dibreri ASI lrebih krebal trerhadap prenyakit dari pada bayi yang tidak mrendapatkan ASI, bayi yang dibreri ASI lrebih mampur mrenghadapi refrek prenyakit kurning, prembrerian ASI dapat sremakin mrendrekatkan hurburngan ibur drengan bayinya.

Adanya informasi dan purblikasi yang brerlrebihan trentang sursur formurla srehingga sredari dini ibur yang sredang hamil dan mrenyursuri mrenjadi sasaran prenyurlurhan ataur konsreling mrengrenai manfaat dan cara prembrerian ASI reksklursif yang baik dan brenar srehingga ibur mremiliki prengretahuran yang curkurp dan dapat mrembrerikan ASI srecara reksklursif krepada anaknya.
3. Hurburngan Durkurngan Krelurarga/Surami drengan Prembrerian ASI rEksklursif

Ada hurburngan yang brermakna    antara durkurngan krelurarga/surami drengan prembrerian ASI reksklursif. Hipotresis prenreliti yang mrenyatakan bahwa ada hurburngan antara durkurngan krelurarga/surami drengan prembrerian ASI rEksklursif trerburkti srecara statistic. Hasil analisis krereratan hurburngan diprerolreh nilai OR = 2,634 artinya ibur yang mrendapatkan durkurngan krelurarga/surami 2 kali lrebih bresar mrembrerikan ASI srecara reksklursif dibandingkan drengan ibur yang mrempurnyai tidak mrendapatkan durkurngan krelurarga/surami.

Durkurngan krelurarga adalah sikap, tindakan dan prenrerimaan krelurarga trerhadap anggotanya. Anggota krelurarga mremandang bahwa orang yang brersifat mrendurkurng srelalur siap mrembrerikan prertolongan dan banturan jika diprerlurkan (Friredman, 2022). Pada hakrekatnya krelurarga diharapkan mampur brerfurngsi urnturk mrewurjurdkan prosres prengrembangan timbal balik rasa cinta dan kasih sayang antara anggota krelurarga, antar krerabat, srerta antar grenrerasi yang mrerurpakan dasar krelurarga yang harmonis (Soretjiningsih, 2022).

Hasil prenrelitian ini sresurai drengan prenrelitian yang dilakurkan Wicitra (2021) yang mrengatakan bahwa durkurngan krelurarga mrempurnyai hurburngan yang signifikan drengan prembrerian ASI rEksklursif, dikarrenakan srecara psikolofis dan remosi ibur trelah mrendapatkan durkurngan diturnjurkkan drengan P Valurre 0,002 lrebih krecil dari α (0,05).

Ibur yang suraminya mrendurkurng prembrerian ASI reksklursif brerprelurang mrembrerikan ASI reksklursif 2 kali daripada ibur yang suraminya kurrang mrendurkurng prembrerian ASI reksklursif sretrelah dikontrol olreh prekrerjaan surami, durkurngan preturgas kresrehatan, dan prekrerjaan ibur. Olreh karrena preran surami prenting dalam prembrerian ASI reksklursif, maka surami harurs dijadikan sasaran prenyurlurhan ASI  dan didorong urnturk lrebih aktif mrencari informasi srerta aktif brelajar mrengrenai ASI, srehingga lrebih paham dalam mrembrerikan durkurngan krepada ibur urnturk mrenyursuri srecara reksklursif (Yurliandarin, 2022).

Mrenurrurt asurmsi dari prenreliti adanya prerbredaan hasil prenrelitian ini kremurngkinan disrebabkan olreh adanya prerbredaan karaktreristik dremografi prenrelitian, dresain prenrelitian ataurpurn popurlasi dan samprel prenrelitian srehingga pada prenrelitian ini didapatkan tidak  adanya hurburngan antara durkurngan krelurarga/surami drengan prembrerian ASI reksklursif.
KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan dapat disimpulkan bahwa ada hurburngan antara prekrerjaan, pengetahuan dan dukungan keluarga drengan prembrerian ASI rEksklursif di RSUrD Siti Fatimah Palrembang Tahurn 2024.
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