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ABSTRACT

Background : Exclusive breastfeeding is the infant only breastmilk alone were given no food
or liquid other than drugs, vitamins, and minerals. Primiparous mothers lack of knowledge
about exclusive breastfeeding is good general, the definition of breastfeeding, benefit of
breastfeeding, composition of breastfeeding, and how breastfeeding may be influenced by
several factor, such as age, education, work, and resources, so that it can directly affect the
success of exclusive breasfeeding.

Objective : determine the level of knowledge of exclusive breastfeeding in primipara
mothers.

Methods : this research used descriptive method. Sampling by using total sampling. A large
sample of 60 respondent. Analysis using descriptive.

Result : based on the result of the research, found most respondent are mother with less
knowledge of exclusive breastfeeding, as many as 36 respondents (60,0%). Primiparous
mothers with the level of knowledge about the definition of breastfeeding exclusive less
category as much as 41 respondents (68,3%). Primiparous mothers with the level of
knowledge about the benefits of breastfeeding exclusive good category as much as 32
respondents (53,3%). Primiparous mothers with the level of knowledge about the
composition of breastfeeding exclusive enough category as much as 33 respondents
(55,0%). Primiparous mothers with the level of knowledge about how breastfeeding may be
influenced exclusive less category as much as 40 respondents (66,7%).

Conclusion : in this study indicate the level of knowledge of mothers who are less due to

maternal characteristic ( occupation and resources), and therefore can be expected in health
personel actively provide counseling on exclusive breastfeeding.

Keyword : Mother knowledge about exclusive breastfeeding, primiparous mother.

PENDAHULUAN juga meningkat dari 19,5% tahun 2009
menjadi 34,3% pada tahun 2014. Hal ini

Hasil Survei Sosial Ekonomi menunjukkan adanya peningkatan
Nasional (Susenas) tahun 2009-2014, pengetahuan para ibu untuk menyusui
presentase jumlah  pemberian  ASI bayinya, namun angka yang masih di
eksklusif di Indonesia pada seluruh bayi bawah 50% menunjukkan adanya kendala
dibawah 6 bulan (0-6 bulan) meningkat yang dialami ibu yang menyebabkan
dari 58,9% pada tahun 2009 menjadi pengetahuan tentang pentingnya ASI
61,3% pada tahun 2014, begitu juga eksklusif dan pemberiannya terganggu.
dengan bayi yang mendapat ASI eksklusif 'Hasil survey Susenas tahun 2009-2014
terus menerus dari usia 0 sampai 6 bulan juga menyebutkan, prevalensi pemberian
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ASI eksklusif di 5 kabupaten menyebutkan HASIL DAN PEMBAHASAN
bahwa kabupaten Bantul merupakan

wilayah yang prevalensinya menurun Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi
pada tahun 2013 dari 63,51% menjadi Karakteristik Responden
62,05% pada tahun 2014, terutama di No  Karakteristik o
dusun Pundong masih terbilang rendah, Responden 0
yaitu sebesar <50% (Profil Kesehatan
Kabupaten Bantul 2014). Hal ini sungguh Umur
ironis mengingat bahwa ASI merupakan 1. 20 Tahun 3 5.0
hak asasi bayi yang wajib diberikan oleh 5 21 Tahun 8 13’ 3
ibu, namun para ibu tidak memberikan 3. 22 Tahun 5 8’3
ASI| eksklusif hanya karena terkendala 4. 23 Tahun 5 8’3
pengetahuannya yang kurang. ! 5 24 Tahun 10 16’ 7
Berdasarkan studi pendahuluan 6. 25 Tahun 8 13’3
yang telah dilakukan di Dusun Pundong, 7 26 Tahun 7 11’7
Kelurahan Srihardono, Kecamatan 8. 27 Tahun 6 10’0
Pundong, Kabupaten Bantul, didapatkan 9 28 Tahun 6 10’0
informasi bahwa dari 10 ibu yang memiliki 10. 29 Tahun 2 3 3
bayi berumur < 6 bulan, 8 diantaranya Pendidikan :
tidak memberikan lagi ASI Eksklusif, 1 sSD 3 50
mereka mulai memberikan madu, pisang, 2'_ SMP 14 23; 3
dan bubur halus sejak usia bayi 2 bulan 3 SMA 40 66’7
dikarenakan tidak tahu apa itu ASI 4' PT 3 5’0
eksklusif, sedangkan 2 ibu lainnya masih : Pekerjaan :
memberikan ASI Eksklusif sampai saat ini. 1 RT 18 300
Di dusun tersebut juga jarang sekali 2' PNS 1 1’7
dilakukan  penyuluhan tentang ASI 3' Swasta 37 61’7
eksklusif, mereka mendapatkan informasi 4' Wiraswasta 4 6,7
tentang ASI hanya sekilas ketika mereka : Sumber :
selesai bersalin di tempat bidan atau Informasi
Rumah Sakit, itupun tidak dikontrol lagi 1 Bidan 15 250
oleh tenaga kesehatan setempat, oleh 2' Tonana 6 10’0
sebab itu, penulis tertarik  untuk ' keser?atan :
mengadakan penelitian tentang tingkat lainnva
pengetahuan ASI eksklusif pada ibu 3 Tele\yisi 14 233
primipara di Dusun Pundong. 4' Majalah 9 15’0
BAHAN DAN CARA PENELITIAN > _'?gt'gﬁé%z : e
Penelitian ini menggunakan metode Jumlah 60 100

deskriptif. Penelitian ini dilaksanakan di
Dusun Pundong, Kelurahan Srihardono,
Kecamatan Pundong, Kabupaten Bantul.
Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal
13 — 22 Juni 2015. Populasi berjumlah 60
orang, menggunakan total sampling. Data
didapatkan dari pengisian kuesioner.
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Tabel 4.2. Pemberian ASI eksklusif

No. Pemberian ASI n %
1. Eksklusif 28 46,7
2. Tidak eksklusif 32 53,3

Tabel 4.3. Distribusi Frekuensi
Berdasarkan Tingkat Pengetahuan
Tentang ASI Eksklusif Pada Ibu
Primipara

No  Tingkat Pengetahuan
Tentang ASI Eksklusif n %
Pada Ibu Primipara
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Tabel 4.7. Distribusi Frekuensi
Berdasarkan Tingkat Pengetahuan
Tentang Komposisi ASI Eksklusif
Pada Ibu Primipara

N Tingkat Pengetahuan
Tentang Komposisi

. n %
ASI Eksklusif Pada Ibu
Primipara
Baik 8 13,3
Cukup 33 55,0
Kurang 19 31,7
Jumlah 60 100

Baik 7 11,7
Cukup 17 28,3
Kurang 36 60,0

Jumlah 60 100

Sumber : Data Primer diolah (2015)

Tabel 4.4. Distribusi Frekuensi
Berdasarkan Tingkat Pengetahuan
Tentang Definisi ASI Eksklusif Pada
Ibu Primipara

No Tingkat Pengetahuan
Tentang Definisi ASI

Sumber : Data Primer diolah (2015)

Tabel 4.38. Distribusi Frekuensi
Berdasarkan Tingkat Pengetahuan
Tentang Cara Pemberian ASI
Eksklusif Pada lbu Primipara

No Tingkat Pengetahuan
Tentang Cara Pemberian

. %
ASI Eksklusif Pada Ibu

Primipara
Baik 12 20,0
Cukup 8 13,3
Kurang 40 66,7
Jumlah 60 100

Eksklusif Pada Ibu n.o %
Primipara
Baik 9 15,0
Cukup 10 16,7
Kurang 41 68,3
Jumlah 60 100

Sumber : Data Primer diolah (2015

Tabel 4.5. Distribusi Frekuensi
Berdasarkan Tingkat Pengetahuan
Tentang Manfaat ASI Eksklusif Pada
Ibu Primipara

No Tingkat Pengetahuan
Tentang Manfaat ASI
Eksklusif Pada lbu

Primipara
Baik 32 533
Cukup 14 23,3
Kurang 14 23,3
Jumlah 60 100

Sumber : Data Primer diolah (2015)

Sumber : Data Primer diolah (2015)

Berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan, dapat diketahui bahwa
tingkat pengetahuan ibu primipara tentang
ASI eksklusif secara umum sebagian
besar adalah kurang vyaitu sebesar 36
responden (60,0%) dan sebagian kecil
memiliki pengetahuan yang baik 7
responden (11,7%). Begitu halnya dengan
tingkat pengetahuan ibu primipara tentang
definisi ASI, didapatkan hasil sebagian
besar responden berpengetahuan kurang
yaitu 41 responden (68,3%) dan sebagian
kecil berpengetahuan baik yaitu 9
responden (15,0%), diketahui pertanyaan
yang paling tidak bisa dijawab oleh
responden adalah pertanyaan tetap ASI
eksklusif meskipun bayi diberikan air
putih, madu atau teh, sebagian besar
responden menjawab benar, jawaban
tersebut menunjukkan bahwa memberikan
makanan atau minuman sebelum bayi
berusia 6 bulan mereka anggap tetap ASI
eksklusif. Juga dengan tingkat
pengetahuan ibu primipara tentang cara



pemberian ASI| didapatkan hasil kurang
yaitu sebesar 40 responden (66,7%),
diketahui pertanyaan yang tidak bisa
dijawab oleh responden yaitu pada ibu
bekerja pemberian ASI dapat diimbangi
dengan pemberian susu formula sebagian
besar responden menjawab benar.
Padahal pengertian ASI eksklusif menurut
Roesli, 2010 adalah bayi hanya diberi ASI
saja dari usia 0-6 bulan tanpa diberi
makanan atau minuman tambahan
apapun.

Hasil penelitian yang telah dilakukan
juga  menunjukkan  bahwa  tingkat
pengetahuan ibu primipara tentang
manfaat ASI adalah baik yaitu sebesar 32
responden (53,3%). Menurut Roesli, 2008
manfaat AS| adalah eksklusif bagi bayi
adalah sebagai nutrisi, meningkatkan
daya tahan tubuh, dan kecerdasan otak
bayi, sedangkan bagi ibu adalah
mengurangi resiko terjadinya anemia,
cepat langsing, hemat, dan praktis, jika
dilihat dari pertanyaan yang paling tidak
bisa dijawab oleh responden tentang
manfaat ASI yaitu pertanyaan memberi
ASI membuat repot, dan sebagian besar
responden juga menjawab benar, jawaban
tersebut menunjukkan kurangnya
kesadaran ibu dalam pemberian ASI
karena mereka menganggap memberikan
ASI eksklusif adalah kegiatan yang
membuat repot. Hasil penelitian yang
telah dilakukan juga menunjukkan bahwa
tingkat pengetahuan ibu primipara tentang
komposisi ASI adalah cukup yaitu sebesar
33 responden (55,0%). Menurut Roesli,
2008, komposisi ASI sangat khusus
sehingga dari masing-masing ibu berbeda
komposisi ASI nya, misal pada ibu yang
melahirkan bayi cukup bulan,
komposisinya berbeda dengan ibu yang
melahirkan secara prematur. Jika dilihat
dari pertanyaan yang paling tidak bisa
dijawab oleh responden tentang
komposisi ASI yang menyebutkan
komposisi ASI sama dari waktu ke waktu.

Dari hasil penelitian diatas dapat

disimpulkan sebagai berikut, menurut
Soekanto (2007) pengetahuan
dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti
pendidikan, informasi, budaya,

pengalaman sosial, dan ekonomi dari
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jawaban responden, responden dengan
pengetahuan kurang mayoritas
mendapatkan informasi dari televisi dan
bekerja sebagai pekerja swasta. Televisi
memang sumber yang valid, namun
responden hanya bisa melihat dan
mendengar tanpa bisa bertanya sehingga

responden tidak bisa memahami
sepenuhnya apa yang disampaikan
narasumber di televisi, sedangkan
pekerjaan ibu dapat mempengaruhi

pengetahuan ibu yang kurang karena ibu
yang bekerja harus membagi waktu
sehinga tidak bisa secara penuh tahu
tentang ASI eksklusif secara umum baik
definisi ASI , dan cara pemberian ASI,
karena terbukti dari jawaban responden
yang ada, usia responden yang kurang
mayoritas 23-26 tahun, itu berarti dalam
usia yang subur kemudian siap hamil dan
menyusui tetapi justru berpengetahuan
kurang. Begitu pula pendidikan,
responden mayoritas berpendidikan SMA
yang berarti tingkat pendidikannya sudah
bagus namun justru berpengetahuan
kurang. Dari hasil penelitian juga
ditemukan kesamaan penelitian yang
ditulis oleh Sri Wahyuni “Hubungan Antara
Pengetahuan Dengan Sikap Ibu Primipara

Mengenai Kenyamanan Dan Tekhnik
Yang Benar Saat Menyusui Di Kilinik
Bersalin Mulia, Kubu Raya” dalam

penelitian tersebut menunjukkan adanya
hubungan antara pengetahuan dengan
sikap ibu primipara mengenai
kenyamanan dan tekhnik yang benar saat
menyusui, juga  didapatkan hasil
kurangnya tingkat pengetahuan ibu
mengenai tekhnik menyusui yang benar,
dan dari 23 responden terdapat 10 orang
responden bekerja sebagai ibu rumah
tangga, 3 orang responden bekerja
sebagai mahasiswa, 6 orang responden
PNS dan 4 orang responden bekerja
swasta. Dilihat dari pekerjaan responden,
pada umumnya adalah ibu rumah tangga
yang dimana proses menyusuinya
ditemukan efektif, sedangkan ibu yang
bekerja sebagai PNS dan pegawai swasta
memiliki proses menyusui yang tidak
efektif. Pekerjaan juga berpengaruh
terhadap pengetahuan dan keefektifan
proses menyusui. Menurut Roesli, 2010



ibu dengan pengetahuan cukup akan
berhasil memberi ASI eksklusif. Teori
tersebut sesuai dengan hasil penelitian
yang ada bahwa ibu yang masuk dalam
kategori cukup hingga baik terbukti
berhasil memberikan ASI secara eksklusif.

KESIMPULAN

Penelitian ini  dilakukan  untuk
mengetahui gambaran tingkat
pengetahuan ASI eksklusif pada ibu
primipara di Dusun Pundong, Kelurahan
Srihardono, Kecamatan Pundong,
Kabupaten Bantul. Kesimpulan dari
penelitian ini adalah sebagai berikut:
Pengetahuan umum tentang ASI eksklusif
pada ibu primipara sebagian besar kurang
(60,0%). Pengetahuan ibu primipara
tentang definisi ASI eksklusif sebagian
besar kurang (68,3%). Pengetahuan ibu
primipara tentang manfaat ASI eksklusif
sebagian besar baik (53,3%).
Pengetahuan ibu primipara tentang
kompoisi ASI eksklusif sebagian besar
cukup  (55,0%). Pengetahuan ibu
primipara tentang cara pemberian ASI
eksklusif sebagian besar kurang (66,7%)
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