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Abstrak

Dampak ASI eksklusif cakupannya rendah, beresiko meningkatnya diare, pneumonia, dan mortalitas bayi.Pemberian
ASI Eksklusifmerupakan intervensi efektif makanan ideal, bersih, antibodi untuk kekebalantubuh bayi. Pemberian
ASI eksklusif belum sesuai dari target Kementrian Kesehatan ASI eksklusif hingga 80%. Cakupan pemberianASI
eksklusif nasional tahun 2020 sebesar (66,06%) dan pada Puskesmas Lubuk Begalung Padang sebesar (50,8%).Tujuan
penelitian menganalisis masalah pemberian ASI eksklusif di Lubuk Begalung Padang tahun 2022 berhubungan
dengan pendidikan, pekerjaan dan dukungan suami.Populasi semua ibu mempunyai bayi umur 6-12 bulan.Sampel
semua populasi dijadikan sampel 45 orang. Instrumen digunakan Kuesioner.Metode penelitian survey dan pendekatan
cross-sectional. Analisis identifikasi pemberian ASI eksklusif berhubungan dengan Pendidikan, pekerjaan, dan
dukungan suami.Hasil penelitian didapatkan (62.2 %) ibu yang tidak memberikan ASI eksklusif, (60%) ibu Pendidikan
rendah, (71.1%) ibu tidak bekerja, (62.2%) suami mendukung ASleksklusif. Ada hubungan antara pendidikan ibu
dengan pemberian ASI eksklusif, Ada hubungan antara dukungan Suami dengan pemberian ASI eksklusif dan tidak
ada hubungan antara pekerjaan dengan pemberian ASI eksklusif.

Kata Kunci : ASI eksklusif, Pendidikan, Pekerjaan dan Dukungan Suami

PENDAHULUAN
Air Susu Ibu (ASI) merupakan makanan yang ideal untuk bayi, aman, bersih dan mengandung antibodi

yang membantu melindungi bayi dari banyak penyakit. ASI menyediakan semua energi dan nutrisi yang
dibutuhkan bayi untuk bulanpertama kehidupannya. Pemberian ASI eksklusif selama enam bulan pertama
kehidupan adalah intervensi yang paling efektif untuk mencegah kematian anak dan juga mencegah
terjadinya diare dan pneumonia, yaitu dua penyebab utama kematian pada bayi. (WHO. 2017)ASI Eksklusif
adalah pemberian ASI saja sejak bayi lahir sampai bayi berusia 6 bulan.(WHO. 2022.Aziza C. 2019.)
Peraturan Pemerintah nomor 33 tahun 2012 pasal 6 target capaian ASI Eksklusif di Indonesia adalah
100%. Angka cakupan ASI Eksklusif belum mencapai target yang telah ditetapkan.Hasil Susenas 2019
menunjukkan persentase bayi usia kurang dari 6 bulan yang mendapatkan ASI eksklusif sebesar 66,69%,
artinya, sudah 67 dari 100 bayi yang mendapatkan ASI eksklusif. Menurut data Riset Kesehatan Dasar
(RISKESDAS) 2021, sebanyak 52,5 persen atau setengah dari 2,3 juta bayi berusia kurang dari enam bulan

yang mendapat ASI eksklusif di Indonesia, atau menurun 12 persen dari angka di tahun 2019.
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Bayi yang diberi ASI eksklusif memiliki kemungkinan 14 kali lebih kecil untuk meninggal
dibandingkan bayi yang tidak diberi ASI. Namun saat ini, hanya 41% bayi berusia 0—6 bulan yang disusui
secara eksklusif*. Tahun 2020 Cakupan ASI eksklusif secara nasional yaitu sebesar 66,06%, pada wilayah
Sumatera Barat didapatkan sebesar 77,6%°%dan di Kota Padang didapatkan tahun 2020 (70,3%), mengalami
penurunan yang sangat signifikan pada tahun 2020 dari 80,1% pada tahun 2019, turun menjadi 70,3% pada
tahun 2020, (Dinas Kesehatan Padang, 2021).

Pemberian ASI eksklusif tahun 2020 di wilayah kerja Puskesmas lubuk begalung Kota Padang cakupan

terendah (50,8%), tahun 2021 didapatkan bahwa kelurahan Tanjung Saba Pitameh cakupan pencapaian ASI
Eksklusif terendah dengan persentase (76,47%), belum sesuai target Kementerian Kesehatan yaitu sebesar
80%, (Dinas Kesehatan Padang. 2021)
Faktor faktor yang berhubungan dengan pemberian ASI Eksklusif berdasarkan teori (Lawrence
Green, 1980) dalam (Notoatmodjo S, 2014) faktor yang berhubungan dengan pemberian ASI
Eksklusif adalah pengetahuan ibu, pendidikan, usia, dan pekerjaan. Pendidikan berdampak pada
peningkatan wawasan atau pengetahuan seseorang, semakin tinggi pendidikan maka semakin
mudah menerima informasi sehingga pengetahuan yang didapat semakin banyak. Ada hubungan
yang signifikan antara hubungan tingkat pendidikan ibu dengan pemberian ASI eksklusif pada
bayi di Puskesmas Noemuti Kabupaten Timor Tengah Utara Tahun 2018 (p = 0,016), (Maria
Nafrida, 2018)

Penelitian Pratiwi,dkk (2021) faktor-faktor yang berhubungan dengan perilaku pemberian ASI
eksklusif pada bayi usia 0-6 bulan di wilayah Kelurahan Pakojan Il Jakarta Barat tahun 2020,
terdapat hubungan antara pengetahuan, usia, pendidikan, pekerjaan, paritas, keterpaparan
informasi ASI ekslusif, dan dukungan keluarga dengan perilaku pemberian ASI eksklusif, Ariani
AP. 2014)

Riset ASI eksklusif ( EBF) di Zimbabwe pemberiannya sangat rendah, yang menjadi penghambat
pemberian ASI eksklusif adalah faktor pendidikan rendah, pemasukan rendah, ketidak setaraan
gender, pengaruh sosial, serta tradisi tradisional membatasi pemberian ASI eksklusif. Perlu
dilakukan mencegah hambatan sosial ekonomi, merencanakan program menanggulangi hambatan
sosial ekonomi terhadap EBF, pengaruhi cakupan yang positif, Intervensi potensial dengan
tingkatkan keterlibatan suami, tingkatkan pemahaman tentang EBF, serta menguatkan Program

Tenaga Kesehatan Desa.
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Aspek yang nyatanya sangat mempengaruhi terhadap keputusan ibu dalam menyusui merupakan
aspek keluarga serta aspek ekonomi. Diharapkan penemuan dari riset ini hendak menuju pada
intervensi yang lebih pas secara budaya serta efisien yang diperuntukan buat tingkatkan inisiasi
serta durasi menyusui. (Muchacha, M. Mtetwa, E. 2015)

Dampak rendahnya persentase ASI eksklusif pada bayi 0-6 bulan, meningkatkan angka kejadian beberapa
penyakit seperti ISPA dan diare, dan ketidaktaatan dalam memberikan ASI eksklusif bisa menyebabkan
gangguan gizi,( Pitaloka DA, Abrory R, 2018)

Survey awal Asi Eksklusif di Kelurahan Lubuk Begalung Padang, pada Februari 2022, wawancara
dengan 8 ibu yang mempunyai bayi usia 6-12 bulan, didapatkan 5 orang ibu (62,5%) memberikan makanan
tambahan selain ASI kepada bayi, 6 orang ibu (75%) tidak memahami manfaat ASI eksklusif, Macam-
macam ASI dan kandungan zat-zat gizi ASI eksklusif dan 5 orang ibu (62,5%) sikap tidak setuju
mendukung pemberian ASI eksklusif. Tujuan penelitian ini Analisis pemberian ASI Eksklusif hubungan
dengan pendidikan, pekerjaan dan dukungan suami terhadap pemberian ASI Eksklusif di Padang tahun
2022.

METODE PENELITIAN
Jenis Penelitian ini menggunakan desain penelitian survey analitik dengan pendekatan cross sectional.

Pendekatan cross sectional, variabel Independen ( Pendidikan, Pekerjaan, dan dukungan suami) dan
variable dependen (pemberian ASI ekslusif). Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Desember 2021 — Juni
2022 di Kelurahan Tanjung Saba Pitameh Lubuk Begalung Padang. Pengumpulan data dilakukan dengan
kuesioner kepada responden (ibu-ibu) dengan cara angket. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh ibu
yang mempunyai bayi umur 6 — 12 bulan. Teknik pengambilan sampel yaitu total sampling 45 responden.

Analisis data menggunakan uji statistik Chi Square Test dengan Cl 95%.

HASIL PENELITIAN

Tabel 1. Gambaran karakteristik ibu, Pendidikan, Pekerjaan, dukungan Suami dan Pemberian ASI
eksklusif di Lubuk Begalung Kota Padang Tahun 2022

Karakteristik F %
1. Umuribu
Umurl?7 — 25 14 31,1%
Umur 26 — 35 13 28,9%
Umur >35 18 40,0%
2. JK bayi
Perempuan 21 46,7%
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Laki-laki 24 53,3%

Jumlah 45 100%
Variabel F %

ASI Eksklusif

Tidak ASI Eksklusif 28 62, 2

ASI Eksklusif 17 37,8

Pendidikan

Rendah 27 60,0

Tinggi 18 40,0

Pekerjaan

Bekerja 13 28,9

Tidak Bekerja 32 71,1

Dukungan Suami

Kurang Mendukung 17 37,8

Mendukung 28 62,2

Jumlah 45 100%

Karakteristik ibu berumur >35 tahun sebanyak 18 responden (40%) dan jenis kelamin bayi

responden lebih dominan berjenis kelamin laki- laki (53,3%).

Tidak Asi Eksklusif sebanyak 28 responden (62,2%), mayoritas responden berpendidikan rendah

(SD, SMP, SMA) sebanyak 27 responden (60%), mayoritas responden sebanyak 32 responden tidak bekerja

(71,1%), dan ditemukan bahwa responden mendapat dukungan suami dalam pemberian ASI eksklusif
sebanyak 28 responden (62,2%).

Tabel 2. Distribusi Responden Menurut Pendidikan, Pekerjaan dan dukungan Suami dengan
Pemberian ASI eksklusif di Lubuk Begalung Kota Padang Tahun 2022

Pemberian ASI Eksklusif

Variabel Tidak ASI Eksklusif ASI Eksklusif Total
f % F % F %

Pendidikan
Rendah 21 77,8% 6 22,2% 27 100
Tinggi 7 38,9% 11 61,1% 18 100
Pekerjaan
Bekerja 8 61,5% 5 38,5% 13 100
Tidak 20 62,5% 12 37,5% 32 100
Dukungan Suami
Kurang Mendukung 15 88,2% 2 11,8% 17 100
Mendukung 13 46,4% 15 53,6% 28 100
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Total

28 62,2% 17 37,8% 45 100

Berdasarkan tabel 2 diatas, dapat dilihat hubungan antara pendidikan dengan pemberian ASI
eksklusif diperoleh bahwa ada sebanyak 6 (22,2%) ibu yang pendidikan rendah memberikan ASI eksklusif.
Sedangkan diantara ibu yang Pendidikan tinggi ada 11 ( 61,1%) yang ASI eksklusif nilai p = 0.020. Ada
hubungan yang signifikan antara pendidikan dengan Asi eksklusif .

Dapat dilihat hubungan antara Bekerja dengan pemberian ASI eksklusif diperoleh bahwa ada
sebanyak 5 (38,5%) ibu yang bekerja memberikan ASI eksklusif. Sedangkan diantara ibu yang tidak bekerja
ada 12 (37,5%) yang ASI eksklusif , nilai p = (1.000). Tidak ada hubungan yang signifikan antara pekerjaan
dengan Asi eksklusif .

Dapat dilihat hubungan antara kurang mendukung dengan pemberian ASI eksklusif diperoleh
bahwa ada sebanyak 2 (11,8%) ibu yang kurang mendukung memberikan ASI eksklusif. Sedangkan
diantara ibu yang mendukung ada 15 (53,6%) yang ASI eksklusif , nilai p = (0,013). Ada hubungan yang

signifikan antara pekerjaan dengan Asi eksklusif .

PEMBAHASAN

1. Analisa Univariat

ASI eksklusif dianjurkan pada beberapa bulan pertama kehidupan karena ASI tidak terkontaminasi dan
mengandung banyak gizi yang diperlukan anak pada umur tersebut. Pengenalan dini makanan yang rendah
energi dan zat gizi lain atau yang disiapkan dalam kondisi tidak higienis dapat menyebabkan anak
mengalami kurang gizi dan terinfeksi sehingga mempunyai daya tahan tubuh yang rendah terhadap
penyakit, (Kemenkes RI, 2013).

Penelitian melibatkan mahasiswa dalam pengumpulan data. Dalam penelitian ini
menggunakan sampel sejumlah 45 ibu yang memiliki balita dengan usia 6 bulan — ltahun.
Pendidikan terbanyak Pendidikan Rendah 60% dalah (SMA 44,4%, SMP 2,3%, SD 13,3% ) dan
Perguruan Tinggi 40 %.

Pendidikan dapat mempengaruhi pengetahuan seseorang, (Notoatmodjo, 2007). Pendidikan
merupakan faktor predisposisi atau faktor pemudah yang mempengaruhi perilaku seseorang.
Tingkat pendidikan ibu berpengaruh terhadap pengetahuannya mengenai kesehatan dan perilaku
hidup sehat (Lawrence Green:1984 dalam Notoatmodjo 2003).
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Penelitian ini sesuai dengan riset ASI eksklusif ( EBF) di Zimbabwe pemberiannya sangat
rendah, yang menjadi penghambat pemberian ASI eksklusif adalah faktor pendidikan rendah,
pemasukan rendah, ketidak setaraan gender, pengaruh sosial, serta tradisi tradisional membatasi
pemberian ASI eksklusif. Pendidikan dapat memberikan wawasan atau mempengaruhi
pengetahuan seseorang. Secara umum orang yang memiliki pengetahuan yang tinggi akan
mempunyai pengetahuan yang lebih luas dibandingkan dengan seseorang yang tingkat
pendidikannya lebih rendah. Ibu dengan pendidikan rendah mengakibatkan pengetahuan dan
pemahaman tentang ASI Eksklusif rendah.

Makanan paling ideal Asi Eksklusif untuk bayi sampai 6 bulan, komposisi seimbang sesuai kebutuhan
pertumbuhan bayi, melindungi dari infeksi, diare, infeksi telinga, batuk, pilek, dan penyakit alergi,
kekebalan tubuh meningkat. Reaksi imun terjadi agar sel-sel di sekitar usus siap menerima kandungan dari
makanan, tidak alergi. Penting diberikan ASI Eksklusif, (Maryunani A. 2012), (Walyani, 2021). Perlu
dilakukan pembelajaran yang mencukupi bisa tingkatkan pengetahun serta skill lewat pelatihan- pelatihan,
bagi ibu pendidikan dominan pendidikan rendah dan tidak bekerja disebabkan faktor pendidikan rendah,
untuk mendapatkan informasi tentang ASI eksklusif masih kurang memadai.

Pembangunan zona pendidikan serta kesehatan sebagai pembuatan modal manusia dalam
pembangunan ekonomi serta ialah investasi jangka panjang di negeri ini. Dengan terdapatnya pembelajaran
yang mencukupi bisa tingkatkan pengetahun serta skill lewat pelatihan- pelatihan, ini ialah aspek berarti
dalam pengembangan SDM. Pembangunan dibidang pembelajaran serta kesehatan bisa tingkatkan
produktivitas penduduk serta mutu penduduk, sebab perkembangan produktivitas penduduk merupakan
motor penggerak perkembangan ekonomi serta kesejahteraan penduduk tersebut, (Widyasworo, 2014).

Ibu bekerja masih bisa memberikan ASI eksklusif pada bayinya dengan cara memompa atau dengan
memerah ASI, lalu kemudian disimpan dan diberikan pada bayinya, dan sebaliknya. Pendidikan tinggi
mempunyai motivasi yang tinggi dan terpapar dengan pelatihan pelatihan, media masa yg mempromosikan
kesehatan

Riset di Brazil yaitu Faktor yang tampaknya paling berpengaruh terhadap keputusan ibu dalam
menyusui adalah faktor keluarga dan faktor ekonomi. Diharapkan temuan dari penelitian ini akan mengarah
pada intervensi yang lebih tepat secara budaya dan efektif yang ditujukan untuk meningkatkan inisiasi dan
durasi menyusui,(Monica, 2010).

Suami yaitu pasangan hidup istri atau ayah dari anak-anak. Suami mempunyai tanggung jawab
yang penuh dalam suatu kelurga tersebut dan suami mempunyai peranan penting, dimana suami sangat
dituntut bukan hanya sebagai pencari nafkah, akan tetapi sebagai pemberi motivasi dan dukungan dalam

berbagai kebijakan yang akan diputuskan termasuk merencakan keluarga (Ulandari, 2016) (Fahliani, d.
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2021).Peran suami dan anggota keluarga sangat penting untuk mendukung ibu bekerja (Ratnasari et al.,
2017). Suami yang peduli akan kesehatan bayinya akan memotivasi ibu untuk patuh memberikan ASI
eksklusif. Sikap ibu yang positif terhadap ASI eksklusif harus mendapat konfirmasi dari suaminya,
dukungan sudah dilakukan.

Analisa Bivariat

1. Pendidikan Dengan Pemberian ASI Eksklusif

Didapatkan koefisien proporsi (p) sebesar 0.020. maka dapat disimpulkan ada hubungan antara
pendidikan ibu dengan pemberian ASI Eksklusif. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian ( Farida
dkk,) Ada hubungan antara pendidikan ibu dengan pemberian ASI eksklusif, P value sebesar 0.033
di Desa Pelem, Kecamatan Purwosari, Kabupaten Bojonegoro tahun 2020. Sesuai Penelitian
Gusrinawati, diperoleh pValue = 0,041terdapat hubungan antara perkerjaan ibu dengan pemberian
ASI Ekslusif di kota Bukittinggi tahun 2019.

Seseorang mempunyai tingkat pendidikan yang tinggi maka akan tinggi pula pola pikir yang
terbentuk. Pola pikir yang baik akan membuat seseorang semakin terbuka terhadap hal- hal baru
dan dapat menerima informasi dengan baik pola fikir dan Informasi yang baru akan
mempengaruhi terbentuknya pengetahuan, sikap, dan perilaku menjadi lebih baik. Pendidikan
berpengaruh pada pengetahuan, karena pengetahuan dapat menghasilkan perubahan, dan
sebaliknya untuk pendidikan rendah. (Azwar, 2009).

Pada penelitian ini dapat dilihat bahwa mayoritas tingkat pendidikan responden yang rendah, tidak
memberikan ASI eksklusif (77,8%). Pendidikan yang rendah mengakibatkan responden sulit menerima
masukan dan informasi terkait dengan upaya yang dapat dilakukan dalam menunjang pemberian ASI
eksklusif. Dominan responden adalah ibu dengan pendidikan rendah, Pendidikanibu sangat berpengaruh
terhadap cara berfikir, mengambil keputusan, Prilaku kesehatan, pemberian ASI Eksklusif, sehingga ibu
merasa tidak peduli bayinya tidak memperoleh ASI Eksklusif, sedangkan ibu yang memiliki pendidikan
tinggi merasa perlu bayinya diberikan ASI Eksklusif. Green (1980) dalam Notoatmodjo (2007)
mengemukakan bahwa tingkat pendidikan merupakan faktor predisposisi untuk berperilaku, dengan
perkataan lain, orang yang berpendidikan tinggi akan lebih mudah dalam menerima dan mencerna ide-ide
atau gagasan baru. Ini bisa membuktikan bahwa semakin tinggi pendidikan, ibu, dapat melakukan perilaku
yang baik dalam pemberian ASI eksklusif. Begitu juga sebaliknya. Pendidikan yang rendah mengakibatkan
ibu sulit menerima masukan dan informasi terkait dengan upaya yang dapat dilakukan dalam menunjang

pemberian ASI eksklusif.
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Sejalan dengan telaah Spaulding (2007) terhadap beberapa penelitian bahwa ibu dengan pendidikan
tinggi memiliki keinginan untuk memberikan ASI eksklusif kepada bayinya dibandingkan ibu yang
berpendidikan rendah
2. Pekerjaan Dengan Pemberian ASI Eksklusif

Berdasarkan hasil analisis didapatkan koefisien proporsi (p) sebesar (1.000).maka dapat disimpulkan
tidak ada hubungan antara pekerjaan ibu dengan pemberian ASI Eksklusif.Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Anna & Terry (2019) di RSIA Budi Kemuliaan Jakarta yang
menunjukkan (p value :0,950) sehingga dapat disimpulkan tidak ada hubungan bermakna antara pekerjaan
Ibu dengan pemberian ASI Eksklusif

Penelitian ini responden terbanyak tidak bekerja (71,7%) tidak memberikan ASI eksklusif, hal ini
sejalan dengan penelitian pendidikan, menunjukkan ada hubungan bermakna dengan pemberian ASI
eksklusif dimana untuk pendidikan di peroleh p value 0.001. (Handayani, 2011)

Penelitian (Novidiyanti, 2017) yang menyatakan bahwa tidak ada hubungan antara status pekerjaan ibu
dengan pemberian ASI eksklusif karena kenyataannya ibu yang tidak bekerja juga tidak memberikan ASI
eksklusif. Seharusnya ibu yang tidak bekerja memiliki waktu lebih banyak bersama bayinya namun
faktanya mayoritas ibu yang tidak bekerja memiliki tingkat pendidikan yang rendah, sehingga
pengaplikasian atas informasi yang didapatkan berbeda dengan ibu yang pendidikan tinggi,( Farida, D.
2022)

Pendidikan rendah dan pekerjaan sebagai ibu rumah tangga, jika ibu tidak menerima informasi
ataupun memahami informasi yang didapat, tidak punya keinginan untuk mempraktikannya maka
akan tetap berperilaku tidak memberikan ASI eksklusif pada bayinya.

Menurut (Sihombing, 2018) ibu yang status pekerjaannya bekerja sebenarnya tetap dapat
memberikan ASI eksklusif untuk bayinya apabila ibu memiliki pengetahuan yang baik tentang
pentingnya kerja berpeluang memberikan ASI eksklusif 16,4 kali lipat ibu yang bekerja.?? Status
pekerjaan khususnya pekerjaan ibu merupakan salah satu faktor yang menjadi penghambat dalam
pemberian ASI eksklusif. Hal ini terjadi di wilayah penelitian dengan alasan bahwa ibu tidak ada waktu
untuk bayi karena pekerjaan yang dilakukannya (61,5%). Begitupun dengan ibu yang tidak bekerja, mereka
memiliki kecenderungan yang sama untuk tidak berkenan memberikan ASI eksklusif dan memberikan
makanan tambahan pada bayi agar bayi kenyang dan tidak rewel. Meskipun tidak bekerja di luar, mereka
merasa tidak bisa jika terus-menerus mengurusi bayi karena harus melakukan tanggung jawab lain seperti
menyusui, memiliki kelengkapan alat memompa ASI, dan adanya dukungan dari lingkungan
tempat kerja.Tetapi pada kenyataannya, ibu yang statusnya bekerja mayoritas memiliki tingkat

pendidikan rendah sehingga tidak ada informasi yang bisa mendukung untuk memberikan ASI
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secara eksklusif.Bekerja tidak bisa dijadikan sebagai alasan untuk tidak memberikan ASI eksklusif
setidaknya selama 4 bulan dan bila memungkinkan tetap berlanjut hingga 6 bulan (Ramli, 2020),(
Farida, D. 2022)

3. Dukungan Suami Dengan Pemberian ASI Eksklusif

Berdasarkan hasil analisis didapatkan koefisien proporsi (p) sebesar 0,013. maka dapat disimpulkan
ada hubungan antara dukungan suami dengan pemberian ASI Eksklusif. Penelitian inisejalan dengan
penelitian Gusrinawati terdapat hubungan antara dukungan suami dengan pemberian ASI Ekslusif di kota
Bukittinggi tahun 2019.Hasil uji statistik diperoleh pValue = 0,028.( Gusrinawati, 2020)

Pada penelitian ini mayoritas responden sudah memiliki dukungan suami dalam pemberian ASI
eksklusif (53,6%). Dukungan suami dalam pemberian ASI eksklusif adalah suatu dukungan yang sangat
berharga. Seorang suami memiliki peran penting untuk mendukung istrinya dalam memberikan ASI
eksklusif bagi bayinya.Tingkat keberhasilan pemberian ASI eksklusif juga dipengaruhi oleh dukungan
suami terhadap istrinya.Suami juga berperan dalam hal memotivasi dan membantu pekerjaan istri dirumah
selagi istri menyusui.Suami berperan dalam kelancaran reflek pengeluaran ASI yang berhubungan dengan
emosi ibu. Dalam penelitiannya juga menyebutkan dukungan yang biasa diberikan suami antara lain adalah
informasi, penghargaan terhadap istri, dan dukungan emosi. Dimana hal ini menyatakan bahwa dukungan
suami sangat berpengaruh bagi ibu dalam pemberian ASI eksklusifnya,( Purbasari, R. K. 2019).

Kesimpulan Dan Saran

Kesimpulan dalam penelitian ini yaitu ada hubungan pendidikan dan dukungan suami terhadap pemberian
Asi Eksklusif dan tidak ada hubungan Pekerjaan dengan Pemberian ASI Eksklusif pada bayi di Lubuk
Begalung Kota Padang Tahun 2022. Untuk meningkatkan pemberian ASI Eksklusif disarankan perlu kerja
sama antar lintas sektoral untuk Promosi Pemberian ASI eksklusif pada bayi, penyebaran informasi melalui

media TV, Booklet, leaflet, Poster di pelayanan Kesehatan dan Pos Yandu kepada ibu dan keluarga.
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