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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Manajemen laktasi salah satu bagian dari upaya yang dilakukan untuk
membantu ibu menyusui bayinya cukup signifikan, tindakan ini sebaiknya
diaplikasikan dari awal kehamilan sampai menyusui, frekuensi menyusui,
yaitu sekitar 8-12 kali dalam 24 jam, terutama selama masa laktasi eksklusif,
yaitu 0-6 bulan pertama setelah melahirkan. Manajemen laktasi tidak selalu
mudah, dan membutuhkan proses yang perlu dikerjakan dengan hati-hati.
Namun, itu bisa dipelajari dan dipersiapkan (Herry & Evi Nurafiah, 2020).

Manajemen laktasi memiliki kendala yang terdiri dari dua Faktor yang
dapat mempengaruhi keberhasilannya, salah satunya faktor internal
rendahnya pengetahuan ibu tentang manajemen laktasi, ibu yang tidak
mengerti akan pentingnya kolostrum, banyak ibu yang masih berpendapat
bahwa ASI kurang gizi dan kualitasnya buruk, salah satu fenomena menyusui
anak usia 0-6 bulan yaitu jika anak disusui. Penelitian setelah melahirkan
menunjukkan bahwa 16% kematian bayi di seluruh dunia dapat dicegah
dengan menyusui sejak hari pertama. Seorang bayi lahir, jika pemberian ASI
serta kontak kulit dilakukan selama satu jam pertama setelah kelahiran bayi
maka 22% kematian bayi dapat diselamatkan, sementara salah satu kendala
dari faktor eksternal yaitu, ASI ibu yang tidak keluar pada saat hari pertama,
kemudian ibu berasumsi untuk memberikan susu formula, sosial budaya

salah satu faktor yang mempengaruhi kesadaran akan manfaat ASI, adanya




promosi susu formula terus-menerus, petugas kesehatan yang tidak
sepenuhnya menegaskan peraturan pemberian ASI, minimnya rasa percaya
ibu tentang manfaat ASI pada bayi dan ibu (Afrinis et al., 2020).

gata dari United Nations Childern’s Fund UNICEF (2019), sebanyak
136.7 juta bayi lahir pada 2019, tetapi hanya 32,6% di antaranya yang disusui
selama enam bulan pertama. (Handayani et al., 2019). Kemenkes RI
menyebutkan cara nasional, cakupan bayi yang mendapat ASI eksklusif di
Indonesia tahun 2020 sebesar 69,62% namun berdasarkan data dari profil
Badan Pusat Statistik persentase tersebut meningkat di tahun 2021 yaitu,
71,58, dengan target pencapaian 80% (Badan Pusat Statistik, 2021). Provinsi
Jawa Timur memiliki cakupan ASI eksklusif sebesar 69,61% pada tahun 2021
(Badan Pusat Statistik, 2021). Di Kabupaten Jombang, 73,7% ibu menyusui
secara eksklusif.(Dinkes kab. Jombang, 2020).

Manajemen laktasi dalam Menyusui seringkali dapat menyebabkan nyeri
payudara, luka puting susu, ASI tersumbat, mastitis dan abses payudara, jika
ini terjadi, disarankan agar mengunjungi dokter kandungan secara teratur
untuk pencegahan dan pengobatan masalah sejak dini (Herry & Evi Nurafiah,
2020). Pemberian ASI eksklusif banyak faktor yang mempengaruhi, termasuk
kurangnya pemahaman ibu tentang keuntungan menyusui, dapat membuat
sulit untuk menyusui secara eksklusif, minimnya pemahaman dan adat
istiadat turun-temurun salah satu unsur yang mungkin berdampak pada
pengetahuan ibu terkait anggapan bahwa ASI itu belum cukup, tingkat

pendidikan yang rendah, kurangnya keahlian dalam menyusui, ibu yang

memiliki pengetahuan tinggi tetapi perilaku pemberian nutrisi pada bayinya




kurang baik, tidak memberikan ASI eksklusif pengaruh body image, khawatir
bentuk tubuh menjadi jelek, terlihat gemuk sehingga ibu menjadi tidak
percaya diri, kurangnya pelayanan konseling laktasi, dukungan keluarga,
suami dan juga tenaga kesehatan, faktor ibu bekerja sebagai petani, pedagang,
teknik sipil atau pegawai swasta (Herry & Evi Nurafiah, 2020).

Manajemen laktasi harus menjaga kesehatan dan menjalani gaya hidup
sehat sangat penting agar proses berjalan lancar, termasuk makan makanan
yang seimbang dan kaya nutrisi, mejaga pola istirahat, minum yang cukup,
dan mengendalikan stres. (Herry & Evi Nurafiah, 2020). Menyusui dilakukan
dengan proses memerah ASI, memberikan ASI perah, dan menyimpan ASI
dilakukan dalam tiga tahap: selama kehamilan (antenatal), saat ibu
melahirkan sampai keluar dari rumah sakit (perinatal), dan tahap menyusui
yang berlangsung sampai bayi berusia dua tahun (postnatal). Laktasi
merupakan bagian dari efisiensi para ibu untuk memberikan ASI pada bayi,
tenaga kesehatan harus memberikan penyuluhan kepada orang tua tentang
ASI eksklusif untuk bayi guna meningkatkan pengetahuan mereka tentang
manajemen laktasi, manfaat menyusui bagi ibu dan bayi, maksud dari hal ini
agar dengan mempelajari semua yang perlu diketahui tentang laktasi, serta
strategi pendukung selama fase menyusui, para ibu akan dapat menyusui
anaknya dengan mudah. Menyusui tidak selalu berjalan dengan baik karena
itu adalah keterampilan yang harus diperoleh dan dipersiapkan, pemberian
ASI pada bayi berbeda — beda harus mempersiapkan mental dan ASI pada ibu
juga harus lancar supaya bisa diberikan dengan baik pada bayinya (Herry &

Evi Nurafiah, 2020).




1.2 Rumusan Masalah
Bagaimana hubungan pengetahuan ibu dalam manajemen laktasi dengan
pemberian ASI pada bayi usia 0-6 bulan berdasarkan literature 5 tahun
terakhir 7.
13 Tujuan
Menganalisis hubungan pengetahuan ibu dalam manajemen laktasi

dengan pemberian ASI pada bayi usia 0-6 bulan berdasarkan literature 5

tahun terakhir.




BAB 2

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Konsep Pengetahuan
2.1.1 Definisi Pengetahuan

Pengetahuan merupakan pencapaian dari ingin tahu seseorang yang
didapatkan dari hasil pengindraan pada sebuah obyek yang dilihat.
Pengetahuan itu sendiri memiliki arti domain yang bermakna dalam
terbentuknya sikap seseorang dari pengalaman yang dicapai, telah
dibuktikan bahwa Aktivitas berbasis pemahaman akan bertahan lebih
lama daripada aktivitas berbasis non-pemahaman. (Pitaloka et al.,2018).

engetahuan yang dimiliki ibu hanya sebatas tingkat “tahu”, hingga
tidak begitu luas, dan juga tidak memiliki kebiasaan dalam
mempraktekkannya, jika pemahaman ibu sanagat luas dan memiliki
wawasan terkait ASI eksklusif baik dari pengalaman pribadi ataupun
hasil dari pengamatan dari orang lain, baik dari linkungan sosial maupun
lingkungan keluarga hingga membuat ibu rinspirasi untuk
mengaplikasikan (Roesli, 2018).

Pengetahuan menjadi salah satu faktor yang dapat menimbulkan
motivasi pada diri ibu dalam pemberian ASI eksklusif pada bayi.
Pengetahuan merupakan suatu hal yang begitu penting dalam membentuk
sikap seseorang dari pengalaman, penelitian terbukti bahwa perilaku

yang didasari oleh pengetahuan akan menetap lebih lama dibandingkan

yang bukan didasari pengetahuan (Roesli, 2018). Pemberian ASI




diartikan sebagai motivasi suatu sikap penciptaan situasi yang
merangsang kegairahan ibu untuk memberikan ASI pada bayinya,
sehingga dapat terciptanya manusia yang berkualitas dan berdaya saing
yang tinggi, hal tersebut kemungkinan mempunyai daya tarik yang cukup
tinggi didalam memotivasi pemberian ASI, apabila pendidikan ibu
rendah kemungkinan besar pengetahuan terkait Sl juga rendah sehingga
perilaku pemberian ASI selama 6 bulan tidak akan tercapai dengan baik,
dan juga salah satu fenomena ketidaktahuan masyarakat tentang durasi
ideal pemberian ASI eksklusif yang ditetapkan pemerintah (Roesli,
2018).
2.1.2 Tingkat Pengetahuan

Pitaloka er al, (2018), menetapkan hal-hal berikut sebagai tingat

pengetahuan:
a. Tahu (know)
Tahu diartikan menjadi pengingat terhadap teori yang pernag dibaca
ataupun dilihat sebelumnya, tingkat pemahaman ini berfungsi sebagai
penarikan kembali informasi sebelumnya (recall) tentang entitas teoritis
yvang pernah dibaca dan diterima, maka dari itu yang ialah tingkat
pengetahuan terendah dan kata kerja yang digunakan untuk mengukur
seberapa banyak orang memahami dengan menyebutkan, menafsirkan,
mendemonstrasikan, dan menggambarkan sumber materi.
b. Pemahaman (comprehension)

Mengetahui sesuatu melibatkan kemampuan untuk mengekploisasikan

dengan tepat terkait obyek yang dikenal hingga seseorang dapat




menginterprestasikan teori dengan tepat, seseorang yang sudah mengerti
terhadap obyek atau teori harus bisa mengekploisasikan, menyebutkan
contoh, menyimpulkan terhadap obyek yang difahami.

. Aplikasi

Aplikasi diartikan sebagai suatu kompetensi untuk memakai materi yang
sudah dipelajari pada keadaan dan kondisi riil (faktual). Aplikasi itu
sendiri bisa dimaknakan seperti aplikasi atau penggunaan hukum-hukum,
rumus, sistem, pendoman dalam konteks atau keadaan yang lain.

. Analisa (Analysis)

Analisa merupakan sebuah kompetensi untuk menjelaskan materi, sebuah
obyek dalam kompenen, akan tetapi masih di lingkup stuktur organisasi
masih terdapat konteks satu dan lainnya. Kompetensi dalam analisis
tersebut bisa dilihat melalui eksploitasi dari kata kerja, misal bisa
memvisualkan, membedakan, menyatukan dan lain sebagainya.

. Sintesis (Syntesis)

Sintesis suatu kompetensi untuk meletakkan kedalam sebuah bentuk
keseluruhan sesuatu yang baru, sintesis merupakan suatu kompetensi
lebit tepatnya penyusunan hal yang baru, misalnya bisa menata, dan
menjadwalkan, dapat meluaskan, bisa mencocokkan dan lain sebagainya

terhadap sebuah teori atau kaidah-kaidah yang sudah ada.

f. Evalusi (Evaluation)

Evaluasi salah satu hal yang berkesinambungan dengan kompetensi

dalam melakukan justifikasi atau evaluasi dari sebuah materi dan juga




obyek, keputusan yang dipilih sendiri berdasarkan standar yang ada
digunakan sebagai dasar evaluasi.
2.1.3 Faktor-faktor yang mungkin berdampak pada pengetahuan seseorang

Pengetahuan terdiri dari faktor yang dapat mempengaruhi teori

tersebut dekemukakan oleh Pitaloka et af ., (2018), yaitu :

a. Faktor Internal, meliputi :

1. Usia
Persepsi dan pola individu meningkat seiring bertambahnya usia,
menghasilkan perolehan pengetahuan yang lebih besar.

2. Pengalaman
Pengalaman belajar dalam diri seseorang bisa di peroleh di tempat
kerja yang dikembangkan, dan juga memberikan pengetahuan,
kompetensi prefesional, bisa mengembangkan kompetensi dalam
mengambil kesimpulan yang berangkat dari masalah faktual dan
menggabungkan penalaran etis dan ilmiah.

b. Faktor Eksternal, meliputi :

1. Pendidikan
Tingkat pendidikan seseorang memiliki dampak yang signifikan pada
seberapa mudah mereka dapat mempelajari pengetahuan baru dan
memahaminya, semakin terdidik seseorang, semakin mudah bagi
mereka untuk mempelajari informasi baru baik dari lingkungan

mereka maupun media.




2. Informasi
Informasi bisa didapatkan baik dari pendidikan formal seseorang
ataupun non formal, bisa memberi dorongan baik jangka pendek
hingga seseorang dapat memperoleh perubahan atau meningkatnya
pengetahuan, dan juga sebagai metode komunikasi disetiap bentuk
media massa baik televisi, surat kabar, radio, majalah memiliki
dampak yang tinggi untuk membangun pendapat seseorang dan
keyakinanya.

3. Sosial, budaya, dan ekonomi
Kebiasaan atau hebit dalam kata lain tradisi yang terkadang
diaplikasikan oleh seseorang tanpa melalui pemikiran hal tersebut baik
atau tidak, oleh karena itu hal tersebut dapat akan menambah
wawasan pengetahuan meskipun tidak mengaplikasikan, status
ekonomi merupakan salah satu yang menentukan fasilitas yang
dibutuhkan, hingga status sosial ekonomi tersebut berpengaruh
terhadap pengetahuan individu.

4. Lingkungan
Lingkungan terdapat hubungan timbal balik dalam lingkungan yang
akan dialami seseorang sebagai wawasan pengetahuan, dan
lingkungan dapat mempengaruhi bagaimana individu berada di
lingkungan dalam hal menerima informasi.

2.14 Cara memperoleh pengetahuan
Pengetahuan agar mudah memperoleh kebenarannya dibagi menjadi

2 cara, menurut Puspitaningrum (2018), yaitu :
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a. Cara Tradisional

1. Cara coba-coba dan salah ( trial and eror)
cara ini diaplikasikan dengan menggunakan jalan tersebut tidak
berhasil dalam percobaan tersebut, dan kemungkinan membutuhkan
waktu jangka panjang.

2. Cara kekuasaan (otoritas)
Informasi yang diperoleh didasarkan pada otoritas, apakah itu
otoritas hukum, pemerintah, pemimpin, atau otoritas ilmiah.

3. Berdasarkana pengalaman
Seseuatu yang berdasarakan sebuah pengalaman akan menetap lebih
lama, dan dapat dengan mudah menyelesaikan sebuah masalah
sebelumnya yang pernah dihadapi.

4. Memanfaatkan pikiran
Kompetensi individu memungkinkan dia untuk menggunakan
pemikirannya untuk memperoleh pengetahuan terkait apa yang
dibutuhkan, melalui kompetensi dalam berfikir individu mampu
memperoleh dan mudah dalam akses apa yang dia ingin, informasi
yang diperoleh selalu dipertimbangkan melalui pemikiran, diperoleh
baik secara langsung maupun tidak langsung.

b. Cara Modern

Metode modern atau cara terbaru untuk mendapatakan teknik

penelitian, juga dikenal sebagai metode ilmiah, adalah istilah yang

digunakan untuk menggambarkan sifat analitis, logis, dan ilmiah dari

informasi saat ini, merupakan sebuah metode implemnetasi dari
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keyakinan yang logis tentang sebuah invensi, pembenaran dan juga
penjelasan sebuah fakta, parameter dalam metode ilmiah berdasarkan
fakta, tidak ada unsur perasangka dengan sistem analisis, teori, dan
dengan sistem analisis, teori, dan menggunakan ukuran objektif
(Puspitaningrum, 2018)
2.2 Konsep Manajemen Laktasi
2.2.1 Definisi Manajemen Laktasi
Manajemen Laktasi Salah satu program di Dinas Kesehatan Ibu dan
Anak (KIA). Manajemen laktasi salah satu upaya yang diaplikasikan
seorang ibu dalam mencapai keberhasilan pemberian ASI. Ibu yang
memiliki pengetahuan yang luas dapat dengan mudah dalam memahami
dan menerima informasi terkait apa itu ASI esklusif (Woja er al., 2018)
22.2 Fisiologi Laktasi
Menyusui salah satu metode yang baik dalam menyiapkan
mekanedeal perkembangan pada bayi sehingga bisa tumbuh sehat,
menyusui sedini mungkin dapat peransangan puting susu terbentuknya
prolactin dan juga hipofisis, memperlancar sekresi ASI (Woja et al.,
2018).
23 Konsep ASI
2.3.1 Definisi ASI
Payudara secara alami memiliki kemampuan untuk memproduksi
ASI, yang disiapkan untuk calon bayi ketika seorang wanita hamil. ASI
adalah cairan bening yang diproduksi oleh kelenjar payudara ibu selama

proses menyusui, berbagai penyakit, termasuk diare, radang paru-paru,
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yang dapat berdampak sangat negatif pada kehidupan bayi, dan juga
memenuhi semua kebutuhan fisik, psikologis, sosial, dan spiritual bayi.
Menyusui setidaknya selama enam bulan dapat membantu mencegah
bayi menjadi obesitas atau kelebihan berat badan karena ASI dapat
membantu menyeimbangkan penimbunan lemak bayi, selain itu, ASI
menyediakan berbagai mikronutrien yang dapat membantu membangun
sistem kekebalan bayi (Manik et al., 2020).

Handayani, S. et al. (2019), mengemukakan terkait ASI sumber
makanan terbaik bayi untuk mendorong pertumbuhan dan
perkembangan yang schat, ASl memberikan rasio vitamin yang
sempurna, tersedia secara hayati, dan melindungi ibu dan anak dari
penyakit, juga memiliki karakteristik anti-inflamasi yang bermanfaat
bagi anak, selain itu, ASI mengandung proporsi lemak, karbohidrat,
protein, vitamin, dan antibodi yang tepat untuk pencernaan.

2.3.2 Kandungan ASI

ASI memiliki unsur taurin jenis asam amino kedua dengan manfaat
untuk neurotransmiter yang sangat penting dalam pematangan sel-sel
otak, dan ASI juga mengandung asam decosahexanoic (DHA) dan
arachidonic (AA). Untuk perkembangan terbaik Sacl otak, DHA dan AA
adalah asam lemak tak jenuh ganda rantai panjang yang sangat penting
dalam kolostrum, yang memiliki kandungan A (IgA) yang sangat
tinggi. Dalam sistem pencernaan, Ig A sekretorik dapat melumpuhkan
bakteri berbahaya E. Coli dan mentransfer virus meskipun tidak

diserap. Selain itu, ASI mengandung lysosim, enzim yang melindungi
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bayi baru lahir dari bakteri dan virus Salmonella dan E. coli, serta
laktoferin, sejenis protein yang merupakan komponen komponen
imunologi pengikat besi dalam sistem pencernaan. (Depkes R1, 2018).
2.3.3 Manfaat ASI
a. Manfaat ASI untuk bayi

Bayi yang disusui secara eksklusif akan merasakan manfaat sebagai

berikut :

1. Protein spesifik dalam ASI melindunginya dari penyakit dan alergi,
bayi yang baru dilahirkan system IgE tidak sempurna. Pemberian
susu formula dapat terangsangnya aktivasi system hingga bisa
timbul alergi. ASI sangat baik dan aman untuk baik tidak
menimbulkan alergi.

2. Secara alamiah, ASI dapat memberikan sesuai dengan kebutuhan
bayi apalagi untuk bayi yang lahir prematur, dengan komposisi
pada ASI yang proteinnya sangat tinggi daripada ASI untuk bayi
yang tidak premature.

3. ASI juga terbebas dari kuman sebab pemberiannya dengan cara
langsung.

4. ASI memiliki suhu yang tepat dengan apa yang dibutuhkan oleh
bayi.

5. ASI sangat cepat dicerna oleh bayi dan diserap oleh usus bayi
Untuk pertumbuhan fisik yang optimal.
6. ASI banyak terkandung kadar selenium yang berfungsi sebagai

pelindung gigi tidak mudah rusak.
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7. Menyusui membantu perkembangan otot pipi yang ideal dan dapat
meningkatkan daya hisap bayi..
8. Meningkatkan daya tahan tubuh, mekanedeal yang alamiah aman
untuk bayi, praktis, dan juga ekonomis.
9. Asi memberikan keuntungan psikologis
10. Lemak tak jenuh, yang meliputi asam lemak omega-3 untuk
kematangan sel otak, dapat meningkatkan kecerdasan bayi. Ini
karena asam lemak ini membantu jaringan otak matang dengan
cara yang sehat bebas dari stimulasi kejang, membuat bayi yang
disusui secara eksklusif lebih cerdas untuk mencegah kerusakan sel
saraf. Selain itu, menyusui meningkatkan perkembangan otak;
penelitian menunjukkan bahwa bayi yang diberi susu formula
biasanya memiliki 1Q lebih rendah daripada bayi yang diberi ASI.
11.Terciptanya rasa cinta kasih sayang ibu dan bayi (Risadi et al.,
2019).
b. Manfaat ASI untuk ibu
ASI memiliki banyak keuntungan bagi ibu yaitu :
1. Menunjang dengan cepat rahim kembali dalam bentuk seperti
sediakala dan berkurangnya perdarahan sesudah melahirkan.
2. Dapat mengurangi biaya perawatan medis karena bayi yang diberi
ASI kurang rentan terhadap infeksi.
3. Terciptnya rasa puas, senang dan bangga pada ibu sebab merasa
sukses dalam memberikan ASI pada bayi.

4. Pencegahan terjadinya kanker payudara.
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5. Peningkatan kadar oksitosin selama menyusui akan menyebabkan
semua otot polos berkontraksi, menyebabkan rahim mengecil
serta menghentikan pendarahan, perdarahan yang berlangsung
lama merupakan salah satu penyebab anemia, mengurangi risiko
anemia saat menyusui bayi, mengurangi pendarahan setelah
melahirkan, dan menghentikannya.

6. Menyusui secara teratur dapat membantu seorang ibu
menurunkan berat badan secara bertahap..

7. Pemberian ASI dengan cara eksklusif berfungsi untuk kontrasepsi
hingga 6 bulan pasca bayi dilahirkan sebab isapan bayi dapat
merangsang hormon prolaktin ini memperlambat perkembangan
atau pematangan sel telur untuk menunda pembuahan.

8. Pemberian ASI pada bayi dapat mengaplikasikan hidup hemat
pengeluaran uang dengan membeli susu formula, perlengkapan
menyusui, dan hal-hal lain yang sangat bermanfaat.

9. Tidak repot merebus air dan menhemat waktu dan tenaga, ketika
pergi jauh tanpa harus repot membawa peralatan susu formula.

10. ASI dapat diberikan dimanapun dan kapanpun bayi haus, tanpa
harus menunggu lama, dengan keadaan suhu yang tepat (Depkes
RI, 2018).

2.34 Cara Menyusui
Menyusui prosesnya pastinya akan berhasi dengan baik apabila ibu

mempunyai kemampuan pemberian ASI, untuk mentransfer ASI dengan
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benar dari payudara ibu ke bayi, cara pemberian ASI yang benar menurut

Kemenkes RI, 2020, antara lain :

a.

b.

Cuci tangan dngan sabundan air mengalir sebelum memegang bayi.
Menyusui lebih sering, sekitar 8-12 kali sehari, minimal secara
efektif.

Bangunkan dan berikan ASI pada bayi jika tertidur lebih dari 3 jam.
Pindahkan ke payudara yang berlawanan dan lanjutkan menyusui
sampai payudara ibu terasa kosong.

Payudara perlu diperas dan ASI disimpan jika bayi sudah merasa
kenyang tetapi payudara masih terasa penuh atau kencang, dengan

melakukan ini, mastitis dapat dicegah dan suplai ASI tetap terjaga.

Posisi menyusui

Posisi tubuh ibu saat menyusui dapat berupa posisi duduk, posisi

tidur terlentang, atau posisi tidur menyamping. Posisi menyusui yang

2
benar pada dasarnya dimulai dari posisi pada tubuh ibu, posisi bayi, serta

posisi mulut bayi dan payudara ibu perlekatan (attachment). Teknik

menyusui yang baik dan benar menurut Kemenkes R1, 2020, antara lain :

a.

Posisikan muka bayi berhadapan dengan payudara ibu (chin to
breast).

Tempelkan perut/dada bayi ke perut/dada ibu (chest to chest).
Seluruhan badan bayi hadapkan pada badan ibu sehingga telinga
bayi terbentuk garis lurus dengan lengan bayi dan leher.

Punggung bayi menyangga secara baik, terdapat kontak mata ibu

dan bayi.




17

e. Memegang belakang bahu bayi bukan kepala bayi, dan kepala di
posisi dilengan ibu tidak bagian siku.

Menyusui bayi perlu memperhatikan tanda perlekatan yang baik, atara
bayi dan juga ibu dimana gu harus menyentuh payudara, mulut terbuka
lebar, bibir bawah terputar keluar, lebih banyak areola bagian atas yang
terlihat daripada bagian bawah, dan ibu merasa nyeri di daerah puting
susu. Ini semua adalah indikasi keterikatan yang sehat antara ibu dan anak
selama menyusui, bayi harus selalu disusui karena dia akan tahu kapan dia
lapar atau haus, biasanya menyusu selama 5 hingga 15 menit, meskipun
terkadang lebih lama.

Menyusui perlu ditingkatkan frekuensi pemberian ASI pada bayi,
hingga sekitar 8 kali dalam kurun waktu 24 jam dengan cara menyusu
secara bergantian hingga bayi mendapat rangsangan yang sama dalam
produksi ASI, karena prolaktin disekresikan, terutama da malam hari,

menyusui dapat membantu mempertahankan suplai ASI.(Kemenkes RI,

2020).

2.3.5 Lama dan Frekuensi Menyusui

Menyusui yang baik dengan beberapa cara menurut Kemenkes RI, 2020,

jadwal menyusui yang dianjurkan untuk bayi adalah sebagai beriku :

a. Frekuensi menyusui, yaitu sekitar 8-12 kali per hari, terutama selama
0-6 bulan pertama setelah melahirkan ketika menyusui secara
eksklusif dianjurkan.

b. Beritahu ibu bahwa bayi harus disusui hanya jika dia menyatakan

keinginannya
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c. Bayi yang sehat dapat mengosongkan satu payudara dalam waktu
sekitar 15 menit, dan ASI di lambung akan kosong dalam waktu
sekitar 2 jam.

d. Saat awal bayi akan menyusu dalam waktu yang tidak teratur,
memiliki gaya tertentu tertentu setelah beberapa minggu kemudian.

e. Apabila bayi merasa kenyang, cara otomatis akan berhenti mengisap
dari payudara ibu lalu tertidur, walaupun hanya minum susu dari satu
payudara.

f. Ibu disarankan untuk tidak terburu-buru atan memaksa bayi untuk
melepaskan isapan dari satu payudara hanya agar bayi berpindah ke
payudara yang lain ketika bayi meminta untuk disusui lagi.
Sebaliknya, lanjutkan dengan payudara lainnya.

g. Beritahu ibu bahwa bayi yang disusui secara terjadwal bukanlah
pilihan terbaik karena isapan bayi akan secara signifikan mengurangi
stimulasi suplai ASI berikutnya.

h. Disarankan bagi ibu untuk sering menyusui pada malam hari karena
akan meningkatkan produksi, terutama bagi ibu yang bekerja di luar
rumah.

23.6 Pengeluaran ASI dengan cara memerah
1. Teknik memerah ASI menggunakan tangan
Bidan dan perawat dapat menginstruksikan ibu menyusui pada tahap-tahap

memerah ASI menggunakan tangan sebagai berikut :
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a. Membersihkan payudara.

b. Menyiapkan mangkuk.

c. Areola harus ditekan pada ibu jari, jari telunjuk harus berada di bawah
puting susu, dan payudara harus ditopang oleh jari lainnya.

d. Ibu jari dan telunjuk sedikit menekan ke daerah dada, lalu menekan
hingga teraba sinus laktiferus Sinus laktiferus yang merupakan
penampung ASI di bawah areola, tekan dan lepas, ulangi proses ini
beberapa kali, jika ibu mengalami rasa sakit yang luar biasa, tekniknya
salah dan ASI tidak akan mengalir.

e. Berikan tekanan yang sama ke samping.

f. Jangan lakukan memerah dengan cara mengelus, tapi seperti
menggelinding.

g. Jangan memencet puting.

h. Tindakan memeras Sampai ASI berkurang, peras ASI selama 3 hingga
5 menit, lalu beralih ke payudara lain dan lanjutkan hingga kosong,
peras ASI selama 20 hingga 30 menit.

. Tahapan memompa ASI

Lebih baik mengeluarkan ASI dengan memompa payudara jika payudara

membengkak atau membesar dan puting terasa sakit. Memompa ASI

memang baik jika ASI terasa penuh, tetapi akan sulit melakukannya
dengan payudara yang lembut. Ada dua cara memompa ASI yang bisa
digunakan, antara lain dengan tangan dan dengan listrik. Pompa payudara
umum dengan tangan, dan petunjuk cara memerah ASI dengan

menggunakan tangan :
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a. Pencet pada bola karet untuk keluarkan udaranya.

b. Posisikan ujung lebar pada tabung ke arah payudara puting posisi di
tengah dan menempel pada kulit.

c. Lepaskan bola karet setelah areola dan puting tertarik.

d. Tekankan lalu lepas dialukan berkali-kali sampai susu keluar dan
terkumpul di alur area tabung.

e. Cuci alatnya sampai bersih, memakai air yang mendidih, kemudian
setelah digunakan atau ingin di gunakan kembali, terkadang bola karet
sulit untuk cuci hingga bersih, maka dari itu kemungkinan sangat baik
mengeluarkan ASI menggunakan tangan (Kemenkes RI, 2020).

2.3.7 Penyimpanan ASI
ASI dapat disimpan dengan baik khusus bagi ibu yang bekerja diluar
rumah, ASI perlu disimpan dengan benar dan dalam jangka waktu yang
lama agar dapat bertahan lama lakaukan hal berikut :

a. ASI sebaiknya disimpan dalam botol atau gelas yang telah disterilkan
sebelumnya yang tertutup rapat.

b. Cantumkan waktu dan tanggal saat memerah ASI.

c. Berapa lama ASI yang disimpan bertahan :

1. Didalam lemari es hingga 2 x 24 jam.

2. Dalam freezer lemari es | pintu hingga 12-14 hari.
3. Di dalam reezer lemari es 2 pintu hingga 3 bulan.
4. Di dalam lemari es / beku (-180 C) hingga 6 bulan.
5. Dengan suhu ruang yang terbuka hingga 6-8 jam.

6. Di masukkan termos es hingga 2x24 jam.
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2.3.8 Faktor kegagalan pemberian ASI eksklusif

Pemberian ASI memiliki salah satu dari beberapa faktoe mengapa
ASI eksklusif gagal, ketika bayi baru lahir mengalami kesulitan
menyusui, ASI ibu tidak mencukupi dan bayi membutuhkan tambahan
susu formula, bayi diberikan susu formula sebelum usia enam bulan
dengan alasan bahwa ASI eksklusif ayah sibuk bekerja dan tidak punya
waktu untuk berekspresi, dan dia juga tidak mendapat dukungan dari
keluarganya. (Haryanto et al., 2020).

Pemberian ASI eksklusif terdapat beberapa hambatan dalam
mempraktekkannyan, akibat ibu kurang percaya diri karena pengaruh
sosial keluarga dan budaya, tidak adanya dukungan dari tempat kerja,
dan faktor-faktor tersebut juga sangat mempengaruhi pada

kemampuannya untuk mempertahankan ASI eksklusif. (Agustina et al.,

2020).

2.3.9 Faktor Keberhasilan pemberian ASI

a.

Pemberian ASI dapat berhasil dengan beberapa faktor, salah satu

faktor pendukung pemberian ASI, sebagai berikut:

Suami

Suami merupakan motivasi bagi istri yang begitu berarti saat
dihadapkan dengan tekanan dalam menjalankan proses menyusui,
dengan adanya motivasi dari suami membuat dirinya tenang hingga
melancarkan produksi ASI, Sangat penting motivasi ayah dimana ayah

mendukung ibu agar dapat menyusui bayinya senyaman mungkin dapat
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menghasilkan ASI sebanyak-banyaknya, dan proses menyusui dapat

berjalan dengan lancar (Bakri et al., 2019).

. Ibu / ibu mertua

Ibu atau ibu mertua merupakan support sistem jika ibu menyusui
menerima dukungan terbaik, dia akan terus menyusui, salah satu hal
yang mempengaruhi ibu adalah keluarga dalam menyusui bayinya,
dukungan yang ibu terima dari orang-orang terdekatnya menjadi
penentu keberhasilan menyusui (Aditia & Siregar, 2018).

. Tenaga kesehatan

Tenaga keschatan orang yang berperan penting dalam mendukung ibu
agar tidak memberikan makan suplemen pada bayi di bawah 6 bulan
sebab pada dasarnya ibu pasti mengikuti saran dan nasehat nya, maka
petugas kesechatan harus mengedukasi terkait kapan harus memberi
makan tamahan bayi, dan apa risikonya memberi makanan tambahan

terlalu cepat (Aditia & Siregar, 2018).

. Niat diri sendiri

Salah upaya ibu dalam menyusui anak merupakan salah satu unsur
keberhasilan dalam menyusui, langkah pertama dalam memberikan ASI
eksklusif adalah menetapkan niat Anda sendiri. tanpa ada unsur

paksaan tetapi rasa ingin melakukannya (Aditia & Siregar, 2018).




BAB 3

METODE

3.1 Strategi Pencarian Literature

3.1.1 Pencarian literature

a. Database

Data yang digunakan dalam penelitian ini tidak dikumpulkan
melalui pengamatan langsung melainkan melalui penelitian sekunder
yang didasarkan pada temuan penelitian sebelumnya. Sumber data yang
didapat merupakan artikel berkaitan dengan topik yang ditemukan
melalui database yang berhubungan dengan Google Scholar, resource
perpusnas, BMC, PMC PubMed Sentral, NIH. Penelusuran artikel
pencarian dalam periode tahun 2018-2022.

. Kata Kunci

Kata kunci adalah suatu kata atau kode yang digunakan untuk
mempermudah penulis ketika melakukan pencarian artikel dan jurnal.
Pencarian artikel atau jurnal menggunakan yword dan bolean operator
“AND, OR NOT” yang digunakan untuk menspesifikkan pencarian,
sehingga memudahkan dalam menentukan artikel atau jurnal yang
digunakan. Kata kunci yang digunakan dalam penelitian ini yaitu

“Knowledge AND  Lactation Management AND  exclusive

breastfeeding”.
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3.2 Kriteria Inklusi Dan Eksklusi Menggunakan Format PICOS

Tabel 3.1 Kriteria inklusi dan eksklusi

Kriteria Inklusi Eksklusi
Population/ | Artikel internasional | Artikel  jurnal  nasional  dan
Problem dan nasional yang | intemasional yang tidak ada
berkaitan dengan | hubungannya dengan topik
“hubungan penelitian, yaitu:
pengetahuan ) ibu Hubungan tingkat pengetahuan ibu
da]am’ manajemen | tentang manajemen laktasi terhadap
laktasi ) dengan | ¢iaus gizi balita usia 7-24 Bulan
pemberian ASI pada
bayi usia 0-6 bulan

Intervention | Tidak ada intervensi | Tidak ada intervensi

Comparation | Tidak adanya faktor | Tidak adanya faktor pembanding
pembandingf})

Outcome Ada hubungan | Tidak ada hubungan pengetahuan
pengetahuan ibu | ibu dalam manajemen laktasi
dalam  manajemen | pemberian ASI pada bayi usia 0-6
laktasi pemberian | bulan
ASI pada bayi usia 0-
6 bulan

Study design | Deskriptif  kolerasi, | Book chapters, conference info,
cross sectional. conference abstracts

Publication Dari  tahun 2018 | Sebelum tahun 2018

Years sampai 2022

Language Bahasa indonesia dan | Selain bahasa inggris dan bahasa
bahasa inggris Indonesia, Bahasa Arab, prancis,

jepang

3.3 Seleksi Studi dan Penelitian Kualitas

3.3.1 Hasil Pencarian dan literature review

24

Berdasarkan pencarian literature melalui publikasi Google Scholar,

resource perpusnas, BMC, PMC PubMed Sentral, NIH menggunakan

kata kunci “Knowledge” AND “Lactation Management” AND -

exclusive breastfeeding, di pencarian peneliti menemukan artikel yang

sesuai dengan kata kunci tersebut malalui google scholar sebanyak 885,

melalui

resource perpusnas

menemukan 945 artikel, di

BMC

menemukan 1.385, PubMed terdapat 810 artikel, dan NIH menemukan
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360, dengan total jumlah keseluruhan 4.385, selanjutnya artikel di

skrining, sejumlah 2.379 artikel diekslusi karena diterbitkan sebelum
tahun 2018 yang menggunakan bahasa selain bahasa Inggris dan bahasa
Indonesia. Assessment kelayakan 995 pada artikel, artikel yang tidak
sesuai topik kemudian di excluded 975, lalu identifikasi abstrak 20,
sehingga didapatkan 5 artike dari jurnal internasional, dan 5 artkel dari

jurnal nasioanal yang akan dilakukan review.




Hasil pencarian dengan
menggunakan keyword melalui
database Google Scholar =885,

resource perpusnas=945,
BMC=1.385, PMC PubMed
Sentral=810, NIH=360

n=4.385
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X

Seleksi jurnal 5 tahun terakhir dan
menggunakan Bahasa inggris

n: 2.379

¥

Seleksi judul dan duplikat

n= 995

Y

Identifikasi abstrak

n= 20

Excluded (n=975)
Problem/populasi :

Tidak sesuai dengan topik
(n=380)

Intervension :

Tidak sesuai dengan
intervensi (n=280)

Outcome :

Tidak ada hubungan (n=180)
Study design :
-Systematicreviev (n=48)

- Comference abstract (n=42)

-Book chapters (n=10)

A 4

Excluded (n=10)

-Respon tidak sesuai  (n=35)
-Tujuan penelitian tidak sesuai (n=5)

Jurnal akhir yang dapat dianalisa
sesuai rumusan masalah dan tujuan

n= 10

Gambar 3.1 Diagram flow hasil pencarian dan seleksi studi




“Hsnpsy? [SY ueLaquiad
nye[uad  weep  yieq Suenpadiag  ueye
1sepe uawaleuew Suejud) Yeq uenyelasuad
DWW nqr ‘6g6'c = YO e[u yajoradip
e3nl sisipeur [Isey “psnpysya [y ueLaquiad
nype[Lad uesuap  ISeRE| uawa(euew
wepp nqr uengepsuad eiRjuR  RUNRLLIDQ
Bued ueSungny jedepray ueyndunsip jedep
‘046 0 ueduap eSBuIyas (g00) 0 > d eAurpe
[10°0 = anea d ysjoradip Suek onsneis 1n
[iseH “1deq epeday jrsnpisya [SY uenaquiad
wepep yreq nyequad  (%8°GH) Sueio ]
Bpe ‘Isepe] uawa(euew Jred) yeq Suriny

a4onbg-1y) 1y
souorsafffi: 1
Jisnpysya

ISV ueuaquad nyeqiad
: uapuadac] 1pqeLe g

uenyejasuad redundwew ngr Sueio 7 Lep 1se)e] uawaleuew Jsnpsye
Q777 | ueySuepas ‘yisnpysya [§y uenaquad wepep | Surjua) ngl uenywaiusd | [§Y ueLaquad
Maizponapunipyase | qieq nyeaad (956°9L) Suwio ¢ jedepid) | :juapuadapuj paqerie g nyeruad
Y Ayd xaputjprovisip | ‘Isep[e] udwoaleuel JIeI) req uenyeidfuad T A | ueSuop sERE
Soyns (owanlosdny | oiwew  pisapsye Sy uenequidd Sunpdwins uawaleurw
nyermad  weSusp  sepe]  uowdleuew wopund ardung © § | Supud) nqr | (0z07) 1 RIRINN

IB[OY2S J[F000) Sueua) nqr  uenyejoSuad  sisieue  qIsef | 1sesopoy Jnduyseq ¢ uenyeIdsuad | "ON 6 [OA 0Z0T | 1a9 ‘K1_H | 1

(SIST[RUY ‘UduWINI)SUf [ ]
‘loqeLe A ‘ppdweg eyduy
aseqeie( MINAN] INJeINT [ISEH ‘uresa(]) PO mpnf ‘aumjop | unyeq, iopny oN

e

uerreouad [1sey [nde Jeyeq ¢ [qeL




up[adeuag sewsaysng evliay yeAe[im p ueng
9-0 uisn 1feq eped [§y uewaquad urepep
eSrenjey ueSunynp uep isepje] uswoleuew
Sumyua) nqr uenyeloSuad emjue uRYIPUSS

nqioe | Suek ueSunqny jedepra) ‘ueng 9-q eisn 1{eq awnbg-yy vy ue[nq
spupnyplasuad(zas) | eped 1§y ueuaquad weep (6700 = 2npa souorsorfl§ : 1| 9-0 wsn 1eq
2SO % uauial | d) e3ren[ay uesumynp uep (g0 = 2npa d) yisnpysya | eped jyisnpysya
U072 07 %07% P | 1sepe] uawaleuew Suejua) ngr uenyejesuad | Sy uemequad ueSuap | ISV uemequiad
IO (7o UDSTTN | erejue uefunqny epe 2.pnbg 1y 1n qisery | eSrenjoy ueSunynp uesuap
A0T% DTSNy | ‘uemnq 9-0 eisn 1£eq eped [§y uewmaquiad s uapuada(q 1aqeLielf esIenay
oISV =123IqRs yoap | umjne[ow 3epn (9,¢°¢6) uspuodsar [g uep 1se)ye] uewa(eurw msunynp
s nodaidjdydxapu | ‘e3ien[ay uep waisks Loddns neye ueSunynp | Sued) nqr uenyelasuad | uep SEPR|
yprovupanpypdsonrs | ueyppedepuawr  yepnd  (957°¢€9)  uopuodsar | : juapuadapuj jaqerie A uewra(euew 0z0T
AT [pUANOTISdy | g ‘1serye] uowafeuew ureep Nreq yepn P A | Suma nqr 12qOR0 nueiudseyq
uenyelafuad pyirwew (9,9°gc) udpuodsar | Suydwms ansodind g uenyelasuad | ‘7 JOWON TUON ‘DemeIpu]
Ie[oyag J[3000) Oz uexpedeprp jeLRAIUN  BSI[BUR  [ISBH [pU0123s s50.40 uesunqny | ‘¢ ownjo A 0207 | ‘suLyy Iy
‘msnAuaw nqr eped jsnpsyd [§y ueLaquiad S |
weep [SY ejuew Supiua) uenyeladuad
emejue uesunqny vAu epe ueyndwisip jedep
IPH (165°S < $€T°L) $€TL = ZX uexpedepip
qnsnels in psey weq (%SLE) JSNPISYR 24vnbg-1yy 1y
ISV ueyuaquaw yepn “(%7{) JISnpsyd Jauorsany - ] Suequiof
ISV ueyjuaquiow ‘Sueiny eAuuenyelosuad | jsnp{sye 1se ueniaquiad uaednqey
Suef nqr uep (91'L7) UENHAqUIdW YEpn Duopuadad PYELEA | 1P JISOPESYR
(%670 JSNPSYR IS ueyuaquiwr dnyno ISV 1eRjuRw | [§Y uRLdqUad
uenyeyafuad mynrwow Suek nar ‘venyeioduff) | Sueyuay msnAuaw ueguap
TR[/MITA/3[ONIE | vAUyRpUdl RUIRY (957'H) MsSnpsye [SV | nqr uenyelasuad | [§Y  IeRjURW
AdI7dqd Xspur/proe” | ueyLI2qUaW Yeph ‘(%Z ) YeAueqas yisnpysye | :juapuadapu] PQELIE A Suejua
ourAynS [ewmol/zdny | (S uenaquad ueynpeowr Sued ngr ISV A | msndusw nqi | gy-9 Wy BpLIE]
B | ueuoquiad jeejuew Sueyuay ngr uenyeyaSuad | Sundups sasodind : g menyeladuad | ‘gzog tunf myN nig ‘ueg
Ie[oyag 33000 emyeq uedeynwRSuaw uenipuad  [IseH [PU0122s §50.40 1 uesunqny | ‘| JOWON 0z0z | seluy  nAugem

8¢

8




Sue[eA ®

JONIE MYOMO]
"SueRA BIOY NIBMNOMOT yupt upuLpads UBJBLUBODY]
UBJRLIBIAY SBWIOSO[], TUMIS npueisod Ip JouorsoffB : | SBEWOSO0[ ],
msniuaw mye[Lad ueSuap 1sepje] uowaleuBWw | ISV UBLIDUID NYE[LID] Iunag
Suryua) nqr uvenyeyaSuad ervjue ueSungny epe uapuadaq 1aqene A | npueisod 1g
‘ueIjIuSIs InqasIal Blep emieq ueynfunusw ISEE] | ISy UBLIDQUIDJ
Suek (¢p'p = anpea d) 9pp‘ o =ueyyudis reqiu | uswaleuey Bueua, R[]
QTY/T | yorodadip sisijeur [isey uep “(948°//) Suwio | nqf uenyelasuag uesu(J
OR/PEo[umop/ePIEs | ¢ yefueqas ‘dnyno repuip [esioatun eieoes | : juapuadapuj pqeriel) ISEDRT]
ay/dydxepurproet | ndwey nd@ msnfuew  nyepmad  (90'09) CA uawaleuepy unusng
nronTseyiqnd/sdny | Lz yedueqas ‘yieq Suo[081d) WNWN BIRIAS Swunpdwms | Suejua],  nqg ]102 ‘neiepnpy
IseRe] uawafeuew Suejud) nqr uenyeladuad | wopuvs apdung 0§ uenyelasuad | 1 JOWON LIS ‘elom
Ie[oyag J[3000) emyeq  uepnfunuow  wenipouad  [Isey [PUONI3S-550.40 ¢ uesunqny | ‘g ownNjoA 2107 | ue[og snLe[IHq
amnbg-1 & a
Jauorseny : |
JIsnpysyyg
ISY UBLIdQWI ME[LID]
: quapuada (] pPqeLIE A SRSy
ISEPR] | ISY UBLISQUIDJ
"9, RT'6€ AeAURgas [SY | uswaleuepy Sueuay, e[
0£89/9. | ueniaquiad ueyepun nyepuad eped ynaeSuad | nqp uenyesudd depeyia],
TOT/PEO[UMOP/3PNIE | uep “(L79°() ISL[210) UDISYA0Y ‘RC°CE 1Sardar | [ uapuadapu] pqeLIe ISepRe] TuayRISNN
Jdplydydxapuyfun/p | rsueyijrudis e[mu ueduap ‘1sepe] uswoleuew A uawleury seeT  nnseld
roefanenmol/zdny | weep  nqr  uenyeipduad  eAuepe  (ajo sunpdwips | Suelua],  nqg ‘IQRUSEIN v
mniesuadip nqr psnpysye msnAuow nyejuad | wopuvs  apdung S uenyelafuag 610T B[IRLNN ‘TPeSTy
Ie[oyag J[3000) eayeq  uepnfunuow  uenipouad  isefd [PUONI3S-550.40 ¢ (] yniesuag 9 :[0A 610T | BNy Apur)
B
"0Z0¢ unye}

6¢




enwas ndwey ‘tur uenyeioduad refundwow SAPUINY ‘28pajmouy 2SN]IXT I e[ouqen
JEFE/TO0DAd] | Sued yeue mes ueSusap wjuem 9,84 eAuey | fo uoynpAz mogo pue ourjjoden
SO[IIHDIWIA/AOT YN | "uR[nq WRUS PWR[AS BAUNBPISS UBNMNe[Ip | Juapuadapuj PqeLIEA §201I0A] 00520URL]
WATTGOW MAMM/CSARY | snrey Jisnpsy? [SY eMmUeq nye) eyaiauw A | pun csapmany TUOSSBUIO],
[enuag Lep 951 L uep (29'+9) JISn{sy2 ISV Surjua) “az1s Sunydums @ § ‘23pajmouy apiae(
paNand DN mSuopusw  yeutad eyuesm  wStuad  eng [PUO1I23s-550.40 © | Jo uoupnipag 610T | ‘ouoose) vueig
STPAT® 620°199C 1200 a
~6626-61I7=901
“(RPSTYFE=PISR 0
=PIARVONH6[APDELS
23R8 LA % grbnn()
sdqZ % MSZa9nHYT%
NUNUTNPITZ%NM96
SOVICILALAALISROq
CloHICH LI EHR RN ‘Yeep
WEIOY IDAWWZAR) | UBmap 1p Jisnpsye [S§V uenaquad depeyra
CWEIAPIDYZODALTS | jueSou ynmeSuading (07 = MO %L 99)
AQPIGNZASLXSGAT | eAepng wep (S = YO %0°09) nnH
uuQddzZ 1pzwbyq | ming ‘unumeu Jisnpysy? [Sy depegidy jnisod
NIOWWIRaCcuZ AHXH | deyis  myijuuaw  uapuodsal  enuas  Jne[al PLIZSIN
AUIINRAT %SRIPSM | uep Jisnp{syo [SY ueuaquad uexyapjeidwaw aaonbsg-nyny vy | ‘vingy  Iod
MaSHbbuygidmayiu | epasad yniedas Jiduwey ‘133un adpuuonsanb 1 1 | ‘nouno) paay
TlLgcungeXscut | dnono  jisnpsye ISy Suwudy  uopuodsar Suipaafisva.g DpBIPMEDMD)
COQSEWhI[dSHa] | uenyeaduad jeySun ‘dnyno yepns eles [y | aausnpoxyg  Jo  2ouonig | ui squnfup
CUSIUqzo50APIC%e | 1Avq uednpryay ewepad uejng g ymun nfnjas quapuada(q PgeLIR A Jo siayop
IFAdd JNATDP=8IEP | BjaIaw 95() 0L BuUamy JIsnysya ISy depeyid) | aamppyg fo aonovad puv is8uowin
(JopUAI/PNIBMIIASS | wuaasad wamue 1p Jnisod  deyis edepioy | apnnny ‘adpaimonyy | Supaafisvaag 1202
Pa/8L0¢.pros seusnd | ‘uednpryay ewewnad ueing g eweEs jsnpsya | : quapuadapuy PqRLIE A 2415N]IxXH Amenuef dD ey
Tad'seoinosala/isdny | emods  1Aeq  msnAudwr o HS  JIsnpsye A | fo 201904 €1 ‘NS ‘nAIy
seusndiag ISy nmexpo)  uenyeiaduad  reundwow Suypdwns anisodand = § | pup  apnuny | -zl (1) ‘1u 1s10q)
§20.4N052.4-2 %0 0L ueyjedepip ueniauad [1seH [PU011225-550.49 : ‘adpajmouy | ST [OA 1707 | ‘R1D ‘nmIoioyNQ

0€

s ]




[CPLYOI9INI/S2
[onae/owd/A05 Y

[T IO A SNy

[enuag
PaNgNd DIND

JBYSUN DU BOWIS  BYUW  BAYEq
ueyynfunuaw  eupasad  sijriSowoap-orsos
‘1heq uednpryay eurepad uenq 9 eweEs ISV
uertaquiad  weynyePW yepns  ueyiodejaw
ehuerelfd 1p 9. L7 ‘siodomewr  opeure ]
Hep nql g6t [BI01 TaAINsuaW Ut Ipmg (¢
ISIA §SJS URSUAp UBYNYR[IP BIVP SISIRUY

ao1onad pup a8pajmouy
1 quapuadapuj [PqeLIE A
A

UONDUTULIZ]IP
apduing : IS
Apnjs
jpuodas-sso4d o

aTIS

i)
ay w sS40
Juowin
sSupaafisva.g
20ISN}IX2

Jo 201004d pup
2apajmouy

orl -
Sl

ON

SIOA

810C

Tuouurn ALRf
pue *I0ANN
I0PIA  [onwEs

‘yezadyny
BIOWIN — yIny

‘ue[nq 9 BWE[IS BAUNEPNAS UBYE[IP
SIUBY NI BAMUBq INURIASUAW UBp JISnYsya
ISV Supua)  aeduopuawr  yewrad  yigop
(€8'7-8F T 1D %56 :L9°T = ¥O) msniuaw
Surua) ISEULIOJUT IAQUINS TESEQAS UBRIBYISIY
ueueAe] eipafuad IyInwaw Sued eyaraw
uep ‘JWS nele g C[eunoj ueyipipuad
eduey BlIUBM uesuap ueyFulpueqip
ISLLEFT 1D %S6 ‘8€'€ = ¥O) 185un
ueyipipuad neje eueles a8 DyIIwaW “($9°9
P91 1D %66 €€ = JO) yeymuaw (11°]
-10'1 1D %S6 90T = YO) em yiqop suek
eluRA BMeRq uepn(unuaw ynsiso 1saigal
[ppow [iseyq ‘Ienuaw JneAuad edeiaqaq
uep eiepnAed 1ajuey oyIsu ISuvin3uau
msnAuaw emyeq ueynfunuow Ieusq Suek
%1€ UBP %G Gy BAURY BIRjUAWAS ‘(Sa)aqeIp
uBp ‘sSE)ISaqo ‘BUISE) IR[nuUawW Yepn jneAuad
ederaqeq oyisux 1SueinSuawl  INSnAUAW
BAMIEQ JBUSQ UBSUSP quame(UdwW B)TURM 956/ G
‘mI ure[as ‘muelid) renuawt iyeAuad oysu
[sueIinguawl [SY eaUeq DUl %R4H§ uep
1Aeq oy Jajsuenip 3uek poqnue Funpuesuatu
ISV emyeq nuey  ewased  (%6'C76)

SISAIUY ponsuvIST
AFUOISIND &
Suipaafisvalg aaisnoxyg
moqp §2010D4]
quapuadaq TdqELIE A

Aoy ut
UIO M SUOWID
suipaafisva.g

addasniny

1€




IEEE )
7% K0T %YePIopo
HOTHUT0T% S0
0C %3 uowe(g % 3utp
SISEIIFOCBIO0TT
38pa[mons 810z apd

so[qswlns/ainpans

-paur mam iSdny
I2[0Y2g I[3000)

Suejua) 1euaq ueqemel ueyLdqRw suek
nql uByNIN[asay BIBdds emyeq uenyelasuad
JEYSUN ININUAW “MSNAUSU FURIUI) ‘[RRUIIUE
1sejuario ueyjedepuaw yeurad Suek (95¢0f)
pAURY UBP [BIRUIUR BSBUI BLUR[IS SBUISIYSNJ
sunfunSuawr  upna  eedas  eAumiejue
1P (256 €9) “mEs LIEp YIqal Jeue DI[IWaW nqt
(91°19) eSnl “yeprapoy ejoy wepep 1p [e33un
yewrad eAuemue 1p ( (91°79) ‘e85ur yewn
nqr (%L°8) vsiuod enp Lep YIqa] ‘wirumu
uenyelafued  Dyrwaw QS Jewel (%8°Ch)
‘epnw yisew nqr (%¢'RS) Lep  yesudles
mep yiqe[ ueyynlunuaw uenipuad fisey

arenbg-1y) : v
Jauorsangy @ |

SAYIOW
Suown Suipaafisva.g
1 quapuada (] PQBLIE A
SAYIO

Juown Suipaafisva.ig
Jo agpamouy
1 quapuadapuy [dqeLIR A
A

Jugpdwmws asodind : g
[PU01D3S §504D 1 (]

ENTEY

‘D yoprapogy

ui

syloW
Juown

suipaafisva.g
Jo aspapmouy

Cl
oA ° 810T

810C

pakeme[H
Iesnul  ‘reaqey
v pawyy
[geN  “yelred
pawieyoy
Wees[npqy

'9¢0 = d ‘P8t = TX UBJIUSIS
esnl erepnAed 1ojuey weSuemsSuad Suwvjua)
uenieiaduad uep JF uep 100" > d 69L L] =
X yerepe suoeds priyo Suejua) uenyelasuag
uep .Jgq uejsuepe§ [H0'0 = d ‘LLI'V
= 7X yeue urnweey swal uep Jgf emjue

ueyijiugs  Sued  ueSungny uedpn(unuaw
A9 uep JmeyI9)  Sued  RISOWIPOISOS
NNSLIAYEIEY eIRue uesunqgny Lep

uosirag jeapeny-1y) Il -eyaraw yeAe[im
p uUB[nq G BWR[AS URaPERIdip sney Jgq
emyeq eAeorad epesad (9,6 /8) thE IS
“(966°0L) LLT AGH Surud) Je3uspuaw yeusad
euasad sejuodey ueNnyenp 1deq ye[aes
wel | ewe[as msnAusl UBYepUI) uBynye[awW
TR[NW % "6¢ Jedepia) emieq uepnlunuau
nqasial Ipms ‘nua)Ia) ueyipipuad

s ]

SISAIPUY [D2USUPIS
AFUOISINGD ¢ ]

SADYIOUW SUown
Supaafispaaq  24151)Ix2

: Juapauada(] PqeLIE A
sAY1oW

Suown Suipaafisva.iq
ANISN]IXD fo

fo

punyn
sijodo.a

[43




2

OJUMOPqIBJpIP602 1]
46672 £0225usu
1Paafisvalg anIsnjox
T JO 2010pig pun

IPANI, a8 pajmnoiy

SAIYIOW 6TFFOGIEE
Juonpdtgndjiau 2105
Y2ADS 2L M- sd 1Yy

HIN

HSnpsyR SV
ueyLRqWaw yappad wepp (oo g=d) deys
uep (¢o0'p=d) uenymasuad emejue uesungny
eAuepe ‘psnp[sye SV BIBJAS  INSNAUAW
yepns nqi 2,9/ yequnl ueSuap sejaolepy
ISy uenaquad  weep  yepnw  uesuap
eslq el1oyeq nqr mI euarey UYo[0 ‘B[NULIOJ
nsns ueguap ueynuedip jedep QY 1EYIA
uepjeAurad yenqas ueyNyR[EW WE[EP nqr
mesau deyig ‘I§y uewmaquad eped jmisod
mye[ud pjwaw ngr Lep yniedas ‘psnpysy
ISY GSuevjuzy dnono  Sued  ueweyewad
DIaur (9,/°7) Nql 18saq URIFRQag [ISPH

amenbg-y) : v
Jauorseng) : |
Suipaafisva.g

aalsnjoxyg  Jo  a2uavid
: uapuadaq PgeLIBA

apniiy

‘afpajmouy SOl
: quapuadapur pqeLIe A
DA

Jugpdwmws asodind : g
JPUO1I3S 55040

supaafisva.g
2415N]oxXH

Jo 201904
pup  ‘apmy
‘23pajmouy
EWETI) 208

£ON
0r1eA

‘610C
YD

610C

mpeD)
‘eI

PV
sruuy
ey

01

“JISN[YSR BIBDAS INSNSIP
gued aye[ nieq 14eq %8 ¢ vAuey ‘uednpryay
ewepad UB[NQ WRUd BUR[AS URRIDIAdIp
‘1Aeq 18eq JeRJUBLI DYI[TWUaW eAURY MsnAuaw
emgeq Joyidiag  nqr CeAuueyynyeidwow
yepn ‘InsnAuaw eAugunuad uep
pejuew Suejud) Suemy Sued uenyelasuad
DI “g,8¢¢ yeres ueqemel uey3uepos
%799 yeepe msnAuaw  uenyejaduad

s ]

€E




BAB 4
HASIL DAN ANALISIS
4.1 Hasil

4.1.1 Karakteristik umum literature

Tabel 4.1 Karakteristik Umum dalam penyelesaiaan studi (n=11)

NO | Kategori | n | %
A | Tahun Publikasi
1 | 2018 3 30
2 2019 3 30
3 | 2020 3 30
4 [2021 1 10
Total 10 100

B | DESAIN PENELITIAN

1 | Deskriptif kolerasi 1 10
2 | Cross sectional 9 90
Total 10 100

C | Sampling Penelitian

Simple random sampling 30

Sampling size 10

3

Purposive sampling 5 50
1
1

B L D |-

Sample size determination 10

Total 10 100

D | Instrument Penelitian

1 Kuesioner 10 100
Total 10 100

E | Analisis statistic

I | Chi-Square 7 70

2 | Spearman rank 1 10

3 | Statistical Analysis 2 20
Total 10 100

F | Variabel Independent

| Pengetahuan ibu tentang | 10

manajemen laktasi
2 | Pengetahuan ibu tentang | 10
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manajemen laktasi

3 | Pengetahuan ibu tentang 1 10
manajemen laktasi

4 | Pengetahuan ibu tentang 1 10
manajemen laktasi

5 | Pengetahuan ibu tentang | 10
manajemen laktasi

6 Knowledge, Attitude and 1 10
practice of Exkluive

7 | Evaluation  of  Knowledge, 1 10
Artitudes

8 | Knowledge and practice of | 1 10
exclusive breastfeeding among
mothers

9 | Knowledge of Breastfeeding 1 10
among Mothers

10 | Mother's Knowledge, Attitude 1 10

Total 10 100

G_| ariabel Dependent

1 | Perilaku pemberian ASI 1 10
eksklusif

2 | @mberian asi eksklusif 1 10

3 | Dukungan keluarga dengan 1 10

|_B) | pemberian ASI eksklusif

4 | Perilaku Pemberian Asi 1 10
Eksklusif

5 | Perilaku Pemberian Asi 1 10

6 | Practice of Exclusive 1 10
Breastfeeding

7 | Practices  about  Exclusive 1 10
Breastfeeding

8 | Exclusive breastfeeding among 1 10
mothers

9 | Breastfeeding among Mothers 1 10

10 | Practice of Exclusive | 10
Breastfeeding

Total 10 100

Penelitian yang dilakukan dengan literature review dipublikasikan
pada tahun 2018, 3 artkel persentase (30%), 2019 sebanyak 3 artikel
dengan persentase (30%), 2020, sebanyak 3 artikel dengan persentase
(30%), hampir keseluruhan menggunakan desain penelitian Cross

sectional, penelitian [literature review ini hampir separuhnya (50%)




menggunakan

teknik

Purposive

sampling,

menggunakan Instrumen kuosioner.

seluruhnya
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(100%)

4.2 Analisis
1
Tabel 4.2 Pengetahuan ibu dalam manajemen laktasi pemberian ASI pada bayi usia
0-6 bulan
NO | Kategori Sumber Analisis literature review n | %
8 empiris
1 | Pengetahuan | Cascone er al.| Manajemen  laktasi  sebuah | 5 | 50
ibu tentang | (2019), Dallak | upaya ibu dalam mencapai
manajemen | e al. (2018), | keberhasilan menyusui bayinya,
laktasi Herry and Evi | memiliki banyak keuntungan
Nurafiah dari pemberian ASI,
(2020), meningkatkan pengetahuan ibu
Nukpezah et al. | tentang menyusui, pengetahuan
(2018), berkaitan dengan pendidikan,
Okoroiwu et al. | lingkungan, usia, pengalaman,
(2021). tradisi, dan domain terpenting
untuk seseorang, adanya
hubungan signifikan terkait
pengetahuan ibu dalam
manajemen laktasi.
2 | Perilaku Woja, et al.| Mayoritas para ibu berperilaku | 5 | 50
pemberian (2018), Afrinis | buruk saat menyusui, dan
ASI ekslusif | er al. (2020). | pengetahuan ibu tentang
Sari & Farida, | masalah ini perlu ditingkatkan,
(2020), Risadi | faktor ibu tidak melakukan
et al., (2019), | pemberian  ASI  kurangnya
Diana, R. and | dukungan suami, ibu mertua,
Adi. A.C. | lingkungan  sosial  budaya.
(2019). kurangnya peran tenaga
kesehatan, pekerjaan, dan niat
diri  sendiri, pemberian ASI
memiliki banyak manfaat yang
berlimpah, dalam hal ini,
memiliki hubungan keterikatan
pengetahuan ibu dalam
keuntungan menyusui terhadap
perilaku dalam pemberian ASI.
Total 10 | 100

Tabel 4.2 menunjukkan terkait manajemen laktasi memiliki banyak

manfaat terhadap tindakan pemberian ASI, yaitu salah satunya meningkatkan

pemahaman ibu terkait menyusui, manfaat bagi ibu dan bayi, dan pemahaman

ibu berdasarkan dari tingkat pendidikan, usia, pengalaman, tradisi, pekerjaan,

dan pengetahuan salah satu domain terpenting pada seseorang, yaitu sebanyak
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5 artikel dengan persentase 50%. Hasil analisis penelitian Cascone et al.
(2019), Dallak et ai. (2018); Herry and Evi Nurafiah (2020); Nukpezah et al.
(2018); Okoroiwu et al. (2021), ?apat disimpulkan pengetahuan ibu terkait
manajemen laktasi terdapat hubungan yang signifikan, ibu yang memiliki
pengetahuan tinggi akan menyusui bayinya secara eksklusif.

Perilaku pemberian ASI dapat berjalan lancar dengan adanya bantuan
motivasi dari suami, keluarga seperti ibu mertua, lingkungan sosial budaya,
kurangnya peran tenaga kesehatan, pekerjaan, dan niat diri sendiri, yaitu sebanyak 5
artikel dengan persentase 50%. Hasil analisis penelitian Woja, et al. (2018);
Afrinis et al. (2020); Sari & Farida, (2020); Risadi et al., (2019); Diana and
Adi (2019), menurut hasil dari penelitian sebagian besar ibu kurang
pengetahuan terkait perilaku pemberian ASI, perlu meningkatkan kesadaran
ibu menyusui, hal ini menunjukkan terdapat hubungan antara perilaku

menyusui eksklusif ibu dan pemahaman mereka tentang keuntungan menyusui.




BAB 5

PEMBAHASAN

5.1 Pengetahuan ibu dalam manajemen laktasi

Berdasarkan hasil review dari 10 artikel menunjukkan dari kedua variabel
a hubungan signifikan terakit pengetahuan ibu dalam melakukan
manajemen laktasi.engctahuan ibu tentang manajemen laktasi ialah sebuah
tindakan yang dilakukan dengan tujuan membantu ibu dalam mencapai
keberhasilan pemberian ASI pada bayi, upaya tersebut tidak akan selalu
berjalan lancar sebab membutuhkan proses tidak terjadi dengan sendirinya,
akan tetapi membutuhkan kompetensi hingga dijadikan suatu kebiasaan
(Herry & Evi Nurafiah, 2020), hal tersebut didukung oleh (Nukpezah er al.
2018; Okoroiwu et al. 2021; Cascone et al. 2019), mengemukakan terkait
pengetahuan bisa didapatkan dari sebuah pengalaman melalui pendidikan,
lingkungan, tradisi, usia, sehingga seseorang dapat dengan mudah
memperoleh informasi, pendidikan seseorang ibu ikut menentukan mudahnya
dalam menerima informasi, tingkat pendidikan yang tentunya menunjukkan
tingginya wawasan, informasi yang diperoleh bisa dari orang lain, teman
terdekat ataupun media massa (Dallak et al., 2018).

Pengetahuan ibu dalam manajemen laktasi adalah sebuah domain yang
begitu penting untuk terciptanya perilaku seseorang melalui pengalaman,
dan juga program dari kesehatan ibu dan anak (KIA), usaha diaplikasikan

ibu untuk mencapai keberhasilan dalam menyusui bayi (Woja et al., 2018),

hal ini didukung oleh (Dallak er al., 2018 ; Afrinis et al., 2020, Nukpezah et
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al., 2018; Diana & Adi, 2019). Pengetahuan yang tinggi unsur penentu
kemudahan ibu memahami, menyerap informasi terkait manajemen laktasi
dalam pemberian ASI. Pengetahuan ibu dapat dipengaruhi beberapa faktor
seperti, pendidikannya, usia seorang ibu, pengalaman, lingkungan sekitar,
dan juga bagaimana cara ibu melakukan manajemen laktasi dalam tindakan
pemberian ASI pada bayi berusia 0-6 bulan, penelitian ini sesuai dengan
pendapat (Afrinis et al.,2020), hasil dari ingin tahu seseorang terhadap
sebuah obyek, hal ini menunjukkan tindakan didasarkan pengetahuan dapat
bertahan lama, dibandingkan perilaku yang tidak berlandaskan sebuah
pengetahuan (Okoroiwu et al., 2021), didukung oleh (Diana, R. and Adi,
A.C.2019 ; Dallak et al., 2018). Pengetahuan ibu dalam manajemen laktasi
diperoleh dari sebuah tradisi dimana pengaplikasiannya tidak mengikut
sertakan sebuah pemikiran baik atau buruknya sebuah tindakan. dengan
pengetahuan ibu akan tahu manfaat ASI bagi bayi dan ibu, kurangnya
pengetahuan tentang menyusui, membuat mereka tidak mengaplikasikan
pemberian ASI dengan beberapa faktor pengetahuan yang minim,
lingkungan yang kurang mendukung akan pentingnya ASI mempengaruhi
proses masuknya sebuah pengetahuan pada individu dalam lingkungan
tersebut, kebiasaan mempengaruhi pengetahuan seseorang teori tesebut
dikemukakan oleh (Dallak et al., 2018).

Penulis berpendapat bahwa pengetahuan dalam manajemen laktasi
merupakan suatu hal yang tidak terjadi dengan sendirinya tetapi butuh
proses yang dilalui, membutuhkan keterampilan yang harus dilakukan setiap

hari agar menjadi suatu kebiasaan, untuk mencapai keberhasilan ibu dalam
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memberikan ASI kepada bayinya, sebuah wawasan dari pengalaman yang
dijadikan suatu tindakan untuk seseorang melakukan aktifitas, dimana orang
tersebut dalam mengaplikasikan sesuatu menggunakan penalaran baik buruk
sebuah tindakan, dan juga mereka memperoleh pengetahuan dari informasi
bersumber melalui apa yang dilihat, dan terkait apa yang mereka dengar.
Pemberian ASI pada bayi usia 0-6 bulan

Pemberian ASI tidak akan berjalan baik karena adanya beberapa faktor
salah satunya kurangnya dukungan suami pada hakikatnya support sistem
suami begitu penting saat adanya tekanan pada ibu dalam menjalankan proses
menyusui bayinya, motivasi seorang suami dan orang terdekat seperti
keluarga membuat ibu semagat dalam mengaplikasikan pemberian ASI pada
bayi, sehingga memperlancar produksi ASI, jika ibu menerima dukungan
menyusui sebaik mungkin, dia akan terus menyusui, lingkungan keluarga
salah satu hal yang sangat mempengaruhi dalam kesuksesan ibu menyusui
bayi dengan cara eksklusif, dan juga peran tenaga kesehatan sangat penting
untuk menjadi motivator bagi ibu agar tidak memberi makan tambahanan
pada bayi berusia kurang dari 6 bulan, peningkatan iklan susu formula, ibu
yang bekerja, dan juga tidak lepas pada niat sendiri untuk memberikan ASI
pada bayi (Woja et al., 2018) hal tersebut didukung oleh (Afrinis er al. 2020;
Diana, R. and Adi, A.C. 2019). Pemberian ASI dihambat dengan adanya
faktor dimana hal tersebut sangat mempengaruhi ibu saat melakukan tindakan
pemberian ASI pada bayi, yaitu pada faktor perubahan sosial budaya misal
pada ibu karir, baik pekerja biasa ataupun wiraswasta, lingkungan yang dapat

berpengaruh, tetangga yang melakukan pemberian susu formula pada
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bayinya, adanya peningkatan promosi susu formula untuk menggantikan ASI,
faktor keterbatasan tenaga kesehatan sehingga menyebabkan para ibu minim
akan wawasan, dan tidak mendapatkan pemahaman terkait keutungan dari
ASI, dan minimnya pemahaman ibu tentang menyusui dan masalah kesehatan
bayi lainnya (Sari & Farida, 2020).

Pemberian ASI memliki keuntungan yang sangat banyak, efek
menguntungkan dari menyusui berlimpah, pencegahan morbiditas dan
mortalitas akibat diare, memberikan keuntungan yang berkaitan dengan
kesehatan umum, pertumbuhan, perkembangan, gizi, imunologi, psikologis,
dan juga mengurangi angka kematian bayi, dan juga mencegah terjadinya
kanker paudara pada ibu, dan juga pemberian ASI sekurang-kurangnya
diberikan pada bayi berusia 0-6 bulan, tidak ada makan tambahan apapun
(Sari & Farida, 2020), hal tersebut didukung oleh (Woja, et al. 2018; Afrinis
et al. 2020). Pemberian ASI mempunyai pengaruh yang sangat besar menurut
beberapa penelitian dan fakta global, menyusui memiliki dampak yang
signifikan terhadap pertumbuhan dan perkembangan bayi yang sehat dan juga
meningkatkan daya tahan tubuh, bayi yang disusui juga lebih kecil
kemungkinannya untuk sakit, kekebalan untuk melindungi bayi agar terhidar
dari infeksi, serta menurunkan risiko kondisi seperti obesitas, diabetes, dan
asma, dan juga dari kematian bayi (Risadi et al., 2019).

Penulis berpendapat bahwa pemberian ASI tidak dapat berjalan dengan
baik tanpa ada dukungan suami yang merupakan support system utama bagi
ibu yang melakukan pemberian ASI, keluarga yang ikut andil dalam peran

motivasi agar berjalan dengan baik, tenaga kesehatan yang tentunya
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merupakan sumber edukasi para ibu untuk meningkatakan pemahaman, dan
juga dari niat diri sendiri, sebab tindakan yang dilakukakan oleh diri sendiri
dengan keinginan yang tinggi akan semakin mudah proses dalam
mengaplikasikan pemberian ASI, sebab pemberian ASI bukan suatu hal yang
terjadi dengan sendirinya tetapi memerlukan keterampilan yang harus
dilakukan setiap hari agar menjadi suatu kebiasaan.

5.3 Hubungan pengetahuan ibu dalam manajemen laktasi pemberian ASI

Penelitian Afrinis et al. (2020), menunujukkan adanya hubungan dari
kedua variabel pengetahuan ibu terkait manajemen laktasi dalam pemberian
ASI, hal ini didukung oleh (Afrinis ef al., 2020; Woja et al., 2018; Risadi et
al., 2019;Cascone et al. 2019), menyatakan dengan pemahaman seorang ibu
yang tinggi maka akan menentukan keberhasilan dalam perilaku pemberian
ASl terhadap baayinya.

Hubungan pengetahuan ibu dalam pemberian ASI dapat berjalan
dengan baik sesuai harapan ibu dengan adanya pengetahuan yang tinggi,
dan juga tidak lepas faktor pendukung keberhasilan pemberian ASI salah
satunya dukungan suami, keluarga, sosial budaya, dan juga peran dari
tenaga kesehatan (Nukpezah et al., 2018), hal ini didukung oleh (Herry &
Evi Nurafiah, 2020; Nukpezah et al. 2018; Okoroiwu et al. 2021; Cascone
et al.2019; Sari & Farida, 2020; Risadi et al.,(2019), menunjukkan terdapat
hubungan signifikan pengetahuan ibu dalam manajemen laktasi pemberian
ASI, pengetahuan ibu yang tinggi akan menentukan keberhasilan dalam

malakukan tindakan pemberian ASI pada bayi.
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Penulis  berpendapat dari kedua variabel merupakan satu
kesinambungan yang menentukan keberhasilan dalam pemberian ASI,
dengan pemahaman yang tinggi seorang ibu akan menerapkan pemberian
ASI pada bayi, penting untuk memperkuat pengetahuan ibu agar dapat
memberikan ASI pada bayi dengan baik dan benar dengan tujuan untuk
meningkatkan kesehatan ibu dan bayi, dan juga berjalan dengan lancar

sesuai harapannya.




BAB 6

PENUTUP

6.1 Kesimpulan
Secara keseluruhan berdasarkan studi literature review artikel yang telah
dijelaskan oleh peneliti dapat diambil kesimpulan bahwa terdapat hubungan
yang signifikan terkait ngetahuan ibu dalam manajemen laktasi pemberian
ASI, manajemen laktasi dapat berjalan dengan lancar dengan adanya tingkat
pengetahuan yang tinggi, yang diperoleh dari pendidikan, pengalaman,
lingkungan, dan tradisi.
6.2 Saran
Bagi peneliti selanjutnya diharapkan melakukan penelitian lanjutan

mengenai peran keluarga terhadap keberhasilan manajemen laktasi pemberian

ASI pada bayi uisa 0-6 bulan.
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