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Quality human resources (HR) are an important
element in the success of national development.
Children as human resources who continue the
nation and hope for the future, families,
communities and countries need to be given
guidance and direction as early as possible even
from the womb. This guidance begins with paying
more attention to pregnant women, so that they get
adequate nutrition and are safe in carrying out the
process of pregnancy and childbirth. After the baby
is born, it is necessary to provide food that can
ensure optimal physical and spiritual growth. Breast
milk is the most suitable food for infants and has
the highest nutritional value compared to human-
made baby food or animal milk, such as cow's milk.
This research is a quantitative research through
analytical descriptive approach with the research
method "Cross sectional Study",

The sample in this study was the entire population,
namely pregnant women who had an examination
at the ANC polyclinic, RSU Kab. Muna as many as
72 pregnant women. The results showed that there
was a relationship between responsibility, but there
was no significant effect between responsibility for
mother's readiness in exclusive breastfeeding at
RSU Kabuten Muna with p value = 0.141 > = 0.05
and family support had a significant effect. Because
in essence, support is something that needs to be
obtained for mothers, especially from families with
avalue of p =0.035 > =0.05.

Keywords : Responsibility, Family Support, Breast
Milk.

PENDAHULUAN

ASI (Air Susu Ibu) merupakan
makanan yang paling cocok bagi bayi
serta mempunyai nilai gizi yang paling

tinggi dibandingkan dengan makanan
bayi yang dibuat manusia ataupun susu
hewan, seperti susu sapi. ASI
mengandung lebih dari 200 unsur-unsur
pokok antara lain zat putih telur, lemak,
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karbohidrat, vitamin, mineral, faktor
pertumbuhan, hormon, enzim, zat
kekebalan dan sel darah putih. Semua
zat ini terdapat secara proporsional dan
seimbang antara satu dengan yang
lainnya. ASI adalah makanan terbaik
untuk bayi usia 0 — 6 bulan, (Wiji, R, N.
2013).

The World  Alliance for
Breastfeeding Action (WABA) adalah
suatu jaringan internasional yang terdiri
dari berbagai organisasi dan individu-
individu yang percaya bahwa
mendapatkan ASI merupakan hak setiap
anak dengan melakukan upaya-upaya
promosi, perlindungan dan mendukung
hak-hak tersebut, berdasarkan Innocenti
dan bekerjasama dengan UNICEF
(Setiawati, 2018).

Dari hasil penelitian United Nation
Child’s Fund (UNICEF) dari tahun 2005
hingga 2011 didapati bayi Indonesia
yang mendapat ASI eksklusif selama 6
bulan pertama ialah sebanyak 32% dan
didapati 50% anak diberikan ASI hingga
usia 23 bulan. Namun, persentase ini
masih rendah bila dibandingkan dengan
negara berkembang lain  seperti
Bangladesh dimana 43% anak diberikan
ASI eksklusif selama 6 bulan dan 91%
anak mendapat ASI sehingga usia 23
bulan (UNICEF, 2021).

Menurut Sentral Laktasi Indonesia
selaku narasumber Sosialisasi dan
Advokasi PP ASI menjelaskan Undang-
Undang Republik Indonesia Nomor 36
Tahun 2009 tentang Kesehatan, dalam
pasal 128 ayat 1 menjelaskan setiap bayi
berhak mendapatkan air susu ibu
eksklusif sejak dilahirkan selama 6
(enam) bulan, kecuali atas indikasi
medis.

Pada tahun 2012 telah diterbitkan
peraturan pemerintah tentang pemberian
air susu ibu eksklusif (PP nomor 33
Tahun 2012). Dalam PP tersebut tugas
dan tanggung jawab pemerintah dan

pemerintahan daerah dalam
pengembangan program ASI,
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diantaranya  menetapkan  kebijakan
nasional dan daerah, melaksanakan
advokasi dan sosialisasi serta
melakukan pengawasan terkait program
pemberian ASI| eksklusif. Menindak
lanjuti  tersebut, telah diterbitkan
Permenkes Nomor 15 Tahun 2013
tanggal 18 Februari 2013 tentang tata
cara penyediaan fasilitas khusus
menyusui dan/atau memerah ASI dan
Pemenkes Nomor 39 Tahun 2013
tanggal 17 Mei 2013 tentang susu
formula bayi dan produk lainnya. Dalam
rangka mendukung keberhasilan
menyusui, sampai tahun 2013 telah
dilatih sebanyak 4.314 orang konselor
menyusui dan 415 orang fasilitator
pelatihan konseling menyusui,
(Kementrian Kesehatan RI, 2014).

Selama pemberian air susu ibu,
pihak keluarga, pemerintah, pemerintah
daerah, dan masyarakat harus
mendukung ibu bayi secara penuh
dengan penyediaan waktu dan fasilitas
khusus. peran suami sebagai keluarga
inti dan orang yang paling dekat dengan
ibu adalah memberikan motivasi dan
dukungan kepada ibu agar tetap
menyusui bayinya walaupun ibu bekerja
di luar rumah (Myles dan Elisabeth A,
2020).

Il. METODE

Penelitian ini merupakan penelitian
kuantitatif melalui pendekatan deskriptif
analitik dengan metode penelitian “Cross
sectional Study”, dengan melakukan
identifikasi karakteristik umum maupun
khusus responden berdasarkan waktu
penelitian dimana variabel independen
maupun dependen diidentifikasi secara
bersama-sama saat penelitian dilakukan.
Lokasi penelitian ini dilakukan di Rumah
Sakit Umum Kabupaten Muna Sulawesi
Tenggara. Populasi dalam penelitian ini
adalah semua ibu hamil yang memiliki
pekerjaan di luar rumah yang berkunjung
di poliklinik ANC RSU Kab. Muna yaitu
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sebanyak 72 ibu hamil yang melakukan
pemeriksaan kehamilan. Sampel dalam
penelitian ini  adalah  keseluruhan
populasi yakni ibu hamil yang melakukan
pemeriksaan di poliklinik ANC RSU Kab.
Muna sebanyak 72 ibu hamil.

[1l. HASIL

a. Distribusi tanggung jawab terhadap
kesiapan dalam pemberian ASI
eksklusif di RSU Kabupaten Muna

kesiapan ibu hamil dalam pemberian ASI
kurang dan 7 responden (87.5%) yang
menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam
pemberian ASI baik.

Berdasarkan uji statistik uji Chi-
Square diperoleh nilai p = 0,000, Ini
berarti p < a. Karena p = 0,000 lebih kecil
dari nilai kemaknaan a = 0,05. Dengan
demikian ini menunjukkan ada hubungan
antara tanggung jawab terhadap
kesiapan ibu hamil dalam pemberian ASI

pemberian ASI baik. Sementara dari 18
responden (25.0%) yang menunjukkan
tanggung jawab ibu kurang, ada 13
responden (72.2%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian ASI
kurang dan 5 responden (27.8%) yang
menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam
pemberian ASI baik. Selanjutnya dari 34
responden (47.2%) yang menunjukkan
tanggung jawabn ibu baik, ada 5
responden (14.7%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian ASI
kurang dan 29 responden (85.3%) yang
menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam
pemberian ASI baik. Sedangkan dari 8
responden (11.1%) yang menunjukkan
tanggung jawab ibu sangat baik, ada 1
responden (12.5%) yang menunjukkan

kurang, yang mana ada 7 responden
(87.5%) yang menunjukkan kesiapan ibu
hamil dalam pemberian ASI kurang dan 1
responden (12.5%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian ASI
baik. Sementara dari 28 responden
(38.9%) dengan dukungan keluarga
kurang, ada 16 responden (57.1%) yang
menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam
pemberian ASI kurang dan 12 responden
(42.9%) yang menunjukkan kesiapan ibu
hamil dalam pemberian ASI| baik.
Selanjutnya dari 30 responden (41.7%)
dengan dukungan keluarga baik, ada 2
responden (6.7%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian ASI
kurang dan 28 responden (93.3%) yang
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sul T eksklusif di RSU Kabupaten Muna
ulawesi 1enggara Sulawesi Tenggara.
Kesiapan
Ta_ngglf)ng Kurang Baik Total
jawa L .
n| % n % n % b. Distribusi dukungan keluarga
Ei?z?:; 2 1 ses| 5 1a17] 12 | 167 terhadap ke.3|a.pan dalam pemberian
kuang 11317221 5 |28 78 [250] p- ASI eksk.lu3|fd| RSU Kabupaten Muna
Baik 5 [147] 29 [853] 34 [47.27]0.00 Sulawesi Tenggara
SaBnglft 1 (125 7 [875] 8 |11 Kesiapan
g Dukungan - Total
Total 26 | 36.1] 46 | 63.9[ 72 [ 100 Keluarga Kurang Baik
n % n % n %
Sangat
. 718751 [125] 8 | 111
Berdasarkan tabel dari 72 Kurang b=
responden diperoleh 12 responden Kurang 116 1571 1121429128 1389 | 59
16.7%) yang menunjukkan tanggun Baik 2 [ 67 [ 28]933]30]417
(16.7%) yang ! ggung SangatBak | 1 | 16.7 | 5 | 833 | 6 | 83
jawab ibu sangat kurang, yang mana ada Total 26 | 36.1 | 46 | 63.9 | 72 | 100
7 responden (58.3%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian ASI Berdasarkan Tabel dari 72
kurang dan 5 responden (41.7%) yang responden diperoleh 8 responden (11.1%)
menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam  dengan dukungan keluarga sangat
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menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam
pemberian ASI baik. Sedangkan dari 6
responden (8.3%) dengan dukungan
keluarga sangat baik, ada 1 responden
(16.7%) yang menunjukkan kesiapan ibu
hamil dalam pemberian ASI kurang dan 5
responden (83.3%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian ASI
baik.

Berdasarkan uji statistik uji Chi-
Square diperoleh nilai p = 0,000, Ini
berarti p < a. Karena p = 0,000 lebih kecil
dari nilai kemaknaan a = 0,05. Dengan
demikian ini menunjukkan ada hubungan
antara dukungan keluarga terhadap
kesiapan ibu hamil dalam pemberian ASI
eksklusif di RSU Kabupaten Muna
Sulawesi Tenggara.

IV.  PEMBAHASAN

a. Pengaruh tanggung jawab terhadap
kesiapan ibu hamil yang bekerja di
luar rumah dalam pemberian ASI
Eksklusif di RSU Kabupaten Muna
Sulawesi Tenggara

Tanggung jawab adalah
kesadaran manusia akan tingkah laku
atau perbuatannya yang disengaja
maupun yang tidak disengaja.
Tanggung jawab juga berarti berbuat
sebagai wujud dan kesadaran akan
kewajibannya. Manusia pada
hakikatnya adalah makhluk yang
bertanggung jawab. Disebut demikian
karena manusia, selain merupakan
makhluk individual dan makhluk sosial,
juga merupakan makhluk Tuhan.
Manusia memiliki tuntutan yang besar
untuk bertanggung jawab mengingat ia
mementaskan sejumlah peranan dalam
konteks sosial, individual ataupun
teologis (Ahmad Mustofa,1999).

Berdasarkan Tabel 5.17, dari 72
responden diperoleh 12 responden
(16.7%) yang menunjukkan tanggung
jawab ibu sangat kurang, yang mana
ada 7 responden (58.3%) yang
menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam
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pemberian ASI kurang dan 5 responden
(41.7%) yang menunjukkan kesiapan
ibu hamil dalam pemberian ASI baik. 5
responden yang menunjukkan
tanggung jawabnya sangat kurang
namun kesiapan dalam pemberian ASI
eksklusif baik, ini dikarenakan ibu tahu
tentang bagaimana mempersiapkan
diri dalam pemberian ASI eksklusif
namun tidak mampu bertanggung
jawab atas sikapnya.

Sementara dari 18 responden
(25.0%) yang menunjukkan tanggung
jawab ibu kurang, ada 13 responden
(72.2%) yang menunjukkan kesiapan
ibu hamil dalam pemberian ASI kurang
dan 5 responden (27.8%) yang
menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam
pemberian ASI baik. 5 responden yang
menunjukkan  tanggung jawabnya
kurang namun kesiapan dalam
pemberian ASI eksklusif baik, ini juga
karena ibu tahu tentang bagaimana
mempersiapkan diri dalam pemberian
ASI eksklusif namun tidak mampu
bertanggung jawab atas sikapnya.

Selanjutnya dari 34 responden
(47.2%) yang menunjukkan tanggung
jawabn ibu baik, ada 5 responden
(14.7%) yang menunjukkan kesiapan
ibu hamil dalam pemberian ASI kurang
dan 29 responden (85.3%) vyang
menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam
pemberian ASI baik. 5 responden yang
menunjukkan tanggung jawabnya baik
namun kesiapannya dalam pemberian
ASI eksklusif kurang, ini karena faktor
pengetahuan, dimana ibu belum tahu
bagaimana mempersiapakan masa
menyusui nantinya terkait pemberian
ASI| eksklusif dan kebutuhan bagi
bayinya, karena ini merupakan hamil
yang pertama kalinya.

Sedangkan dari 8 responden
(11.1%) yang menunjukkan tanggung
jawab ibu sangat baik, ada 1 responden
(12.5%) yang menunjukkan kesiapan
ibu hamil dalam pemberian ASI kurang
dan 7 responden (87.5%) yang
menunjukkan kesiapan ibu hamil dalam
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pemberian ASI baik. 1 responden yang
menunjukkan  tanggung jawabnya
sangat baik namun kesiapannya dalam
pemberian ASI eksklusif kurang,
dengan jawaban yang sama, ini karena
faktor pengetahuan dimana ibu belum

tahu bagaimana mempersiapakan
masa menyusui nantinya terkait
pemberian  ASI eksklusif  dan

kebutuhan bagi bayinya, karena ini
merupakan kehamilan pertama kalinya.

Berdasarkan uji statistik uji Chi-
Square diperoleh nilai p = 0,000, Ini
berarti p < a. Karena p = 0,000 lebih
kecil dari nilai kemaknaan a = 0,05.
Dengan demikian ini menunjukkan ada
hubungan antara tanggung jawab
terhadap kesiapan ibu hamil dalam
pemberian ASI eksklusif di RSU
Kabupaten Muna Sulawesi Tenggara.
Namun temuan penelitian dengan hasil
perhitungan Regresi Logistik, tanggung
jawab yang menghasilkan nilai p =
0,141, yang berarti p > a. Karena p =
0,141, lebih besar dari nilai kemaknaan
a = 0,05 dengan demikian variabel
tanggung jawab dinyatakan tidak
berpengaruh signifikan terhadap
kesiapan ibu hamil dalam pemberian
ASI eksklusif di RSU Kabupaten Muna.
Pentingnya ~ ASI memang harus
menjadi  perhatian, dan tanggung
jawab sebagai orang tua juga harus
mulai menyadari akan dampak pada
bayi jika ASI ini tidak di berikan pada
bayi dengan maksimal.

Beberapa teori menjelaskan
faktor-faktor yang mempengaruhi
tanggung jawab juga berkaitan dengan
kewajiban. Kewajiban adalah sesuatu
yang dibebankan terhadap seseorang.
Kewajiban  merupakan bandingan
terhadap hak dan dapat juga tidak
mengacu kepada hak. Maka tanggung
jawab dalam hal ini adalah tanggung
jawab terhadap kewajibannya. (Ahmad
Mustofa, 1999).

Tanggung jawab juga berkaitan
dengan kewajiban. Kewajiban adalah
sesuatu yang dibebankan terhadap

seseorang. Kewajiban merupakan
bandingan terhadap hak dan dapat
juga tidak mengacu kepada hak. Maka
tanggung jawab dalam hal ini adalah
tanggung jawab terhadap
kewajibannya (Ahmad Mustofa,1999) .
b. Pengaruh dukungan keluarga
terhadap kesiapan ibu hamil yang
bekerja di luar rumah dalam
pemberian ASI| Eksklusif di RSU
Kabupaten Muna Sulawesi Tenggara

Keluarga adalah dua atau lebih
individu yang hidup dalam satu rumah
tangga karena adanya hubungan
darah, perkawinan, atau adopsi.
Mereka saling berinteraksi satu denga
yang lain, mempunyai peran msaing-
masing dan menciptakan serta
mempertahankan satu budaya
Maglaya (1978) dikutip dalam
(Andarmoyo, 2012).

Berdasarkan Tabel dari 72
responden diperoleh 8 responden
(11.1%) dengan dukungan keluarga
sangat kurang, yang mana ada 7
responden (87.5%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian
ASI kurang dan 1 responden (12.5%)
yang menunjukkan kesiapan ibu hamil
dalam pemberian ASI baik. 1
responden dengan dukungan keluarga
sangat kurang namun menunjukkan
kesiapan dalam pemberian ASI
eksklusif yang baik, ini karena ibu
memiliki pengalaman sebelumnya dan
pernah  member ASI|, bagi ibu
dukungan perlu namun bukan menjadi
suatu keharusan.

Sementara dari 28 responden
(38.9%) dengan dukungan keluarga
kurang, ada 16 responden (57.1%)
yang menunjukkan kesiapan ibu hamil
dalam pemberian ASI kurang dan 12
responden (42.9%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian
ASI baik. 12 responden dengan
dukungan keluarga kurang namun
menunjukkan kesiapan dalam
pemberian ASI eksklusif yang baik, ini
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juga memiliki alasan yang sama,
karena ibu telah memiliki pengalaman
member ASI sebelumnya dan bagi ibu
dukungan perlu namun bukan menjadi
suatu keharusan.

Selanjutnya dari 30 responden
(41.7%) dengan dukungan keluarga
baik, ada 2 responden (6.7%) yang
menunjukkan kesiapan ibu hamil
dalam pemberian ASI kurang dan 28
responden (93.3%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian
ASI baik. 2 responden dengan
dukungan baik namun menunjukkan
kesiapan dalam pemberian ASI
eksklusif kurang, ini karena ibu
memiliki pengetahuan yang kurang
tentang pentingnya pemberian ASI
eksklusif bagi bayi dan manfaat bagi
ibu.

Sedangkan dari 6 responden
(8.3%) dengan dukungan keluarga
sangat baik, ada 1 responden (16.7%)
yang menunjukkan kesiapan ibu hamil
dalam pemberian ASI kurang dan 5
responden (83.3%) yang menunjukkan
kesiapan ibu hamil dalam pemberian
ASI baik. 1 responden dengan
dukungan keluarga sangat baik
namun menunjukkan kesiapan dalam
pemberian ASI eksklusif yang kurang,
ini karena ibu tidak mau susah dan
akan memberikan susu formula
nantinya pada bayinya, karena lebih
praktis.

Berdasarkan uji statistik uji Chi-
Square diperoleh nilai p = 0,000, Ini
berarti p < a. Karena p = 0,000 lebih
kecil dari nilai kemaknaan a = 0,05. Ini
menunjukkan ada hubungan antara
dukungan keluarga dengan kesiapan
ibu hamil dalam pemberian ASI
eksklusif di RSU Kabupaten Muna.
Dari temuan penelitian dengan hasil
perhitungan Regresi Logistik,
dukungan keluarga yang
menghasilkan nilai p = 0,035, yang
berarti p < a. Karena p = 0,035, lebih
kecil dari nilai kemaknaan a = 0,05,
dengan demikian variabel dukungan

216

keluarga dinyatakan memiliki
hubungan dan berpengaruh signifikan
terhadap kesiapan ibu hamil dalam
pemberian ASI| eksklusif di RSU
Kabupaten Muna. Dari Hasil analisis
didapatkan nilai OR = 8,071, ini dapat
diartikan bahwa ibu hamil yang
bekerja diluar rumah yang mendapat
dukungan dari keluarga mempunyai
peluang 8,071 kali lebih siap dalam
memberikan ASI eksklusi
dibandingkan dengan ibu yang tidak
mendapat dukungan dari keluarga. Ini
membuktikan bahwa peran keluarga
sangantlah penting dan berpengaruh
positif dalam penentuan keputusan
bagi ibu hamil untuk tetap
memberikan ASI pada bayi.

Penelitian ini sejalan dengan
hasil penelitian oleh Abidjulu F.R,
(2015) yang berjudul “Hubungan
Dukungan Suami Dengan Kemauan
Ibu Memberikan ASI eksklusif di

Puskesmas Tuminting Kecamatan
Tuminting”, yang mana hasil
penelitian pada 61 responden di
Puskesmas Tuminting Kecamatan
Tuminting, dan setelah dilakukan
pengolahan data dengan
menggunakan  uji chi  square

didapatkan hasil yaitu p = 0,001 < 0,05.
Hasil tersebut menunjukkan bahwa
ada hubungan dukungan suami
dengan kemauan ibu memberikan ASI
eksklusif.

Hasil penelitian Astuti (2013)
“Determinan Pemberian ASI
Eksklusif Pada Ibu Menyusui” juga
menunjukkan bahwa dari 24,6 % ibu
yang memberikan ASI eksklusif. Hasil
Uji Statistik diperoleh p<0,05 maka
dapat disimpulkan ada hubungan
yang signifikan antara peran suami
dengan pemberian ASI Eksklusif.
Dari hasil analisis didapatkan nilai
OR=9,866 artinya ibu  yang
mempunyai peranan suami
mempunyai peluang 9,86 kali untuk
memberikan ASI Eksklusif
dibandingkan ibu yang  tidak
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mempunyai peranan suami. Suami

berperan  dalam mempengaruhi
keputusan untuk menyusui, inisiasi
praktek menyusui, lamanya

pemberian ASI serta menjadi resiko
praktek pemberian susu formula.
Pada penelitian lain Sartono A
dan Utamaningrum H (2012) yang
berjudul Hubungan Pengetahuan Ibu,
Pendidikan Ibu dan Dukungan Suami
Dengan Praktek Pemberian ASI
Eksklusif di Kelurahan Muktiharjo
Kidul Kecamatan Telogosari Kota
Semarang. Studi analisis dengan
pendekatan cross sectional. Hasil
penelitian terkait dukungan suami
tidak ada hubungan antara dukungan
suami dengan praktik pemberian ASI
eksklusif. Analisis logistic regres
menunjukkan dukungan suami tidak
berhubungan secara bermakna
dengan paktek pemberian ASI
eksklusif (p=1,000). Kondisi tersebut
menunjukkan bahwa peran dukungan
suami kepada ibu dalam praktek

pemberian ASI eksklusif masih kurang.

Dari sebagian besar suami yang agak
mendukung Ibu untuk menyusui
(58,1%) hanya 2 orang Ibu saja yang
memberikan ASI eksklusif pada
bayinya.

Berdasarkan teori yang
dikemukakan oleh Haryono, yang
mana dukungan dari lingkungan
keluarga termasuk suami, orang tua
atau saudara lainnya  sangat
menentukan keberhasilan menyusui.
Karena pengaruh keluarga berdampak
pada kondisi emosi ibu sehingga
secara tidak langsung mempengarubhi
produksi ASI. Seorang ibu yang
mendapatkan dukungan dari suami
dan anggota keluarga lainnya akan
meningkatkan pemberian ASI kepada
bayinya. Sebaliknya dukungan yang
kurang maka pemberian ASI menurun.
Hasil penelitian-peneliatian terdahulu
juga menunjukan pentingnya
dukungan dari keluarga terhadap ibu
menyusui, terutama dukungan suami

karena suami adalah seorang yang
paling dekat dengan ibu (Haryono R

dkk, 2014).
Dukungan suami sangat
diperlukan untuk tercapainya

pemberian ASI eksklusif. Suami harus
memberikan kalimat pujian atau pun
kata-kata yang dapat memberikan
semangat kepada ibu untuk menyusui
bayinya.Salah satu dukungan yang
bisa diberikan oleh suami kepada ibu
menyusui  yakni  dengan  tidak
memberikan kritik terhadap bentuk
tubuh istri. Karena dengan tidak
memberikan kritikan maka istri tidak
merasa risih dengan bentuk tubuhnya
ataupun bentuk payudaranya
sehingga kemauan istri  untuk
memberikan ASI eksklusif tidak
berkurang hanya karena disebabkan
oleh kritikan yang disampaikan oleh
suami. (Haryono R dkk, 2014).

Akan tetapi beberapa studi lain
menyimpulkan bahwa tidak semua
suami dapat memberikan dukungan
yang diharapkan pada ibu menyusui.
Studi tersebut menemukan bahwa
kemampuan suami  memberikan
dukungan dukungan berhubungan
dengan kualitas hubungan
pernikahan, kepuasan terhadap peran
masing-masing orang tua,
pengetahuan suami dan pekerjaan
suami. Peran ayah yang mendukung
pemberian ASI eksklusif diantaranya:
dukungan saat melahirkan, inisiasi
dini, memberikan saran pada ibu
untuk segera menyusu pertama Kkali,
menyediakan makanan yang bergizi
bagi ibu untuk meningkatkan produksi
AS| dan membeli alat memompa ASI
untuk menstimulasi ASI pertama kali
keluar, keterlibatan ayah dalam
mengerjakan tugas rumah tangga
(Februhartanty, 2008).

V. KESIMPULAN

1. Sebagian besar dari ibu yang
memberi jawaban siap dalam
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memberikan ASI eksklusif adalah
ibu yang memberi jawaban pada

kuesioner dengan tanggung
jawab yang baik dalam
pemberian ASI eksklusif,

meskipun demikian hal ini tidak

cukup  membuktikan  bahwa
tanggung jawab dapat
mempengaruhi  kesiapan ibu

dalam pemberian ASI eksklusif
pada ibu bekerja yang belum
pernah menyusui sebelumnya.
karena pada penelitian ini,
tanggung jawab dapat dibuktikan
pada ibu yang pernah melalui
proses menyusui eksklusif meski
ibu sibuk bekerja. Sesuai dengan
hasil penelitian yang diperoleh
melaliu uji ci square dengan nilai
p = 0,000 yang artinya ada
hubungan, namun pada uji
regresi logistik diperoleh nilai p =
0141 > a = 005 yang
menyatakan Ha ditolak dan HO
diterima. Ini berarti ada hubungan
antara tanggung jawab namun
tidak ada pengaruh  yang
signifikan antara tanggung jawab
terhadap kesiapan ibu dalam
pemberian ASI eksklusif di RSU

Kabuten Muna. Akan tetapi
tanggung jawab ibu dapat
mendukung kesiapan ibu bekerja
untuk tetap member ASI
eksklusif.

. Dukungan keluarga dapat
mempengaruhi  kesiapan ibu

dalam pemberian ASI eksklusif,
dimana dapat berpengaruh positif
juga dapat berpengaruh negatif.
Pada hasil penelitian melaliu uji
regresi logistik diperoleh nilai p =
0,035 > a = 0,05 yang menyatakan
HO ditolak dan Ha diterima. Hal ini
dapat menjelaskan bahwa
dukungan keluarga berpengaruh
signifikan. Karena pada
hakekatnya dukungan merupakan
hal yang perlu diperoleh bagi ibu

khususnya dari keluarga
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