< SENTRI: Jurnal Riset Ilmiah

o5

S Vol.2, No.10 Oktober 2023

< = ejournal.nusantaraglobal.ac.id/index.php/sentri

HUBUNGAN SUMBER INFORMASI, DUKUNGAN KELUARGA DAN
DUKUNGAN TENAGA KESEHATAN TERHADAP PELAKSANAAN INISIASI
MENYUSU DINI DI PUSKESMAS KARANGPAWITAN KABUPATEN GARUT

TAHUN 2023

Ika Nursika', Rizkiana Putri’
"Universitas Indonesia Maju
*Universitas Indonesia Maju
E-mail: Ikanursika@gmail.com

Article History:
Received: 10-09-2023
Revised: 27-09-2023
Accepted: 07-10-2023

Keywords:
Ibu Bersalin, IMD

Abstract: Pendahuluan: Puskesmas Karangpawitan capaian IMD
sebesar 75,3%. Keberhasilan pelaksanaan IMD dipengaruhi oleh
beberapa faktor diantaranya adanya sumber informasi, dukungan
keluarga dan dukungan tenaga kesehatan. Pentingnya IMD
dilakukan agar Ibu dan bayi menjadi lebih tenang karena terjalinnya
hormon kasih sayang antara ibu dan bayi, Jalinan kasih sayang
antara ibu dan bayi lebih baik. Tujuan penelitian ini untuk
mengetahui hubungan sumber informasi, dukungan keluarga dan
dukungan tenaga kesehatan terhadap pelaksanaan inisiasi menyusu.
Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskrptif analitik
dengan rancangan cross sectional. Populasi dalam penelitian adalah
245 ibu bersalin, besar sampel dihitung dengan rumus Slovin
sebanyak 71 dengan tehnik pengambilan sampel accidental sampling.
Analisa data yaitu analisis univariat dan analisis bivariat dengan uji
Chi-Square test untuk melihat hubungan terhadap 2 variabel yang
diduga berhubungan atau berkolerasi. Hasil: Sebagian besar ibu
bersalin yaitu sebanyak 59,2% melakukan IMD, 50,7% sumber
informasi kurang, 53,5% tidak mendapat dukungan keluarga dan
52,1% mendapatkan dukungan baik dari tenaga kesehatan. Hasil
analisis bivariat menunjukkan sumber informasi p-value 0,011,
dukungan keluarga p-value 0,008 dan dukungan nakes p-value 0,000.
Kesimpulan: terdapat hubungan sumber informasi, dukungan
keluarga dan dukungan tenaga kesehatan terhadap pelaksanaan
inisiasi menyusu dini. Saran: Diharapkan hasil penelitian ini dapat
digunakan sebagai informasi yang ditujukan kepada masyarakat
terkait pelaksanaan IMD sehingga menjadi sarana dalam
meningkatkan kesadaran masyarakat terkait pelaksanaan IMD..
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PENDAHULUAN

Seorang ibu yang baru melahirkan anaknya akan mengalami perubahan hidup.
Tugas utama ibu setelah melahirkan adalah memberikan Air Susu Ibu (ASI) sebagai
makanan bayi. Pemberian Air Susu Ibu (ASI) pada bayi baru lahir merupakan salah satu
upaya pencegahan kematian bayi dan gizi buruk. Air Susu Ibu (ASI) merupakan makanan
yang paling sempurna untuk bayi, dan kandungan gizinya ditentukan sesuai dengan
kebutuhan tumbuh kembang yang optimal. Air Susu Ibu (ASI) mengandung zat yang
meningkatkan perkembangan intelektual dan zat kekebalan tubuh (untuk mencegah
berbagai penyakit di dalam tubuh), dan dapat digunakan untuk meningkatkan rasa kasih
sayang ibu dan anak. Manfaat menyusui bagi ibu yaitu dapat mengurangi perdarahan post
partum dan mempercepat pemulihan kesehatan ibu seperti involusi rahim, menunda
kehamilan, dan mengurangi risiko kanker payudara (Oriza, 2019).

Air Susu Ibu (ASI) adalah standar emas untuk makanan bayi. Fakta membuktikan
bahwa Air Susu Ibu (ASI) memiliki kelebihan yaitu tidak ada makanan dan minuman
yang dapat menggantikannya, karena Air Susu Ibu (ASI) mengandung nutrisi yang paling
cocok dan lengkap, serta selalu disesuaikan dengan kebutuhan bayi. Standar emas
makanan bayi dimulai dengan pemberian Inisiasi Menyusui Dini (IMD) (Setyowati,
2018). World Health Organization (WHO) merekomendasikan supaya bayi diberikan ASI
eksklusif selama 6 (enam) bulan pertama (Fahriani et al., 2016).

Air Susu Ibu (ASI) mengandung bahan yang tepat untuk melindungi bayi dari
berbagai penyakit infeksi. Bayi baru lahir secara alami memiliki immunoglobin dari
plasenta. Immunoglobin ini akan cepat berkurang segera setelah bayi lahir, dan tubuh bayi
baru lahir belum membentuk immunoglobin. Jika bayi mendapatkan Inisiasi Menyusui
Dini (IMD), keadaan ini akan berkurang karena Air Susu Ibu (ASI) merupakan cairan
yang mengandung zat imun untuk melindungi bayi dari berbagai infeksi bakteri, virus,
parasit, dan jamur (Fadilah & Setiawati, 2021).

Inisiasi Menyusui Dini (IMD) adalah memberikan kesempatan kepada bayi untuk
segera menghisap dengan nalurinya sendiri dalam satu jam pertama setelah lahir. Saat bayi
bersentuhan dengan kulit ibu, bayi akan tetap berada di dada ibu selama minimal satu jam
sampai bayi menghisap sendiri puting susu ibunya (Kementrian Kesehatan, 2020). Inisiasi
Menyusui Dini (IMD) disebut persalinan kala empat, yaitu setelah melahirkan sampai satu
jam setelah melahirkan. Inisiasi Menyusui Dini (IMD) dimulai dari meletakkan bayi pada
posisi tengkurap di dada ibu setelah dikeringkan, dan memastikan bayi melakukan kontak
kulit dengan ibu sampai menemukan puting susu dan mendapatkan kolostrum atau Air
Susu Ibu (ASI) yang pertama keluar (Olina, 2017).

Data dari WHO pada tahun 2019, tingkat cakupan ASI eksklusif secara global
sebesar 36%. Direkomendasikan dari WHO dan United Nations Children’s Fund
(UNICEF) untuk ibu menyusui bayinya satu jam pertama setelah melahirkan dan
melanjutkan sampai usia 6 bulan pertama kehidupan bayi. Pengenalan makanan
pelengkap dengan nutrisi yang memadai dan aman diberikan ketika bayi memasuki usia 6
bulan dengan terus menyusui hingga 2 tahun atau lebih (WHO, 2019). Penundaan Inisiasi
Menyusui Dini (IMD) ini dapat meningkatkan risiko kematian bayi pada neonatus.
Inisiasi Menyusui Dini (IMD) dapat mencegah 22% kematian bayi di negara - negara
berkembang di bawah 28 bulan. Seorang Ibu yang menyusui bayinya pada 2 jam pertama
setelah lahir, dapat mencegah 16% kematian bayi di bawah 28 hari (Fransiska et al., 2021).
Prevalensi pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) di dunia menurut perkiraan global
WHO pada tahun 2019 adalah kurang dari setengah (42%) dari semua bayi baru lahir.
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Selain itu, terdapat penelitian yang menyatakan bahwa prevalensi praktik IMD di dunia
beragam di setiap negaranya. Prevalensi tersebut berkisar di angka 17.7% - 98.4% dengan
rata-rata 57.6%. Di Indonesia, prevalensi pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD)
belum seluruhnya mencapai target yang ditetapkan. Pada tahun 2019, target cakupan IMD
di Indonesia adalah 50%. Secara nasional provinsi dengan prevalensi IMD tertinggi adalah
Provinsi Sulawesi Tenggara (94.92%) dan provinsi dengan prevalensi IMD terendah
adalah Provinsi Papua Barat (3.06%). Terdapat 2 provinsi yang belum memenubhi target
yang ditentukan yaitu Provinsi Papua Barat dan Maluku (Profil Kesehatan RI, 2019).
Sedangkan pada tahun 2020, target cakupan IMD di Indonesia adalah sebesar 54%. Secara
nasional cakupan IMD yaitu sebesar 77,6% dengan prevalensi tertinggi berada di Provinsi
DKI Jakarta (96.1%), sedangkan cakupan terendah berada di Provinsi Maluku (52,1%).
Terdapat 2 provinsi yang belum memenubhi target yang ditentukan yaitu Provinsi Bali dan
Maluku (Profil Kesehatan RI, 2020). Di Jawa Barat cakupan IMD tahun 2020 sebesar
83,90 %. Cakupan IMD tertinggi berada di Kabupaten Ciamis sebesar 113,22 % dan
cakupan IMD terendah berada di Kabupaten Bekasi 70,82 % dan Kabupaten Sukabumi
sebesar 71,11 % sedangkan Kabupaten Garut cakupan IMD sebesar 90,08% (Profil
Kesehatan Jabar, 2020).

Inisiasi Menyusu Dini (IMD) adalah proses meletakkan bayi baru lahir pada dada
atau perut ibu agar bayi secara alami dapat mencari sendiri sumber air susu ibu atau ASI
dan mulai menyusu bayi akan mendapatkan kekebalan tubuh. IMD bermanfaat bagi ibu
karena dapat membantu mempercepat proses pemulihan pasca persalinan. Dalam 1 jam
kehidupan pertama bayi dilahirkan ke dunia, bayi dipastikan untuk mendapatkan
kesempatan melakukan IMD (Kemenkes RI, 2017).

IMD memiliki dampak positif bagi ibu dan bayi mereka. Untuk bayi, menyusui
memiliki peran penting untuk mendukung pertumbuhan, kesehatan, dan kelangsungan
hidup bayi karena Air Susu Ibu (ASI) mengandung banyak nutrisi dan antibodi. Periselo
(2021) mengatakan bahwa pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) juga sangat berguna
bagi ibu melahirkan (post partum) karena pada saat bayi mengisap puting susu ibu terjadi
stimulasi ke hipofisis posterior sehingga dapat mengeluarkan hormon oksitosin. Hormon
oksitosin berfungsi untuk meningkatkan kontraksi otot biasa di sekitar alveoli kelenjar Air
Susu Ibu (ASI). ASI dapat dikeluarkan dan ada stimulasi otot polos uterus sehingga
percepatan involusi rahim terjadi.

Seringkali ibu memiliki pemahaman yang salah, misalnya tidak perlu menyusui
bayi karena Air Susu Ibu (ASI) belum keluar atau karena ibu menganggap Air Susu Ibu
(ASI) yang keluar pertama dan berwarna kuning adalah kotoran danbasi. Hal- hal lain
yang membuat Inisiasi Menyusui Dini (IMD) tertunda, misalnya para ibu post partum
merasa haus dan perlu beristirahat terlebih dahulu karena mereka lelah, masih merasa
sakit, atau memikirkan bayinya untuk dimandikan terlebih dahulu. Alasan itu
menyebabkan penundaan dalam proses pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD)
(Assriyah et al., 2020).

Kegagalan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) juga akan berdampak buruk pada ibu dan
bayi. Sementara bayi masih perlu diberikan Air Susu Ibu (ASI) sebagai nutrisi untuk
meningkatkan kekebalan tubuhnya dan kegagalan program pemberian ASI eksklusif
selama 6 bulan disebabkan oleh tidak adanya keseimbangan antara produksi Air Susu Ibu
(ASI) dengan kebutuhan ASI eksklusif yang dibutuhkan oleh bayi. Sedangkan untuk ibu
yang gagal melaksanakan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) akan mempengaruhi produksi
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Air Susu Ibu (ASI), karena hormon oksitosin yang mempengaruhi produksi Air Susu Ibu
(ASI) akan dilepaskan jika dihisap bayi saat menyusui (Irawan, 2018).

Pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu,
pengetahuan, dukungan petugas kesehatan, dukungan keluarga, dan keterjangkauan
fasilitas. Berdasarkan faktor - faktor diatas, pengetahuan juga dipengaruhi oleh sumber
informasi mengenai pentingnya pelaksanaan IMD. Perilaku berdasarkan sumber
informasi dan pengetahuan yang baik akan memudahkan seseorang untuk mengubah
perilaku, termasuk ibu post partum untuk melaksanakan Inisiasi Menyusui Dini (IMD)
dan dengan adanya dukungan keluarga dapat menjadi penentu dalam keberhasilan Inisiasi
Menyusui Dini (IMD) (Jasmawati, 2018).

Beberapa penelitian terdahulu telah membahas cakupan dan faktor yang
mempengaruhi pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD). Penelitian yang dilakukan
oleh Budiono (2022) tentang Hubungan Pengetahuan Ibu Dan Dukungan Keluarga
Dengan Pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) pada Ibu Post Partum Selama
Pandemi Covid-19 D1 Puskesmas Candiroto. Hasil penelitian menyatakan bahwa terdapat
hubungan antara pengetahuan dan dukungan keluarga terhadap pelaksanaan IMD pada
ibu postpartum di Puskesmas Candiroto.

Penelitian yang dilakukan oleh Eni Latifah (2021) tentang Hubungan Pengetahuan
Ibu dan Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Pelaksanaan Inisiasi Menyusu Dini di
Puskesmas Wangon. Berdasarkan analisis statistik menggunakan Uji Spearman, terdapat
hubungan antara pengetahuan ibu dengan pelaksanaan IMD (p value 0,002 < p 0,05)
dengan kekuatan korelasi 0,466 termasuk kategori kekuatan sedang, demikan juga terdapat
hubungan antara dukungan tenaga kesehatan dengan pelaksanaan IMD (p value 0.006 <
p 0,05) dengan kekuatan korelasi 0,424 termasuk kategori kekuatan sedang.

LANDASAN TEORI
Definisi IMD

Inisiasi Menyusui Dini (IMD) merupakan program yang sedang gencar dianjurkan
oleh pemerintah. IMD merupakan program ibu menyusui bayi yang baru lahir, akan tetapi
bayi yang harus aktif menemukan sendiri puting susu ibunya. Program ini dilakukan
dengan cara langsung meletakkan bayi yang baru lahir di dada ibunya dan membiarkan
bayi ini merayap untuk menemukan puting susu (Arifudin dkk.,2019)

Sumber Informasi

Informasi adalah data yang telah diolah menjadi bentuk yang lebih berarti bagi
penerimanya dan bermanfaat dalam proses pengembalian keputusan baik saat ini maupun
saat yang akan datang. Informasi dapat menggambarkan kejadian-kejadian nyata yang
digunakan untuk pengembilan keputusan. Sumber dari informasi adalah data yang dapat
berbentuk huruf, simbol, alfabet, dan lain sebagainya. Informasi adalah pesan atau kabar
yang terkandung dalam sebuah berita atau tulisan yang dipublikasikan atau disiarkan
media massa.

Sumber informasi adalah media yang berperan penting bagi seseorang dalam
menentukan sikap dan keputusan untuk bertindak. Meningkatkan cakupan persalinan oleh
tenaga kesehatan untuk selalu berusaha mencari informasi dalam berbagai bentuk. Sumber
informasi itu dapat diperoleh dengan bebas mulai dari teman sebaya, buku-buku, film,
video, bahkan dengan mudah membuka situs-situs lewat internet (Taufia, 2017).
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Dukungan Keluarga

Dukungan keluarga menurut Friedman (2013) adalah sikap, tindakan penerimaan
keluarga terhadap anggota keluarganya, berupa dukungan informasional, dukungan
penilaian, dukungan instrumental dan dukungan emosional. Jadi dukungan keluarga
adalah suatu bentuk hubungan interpersonal yang meliputi sikap, tindakan dan
penerimaan terhadap anggota keluarga, sehingga anggota keluarga merasa ada yang
memperhatikan. Orang yang berada dalam lingkungan sosial yang suportif umumnya
memiliki kondisi yang lebih baik dibandingkan rekannya yang tanpa keuntungan ini,
karena dukungan keluarga dianggap dapat mengurangi atau menyangga efek kesehatan
mental individu.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif, dengan desain penelitian non
eksperimental. Penelitian ini menggunakan metode observasional analitik dengan
rancangan penelitian cross sectional. Seperti yang dijelaskan oleh Notoatmojo (2016),
bahwa kuantitatif secara kasar berati menyiratkan sejauh mana sesuatu yang terjadi
ataupun yang tidak terjadi dalam hal jumlah, nomor, frekuensi, dan lain-lain. Penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui sejauh mana suatu fenomena yang terjadi atau tidak
terjadi dan mengukur seberapa besar derajatnya. Dengan kata lain penelitian kuantitatif
perlu meletakkan konstruksi teori untuk diuji. Secara umum, proses pengumpulan data ini
sangat terstruktur. Dengan cara ini banyak data yang dapat dibandingkan.

Menurut Notoatmojo (2016) tentang penelitian non eksperimental atau menguji
hipotesis artinya tidak lebih dari mengamati selama atau setelah kejadian tertentu, peneliti
tidak dapat campur tangan secara sengaja dan menentukan efek intervensi itu. Penelitian
ini dilakukan dengan menggunakan desain penelitian cross sectional. Penelitian cross
sectional adalah penelitian dimana variabel independen dan variabel dependen dinilai
hanya satu kali pada suatu saat (Nursalam, 2016).

Penelitian in1 dilakukan untuk hubungan sumber informasi, dukungan keluarga
dan dukungan tenaga kesehatan terhadap pelaksanaan inisiasi menyusu dini di Puskesmas
Karangpawitan Kabupaten Garut tahun 2023.

HASIL DAN PEMBAHASAN
4.1 Hasil Penelitian
4.1.1 Analisis Univariat
1) Pelaksanaan IMD
Tabel 4.1
Distribusi Frekuensi Berdasarkan Pelaksanaan IMD di Puskesmas Karangpawitan
Kabupaten Garut tahun 2023

Pelaksanaan IMD Frekuensi (f) Persentase (%)
Tidak Melakukan 29 40,8
Melakukan 42 59,2
Jumlah 71 100
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Berdasarkan tabel 4.1 diatas menunjukan bahwa dari 71 ibu bersalin terdapat
sebanyak 29 ibu bersalin (40,8%) tidak melakukan inisiasi menyusu dini dan
sebanyak 42 ibu bersalin (59,2%) melakukan inisiasi menyusu dini.

2) Sumber Informasi
Tabel 4.2
Distribusi Frekuensi Berdasarkan Sumber Informasi di Puskesmas Karangpawitan
Kabupaten Garut tahun 2023

Sumber Informasi Frekuensi (f) Persentase (%)
Kurang 36 50,7
Baik 35 49,3
Jumlah 71 100

Berdasarkan tabel 4.2 diatas menunjukan bahwa dari 71 ibu bersalin terdapat
sebanyak 36 ibu bersalin (40,8%) kurang mendapatkan informasi mengenai inisiasi
menyusu dini dan sebanyak 35 ibu bersalin (49,3%) mengatakan bahwa sumber
informasi sudah baik.

3) Dukungan Keluarga
Tabel 4.3
Distribusi Frekuensi Berdasarkan Dukungan Keluarga di Puskesmas Karangpawitan
Kabupaten Garut tahun 2023

Dukungan Keluarga Frekuensi (f) Persentase (%)
Tidak Mendukung 38 53,5
Mendukung 33 46,5
Jumlah 71 100

Berdasarkan tabel 4.3 diatas menunjukan bahwa dari 71 ibu bersalin terdapat
sebanyak 38 ibu bersalin (53,5%) tidak mendapatkan dukungan keluarga dan
sebanyak 33 ibu bersalin (46,5%) mendapatkan dukungan keluarga.

4) Dukungan Tenaga Kesehatan
Tabel 4.4
Distribusi Frekuensi Berdasarkan Dukungan Tenaga Kesehatan di Puskesmas
Karangpawitan Kabupaten Garut tahun 2023

Dukungan Nakes Frekuensi (f) Persentase (%)
Kurang 34 47,9
Baik 37 52,1
Jumlah 71 100

Berdasarkan tabel 4.4 diatas menunjukan bahwa dari 71 ibu bersalin terdapat
sebanyak 34 ibu bersalin (47,9%) mengatakan tidak mendapatkan dukungan dari
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tenaga kesehatan dan sebanyak 37 ibu bersalin (52,1%) mengatakan mendapatkan
dukungan dari tenaga kesehatan dengan baik.

4.1.2 Analisis Bivariat
1) Hubungan Sumber Informasi dengan Pelaksanaan IMD
Tabel 4.5
Hubungan Sumber Informasi dengan Pelaksanaan IMD di Puskesmas
Karangpawitan Kabupaten Garut tahun 2023

Pelaksanaan IMD Total

Sumber : P
) Tidak OR
Informasi Melakukan Melakukan F % Value

F % f %

Kurang 20 556 16 444 36 100
Baik 9 257 26 743 35 100 0,011 3,611
Jumlah 29 40,8 42 59,2 71 100

Berdasarkan tabel 4.5 menunjukkan bahwa dari 36 ibu bersalin dengan sumber
informasi kurang terdapat sebanyak 20 ibu bersalin (55,6%) tidak melakukan inisiasi
menyusu dini dan sebanyak 16 ibu bersalin (44,4%) melakukan inisiasi menyusu dini.
Sedangkan dari 35 ibu bersalin dengan sumber informasi baik terdapat sebanyak 9 ibu
bersalin (25,7%) tidak melakukan inisiasi menyusu dini dan sebanyak 26 ibu bersalin
(74,3%) melakukan inisiasi menyusu dini.

Uji Chi Square menunjukkan p-value sebesar 0,011 yang berarti p-value < 0,05
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara sumber
informasi dengan pelaksanaan inisiasi menyusu dini pada ibu bersalin. Nilai OR (Odd
Ratio) sebesar 3,611 artinya ibu bersalin dengan sumber informasi kurang berpeluang 3,611
kali tidak melakukan inisiasi menyusu dini di bandingkan ibu bersalin dengan sumber
informasi baik.

2) Hubungan Dukungan Keluarga dengan Pelaksanaan IMD
Tabel 4.6
Hubungan Dukungan Keluarga dengan Pelaksanaan IMD di Puskesmas
Karangpawitan Kabupaten Garut tahun 2023

Pelaksanaan IMD Total

Dukungan Tidak P
OR
Keluarga Melakukan Melakukan o o, Value

F % f %

Tidak 21 553 17 447 38 100
Mendukung 0,008 3,860

Mendukung 8 242 25 758 33 100
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Jumlah 29 40,8 42 59,2 71 100

Berdasarkan tabel 4.6 menunjukkan bahwa dari 38 ibu bersalin yang tidak mendapat
dukungan keluarga terdapat sebanyak 21 ibu bersalin (55,3%) tidak melakukan inisiasi
menyusu dini dan sebanyak 17 ibu bersalin (44,7%) melakukan inisiasi menyusu dini.
Sedangkan dari 33 ibu bersalin yang mendapat dukungan keluarga terdapat sebanyak 8 ibu
bersalin (24,2%) tidak melakukan inisiasi menyusu dini dan sebanyak 25 ibu bersalin
(74,8%) melakukan inisiasi menyusu dini.

Uji Chi Square menunjukkan p-value sebesar 0,008 yang berarti p-value < 0,05
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan
keluarga dengan pelaksanaan inisiasi menyusu dini pada ibu bersalin. Nilai OR (Odd Ratio)
sebesar 3,860 artinya ibu bersalin yang tidak mendapat dukungan keluarga berpeluang
3,860 kali tidak melakukan inisiasi menyusu dini di bandingkan dengan ibu bersalin yang
mendapat dukungan keluarga.

3) Hubungan Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Pelaksanaan IMD
Tabel 4.7
Hubungan Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Pelaksanaan IMD di Puskesmas
Karangpawitan Kabupaten Garut Tahun 2023

Pelaksanaan IMD Total

Dukungan : p
Tenaga Tidak OR
Kesehatan Melakukan Melakukan F % Value

F % f %
Kurang 23 676 11 324 34 100
Baik 6 16,2 31 83,8 37 100 0,000 10,803
Jumlah 29 40,8 42 592 71 100

Berdasarkan tabel 4.7 menunjukkan bahwa dari 34 ibu bersalin yang kurang
mendapat dukungan tenaga kesehatan terdapat sebanyak 23 ibu bersalin (67,6%) tidak
melakukan inisiasi menyusu dini dan sebanyak 11 ibu bersalin (32,4%) melakukan inisiasi
menyusu dini. Sedangkan dari 37 ibu bersalin yang mendapat dukungan tenaga kesehatan
dengan baik terdapat sebanyak 6 ibu bersalin (16,2%) tidak melakukan inisiasi menyusu
dini dan sebanyak 31 ibu bersalin (83,8%) melakukan inisiasi menyusu dini.

Uji Chi Square menunjukkan p-value sebesar 0,000 yang berarti p-value < 0,05
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan
tenaga kesehatan dengan pelaksanaan inisiasi menyusu dini pada ibu bersalin. Nilai OR
(Odd Ratio) sebesar 10,803 artinya ibu bersalin yang kurang mendapat dukungan dari
tenaga kesehatan berpeluang 10,803 kali tidak melakukan inisiasi menyusu dini di
bandingkan dengan ibu bersalin yang mendapat dukungan tenaga kesehatan dengan baik.
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4.2 Pembahasan
4.2.1 Hubungan Sumber Informasi dengan Pelaksanaan IMD

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 36 ibu bersalin dengan
sumber informasi kurang terdapat sebanyak 20 ibu bersalin (55,6%) tidak melakukan
inisiasi menyusu dini dan sebanyak 16 ibu bersalin (44,4%) melakukan inisiasi menyusu
dini. Sedangkan dari 35 ibu bersalin dengan sumber informasi baik terdapat sebanyak 9
ibu bersalin (25,7%) tidak melakukan inisiasi menyusu dini dan sebanyak 26 ibu bersalin
(74,3%) melakukan inisiasi menyusu dini.

Uji Chi Square menunjukkan p-value sebesar 0,011 yang berarti p-value < 0,05
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara sumber
informasi dengan pelaksanaan inisiasi menyusu dini pada ibu bersalin. Nilai OR (Odd
Ratio) sebesar 3,611 artinya ibu bersalin dengan sumber informasi kurang berpeluang 3,611
kali tidak melakukan inisiasi menyusu dini di bandingkan ibu bersalin dengan sumber
informasi baik.

Pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu,
pengetahuan, dukungan petugas kesehatan, dukungan keluarga, dan keterjangkauan
fasilitas. Berdasarkan faktor - faktor diatas, pengetahuan juga dipengaruhi oleh sumber
informasi mengenai pentingnya pelaksanaan IMD. Perilaku berdasarkan sumber informasi
dan pengetahuan yang baik akan memudahkan seseorang untuk mengubah perilaku,
termasuk ibu post partum untuk melaksanakan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) dan dengan
adanya dukungan keluarga dapat menjadi penentu dalam keberhasilan Inisiasi Menyusui
Dini (IMD) (Jasmawati, 2018).

Sumber informasi merupakan media yang berperan penting bagi seseorang dalam
menentukan sikap dan keputusan untuk bertindak. Meningkatkan cakupan persalinan oleh
tenaga kesehatan untuk selalu berusaha mencari informasi dalam berbagai bentuk. Sumber
informasi itu dapat diperoleh dengan bebas mulai dari teman sebaya, buku-buku, film,
video, bahkan dengan mudah membuka situs-situs lewat internet (Taufia, 2017).

Setiap ibu yang hendak melahirkan harus diinformasikan dan membimbing ibu-ibu
mengenai hal kebutuhan atau hal yang kemungkinan akan terjadi dalam proses persalinan.
Peran tenaga kesehatan yaitu memberikan informasi dan bimbingan tersebut harus bekerja
sama dengan ibu yang hendak melahirkan tentang pentingnya informasi mengenai
menyusukan bayi sesaat setelah lahir Penelitian 1ni tidak sejalan dengan penelitian Ariani
dkk (2015) menjelaskan bahwa bidan berperan penting dalam mengimplementasikan IMD
pada satu jam pertama. Bidan merupakan pemimpin dalam persalinan yang memberikan
peranan sangat besar, bidan dapat memfasilitasi ibu untuk melaksanakan IMD seawal
mungkin bila kondisi ibu memungkinkan.

Sumber informasi yang didapat oleh ibu bersalin mengenai IMD baik dari media
terlebih dari petugas kesehatan akan meningkatkan pengetahuan ibu. Beberapa penelitian
terdahulu telah membahas cakupan dan faktor yang mempengaruhi pelaksanaan Inisiasi
Menyusui Dini (IMD). Penelitian yang dilakukan oleh Budiono (2022) tentang Hubungan
Pengetahuan Ibu Dan Dukungan Keluarga Dengan Pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini
(IMD) pada Ibu Post Partum Selama Pandemi Covid-19 Di Puskesmas Candiroto. Hasil
penelitian menyatakan bahwa terdapat hubungan antara pengetahuan dan dukungan
keluarga terhadap pelaksanaan IMD pada ibu postpartum di Puskesmas Candiroto.

Penelitian yang dilakukan oleh Eni Latifah (2021) tentang Hubungan Pengetahuan
Ibu dan Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Pelaksanaan Inisiasi Menyusu Dini di
Puskesmas Wangon. Berdasarkan analisis statistik menggunakan Uji Spearman, terdapat
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hubungan antara pengetahuan ibu dengan pelaksanaan IMD (p value 0,002 < p 0,05)
dengan kekuatan korelasi 0,466 termasuk kategori kekuatan sedang, demikan juga terdapat
hubungan antara dukungan tenaga kesehatan dengan pelaksanaan IMD (p value 0.006 < p
0,05) dengan kekuatan korelasi 0,424 termasuk kategori kekuatan sedang.

Menurut asumsi peneliti bahwa segala bentuk informasi yang diterima oleh ibu
bersalin mengenai inisiasi menyusu dini dan cara melakukannya baik dari tenaga
kesehatan, maupun dari media lainnya yang diukur melalui indikator informasi yang
diterima dari tenaga kesehatan (bidan, dokter) teman, keluarga, kader posyandu, media.
Hasil penlitian didapatkan ibu bersalin dengan sumber informasi kurang berpeluang 3,611
kali tidak melakukan inisiasi menyusu dini di bandingkan ibu bersalin dengan sumber
informasi baik begitu pun Semakin baik informasi yang didapatkan maka semakin mudah
menerima dan memahami informasi kesehatan terutama tentang pelaksanaan Inisiasi
Menyusu Dini (IMD) yang akan mempengaruhi perilaku ibu dalam pelaksanaan IMD
sehingga disarankan bagi tenaga kesehatan untuk lebih meningkatkan penyuluhan
mengenai IMD supaya pengetahuan ibu meningkat dan melakukan IMD.

4.2.2 Hubungan Dukungan Keluarga dengan Pelaksanaan IMD

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 38 ibu bersalin yang tidak
mendapat dukungan keluarga terdapat sebanyak 21 ibu bersalin (55,3%) tidak melakukan
inisiasi menyusu dini dan sebanyak 17 ibu bersalin (44,7%) melakukan inisiasi menyusu
dini. Sedangkan dari 33 ibu bersalin yang mendapat dukungan keluarga terdapat sebanyak
8 ibu bersalin (24,2%) tidak melakukan inisiasi menyusu dini dan sebanyak 25 ibu bersalin
(74,8%) melakukan inisiasi menyusu dini.

Uji Chi Square menunjukkan p-value sebesar 0,011 yang berarti p-value < 0,05
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan
keluarga dengan pelaksanaan inisiasi menyusu dini pada ibu bersalin. Nilai OR (Odd Ratio)
sebesar 3,860 artinya ibu bersalin yang tidak mendapat dukungan keluarga berpeluang
3,860 kali tidak melakukan inisiasi menyusu dini di bandingkan dengan ibu bersalin yang
mendapat dukungan keluarga.

Pada saat ibu menyusui perlu dukungan baik secara informasional dan emosional
dari keluarga mereka dalam melaksanakan Inisiasi Menyusui Dini (IMD). Keluarga
merupakan salah satu faktor yang menentukan berhasil atau tidaknya pemberian Air Susu
Ibu (ASI), karena dukungan keluarga akan meningkatkan kepercayaan diri ibu post
partum. Keluarga juga dapat berperan dalam menentukan refleks kelancaran yang
dikeluarkan ASI, yang sangat dipengaruhi oleh keadaan atau perasaan emosional ibu.
Jenis dukungan tersebut antara lain memberikan informasi, emosi, dan memberikan
bantuan. Edukasi dari orang tua dan dukungan keluarga menjadi penentu utama
keputusan ibu post partum untuk menyusui. Inisiasi Menyusui Dini (IMD) adalah faktor
terpenting karena penentu keberhasilan ASI eksklusif dan dengan pelaksanaan Inisiasi
Menyusui Dini (IMD) maka Air Susu Ibu (ASI) akan terstimulasi sejak dini. Inisiasi
Menyusui Dini (IMD) juga mempercepat keluarnya plasenta, dan mempercepat
pengeluaran Air Susu Ibu (ASI) pada ibu post partum (Adiesti & Diana, 2016).

Kegiatan untuk inisiasi menyusu dini diperlukan dukungan keluarga. Keberhasilan
inisiasi menyusu dini didukung oleh peranan keluarga dalam memberikan arahan dan
bimbingan yang positif dari tercapai kegiatan inisiasi menyusu dini ibu dan bayinya sesaat
sesudah lahir (Roesli, 2016) Lingkungan keluarga merupakan lingkungan yang sangat
berpengaruh terhadap keberhasilan ibu menyusui bayinya secara esklusif. Keluarga
(suami, orang tua, mertua, ipar) perlu diinformasikan bahwa seorang ibu perlu
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dukungandan bantuan keluarga agar ibu berhasil menyusui secara eksklusif. Bagian
keluarga yang mempunyai pengaruh paling besar terhadap keberhasilan dankegagalan
menyusui adalah suami. Masih banyak suami yang berpendapat salah,yang menganggap
menyusui adalah urusan ibu dan bayinya. Peranan suami turut menentukan kelancaran
refleks pengeluaran ASI (let down reflek) yang sangatdipengaruhi oleh keadaan emosi atau
perasaan ibu (Roesli, 2016).

Penelitian yang dilakukan oleh Sri Sartika Sari Dewi (2021) tentang Hubungan
Pengetahuan, Dukungan Keluarga Dan Peran Petugas Kesehatan Dengan Penerapan
Inisiasi Menyusu Dini Pada Ibu Post Partum Di Rsud Panyabungan. Hasil Chi- Square
diperoleh nilai p value adalah 0.000 < 0.05 sehingga dapat disimpulkan bahwa ada
hubungan Dukungan Keluarga dengan Penerapan Inisiasi Menyusu pada Ibu Post Partum
di RSUD Panyabungan Tahun 2021.

Berbeda dengan penelitian Khoniasari (2015) menjelaskan hasil penelitian
menunjukkan bahwa variable dukungan keluarga, secara statistic tidak berpengaruh
terhadap pelaksanaan IMD. Fakta hasil penelitian tersebut menunjukkan, bahwa tidak ada
perbedaan yang bermakna antara ibu yang memiliki dukungan keluarga lemah dan ibu
yang memiliki dukungan tenaga kuat terhadap pelaksanaan IMD Informasi.

Menurut asumsi peneliti dalam penelitian ini bahwa dukungan keluarga sangat
berpengaruh untuk kondisi ibu dalam masa post partum. Baiknya keluarga tetap
memberikan dukungan untuk ibu. Baiknya dukungan tersebut dapat merubah perilaku
dari ibu. Jadi semakin baik dukungan yang diberikan untuk pelaksanaan IMD maka
semakin baik dalam pelaksanaan IMD.

4.2.3 Hubungan Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Pelaksanaan IMD

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 34 ibu bersalin yang kurang
mendapat dukungan tenaga kesehatan terdapat sebanyak 23 ibu bersalin (67,6%) tidak
melakukan inisiasi menyusu dini dan sebanyak 11 ibu bersalin (32,4%) melakukan inisiasi
menyusu dini. Sedangkan dari 37 ibu bersalin yang mendapat dukungan tenaga kesehatan
dengan baik terdapat sebanyak 6 ibu bersalin (16,2%) tidak melakukan inisiasi menyusu
dini dan sebanyak 31 ibu bersalin (83,8%) melakukan inisiasi menyusu dini.

Uji Chi Square menunjukkan p-value sebesar 0,011 yang berarti p-value < 0,05
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan
tenaga kesehatan dengan pelaksanaan inisiasi menyusu dini pada ibu bersalin. Nilai OR
(Odd Ratio) sebesar 10,803 artinya ibu bersalin yang kurang mendapat dukungan dari
tenaga kesehatan berpeluang 10,803 kali tidak melakukan inisiasi menyusu dini di
bandingkan dengan ibu bersalin yang mendapat dukungan tenaga kesehatan dengan baik.

Tenaga kesehatan berdasarkan Undang-undang Republik Indonesia Tentang
Kesehatan No 36 tahun 2014 merupakan setiap orang yang mengabdikan diri dalam
bidang kesehatan serta memiliki pengetahuan dan keterampilan melalui pendidikan di
bidang kesehatan untuk jenis tertentu yang memerlukan kewenangan dalam melakukan
upaya kesehatan. Tenaga kesehatan juga memiliki peranan penting untuk meningkatkan
kualitas pelayanan kesehatan yang maksimal kepada masyarakat agar masyarakat mampu
meningkatkan kesadaran, kemauan, dan kemampuan hidup sehat sehingga mampu
mewujudkan derajat kesehatan yang setinggitingginya sebagai investasi bagi
pembangunan sumber daya manusia yang produktif secara sosial dan ekonomi. Tenaga
kesehatan memiliki beberapa petugas yang dalam kerjanya saling berkaitan yaitu dokter,
dokter gigi, perawat, bidan, dan ketenagaan medis lainnya.
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Dukungan tenaga kesehatan yang baik merupakan faktor yang bisa meningkatkan
pelaksanaan IMD, untuk itu dukungan tenaga kesehatan harus diberikan semaksimal
mungkin untuk mendukung keberhasilan dalam pelaksanaan IMD. Pasal 9 ayat (1) jelas
mengatur Tenaga Kesehatan dan penyelenggara Fasilitas Pelayanan Kesehatan wajib
melakukan inisiasi menyusu dini terhadap Bayi yang baru lahir kepada ibunya paling
singkat selama satu jam. Inisiasi menyusu dini dilakukan dengan cara meletakkan Bayi
secara tengkurap di dada atau perut ibu sehingga kulit Bay1 melekat pada kulit ibu (Widya
A, 2017).

Penelitian yang dilakukan oleh Eni Latifah (2021) tentang Hubungan Pengetahuan
Ibu dan Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Pelaksanaan Inisiasi Menyusu Dini di
Puskesmas Wangon. Berdasarkan analisis statistik menggunakan Uji Spearman, terdapat
hubungan antara pengetahuan ibu dengan pelaksanaan IMD (p value 0,002 < p 0,05)
dengan kekuatan korelasi 0,466 termasuk kategori kekuatan sedang, demikan juga terdapat
hubungan antara dukungan tenaga kesehatan dengan pelaksanaan IMD (p value 0.006 <
p 0,05) dengan kekuatan korelasi 0,424 termasuk kategori kekuatan sedang.

Menurut asumsi peneliti dalam penelitian ini bahwa petugas kesehatan berperan
aktif dalam memajukan kesejahteraan ibu dan anak. Dukungan yang diberikan oleh tenaga
kesehatan sangat mempengaruhi perilaku setiap pasiennya. Dukungan yang baik maka
pelaksanaan atas apa yang dianjurkan oleh tenaga kesehatan maka akan dilakukan oleh
pasien. Hasil penelitian menunjukkan ibu bersalin yang kurang mendapat dukungan dari
tenaga kesehatan berpeluang 10,803 kali tidak melakukan inisiasi menyusu dini di
bandingkan dengan ibu bersalin yang mendapat dukungan tenaga kesehatan dengan baik.

KESIMPULAN

1) Sebagian besar ibu bersalin yaitu sebanyak 59,2% melakukan IMD, 50,7% sumber
informasi kurang, 53,5% tidak mendapat dukungan keluarga dan 52,1% mendapatkan
dukungan baik dari tenaga kesehatan.

2) Terdapat hubungan yang bermakna antara sumber informasi dengan pelaksanaan
IMD dengan nilai p-value 0,011. Nilai OR 3,611.

3) Terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan keluarga dengan pelaksanaan
IMD dengan nilai p-value 0,008. Nilai OR 3,860.

4) Terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan tenaga kesehatan dengan
pelaksanaan IMD dengan nilai p-value 0,000. Nilai OR 10,803.

SARAN

1) Bagi Tenaga Kesehatan
Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan dalam melakukan asuhan kebidanan
pada ibu bersalin, selain itu juga dapat menjadi referensi bagi bidan dalam memberikan
penyuluhan yang intensif kepada calon ibu tentang pentingnya pemberian ASI
eksklusif yang dimulai dari IMD sehingga kualitas pelayanan meningkat.

2) Bagi Responden
Diharapkan hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai informasi yang ditujukan
kepada masyarakat terkait pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) sehingga
menjadi sarana dalam meningkatkan kesadaran masyarakat terkait pelaksanaan
Inisiasi Menyusui Dini (IMD).
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3) Bagi Institusi Pendidikan
Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan dalam melakukan asuhan kebidanan
pada ibu postpartum, selain itu juga dapat menjadi referensi bagi bidan dalam
memberikan penyuluhan yang intensif kepada calon ibu tentang pentingnya pemberian
ASI eksklusif yang dimulai dari IMD sehingga kualitas pelayanan meningkat.
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