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ABSTRAK

Latar Belakang: Air Susu Ibu (ASI) merupakan pondasi utama nutrisi untuk bayi baru
lahir. Meskipun ASI sangat penting dikonsumsi oleh bayi baru lahir, namun belum
semua ibu memberikan ASI secara eksklusif. Tujuan Penelitian: untuk mengetahui
perbandingan dukungan suami dalam persiapan menyusui (breastfeeding father) pada
ibu hamil yang sudah pernah menyusui dengan yang belum pernah atau gagal menyusui
sebelumnya, dengan harapan dapat memberikan dasar bagi pengembangan program atau
intervensi yang dapat meningkatkan praktik menyusui di masyarakat. Metedologi:
Penelitian ini adalah analitik komparatif desain cross-sectional, teknik sampling non-
probability sampling jenis purposive sampling. Kriteria inklusi melibatkan ibu hamil
trimester Il dan III, multigravida, serta ibu yang memiliki atau tidak memiliki
pengalaman menyusui/sebelumnya menggunakan susu formula. Hasil: Dalam
penelitian ini, dukungan suami dalam persiapan menyusui pada ibu hamil dengan
pengalaman menyusui (90%). Namun, kelompok ibu hamil tanpa pengalaman menyusui
cenderung kurang mendapat dukungan suami (90%). Analisis komparasi antar dua
kelompok menggunakan Mann Whitney didapatkan p-value 0,000 yaitu terdapat
perbedaan signifikan pada kedua kelompok. Kesimpulan: Dukungan suami berperan
penting dalam persiapan menyusui, terutama pada ibu hamil. Perawat perlu
mengembangkan intervensi yang melibatkan suami dalam persiapan menyusui untuk
meningkatkan dukungan dan persiapan menyusui sejak masa kehamilan.

Kata Kunci: ASI; Ayah; Eksklusif.

ABSTRACT
Background: Breast milk is the primary foundation of nutrition for newborns. Despite
its crucial importance for newborns, not all mothers exclusively breastfeed. Research
Objectives: To compare breastfeeding father support in breastfeeding preparation
between pregnant women who have breastfed before and those who have never or failed
to breastfeed before. The aim is to provide a basis for the development of programs or
interventions to improve breastfeeding practices in the community. Methodology: this
study employed a comparative analytical cross-sectional design with non-probability
purposive sampling. Inclusion criteria involved pregnant women in the second and third
trimesters, multigravida, and mothers with or without breastfeeding experience/formula
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feeding.. Result: In this study, breastfeeding father support in breastfeeding preparation
was higher among pregnant women with breastfeeding experience (90%). However, the
group of pregnant women without breastfeeding experience tended to receive less
husband support (90%). The Mann-Whitney comparison analysis between the two
groups yielded a p-value of 0.000, indicating a significant difference between the two
groups. Conclusions: Husband support plays a crucial role in breastfeeding
preparation, especially for pregnant women. Nurses need to develop interventions
involving husbands in breastfeeding preparation to enhance support and breastfeeding

readiness during pregnancy.

Keywords: Breastfeeding, Father, Exclusive.

PENDAHULUAN

Menyusui  merupakan tindakan
penting yang dapat memberikan manfaat
kesehatan yang besar bagi ibu dan bayi.
Mengacu pada Sustainable Development
Goals (SDGs) 2030, memberikan ASI
merupakan tindakan awal yang dapat
dilakukan manusia untuk mencapai
kehidupan yang sehat dan sejahtera.
Namun, tidak semua orang menyadari
manfaat kesehatan dari menyusui.
Berdasarkan laporan WHO tahun 2021,
sekitar 41% bayir di seluruh dunia
menerima ASI eksklusif selama enam
bulan pertama kehidupan mereka.
Namun, di Indonesia, cakupan
pemberian ASI eksklusif selama enam
bulan pertama kehidupan bayi masih
rendah yaitu sekitar 36,9%
(RISKESDAS 2018). Provinsi Bali,
terdapat 9  kabupaten/kota  dan
Kabupaten Buleleng adalah salah satu

kabupaten yang memiliki wilayah
terbanyak, termasuk Kecamatan
Sukasada. Dalam profil kesehatan

Buleleng tahun 2021, terdapat data
bahwa  wilayah kerja  Puskesmas
Sukasada I memiliki cakupan pemberian
ASI eksklusif paling rendah, yaitu
sebesar 36,1% dari keseluruhan wilayah
kerja Puskesmas se-kabupaten Buleleng
(RISKESDAS 2018).

Menyiapkan diri untuk menyusui
sejak  masa  kehamilan  memiliki
signifikansi besar dalam mendukung ibu
secara mental dan fistk dalam
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memberikan ASI eksklusif kepada bayi.
Proses persiapan ini juga merupakan
bagian dari program Tujuh Kontak Plus
yang direkomendasikan oleh
Kementerian Kesehatan, dimana peran
suami dapat turut serta dalam membantu
persiapan menyusui, seperti mengikuti
kelas persiapan menyusui bersama,
memberikan dukungan dalam memilih
posisi menyusui yang nyaman, dan
memberikan ~ dukungan  emosional
selama proses menyusui (Muyassaroh et
al. 2019).

Dukungan suami sangat diperlukan
bagi ibu menyusui, khususnya jika suami
terlibat dalam kegiatan ini, istri akan
merasa senang apabila suami dapat
membantu mengurangi sedikit keluhan
yang dialami oleh istri. Kesenangan
inilah yang membawa dampak positif
terhadap kelancaran ibu memberikan
ASI  kepada bayi, sebab akan
memperlancar aliran darah dari tubuh
ibu dan hormon prolaktin yang
memproduksi ASI. Menurut penelitian
dari sekitar 115 ribu orang suami yang
tidak memberikan dukungan ASI tingkat
keberhasilan istrinya menyusui hanya
sebesar 26,9%, sedangkan untuk suami
yang mendukung istrinya mencapai
tingkat keberhasilan 98,1% (Suradi
2010). Dukungan suami merupakan
faktor eksternal yang paling besar
pengaruhnya  tehadap  keberhasilan
pemberian ASI hal tersebut erat
kaitannya dengan rasa percaya diri ibu.
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Berdasarkan hasil studi
pendahuluan oleh bidan desa Sukasada
di Poskesdes, meskipun ASI telah
terbukti memberikan manfaat kesehatan
yang besar bagi bayi dan ibu,
penggunaan susu formula masih tinggi di
Desa tersebut. Selain itu, minimnya
dukungan suami terhadap ibu hamil
dalam  mempersiapkan  diri  untuk
menyusui juga menjadi salah satu faktor
yang dapat mempengaruhi keberhasilan
menyusui. Beberapa penelitian yang
telah  dilakukan  sebagian  besar
membahas terkait peran dan dukungan
suami dalam mempersiapkan persalinan
dan perannya saat persalinan. Data yang
diambil banyak dari ibu yang telah
melahirkan dan peran suami dalam
inisiasi menyusui dini (IMD) dan proses
memberikan laktasi (Bakoil and Tuhana
2021; Kusumayanti and Susila Nindya
2017). Untuk itu, penelitian terkait
Dukungan  SIMS  (Suami  dalam
persiapan Menyusui) pada Ibu Hamil
dengan dan  tanpa  Pengalaman
Menyusui: Studi Komparatif khususnya
di Desa wisata Panji, Kabupaten
Buleleng belum pernah dilakukan.

Penelitian yang dilakukan ini
memiliki manfaat yang besar bagi
masyarakat, khususnya kesehatan ibu
dan anak. Peningkatan kesehatan ibu dan
anak  tentunya akan  membantu
meningkatkan kualitas hidup di desa
agar ibu lebih produktif, menurunkan
angka kematian ibu dan anak yang akan
membantu meningkatkan harapan hidup.
Selain itu, kesehatan yang lebih baik, ibu
dan anak akan memiliki kemampuan
yang lebih besar untuk bekerja dan
berpartisipasi dalam kegiatan ekonomi di
masa yang akan datang. Ini akan
membantu meningkatkan produktivitas
dan pendapatan di desa wisata.

TUJUAN PENELITIAN
Adapun tujuan penelitian ini
adalah untuk membandingkan
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pengalaman dukungan suami dalam
persiapan menyusui pada ibu hamil yang
pernah menyusui dan yang belum pernah
memiliki pengalaman menyusui.

METODE PENELITIAN

Penelitian  ini  menggunakan
metode penelitian analitik komparatif
dengan rancangan cross sectional.
Dalam penelitian, peneliti akan melihat
gambaran dari dukungan suami dalam
persiapan menyusui pada ibu hamil yang
sudah pernah menyusui dengan yang
belum  pernah  menyusui,  serta
menganalisis perbedaan dari kedua
kelompok tersebut. Berdasarkan data
studi pendahuluan di wilayah Desa
Panji, Kecamatan Sukasada, Kabupaten
Buleleng, tercatat sebanyak 77 ibu hamil
dari trimester I dan III. Pemilihan sample
menggunakan non-probability sampling
jenis purposive sampling. Kriteri inklusi
pada responden ibu hamil trimester I-11I,
ibu yang telah melahirkan sebelumnya
atau mengalami dua atau lebih
kehamilan (multigravida), ibu pernah
menyusui maupun  belum  pernah
menyusui sebelumnya/ menggunakan
susu formula. Kriteria eksklusinya
adalah ibu hamil yang tidak bersedia
menjadi responden. Pengambilan data
akan dilakukan selama 4 bulan dengan
mencari responden sesuai kriteria.

Pengukuran  Dukungan  SIMS
(Suami dalam persiapan Menyusui) pada
ibu hamil ini dilakukan dalam satu kali
waktu. Data yang diperoleh dalam
penelitian ini adalah data primer yang
diperoleh langsung oleh responden
dengan cara mengisi kuisioner yang
diberikan, kemudian jawaban
dikumpulkan kembali. Kuisioner
dukungan  suami ini  merupakan
dukungan penuh seorang suami kepada
istrinya agar dapat berhasil dalam proses
menyusui dengan beberapa pertanyaan
terkait dukungan emosional, dukungan
penilaian, dukungan instrumental, dan
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dukungan informasi. Kuisioner ini
memiliki 17 pertanyaan yang diajukan
dengan skala likertnya yaitu 5 (selalu
diberi), 4 (sering diberi), 3 (kadang-
kadang diberi), 2 (hampir tidak pernah
diberi), 1 (tidak pernah diberi). Sehingga
dikategorikan ~ menjadi 2 yaitu
mendukung dengan baik dan kurang
mendukung dengan skor sebagai berikut:
mendukung dengan baik = bila
responden menjawab pertanyaan dengan
skor 34-85, kurang mendukung = bila
responden menjawab pertanyaan dengan
skor <34. Hasil uji reliabilitas pada
kuisioner ini adalah a= 0,882 sehingga
kuisioner  dikatakan  reliabel  dan
diandalkan karena nilai A/pha Cronbach
>0,60. Data yang telah diambil akan
ditabulasikan  kedalam matrik dan
selanjutnya dianalisis. Analisis data
terdiri dari analisis univariat, yang akan
terdistribusi  sesuai dengan variabel

penelitian  dan  data  demografi,
sedangkan analisis bivariat dengan
menggunakan uji Mann Whitney dengan
tingkat kepercayaan 95%, dengan taraf
signifikan sebesar 0,05.

HASIL PENELITIAN

Pada penelitian ini menggunakan 40
responden  dengan  masing-masing
kelompok berjumlah 20 responden yaitu
ibu hamil yang bersedia menjadi
responden dan telah memenuhi kriteria
inklusi dan eksklusi penelitian. Adapun
penjabaran dari karakteristik responden:

Tabel 1. Karakteristik Responden Pada Kelompok Ibu Hamil dengan Pengalaman
Menyusui dan Tanpa Pengalaman Menyusui

Kelompok Ibu Hamil
Pengalaman Menyusui Tanp;n/IPengalz.lman
No Karakteristik Responden N=20 eNn=yzu Os u
Mean + SD n (%) Mean + SD n (%)
(Min- Max) (Min- Max)
1 Usia 30,75 £ 5,99 27,00 £ 5,68
(22-44) (18-38)
2 Pendidikan :
Rendah 6 (30) 9 (45)
Menengah 11 (55) 8 (40)
Tinggi 3195 3(15)
3 Pekerjaan ibu :
Tidak bekerja/ IRT 12 (60) 13 (65)
PNS/ASN 1(5) 1(5)
Petani/Buruh 2 (10) 2 (10)
Pegawai swasta/wiraswasta 5(25) 4 (20)
4 Pekerjaan suami :
Tidak bekerja 0(0) 1(5)
PNS/ASN 0 (0) 2 (10)
Petani/Buruh 9 (45) 10 (50)
Pegawai swasta/Wiraswasta 11 (55) 7 (35)
5 Penghasilan Keluarga:
<Rp 2.700.000,- 14 (70) 11 (55)
> Rp 2.700.000,- 6 (30) 9 (45)
6 Status Pernikahan :
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Menikah 19 (95) 17 (85)
Cerai Hidup/Mati 1(5) 3 (15)
7 Jumlah Anak :
1 orang 12 (60) 15 (75)
2 orang 5(25) 5(25)
3 orang 3(15) 0(0)
8 Usia Kehamilan (bulan) 5,10+ 1,97 4,55+2,16
(1-8)
9 Jenis Persalinan sebelumnya:
Normal 13 (65) 12 (60)
Sectio Cesarea 7 (35) 8 (40)
10 Sumber info tentang laktasi:
Media massa 8 (40) 2 (10)
Buku 1(5) 4 (20)
Petugas Kesehatan 11 (55) 8 (40)
Tidak ada informasi 0(0) 6 (30)

Pada tabel 1 terlihat karakteristik
responden usia pada kedua kelompok
berbeda, pada ibu hamil dengan
pengalaman menyusui dengan rerata
30,75, usia termuda ibu hamilnya adalah
22 tahun dan tertua adalah 44 tahun.
Sedangkan pada kelompok ibu hamil
dengan tanpa pengalaman menyusui
reratanya 27,00 dengan usia termudanya
adalah 18 tahun dan tertua adalah 38
tahun. Karakteristik responden dari segi
pendidikan pada kelompok ibu hamil
dengan pengalaman menyusui terbanyak
adalah menengah yaitu 11 orang (55%),
dan  kelompok ibu hamil tanpa
pengalaman menyusui adalah rendah
yaitu 9 orang (45%). Karakteristik
pekerjaan ibu hamil pada kedua
kelompok terbanyak adalah ibu hamil
yang tidak bekerja atau keseharian
menjadi ibu rumah tangga, dengan
masing-masing jumlahnya 12 (60%) dan
13 (65%). Untuk kategori pekerjaan
suami pada kelompok ibu dengan
pengalaman menyusui adalah pegawai
swasta/wiraswasta sebanyak 11 orang
(55%) dan pada kelompok ibu hamil
yanpa pengalaman menyusui adalah 10
orang sebagai buruh/petani (50%).
Penghasilan  keluarga dari  kedua
kelompok masing-masing lebih banyak
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di kisaran kurang dari Rp 2.700.000,-
dengan persentasi masing-masing 14
orang (70%) dan 11 orang (55%).
Jumlah anak pada kedua kelompok
terbanyak adalah baru memiliki 1 orang
anak dengan presentase masing-masing
12 orang (60%) dan 15 orang (75%).
Rata-rata usia kehamilan pada kelompok
dengan pengalaman menyusui adalah
5,10 bulan dengan wusia kehamilan
maksimal 8 bulan, sedangkan pada ibu
hamil tanpa pengalaman menyusui
adalah 4,55 dengan wusia kehamilan
maksimal 8 bulan. Pada kategori
informasi tentang laktasi yang pernah
didapatkan pada kedua kelompok
memiliki perbedaan. Pada kelompok ibu
hamil dengan pengalaman menyusui
terbanyak adalah dari petugas kesehatan
11 orang (55%), sedangkan pada ibu
hamil tanpa pengalaman menyusui
adalah mendapat informasi dari petugas
kesehatan 8 orang (40%) dan tidak
pernah mendapatkan informasi sejumlah
6 orang (30%).
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Tabel 2. Hasil Analisis Dukungan Suami dalam Persiapan Menyusui Kelompok Ibu
Hamil dengan Pengalaman Menyusui dengan Ibu Hamil Tanpa Pengalaman Menyusui

Tbu Hamil dengan Ibu hamil tanpa V4 p-value
N Kategori Pengalaman meyusui pengalaman
0 g menyusui
n % n Y%
1 Mendukung 18 90,0 2 10,0
2 Tidak Mendukung 2 10,0 18 90,0 -4,996 0,000
Total 20 100,0 20 100,0
Pada tabel 2 terlihat bahwa melahirkan. Peran suami mempengaruhi

dukungan suami dalam persiapan
menyusui terbanyak adalah kategori
mendukung yaitu 90% pada kelompok
ibu hamil dengan pengalaman menyusui.
Namun, dukungan suami  dalam
persiapan menyusui pada kelompok ibu
hamil dengan tanpa pengalaman
menyusui terbanyak adalah dengan
kategori tidak mendukung yaitu 90%.
Berdasarkan hasil analisis statistik
terlihat bahwa nilai p-value 0,000 yang
artinya  terdapat  perbedaan  dari
kelompok ibu hamil dengan pengalaman
menyusui dan dengan tanpa pengalaman
menyusui.

PEMBAHASAN
Karakteristik Responden

Memberikan ASI secara eksklusif
merupakan cara  terbaik  untuk
meningkatkan jumah anak yang hidup
dengan sehat hingga dewasa. Oleh
karena itu, pemberian ASI perlu dimulai
dan dipromosikan, dan juga kesadaran
akan pentingnya ASI harus diciptakan
sejak awal kehamilan. Anggota keluarga,
terutama suami memainkan peran enting
dalam kualitas ASI yang diterima bayi.
Anggota keluarga. Penelitian
sebelumnya telah menunjukkan bahwa
ditingkat global, keluarga (seperti
suami/pasangan, kakek-nenek) tidak
hanya mempengaruhi keinginan ibu
untuk  memulai dan  melanjutkan
menyusui, tetapi juga memiliki peran
krusial dalam mengakhiri pemberian
ASI yang sesuai pada awal setelah
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keputusan  ibu  mengenai  inisiasi
menyusui dan kelangsungan menyusui
kedepannya(Ogbo et al. 2020).

Dalam kelompok ibu hamil dengan
pengalaman menyusui, rerata usia yang
lebih tinggi (30,75) mencerminkan
bahwa mereka memiliki pengalaman
kelahiran sebelumnya dan memiliki
kesempatan untuk menyusui anak-anak
sebelumnya. Usia termuda 22 tahun dan
tertua 44 tahun menunjukkan variasi usia
yang luas di dalam kelompok ini.
Sedangkan, pada kelompok ibu hamil
tanpa pengalaman menyusui, rerata usia
yang sedikit lebih rendah (27,00) dapat
mengindikasikan bahwa sebagian besar
dari mereka adalah ibu hamil yang lebih
muda yang belum memiliki pengalaman
menyusui sebelumnya. Usia termuda 18
tahun dan tertua 38 tahun menunjukkan
bahwa kelompok ini terdiri dari ibu
hamil yang berada pada rentang usia
yang lebih muda secara umum. Usia
yang mendukung untuk kehamilan,
persalinan, dan menyusui dikenal
sebagai masa reproduksi sehat, yang
berlangsung pada rentang usia 20-35
tahun. Sementara itu, usia di bawah 20
tahun dianggap belum cukup matang
secara fisik, mental, dan psikologis
untuk menghadapi kehamilan,
persalinan, serta memberikan ASI
(Nirmala, Astuti, and Kalembha, 2017).
Faktor-faktor seperti kesiapan
psikologis, dukungan sosial, dan
pengetahuan tentang manfaat menyusui
dapat memengaruhi keputusan ibu hamil
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dari berbagai kelompok wusia, sesuai
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Brown et al, (2014) yang menyoroti
pentingnya mendukung ibu-ibu muda
dan memberikan informasi menyeluruh
tentang manfaat menyusui.

Selain dari segi usia dalam
penelitian ini juga mengeksplorasi
karakteristik  responden  dari  segi
pendidikan, pekerjaan dan penghasilan
pada kedua kelompok ibu hamil. Dalam
kelompok ibu hamil dengan pengalaman
menyusui, mayoritas memiliki
pendidikan menengah sebanyak 11
orang (55%), sementara kelompok ibu
hamil tanpa pengalaman menyusui lebih
banyak yang memiliki pendidikan
rendah, yaitu 9 orang (45%). Kedua
kelompok cenderung didominasi oleh
ibu hamil yang tidak bekerja atau
menjalankan peran sebagai ibu rumah
tangga, dengan proporsi masing-masing
sebanyak 60% dan 65%. Terkait
pekerjaan suami, pada kelompok ibu

dengan pengalaman menyusui,
mayoritas suami  bekerja  sebagai
pegawai  swasta/wiraswasta  (55%),

sedangkan pada kelompok ibu hamil
tanpa pengalaman menyusui, mayoritas
suami bekerja sebagai buruh/petani
(50%). Penghasilan keluarga dari kedua
kelompok mayoritas berada pada kisaran
kurang dari Rp 2.700.000,-, dengan

persentase  masing-masing  sebanyak
70% dan 55%.
Perbedaan dalam  karakteristik

pendidikan, pekerjaan, dan penghasilan
ibu hamil dapat memberikan wawasan
yang berharga terkait faktor-faktor
sosioekonomi yang  memengaruhi
praktik menyusui. Pendidikan yang lebih
tinggi dapat dikaitkan dengan
pengetahuan yang lebih baik tentang
manfaat menyusui dan  kesiapan
psikologis untuk menyusui. Ibu hamil
dengan latar belakang pendidikan
menengah atau tinggi lebih besar
memiliki akses terhadap informasi
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kesehatan dan sumber daya, yang dapat
membentuk  sikap  positif  terhadap
menyusui. Ketika seorang ibu hamil
tidak bekerja atau menjadi ibu rumah
tangga, ini juga dapat memengaruhi
waktu dan dukungan yang dia dapatkan,
yang berperan penting dalam
keberhasilan menyusui. Faktor ekonomi,
seperti penghasilan keluarga, juga dapat
memengaruhi akses terhadap layanan
kesehatan, termasuk dukungan dan
informasi tentang menyusui. Hal ini
sejalan dengan penelitian oleh Tadesse et
al., (2018) yang menunjukkan bahwa
karakteristik sosioekonomi ibu hamil
dapat memiliki dampak yang signifikan
pada praktik menyusui. Penelitian
tersebut menyoroti pentingnya peran

faktor-faktor seperti pendidikan,
pekerjaan, dan penghasilan dalam
menentukan keberhasilan praktik
menyusui.

Selain dari karakteristik responden
diatas, dapat dilihat juga karakteristik
jumlah anak pada kedua kelompok
terbanyak adalah baru memiliki 1 orang
anak dengan presentase masing-masing
12 orang (60%) dan 15 orang (75%).
Semakin banyak pengalaman melahirkan
(paritas yang tinggi), berdampak positif
dan meningkatkan kemungkinan untuk
memberikan ASI secara eksklusif.
Dengan kata lain, ibu yang telah
memiliki lebih dari satu anak memiliki
kecenderungan yang lebih baik untuk
memberikan ASI eksklusif kepada bayi
mereka. Penelitian lain mendukung
bahwa ibu hamil multipara memiliki
lebth  banyak  kesempatan dan
ketersediaan waktu untuk mengunjungi
fasilitas kesehatan(Mabud, Mandang,
and Mamuaya 2014) Jenis persalinan
pada kedua kelompok yang paling

Pada kategori informasi tentang
laktasi yang pernah didapatkan pada
kedua kelompok memiliki perbedaan.
Pada kelompok ibu hamil dengan
pengalaman menyusui terbanyak adalah
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dari petugas kesehatan 11 orang (55%),
sedangkan pada ibu hamil tanpa
pengalaman menyusui adalah mendapat
informasi dari petugas kesehatan 8 orang
(40%) dan tidak pernah mendapatkan
informasi sejumlah 6 orang (30%).
Pemberian informasi dan bimbingan
tentang  menyusui  oleh  petugas
kesehatan dapat meningkatkan
pemahaman ibu, memberikan dorongan
motivasi  untuk memberikan  ASI
eksklusif kepada bayinya, hal ini sejalan
dengan penelitian oleh Rachmatika, dkk
(2019) bahwa pengetahuan ibu tentang
menyusui dapat menentukan keputusan
ibu untuk menyusui atau tidak, dimana
keputusan ibu tersebut merupakan
bentuk dari think experiential marketing
yang dapat merangsang kemampuan
seseorang sehingga dapat menentukan
keputusan yang tepat(Rachmatika et al.
2019) Jenis persalinan pada kedua
kelompok  paling  tinggi  adalah
persalinan  normal, namun angka
tertinggi pada kelompok ibu hamil
dengan pengalaman menyusui yaitu 65%
bersalin  normal. Peran penolong
persalinan memiliki dampak signifikan
terhadap keberhasilan praktik menyusui
dini dan mencegah pemberian makanan

prelakteal. Keberhasilan ini  dapat
dicapai  melalui  dukungan  yang
diberikan oleh petugas kesehatan,

terutama dalam melaksanakan praktik
Inisiasi Menyusui Dini (IMD) dan
perawatan gabungan. Tindakan ini
secara efektif meningkatkan potensi dan
kesempatan bagi ibu untuk memberikan
ASI secara eksklusif kepada bayinya.

Analisis Dukungan Suami dalam
Persiapan Menyusui Kelompok Ibu
Hamil dengan Pengalaman Menyusui
dengan Ibu Hamil Tanpa Pengalaman

Menyusui
Peran dukungan suami dalam
persiapan  menyusui  menunjukkan

temuan yang signifikan. Dukungan
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suami, terutama dalam konteks persiapan
menyusui memiliki dampak positif pada
kelompok ibu hamil dengan pengalaman
menyusui. Hasil penelitian menunjukkan
bahwa sebanyak 90% dari responden
dalam kelompok ini melaporkan bahwa
mereka mendapatkan dukungan yang
kuat dari suami mereka dalam persiapan
menyusui, ini menunjukkan bahwa
suami yang mendukung secara aktif
dapat mengatasi kendala-kendala yang
mungkin diadapi oleh ibu hamil baik itu
ketidaknyamanan fisik atau stres selama
proses persiapan laktasi. Dukungan
suami dalam persiapan menyusui dapat
berupa dukungan emosional, informasi,
dan fisik. Dukungan fisik yang diberikan
suami  dapat berupa = membantu
mengganti popok pada pengalaman
melahirkan sebelumnya, menggendong
bayi menangis dan membuatkan atau
mengambilkan makanan selagi ibu
menyusui bayinya. Hal ini didukung
dengan hasil penelitian terdahulu bahwa
dukungan suami yang didapatkan oleh
ibu akan berhubungan dengan tingginya
minat ibu memberikan asi secara ekslusif
kepada bayinya (Septiana  Silaen,
Novayelinda, and Zukhra 2022).
Dukungan suami dalam persiapan
menyusui pada kelompok ibu hamil
tanpa pengalaman menyusui sebanyak
90% responden melaporkan bahwa
mereka tidak mendapatkan dukungan
yang dari suami mereka dalam persiapan
menyusui. Kurangnya dukungan suami
dalam persiapan menyusui  dapat
memiliki dampak negatif pada kesiapan
ibu hamil tanpa pengalaman menyusui
dalam mengadopsi praktik menyusui
yang baik. Studi penelitian yang
dilakukan oleh Mannion et al., 2013)
telah menyoroti peran positif dukungan
suami dalam meningkatkan tingkat
keberhasilan praktik menyusui dan
kepuasan ibu hamil. Oleh karena itu,

menciptakan pemahaman dan
keterlibatan  suami  dalam  proses
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persiapan menyusui menjadi aspek
penting dalam mendukung ibu hamil,
terutama  yang  belum  memiliki
pengalaman menyusui sebelumnya.

Hasil analisis komparasi antar dua
kelompok yaitu ibu hamil dengan
pengalaan menyusui dan ibu hamil tanpa
pengalaman menyusui terlihat bahwa
nilai p-value 0,000 yang artinya terdapat
perbedaan dari kelompok ibu hamil
dengan pengalaman menyusui dan ibu
hamil tanpa pengalaman menyusui.
Terlihat dari lebih dominan dukungan
suami pada kelompok ibu hamil dengan
pengalaman menyusui ini kemungkinan
telah  melalui  proses  menyusui
sebelumnya, dimana  memberikan
mereka pengetahuan dan ketrampilan
lebih terkait laktasi dibandingkan yang
tanpa pengalaman menyusui. Pada ibu
hamil dengan pengalaman menyusui
juga mendapatkan dukungan positif dari
pasangan atau suami yang tentunya akan
memotivasi mereka untuk
mempersiapkan diri lebih baik dalam
memberikan ASI. Hal ini sejalan dengan
penelitian terdahulu terkait hubungan
dukungan suami terhadap pemberian asi
eksklusif(Septiana Silaen et al. 2022).
Memberikan dukungan sejak dari proses
kehamilan hingga menjelang melahirkan
tentunya akan semakin  positif
meningkatkan motivasi ibu dalam
memberikan ASI nantinya.

Dukungan yang adekuat dari
pasangan memiliki peran yang sangat
penting dalam aspek nutrisi bayi dan
turut mempengaruhi keputusan ibu baru
untuk  memulai, menjalani, atau
menghentikan proses menyusui pada
fase awal setelah kelahiran. Meskipun
dukungan dari pasangan bisa
diwujudkan dalam berbagai bentuk,
pengaruhnya pada tahap awal menyusui,
durasinya, dan tingkat kelanjutan
cenderung selalu positif, terutama ketika
dukungan tersebut disampaikan secara
verbal (Agrawal, Chakole, and Sachdev
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2022). Responsivitas pasangan, bantuan
dalam mengatasi dan mencegah masalah
menyusui, serta kontribusi dalam tugas
rumah tangga dan perawatan anak
menjadi  elemen-elemen kritis yang
menghasilkan perilaku menyusui yang
optimal. Dukungan yang baik sebagai
pasangan adalah melibatkan aspek cinta,
kasih sayang, dan motivasi, serta dengan
mendorong pemahaman bahwa
menyusui itu melibatkan kerjasama tim,
seperti melihat peluang memberi makan
anak sebagai sarana untuk memperluas
pengetahuan dan sebagai elemen yang
memperkuat ikatan antara ayah dan bayi
(Agrawal et al. 2022; Mannion et al.
2013b).

Keputusan yang diambil oleh
seorang ibu terkait persiapan laktasi
mereka  sangat  dipengaruhi  oleh
pandangan dan dukungan suami. Terlihat
jelas peran suami dalam mempersiapkan
laktasi  pada  kelompok  dengan
pengalaman menyusui adalah
mendukung penuh ibu, dan kelompok
tanpa pengalaman menyusui adalah
kebalikannya.  Proses inisiasi dan
lamanya menyusui  juga dapat
dipengaruhi oleh dukungan emosional
dan fsik yang diberikan oleh suami.
Dukungan ini tidak hanya memberikan
semangat kepada para ibu tetapi juga
meningkatkan efikasi diri ibu, terutama
jika merasa didukung oleh pasangan
mereka (Huang, Ouyang, and Redding
2019;  Rabiepoor, Khodaei, and
Valizadeh 2019). Hal ini sejalan dengan
penelitian Agrawal et al. (2022) bahwa
ibu yang memiliki pasangan yang kurang
antusias atau menentang menyusui
cenderung memiliki tingkat kepercayaan
diri yang lebih rendahdalam kemampuan
mereka untuk menyusui dibandingkan
dengan wanita yang mendapatkan
dukungan pasangan baik secara aktif
maupun pasif. Dukungan pasangan
menjadi faktor kunci dalam memprediksi
kepercayaan diri ibu terhadap
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kemampuannya dalam menyusui, tanpa
tergantung pada pengalaman menyusui
sebelumnya atau usia bayi yang baru
lahir. Maka dari itu, semakin banyaknya
penelitian yang mendukung bahwa peran
ayah sangat penting dalam
mempengaruhi  keputusan dan dalam
mengembangkan perilaku yang
mendukung persiapan hingga proses
laktasi akan dapat mengembangkan
keterlibatan aktif suami dalam keputusan
terkait perawatan dan  pemberian
dukungan peran ibu dalam menyusui.

KESIMPULAN

Dari hasil penelitian ini, dapat
disimpulkan bahwa terdapat perbedaan
yang  signifikan dalam  persiapan
menyusui antara ibu hamil dengan
pengalaman menyusui dan ibu hamil
tanpa pengalaman menyusui. Ibu hamil
dengan pengalaman menyusui lebih
cenderung memiliki dukungan suami
yang positif dalam persiapan menyusui
dibandingkan dengan ibu hamil tanpa
pengalaman menyusui. Faktor-faktor
seperti pengalaman sebelumnya,
dukungan  sosial, akses terhadap
informasi, dan peran petugas kesehatan
memainkan peran penting dalam
perbedaan ini. Dalam upaya
meningkatkan praktik menyusui, penting
untuk mempertimbangkan faktor
dukungan suami, karakteristik
responden, dan aspek lain yang dapat
memengaruhi  keberhasilan pemberian
ASI eksklusif. Penelitian ini memberikan
wawasan  yang  berharga  untuk

perancangan  program  pendukung
menyusui  di  masyarakat, dengan
menekankan  pentingnya melibatkan

suami sebagai agen perubahan positif.
Saran yang dapat diberikan dalah
dengan memperkuat peran petugas
kesehatan dalam memberikan informasi
dan dukungan terkait menyusui kepada
ibu hamil. Pelatihan tambahan untuk
petugas kesehatan dapat membantu
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mereka menjadi agen pendukung yang
lebih efektif dan berpengetahuan. Selain
itu mengadakan program pemberdayaan
suami atau penelitian lebih lanjut dalam
konteks persiapan menyusui. Melibatkan
suami sebagai pendukung yang aktif dan
memberikan informasi positif terkait
menyusui dapat meningkatkan dukungan
sosial bagi ibu hamil.
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