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Rencana Strategis Kementerian Kesehatan RI tahun 2018 

menyebutkan bahwa cakupan bayi yang mendapatkan ASI 

Eksklusif di Indonesia tahun 2018 yaitu 68,74%. Sedangkan 

data cakupan ASI Eksklusif di wilayah Kelurahan Pakojan II 

Jakarta Barat masih jauh dibawah cakupan target nasional yaitu 

sebesar 41,17%. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

faktor-faktor yang berhubungan dengan perilaku pemberian 

ASI eksklusif pada bayi usia 0-6 bulan di wilayah Kelurahan 

Pakojan II Jakarta Barat. Penelitian ini menggunakan desain 

Cross Sectional dengan besar sampel 85 ibu yang memiliki bayi 

usia 7-12 bulan. Teknik pengambilan sampel menggunakan 

metode Total Sampling. Pengumpulan data dilakukan melalui 

kuesioner dan dianalisa menggunakan uji Chi-Square. Sebagian 

besar ibu di wilayah Kelurahan Pakojan II Jakarta Barat berusia 

produktif (72,9%), berpendidikan rendah (56,5%), tidak bekerja 

(71,8%), dan multipara (65,9%). Sebagian besar ibu mempunyai 

pengetahuan yang baik (64,7%), sikap yang positif (58,8%), dan 

tidak memberikan ASI eksklusif (55,3%). Berdasarkan penelitian 

ditemukan adanya hubungan pengetahuan ibu (PR = 2,270, 

95% CI: 1,577-3,268) dan sikap ibu (PR = 2,521, 95% CI: 1,674-

3,769) dengan perilaku pemberian ASI Eksklusif pada bayi usia 

0-6 bulan di Wilayah Kelurahan Pakojan II Jakarta Barat. Perlu 

adanya komunikasi, informasi, dan edukasi kesehatan secara 

berkelanjutan mengenai ASI Eksklusif dan adanya dukungan 

keluarga untuk meningkatkan perilaku pemberian ASI Eksklusif. 

 

Kata kunci: pengetahuan, sikap, praktek pemberian ASI 

eksklusif 
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ASI adalah makanan yang terbaik untuk bayi karena 

mengandung nutrisi yang dibutuhkan oleh bayi, ASI 

juga dapat membantu pertumbuhan bayi sehingga 

menjadi bayi yang lebih sehat dan cerdas. (Linda, 

2019). Dalam rangka menurunkan angka kesakitan 

dan kematian bayi, United Nation Childrens Fund 

(UNICEF) dan World Health Organization (WHO) 

merekomendasikan sebaiknya anak hanya disusui air 

susu ibu (ASI) selama paling sedikit 6 bulan. 

Makanan padat seharusnya diberikan sesudah anak 

berusia 6 bulan, dan pemberian ASI dilanjutkan 

sampai umur 2 tahun. (WHO, 2005). 

Cakupan pemberian ASI eksklusif di Dunia hanya 

sebesar 40%. Di Benua Asia cakupan pemberian ASI 

eksklusif dengan cakupan tertinggi berada di Asia 

Selatan sebesar 55%, sedangkan cakupan terendah 

berada di Asia Pasifik, Afrika Barat, dan Eropa Timur 

yaitu sebesar 30%. Hal tersebut belum sesuai 

dengan target WHO yaitu meningkatkan pemberian 

ASI Eksklusif dalam 6 bulan pertama sampai paling 

sedikit 50%. Ini merupakan target ke lima WHO di 

tahun 2025. (WHO, 2015). 

Berdasarkan Profil Kesehatan Provinsi DKI Jakarta 

Tahun 2017 ASI eksklusif pada bayi usia 0 sampai 6 

bulan cakupan ASI eksklusif di Wilayah DKI Jakarta 

Barat termasuk dalam pemberian ASI eksklusif yang 

termasuk dalam wilayah pertama yang paling rendah 

dalam pemberian ASI eksklusif dengan persentase 

sebesar (41,70%), Kepulauan Seribu (54,00%), 

Jakarta Pusat (55,54%), Jakarta Selatan (69,59% ) 

dan paling tertinggi memberikan ASI eksklusif pada 

bayi usia 0-6 bulan pada di Wilayah Jakarta Utara 

dengan persentase sebesar (71,6%). Salah satu yang 

mempengaruhi pemberian ASI Eksklusif dikarenakan 

banyaknya ibu rumah tangga yang bekerja dan 

membantu menjadi pencari sumber pendapatan 

keluarga (Dinkes Provinsi DKI Jakarta, 2017). 

Berdasarkan data sekunder dari Poli Gizi Puskesmas 

Kelurahan Pakojan II Jakarta Barat, terdapat 16 bayi 

usia 0-6 bulan yang mendapatkan ASI eksklusif (64%) 

dan 9 bayi yang tidak mendapatkan ASI eksklusif 

(36%) pada tahun 2018. Sedangkan pada tahun 2019 

terdapat 26 bayi usia 0-6 bulan yang mendapatkan 

ASI eksklusif (44%) dan 33 bayi yang tidak 

mendapatkan ASI eksklusif (55%). Sementara pada 

bulan Januari sampai Februari 2020 terdapat 35 bayi 

usia 0-6 bulan yang mendapatkan ASI eksklusif 

(41,17%) dan 50 bayi yang tidak mendapatkan ASI 

eksklusif (58,82%). 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan, terdapat 5 ibu 

(50%) yang memberikan ASI eksklusif dan 5 ibu 

(50%) yang tidak memberikan ASI eksklusif pada 

bayinya. Beberapa penyebab ibu tidak memberikan 

ASI eksklusif pada bayinya karena menurut ibu, bayi 

Sebagian besar ibu di Wilayah Kelurahan Pakojan II 

Jakarta Barat berusia produktif (72,9%), berpendidikan 

rendah (56,5%), tidak bekerja (71,8%), dan multipara 

(65,9%). 

Dalam penelitian ini didapatkan bahwa 55 ibu 

mempunyai tingkat pengetahuan yang baik tentang 

ASI eksklusif (64,7%). Berdasarkan hasil kuesioner 

ditemukan bahwa sebagian besar ibu mengetahui 

tentang pengertian ASI eksklusif, manfaat ASI 

eksklusif, dan frekuensi pemberian ASI eksklusif. 

Berdasarkan hasil wawancara kepada ibu di wilayah 

Kelurahan Pakojan II, didapatkan bahwa banyak ibu 

yang sudah berpengetahuan baik karena petugas 

kesehatan telah memberikan penyuluhan kepada ibu 

tentang apa itu ASI eksklusif. Penyuluhan diadakan 

oleh Puskesmas setiap hari imunisasi yaitu Senin, 

Selasa dan Kamis dikarenakan pada hari imunisasi 

banyak ibu yang datang ke Puskesmas. Pada saat 

penyuluhan juga Kartu Menuju Sehat (KMS) yang 

didalamnya terdapat bacaan tentang ASI eksklusif, 

sehingga ibu dapat membacanya.  

Dalam penelitian ini didapatkan bahwa 50 ibu 

mempunyai sikap yang positif tentang ASI eksklusif 

(58,8%). Berdasarkan hasil kuesioner ditemukan 

bahwa sebagian besar ibu setuju bahwa bayi hanya 

boleh mendapatkan ASI sampai berusia 6 bulan 

(58,8%), setuju bahwa ASI eksklusif lebih baik dan 

bagus untuk perkembangan dan pertumbuhan bayi 

dibanding susu formula (77,6%), dan setuju jika bayi 

yang tidak mendapatkan ASI eksklusif mudah sakit 

dibandingkan bayi yang mendapatkan mendapatkan 

ASI eksklusif. Berdasarkan hasil wawancara kepada ibu 

di wilayah Kelurahan Pakojan II, didapatkan bahwa 

sebagian besar ibu mempunyai sikap yang positif 

terhadap ASI eksklusif dikarenakan mereka juga 

mempunyai pengetahuan yang baik mengenai ASI 

eksklusif. Hal ini sesuai dengan teori Notoatmodjo 

(2010) bahwa pengetahuan seseorang akan 

mempengaruhi terbentuknya sikap.  

Dalam penelitian ini didapatkan bahwa 47 ibu tidak 

memberikan ASI eksklusif (55,3%), sedangkan 38 ibu 

memberikan ASI eksklusif (44,7%). Berdasarkan hasil 

wawancara kepada ibu di wilayah Kelurahan Pakojan II 

didapatkan bahwa sebagian besar ibu sudah 

memberikan makanan tambahan selain ASI kepada 

bayinya sebelum bayi berusia 6 bulan. Berdasarkan 

hasil wawancara dengan pihak Puskesmas terdapat 

dampak pada beberapa bayi yang tidak diberikan ASI 

eksklusif yaitu obesitas, diare dan gizi buruk 

dikarenakan banyak ibu yang memberikan makanan 

tambahan pada bayi dan susu formula sebelum usia 

bayi 6 bulan. 

Penelitian ini menunjukkan bahwa ibu yang tidak 

memberikan ASI eksklusif lebih banyak pada ibu yang 
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kurang kenyang jika hanya diberikan ASI eksklusif 

saja dan ada juga ibu yang tidak keluar ASI sehingga 

bayi tidak diberikan ASI. Dampak yang paling banyak 

terjadi jika bayi tidak mendapatkan ASI eksklusif 

yaitu obesitas, gizi buruk atau bayi dibawah garis 

merah, dan diare 5. Berdasarkan permasalahan 

tersebut diatas, maka peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian dengan judul “Pengetahuan, 

sikap, dan praktek pemberian ASI eksklusif pada bayi 

usia 0-6 bulan di wilayah Kelurahan Pakojan II 

Jakarta Barat”. 

 

memiliki tingkat pengetahuan kurang (86,7%) 

dibandingkan ibu yang memiliki tingkat pengetahuan 

baik (61,8%). Berdasarkan uji statistik Chi-Square 

(Continuity Correction) diperoleh adanya hubungan 

antara pengetahuan dengan perilaku pemberian ASI 

eksklusif (nilai p<0,001), dengan Prevalence Rasio (PR) 

2,270; 95% CI: 1,577-3,268. Dengan demikian dapat 

disimpulkan bahwa ibu yang memiliki pengetahuan 

kurang berisiko 2,270 kali untuk tidak memberikan ASI 

Eksklusif dibandingkan dengan ibu yang memiliki 

pengetahuan baik. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Karbito., dkk (2017) bahwa ada 

hubungan bermakna antara pengetahuan baik dengan 

perilaku pemberian ASI Eksklusif di Kota Bandar 

Lampung. Hal ini sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Lestari (2018) bahwa ada hubungan 

bermakna antara pengetahuan baik dengan perilaku 

pemberian ASI Eksklusif di Desa Petapahan wilayah 

Kerja Puskesmas Tapung dan sejalan dengan penelitian 

lain yang dilakukan oleh Nasution., dkk (2016) yang 

menyatakan bahwa terdapat hubungan antara 

pengetahuan dengan ASI Eksklusif di Wilayah Kerja 

Puskesmas Bungus. 

Penelitian ini menunjukkan bahwa ibu yang tidak 

memberikan ASI eksklusif lebih banyak pada ibu yang 

memiliki sikap negatif (85,7%) dibandingkan ibu yang 

memiliki sikap positif (66%). Berdasarkan uji statistik 

Chi-Square (Continuity Correction) diperoleh adanya 

hubungan antara sikap dengan praktek pemberian ASI 

eksklusif (nilai p<0,001), dengan Prevalence Rasio (PR) 

2,521; 95% CI: 1,674-3,769. Dengan demikian dapat 

disimpulkan bahwa ibu yang memiliki sikap negatif 

berisiko 2,521 kali untuk tidak memberikan ASI 

eksklusif dibandingkan dengan ibu yang memiliki sikap 

positif. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Nur (2017) bahwa ada hubungan 

bermakna antara sikap ibu dengan perilaku pemberian 

ASI Eksklusif di Wilayah Kerja Puskesmas Jupandang 

Baru Kecamatan Tallo Kota Makasar. Penelitian lain 

yang dilakukan oleh Nurleliy., dkk (2017) menemukan 

adanya hubungan yang bermakna antara sikap ibu 

dengan perilaku pemberian ASI eksklusif di Puskesmas 

Rambung Kecamatan Binjai Selatan, Kota Binjai dan 

sejalan dengan penelitian lain yang dilakukan oleh 

Karbito., dkk  (2017) bahwa ada hubungan yang 

bermakna antara sikap ibu dengan perilaku pemberian 

ASI eksklusif di Puskesmas Kecamatan, Kota Bandar 

Lampung. 

Peneliti merekomendasikan petugas kesehatan agar 

lebih mengoptimalkan penyuluhan tentang mengenai 

perbedaan kandungan zat gizi susu formula dengan zat 

gizi ASI Eksklusif untuk bertumbuhan dan 

 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif 

dengan pendekatan cross-sectional. Populasi dalam 

penelitian ini yaitu ibu yang memiliki bayi usia 7-12 

bulan di wilayah Kelurahan Pakojan II Jakarta Barat. 

Teknik pengambilan sampel menggunakan metode 

Total Sampling. Jumlah sampel dalam penelitian ini 

yaitu 85 orang. 

Pengumpulan data dilakukan melalui kuesioner 

untuk mengidentifikasi karakteristik demografi, 

pengetahuan, sikap, dan praktek pemberian ASI 

eksklusif. Variabel dependen dalam penelitian ini 

yaitu praktek pemberian ASI eksklusif dan variabel 

independen yaitu pengetahuan dan sikap mengenai 

ASI eksklusif. 

Analisis data dalam penelitian ini terdiri dari analisis 

univariat dan bivariat. Analisis univariat digunakan 

untuk menyajikan data proporsi dan numerik, 

seperti sebaran karakteristik demografi dan sebaran 

masing-masing variabel yang akan diteliti. 

Sedangkan analisis bivariat digunakan untuk 

mengetahui hubungan atau perbedaan diantara 

minimal dua variabel. Analisis bivariat yang 

digunakan pada penelitian ini yaitu uji Chi-Square 

untuk melihat hubungan antara pengetahuan, sikap, 

dan praktek pemberian ASI eksklusif. 

 

Metode 
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perkembangan bayi supaya ibu lebih memahami 

kandungan gizi tersebut dan bergerak untuk wajib 

memberikan ASI Eksklusif kepada bayinya. Tanpa 

terkecuali bila ada ibu yang sama sekali tidak keluar 

ASI atau tidak ada puting diperbolehkan memberikan 

susu formula kepada bayi sesuai aturan yang sudah 

ditentukan oleh tenaga kesehatan. 
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