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ABSTRACT

Mother's Milk (ASI) is the best food for babies, because of its nutrient
content is very special and perfect and in accordance with the needs of infant
growth. The success rate of exclusive breastfeeding lowest in Semarang Regency
namely Puskesmas Bringin which do not meet the national target of 80% this is
due to lack of support provided by the family. Mothers breastfeed their babies is
determined by the support of family, husbands, health workers, community, and
work environment. The purpose of this study was to determine the relationship
between family support with the success of exclusive breastfeeding in mothers
working in Puskesmas Bringin Semarang regency.

This research method is descriptive correlational research. The
population of as many as 45 respondents. Sampling with a total sampling. The
technique of collecting data using questionnaires about family support and
breastfeeding. Analyzed using univariate and bivariate analysis using Fisher exact
test results.

The results showed that family support in the success of exclusive
breastfeeding in mothers working in Puskesmas Bringin Semarang regency
mostly less as many as 24 people (53.3%). Most mothers work in Puskesmas
Bringin Semarang district does not give exclusive breastfeeding as many as 35
people (77.8%). There is a relationship between family support with the success
of exclusive breastfeeding in mothers working in Puskesmas Bringin Semarang
district with a value of 0.029.

Suggestions to the respondent can form groups of working mothers who
breastfeed so that they can share their knowledge and experience of the successful
exclusive breastfeeding.

Keywords: Family Support, exclusive breastfeeding

PENDAHULUAN mempersiapkan  generasi  penerus
Latar Belakang yang sehat, cerdas, dan berkualitas

Upaya pemeliharaan serta untuk menurunkan angka
kesehatan anak ditujukan untuk kematian anak. Upaya pemeliharaan
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kesehatan anak dilakukan sejak janin
masih dalam kandungan, dilahirkan,
setelah dilahirkan, dan sampai berusia
18 (delapan belas) tahun. Indikator ini
mengukur kemampuan manajemen
program Kesehatan Ibu Anak (KIA)
dalam menyelenggarakan pelayanan

neonatal komprehensif.

yang

Pelayanan yang diberikan saat

kunjungan neonatal yaitu

pemeriksaan sesuai standar

Manajemen Terpadu Bayi Muda
(MTBM) dan konseling perawatan
bayi baru lahir termasuk ASI
eksklusif dan perawatan tali pusat
(Profil Kesehatan Indonesia, 2014).

ASI Eksklusif adalah
pemberian air susu ibu saja kepada
bayi umur 0-6 bulan tanpa diberikan
makanan atau minuman tambahan
selain obat untuk terapi (pengobatan
penyakit) (Maryunani, 2012).

Data yang diperoleh dari

profil Dinas Kesehatan Kabupaten
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Semarang, cakupan ASI eksklusif

tahun 2014 sebesar 44,30% ( 2.951

bayi usia 0-6 bulan yang

mendapatkan  ASI  eksklusif dari

6.662 Dbayi), terjadi peningkatan

dibandingkan pada tahun 2013 hanya
sebesar 36,29% ( 2.400 bayi usia 0-6
bulan yang mendapat ASI eksklusif

dari 6.614 bayi). (DinKes Kab.

Semarang, 2014). Cakupan ASI

eksklusif di Puskesmas Bringin yaitu
18,9%, dari sebanyak 334 bayi hanya
sekitar 63 bayi yang mendapatkan
ASI  eksklusif

selama 6 bulan.

Cakupan tersebut paling rendah dari
26 Puskesmas yang ada di Kabupaten
dan

Semarang, cakupan

yang
tertinggi di Kabupaten Semarang
adalah Puskesmas Leyangan yaitu
100,6% (DinKes Kab. Semarang,
2014).

Dari hasil studi pendahuluan

yang peneliti lakukan yaitu pada

tanggal 19-20 Maret 2016 di Bringin
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melakukan wawancara pada kegiatan
posyandu dan kunjungan rumah
kepada 10 orang ibu bekerja terdapat
4 orang ibu yang memberikan ASI
eksklusif dan 6 orang ibu yang tidak
memberikan ASI eksklusif. Dari 4
orang ibu yang memberikan ASI
Eksklusif, ada 2 orang mendapat
dukungan keluarga dan ada 2 orang

tidak mendapat dukungan

yang
keluarga. Sedangkan 6 orang ibu yang
tidak memberikan ASI Eksklusif, ada
2 orang mendapat dukungan keluarga
dan 4 orang tidak mendapat dukungan
keluarga. Hal ini berarti dukungan
keluarga berpengaruh terhadap sikap
ibu dalam pemberian ASI eksklusif.
Berdasarkan  hasil studi
pendahuluan, maka peneliti tertarik
untuk melakukan penelitian dengan
judul hubungan dukungan keluarga

dengan keberhasilan pemberian ASI

Eksklusif pada ibu bekerja di Wilayah
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Kerja Puskesmas Bringin Kabupaten

Semarang.

Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui hubungan
antara dukungan keluarga dengan
ASI

keberhasilan =~ pemberian

Eksklusif pada ibu bekerja di
Wilayah Kerja Puskesmas Bringin
Kabupaten Semarang.

2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui

gambaran

dukungan keluarga di Wilayah

Kerja ~ Puskesmas  Bringin
Kabupaten Semarang.
b. Untuk mengetahui gambaran

keberhasilan pemberian ASI

Eksklusif pada ibu bekerja di

Wilayah  Kerja  Puskesmas
Bringin Kabupaten Semarang.

c. Untuk mengetahui hubungan

antara  dukungan  keluarga

dengan keberhasilan pemberian
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ASI Eksklusif pada ibu bekerja
di Wilayah Kerja Puskesmas

Bringin Kabupaten Semarang.

Manfaat Penelitian

1. Tenaga Kesehatan
Sebagai masukan bagi tenaga
kesehatan tentang salah satu faktor
yang menjadi penghambat dalam
program ASI eksklusif di Desa
Bringin.

2. Bagi Institusi Pendidikan

ini

Hasil penelitian diharapkan

dapat mengembangkan

pengetahuan mahasiswa prodi D

I Kebidanan dan tambahan
referensi  bagi  peneliti-peneliti
selanjutnya.

3. Peneliti

Menambah wawasan dan
pengetahuan  peneliti  tentang

realita pemberian ASI eksklusif di
masyarakat dan menjadi salah satu

tolak ukur dalam melakukan
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tindakan saat nanti menjadi bidan

terkait  metodelogi  penelitian
khususnya tentang ASI eksklusif.
4. Responden
Penelitian ini diharapkan
memberikan manfaat, pemahaman
dan wawasan lebih mengenai ASI

eksklusif.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan

rancangan  penelitian  deskriptif
korelasional dengan pendekatan cross
sectional, dilakukan di Wilayah Kerja
Puskesmas bringin Kabupaten
Semarang pada 26 Mei - 8 Juni 2016.
Populasi jumlah seluruh ibu bekerja
pabrik yang mempunyai bayi usia 6-
11 bulan adalah 45 orang, dengan
sampel 45 orang. Teknik sampling
yang digunakan ialah total sampling
artinya pengambilan

sampel pada

seluruh  populasi.  Data  yang

digunakan adalah data primer dan
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sekunder. Data primer diperoleh

dengan menyebar kuesioner berisikan
pertanyaan tentang dukungan
keluarga dan keberhasilan pemberian
ASI Eksklusif pada ibu bekerja di
Wilayah Kerja Puskesmas Bringin
Kabupaten Semarang, data sekunder
diperoleh dari arsip dari Puskesmas
dan bidan wilayah Bringin Kabupaten
Semarang, yaitu data jumlah ibu
bekerja pabrik yang mempunyai bayi
usia 6-11 bulan. Penelitian ini
menggunakan alat pengumpulan data
yaitu  kuesioner. Analisa yang
digunakan adalah analisis univariat
frekuensi  dan

dengan  distribusi

analisis bivariat yang digunakan

adalah uji fisher exact.

HASIL PENELITIAN
Karakteristik Responden

1. Umur

Frekuensi

Tabel 1 Distribusi

Berdasarkan Umur Ibu
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Bekerja yang Mempunyai

Bayi 6-11 Bulan di
Wilayah Kerja Puskesmas
Bringin Kabupaten

Semarang, 2016

Umur Frekuensi Persentase(%)
<20 Tahun 1 2,2

20-35 Tahun 42 93,3

> 35 Tahun 2 4.5

Jumlah 45 100

Hasil penelitian berdasarkan
tabel 1 dapat diketahui bahwa dari
45 responden ibu bekerja yang
mempunyai bayi usia 6-11 bulan di
wilayah kerja Puskesmas Bringin
Kabupaten Semarang, sebagian
besar berumur 20-35 tahun, yaitu
sejumlah 42

orang  (93,3%),

dibandingkan dengan

yang
berumur < 20 tahun yaitu sejumlah
1 orang (2,2%).

. Pendidikan

Tabel 2 Distribusi Frekuensi

Berdasarkan
Pengetahuan Ibu tentang
ASI

Pengertian

Eksklusif di  Wilayah
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Kerja Puskesmas Eksklusif di  Wilayah
Ungaran Kabupaten Kerja Puskesmas Bringin
Semarang, 2015 Kabupaten Semarang,
Pendidikan Frekuensi Persentase 2016
(%)
SMP 25 53,6 Dukungan Frekuensi Persentase
SMA 20 44.4 Keluarga %)
Jumlah 45 100 Kurang 24 53’3
Hasil penelitian berdasarkan Baik 21 46,7
Jumlah 45 100

tabel 2 dapat diketahui bahwa dari
45 responden ibu bekerja yang
mempunyai bayi usia 6-11 bulan di
wilayah kerja Puskesmas Bringin
Kabupaten = Semarang  adalah

berpendidikan SMP yaitu sejumlah

25 orang (55,6%) lebih besar

Hasil penelitian berdasarkan
tabel 3 dapat diketahui bahwa

dukungan keluarga pada ibu

bekerja dalam memberikan ASI

eksklusif ~di  wilayah  kerja

Puskesmas Bringin Kabupaten

Semarang dalam kategori kurang

dibandingkan dengan yang yaitu sejumlah 24 orang (53,3%)
berpendidikan SMA yaitu lebih besar dibandingkan dengan
sejumlah 20 orang (44,4%). kategori baik yaitu sejumlah 21
orang (46,7%).
Analisis Univariat 2. Pemberian ASI Eksklusif
1. Dukungan Keluarga Tabel 4 Distribusi Frekuensi
Tabel 3 Distribusi Frekuensi Berdasarkan = Pemberian
Berdasarkan =~ Dukungan ASI Eksklusif pada Ibu
Keluarga pada Ibu Bekerja di Wilayah Kerja
Bekerja dalam Puskesmas Bringin
Memberikan ASI
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Kabupaten Semarang, ASI Eksklusif
Dukungan TzlstaIk ASI rou
2016 wiung ekskl P-value
Keluarga Eksklu .
sif usif

f % f % f %
Kurang 22 91, 2 &, 24 100 0,029

Pemberian Frekuensi Persentase Baik 137 8 321 0
ASI (%) 61, 38 100
Eksklusif 9 1 0
Tidak ASI 35 778 Jumlah 35 77, 10 22 45 100
Eksklusif 10 22.2 8 2 0
ASI
Eksklusif
Jumlah 45 100 Berdasarkan tabel 6, dapat

Hasil penelitian berdasarkan ) ) )
diketahui bahwa ibu yang mendapat

tabel 4 dapat diketahui bahwa ) )
dukungan kurang sebagian besar tidak

sebagian besar ibu bekerja di wilayah ) o
memberikan ASI eksklusif sejumlah

kerja Puskesmas Bringin Kabupaten ) )
22 orang (92,9%) dibandingkan

Semarang sebagian besar tidak )
dengan yang memberikan ASI

memberikan ASI  eksklusif yaitu ) ) )
eksklusif yaitu sejumlah 2 orang

sejumlah 35 orang (77,8%), )
(8,3%).  Sedangkan ibu yang

dibandingkan yang memberikan ASI . .
mendapat dukungan baik sebagian

eksklusif hanya 10 orang (22,2%).
besar tidak memberikan ASI eksklusif

sejumlah 13 orang  (61,9%),

Analisis Bivariat . )
dibandingkan dengan yang

Tabel 6 Hubungan dukungan
memberikan ASI eksklusif sejumlah 8

Keluarga dengan
orang (38,1%).

Keberhasilan Pemberian ASI
Berdasarkan hasil analisis

Eksklusif pada Ibu Bekerja
hubungan antara dukungan keluarga

di Wilayah Kerja Puskesmas
dengan keberhasilan pemberian ASI

Bringin Kabupaten ‘ ‘ o
eksklusif pada ibu bekerja di Wilayah

Semarang, 2016
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Kerja Puskesmas Bringin Kabupaten
Semarang didapatkan hasil uji chi
square tidak memenuhi syarat karena
ada nilai harapan yang kurang dari 5
sebanyak 1 cells (25%) karena tabel
2x2 maka digunakan uji Fisher Exact.
Hasil uji Fisher Exact diperoleh p-
value 0,029. Oleh karena p-value
(0,029) < a (0,05), maka disimpulkan
bahwa ada hubungan yang signifikan
antara dukungan keluarga dengan
keberhasilan pemberian ASI eksklusif

pada ibu bekerja di Wilayah Kerja

Puskesmas  Bringin ~ Kabupaten
Semarang.

PEMBAHASAN

Analisis Univariat

1. Gambaran dukungan keluarga

dalam keberhasilan pemberian ASI
eksklusif pada ibu bekerja di
Wilayah Kerja Puskesmas Bringin

Kabupaten Semarang.
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Berdasarkan hasil penelitian

menunjukan bahwa  dukungan

keluarga  dalam  keberhasilan

pemberian ASI Eksklusif pada ibu
bekerja  di

Wilayah  Kerja

Puskesmas Bringin Kabupaten
Semarang sebagian besar kurang
yaitu sebanyak 24 orang (53,3%).
Hasil penelitian ini menunjukan
bahwa dari 45 responden ternyata

keluarga memberikan

yang

dukungan kurang terhadap
pemberian ASI eksklusif lebih
banyak dibandingkan dengan yang
memberikan dukungan baik hanya
sejumlah 21 orang (46,7%).

Pada pernyataan keluarga
memberikan motivasi kepada ibu
untuk selalu memerah ASI nya
disaat bekerja ataupun sedang ada
dirumah

yaitu sebanyak 26

(57,8%) orang yang tidak

memberikan motivasi. Responden

yang tidak diberikan motivasi oleh
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keluarga menyatakan bahwa ada

sebagian responden yang sudah

tidak serumah dengan
orangtuanya, jadi hanya  bisa
berkomunikasi  lewat telepon

dengan keluarga. Pada pernyataan
keluarga membimbing ibu tentang
dan cara

cara memerah ASI

menyimpan ASI perah yaitu
sebanyak 26 (57,8%) orang yang
tidak membimbing ibu. Responden

keluarganya tidak

yang
membimbing cara memerah ASI
sebagian besar keluarganya belum
mengetahui bagaimana cara untuk
memerah ASI, dan sebagian
lainnya tidak mengetahui saat ibu
sedang memerah ASI jadi keluarga
tidak membimbing ibu memerah
ASI. Sedangkan pada pernyataan
keluarga membantu memberikan
ASI perah kepada bayi ibu selama
ibu bekerja yaitu sebanyak 27

(60%) orang yang tidak membantu
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memberikan ASI. Keluarga
responden yang tidak membantu
dalam memberikan ASI
disebabkan beberapa hal yaitu ada
yang lupa jika sudah diberikan
pesan oleh ibu untuk memberikan
ASI perah, dan sebagian keluarga
tidak mengerti cara memberikan
ASI perah. Demikian juga pada
pernyataan keluarga membimbing
ibu cara memberikan ASI perah
kepada bayi yaitu sebanyak 31
(68,9%) orang tidak membimbing
ibu. Responden dengan keluarga
yang tidak membimbing ibu dalam
memberikan ASI perah kepada
bayi karena keluarga responden
belum mengetahui bagaimana cara
memberikan ASI perah, sehingga
keluarga tidak membimbing ibu
dalam memberikan ASI perah.
Keluarga dalam  melaksa-
nakan perannya, tentunya harus
terlebih

mengetahui dahulu
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mengenai ASI eksklusif,

manfaatnya untuk bayi maupun
serta untuk

untuk 1bu cara

mengatasi  ASI  tidak lancar.
Berdasarkan hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa pemahaman
keluarga tentang ASI eksklusif
memang belumlah memadai. Hasil
penelitian ini Wachyuningsih &

Machmudah (2014)

yang
menemukan bahwa hasil penelitian

menunjukkan lebih banyak ibu

yang memberikan ASI eksklusif

yang diberikan dukungan
informasional ~ oleh  keluarga
dibandingkan ibu yang

memberikan ASI eksklusif yang

tidak diberikan dukungan
informasional oleh keluarga. Dapat
bahwa

disimpulkan pemberian

dukungan informasional tetap
berperan dalam pemberian ASI
eksklusif. Dukungan keluarga yang

dengan tegas berpikiran bahwa
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. Gambaran

ASI adalah terbaik, akan membuat
ibu lebih mudah memberikan ASI
eksklusif pada bayinya (Purwoko,
2005 dalam Wachyuningsih &
Machmudah, 2014).
pemberian ASI
eksklusif pada ibu bekerja di
Wilayah Kerja Puskesmas Bringin
Kabupaten Semarang.

Berdasarkan hasil penelitian
menunjukan bahwa pemberian ASI
eksklusif  pada ibu bekerja di
Wilayah Kerja Puskesmas Bringin
Kabupaten Semarang sebagian
besar adalah tidak memberikan
ASI eksklusif yaitu sebanyak 35
orang (77,8%), dibandingkan
dengan yang memberikan ASI
eksklusif yaitu hanya 10 orang
(22,2%). Hasil penelitian ini masih
sangat jauh  dari = cakupan
pemberian ASI eksklusif dalam
target nasional (80%). Dari 10

orang ibu yang memberikan ASI
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eksklusif =~ menyatakan =~ bahwa
mereka dapat membagi waktunya
dengan pekerjaan dan memberikan
ASI  kepada bayinya secara
eksklusif dengan menggunakan
ASI perah. Banyak perlengkapan
yang ibu bawa saat ibu berangkat
ke tempat kerja contohnya seperti
pompa  ASI, termos  untuk
menyimpan ASI, botol ASI, dan
handuk kecil untuk membersihkan
payudara. Sebagian besar ibu yang
memberikan ASI berpendidikan
SMA yaitu sejumlah 9 orang
dibandingkan yang berpendidikan
SMP

hanya 1 orang, ini

menunjukan bahwa pendidikan
responden  mempengaruhi  ibu
dalam pemberian ASI eksklusif.
Karakteristik dilihat dari segi umur
ibu yang memberikan  ASI
eksklusif semuanya adalah ibu

berumur 20-35 tahun.
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Dari 35 orang ibu yang tidak

memberikan ASI sebagian ibu

mengatakan belum bisa membagi
waktunya antara pekerjaan dan
untuk bayinya. Alasan pekerjaan
yang menjadi masalah adalah jarak
antara rumah dan tempat bekerja,
waktu istirahat yang diberikan,
fisik ibu yang sudah berkurang

karena bekerja, dan kurangnya

sarana dan prasarana untuk

memerah  ASI.  Dilihat  dari

karakteristik 35 orang responden

tidak memberikan ASI

yang
eksklusif, dari karakteristik umur

sebagian besar berumur 20-35

tahun adalah 32 orang,

dibandingkan yang berumur <20
tahun hanya 1 orang dan yang
berumur >35 tahun ada 2 orang.

Ini menunjukan bahwa umur

responden  tidak  berpengaruh

dalam sikap ibu dalam

memberikan ASI eksklusif.
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Sedangkan dilihat dari
karakteristik pendidikan responden
sebagian besar ibu berpendidikan
SMP yaitu sejumlah 25 orang,
dibandingkan yang berpendidikan
SMA vyaitu sejumlah 10 orang, ini
menunjukan bahwa pendidikan
dari responden mempengaruhi
sikap ibu dalam memberikan ASI
eksklusif.

Pemberian ASI yang belum
maksimal juga disebabkan oleh
beberapa mitos ibu dan keluarga

ibu yang meyakini bahwa jika bayi

masih menangis dianggap bayi

belum kenyang, sehingga
membutuhkan makanan
pendamping ASI, tetapi

sebenarnya perlu ditelaah kembali

bayi  menangis  kemungkinan

akibat adanya ketidaknyamanan

yang dia rasakan, misalnya

ngompol, terlalu gerah, ingin
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diperhatikan oleh ibunya dan lain-

lain.

Analisis Bivariat

Berdasarkan hasil analisis
hubungan antara dukungan keluarga
dengan keberhasilan pemberian ASI
eksklusif pada ibu bekerja di Wilayah
Kerja Puskesmas Bringin Kabupaten
Semarang didapatkan hasil uji chi
square tidak memenuhi syarat karena
ada nilai harapan yang kurang dari 5
sebanyak 1 cells (25%) karena tabel
2x2 maka digunakan uji Fisher Exact.
Hasil uji Fisher Exact diperoleh p-
value 0,029. Oleh karena p-value
(0,029) < a (0,05), maka disimpulkan
bahwa ada hubungan yang signifikan
antara dukungan keluarga dengan
keberhasilan pemberian ASI eksklusif
pada ibu bekerja di Wilayah Kerja
Puskesmas

Bringin  Kabupaten

Semarang.
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Hasil analisis hubungan antara

dukungan keluarga dengan
keberhasilan pemberian ASI eksklusif
pada ibu bekerja di Wilayah Kerja
Puskesmas Bringin Kabupaten Brebes
diperoleh hasil responden dengan
dukungan keluarga kurang sebanyak
24 orang dimana sebagian besar tidak
memberikan ASI secara eksklusif
sebanyak 22 orang (91,7%) lebih
banyak dari pada yang memberikan

ASI secara eksklusif yaitu sebanyak 2

orang (8,3%), hasil studi ini juga

membuktikan ~ hubungan  antara
dukungan keluarga dengan
keberhasilan pemberian ASI

eksklusif. Ibu yang keluarganya tidak
mendukung pemberian ASI eksklusif
cenderung tidak memberikan ASI
eksklusif

lebih  besar jumlahnya

dibandingkan dengan

yang
memberikan ASI eksklusif.

Hasil penelitian ini sesuai dengan

hasil penelitian Rahmawati (2013)
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menemukan bahwa ada

yang
hubungan yang signifikan antara
dukungan keluarga dengan pemberian
ASI eksklusif, dan mengemukakan
pendapatnya bahwa semakin baik
dukungan yang diberikan keluarga
maka  semakin  tinggi  angka
pemberian ASI eksklusif dan semakin
kurang dukungan yang diberikan
keluarga akan semakin rendah angka
pemberian ASI eksklusif.

Dari ini

hasil  penelitian

didapatkan responden dengan
dukungan keluarga baik sebanyak 21
orang dimana sebagian besar tidak
memberikan ASI secara eksklusif
yaitu sejumlah 13 orang (61,9%)

dibandingkan dengan

yang
memberikan ASI secara eksklusif
yaitu sebanyak 8 orang (38,1%)
karena dalam penelitian ini responden
yang digunakan adalah ibu bekerja,
kesibukan ibu bekerja itu yang dapat

mempengaruhi keberhasilan
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pemberian ASI eksklusif, walaupun
ibu mendapat dukungan baik dari
keluarganya tapi masih banyak ibu
yang tidak memberikan ASI eksklusif
karena banyak dari ibu yang belum
bisa membagi waktunya antara
pekerjaan dengan bayinya.

Peneliti berpandangan bahwa
kehadiran keluarga (suami, orangtua,
mertua, ipar, dan sebagainya) perlu
diinformasikan bahwa seorang ibu

perlu dukungan dan bantuan keluarga

agar ibu berhasil menyusui secara

eksklusif.  Keluarga juga sangat
penting bagi kesiapan dan
kenyamanan mental ibu dalam

memberikan ASI. Dukungan dalam

bentuk informasi serta perhatian
keluarga adalah hal yang dibutuhkan
ibu selama menyusui. Komunikasi
yang efektif dan harmonis dari
keluarga akan membantu ibu dan

memberikan energi baru untuk tetap

memberikan ASI secara eksklusif.
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Saran khususnya bagi ibu yang
bekerja yang masih mempunyai bayi
usia 0-6 bulan sebaiknya tetap
memberikan ASI eksklusif karena
masih banyak cara agar ibu dapat
memberikan ASI eksklusif walaupun

ibu sibuk untuk bekerja, salah satunya

adalah ASI perah.

PENUTUP

Kesimpulan

1. Dukungan keluarga dalam
keberhasilan ~ pemberian  ASI

eksklusif pada ibu bekerja di

Wilayah Kerja Puskesmas Bringin

Kabupaten Semarang sebagian
besar kurang sejumlah 24 orang
(53,3%)).

2. Sebagian besar ibu bekerja di
Wilayah Kerja Puskesmas Bringin
Kabupaten Semarang tidak

memberikan ASI eksklusif yaitu

sebanyak 35 orang (77,8%).
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3. Dukungan keluarga berhubungan
dengan keberhasilan pemberian
ASI eksklusif pada ibu bekerja di
Wilayah Kerja Puskesmas Bringin

Kabupaten Semarang.

Saran
1. Bagi tenaga kesehatan
informasi,

Memberikan

pengetahuan dan mengajarkan
praktik pemberian ASI kepada ibu
(khususnya ibu bekerja), sehingga
ibu termotivasi untuk memberikan
ASI kepada bayinya.

2. Bagi institusi pendidikan

edukasi

Perlunya pelaksanaan

melalui  kegiatan  pengabdian

kepada ibu bekerja yang berfokus
pada pemberian ASI eksklusif.
3. Bagi responden

Responden dapat membentuk

kelompok ibu bekerja

yang
menyusui sehingga dapat berbagi
dan

pengetahuan pengalaman
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keberhasilan memberikan ASI

eksklusif.
4. Bagi masyarakat
Menambah wawasan masyarakat

tentang ASI  eksklusif lebih

mendalam, dan dapat menambah
dukungan terutama keluarga yang

memiliki ibu dalam masa

menyusui untuk tetap memberikan
ASI eksklusif.
5. Bagi pabrik

Diharapkan pabrik dapat

memberikan sarana dan prasarana

yang dapat membantu

terlaksananya ASI eksklusif salah

satunya  seperti  menyediakan

tempat pojok ASI.
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