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Relationship Between Knowledge and Parity with Exclusive
Breasfeeding on 0-6 Month Baby in Puskemas | Denpasar Barat

ABSTRACT

The number of malnutrition incidence in the world reached 14.9% and can be the
cause of death in children. Exclusive breastfeeding is expected to reduce the
incidence of malnutrition. The coverage of exclusive breastfeeding in Indonesia is
still low at only 42%, while in Bali in 2016 it is 60% lower than the established
program. The lowest achievement was in Denpasar City, at Puskesmas | Denpasar
Barat with 33,8%. The purpose of this research is to know the relationship of
mother's knowledge and parity with breastfeeding in infants 0-6 months at
Puskesmas | Denpasar Barat 2018. Type of research used is observational with
cross-sectional study design. The study population was all mothers with children
aged 6-12 months live in the work area of Puskesmas | Denpasar Barat as much as
429 people. The sample of the research is a number of 76 people with consecutive
sampling. The type of data collected in the form of primary data derived from the
questionnaire filling. The result of this research is that most of the respondents have
less knowledge and multiparent respondents who do not give Exclusive Breast Milk.
Data analysis used is chi-square show value p= 0,565 and p= 0,709, conclution
there is no relation of knowledge and parity of mother with breast feeding. We
advice you to provide health education on exclusive breasfeeding, especially
regarding knowledge of the benefit of excusive breasfeeding and provider at
Puskesmas can built new program to increase member exclusive breastfeeding.

Key words : Knowledges, Parity, Exclusive Breastfeding



HUBUNGAN PENGETAHUAN DAN PARITAS IBU DENGAN
PEMBERIAN ASI PADA BAYI 0-6 BULAN
DI PUSKESMAS | DENPASAR BARAT
TAHUN 2018

ABSTRAK

Angka kejadian gizi buruk di dunia mencapai 14,9% dan dapat menjadi penyebab
kematian pada anak. Pemberian ASI Eksklusif diharapkan dapat menurunkan angka
kejadian gizi buruk. Cakupan pemberian ASI Eksklusif di Indonesia masih rendah
hanya mencapai 42%, sementara di Bali pada Tahun 2016 sebesar 60% lebih rendah
dari program yang ditetapkan. Pencapaian terendah berada di Kota Denpasar yaitu
di Puskesmas | Denpasar Barat sebesar 33,8%. Tujuan dari penelitian ini untuk
mengetahui hubungan pengetahuan dan paritas ibu dengen pemberian ASI pada bayi
0-6 bulan di Puskesmas | Denpasar Barat Tahun 2018. Jenis penelitian yang
digunakan yaitu observasional dengan desain cross-sectional study. Populasi
penelitian adalah seluruh ibu yang mempunyai anak umur 6-12 bulan di wilayah
kerja Puskesmas | Denpasar Barat sebanyak 429 orang. Sampel dari penelitian yaitu
sejumlah 76 orang dengan tehnik pengambilan consecutive samping. Jenis data yang
dikumpulkan berupa data primer yang berasal dari pengisian kuesioner. Hasil
penelitian diperoleh sebagian besar responden memiliki pengetahuan kurang dan
responden multipara yang tidak memberikan ASI Eksklusif. Analisis data yang
digunakan vyaitu chi-square menunjukkan nilai p=0,565 dan p=0,709, maka
disimpulkan tidak ada hubungan pengetahuan dan paritas ibu dengan pemberian
ASI. Tenaga kesehatan memberikan informasi tentang ASI Eksklusif terutama
tentang manfaat pemberian ASI dan hasil penelitian ini dapat dijadikan acuan untuk
meningkatkan program pemberian ASI di Puskesmas | Denpasar Barat.

Kata kunci : Pengetahuan, Paritas, Pemberian ASI.
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RINGKASAN PENELITIAN

Angka kejadian gizi buruk di dunia mencapai 14,9% atau 104 juta jumlah
anak dan dapat menjadi penyebab kematian pada anak. Pemberian ASI Eksklusif
diharapkan dapat menurunkan angka kejadian gizi buruk dengan zat yang
terkandung pada ASI dapat memberikan semua nutrisi yang dibutuhkan untuk bayi,
dan kaya antibody untuk melawan infeksi. Pentingnya pemberian ASI untuk
pertumbuhan ASI sehingga WHO dan UNICEF merekomendasikan pemberian ASI
selama 6 bulan dan didukung oleh PP Nomor 33 tahun 2012 tentang pemberian ASI.
Cakupan pemberian ASI Eksklusif di Indonesia masih rendah hanya mencapai 42%
secara nasional pada Tahun 2016. Provinsi Bali menetapkan target sebesar 80%
namun hanya mampu mencapai 60%. Kota Denpasar memiliki pencapaian sebesar
43%. dan Puskesmas | Denpasar Barat merupakan puskesmas di Kota Denpasar
dengan wilayah cakupan ASI terendah yaitu 33,8%. Dampak yang ditimbulkan dari
rendahnya pemberian ASI menurut beberapa hasil penelitian yaitu dapat
meningkatkan kejadian pneumonia pada bayi umur 2 bulan dan perkembangan
motorik serta fungsi kognitif anak tidak berkembang dengan efektif.

Jenis penelitian yaitu observasional dengan desain cross-sectional yang
dimana pengamatan terhadap variabel dilakukan secara bersamaan. Tempat
penelitian di Puskesmas | Denpasar Barat yang dilakukan selama 1 bulan. Populasi
penelitian ini yaitu seluruh ibu yang memiliki anak umur 6-12 bulan sebanyak 429
orang. Sampel yang digunakan sebanyak 76 orang dengan teknik samping
consecutive sampling. Jenis data yang dikumpulkan yaitu data primer dan sekunder.
Data primer dikumpulkan dengan menggunakan kuesioner yang diisi langsung oleh
responden sedangkan data sekunder diperoleh dari data statistik Profil Kesehatan
Indonesia, Dinas Kesehatan Provinsi Bali, Dinas Kesehatan Kota Denpasar dan
Puskesmas | Denpasar Barat. Responden akan diberikan inform consent sebelum
mengisi kuesioner sebagai tanda persetujuan sebagai subjek penelitian. Kuesioner
telah dilakukan uji validitas dan reliabilitas di Puskesmas 111 Denpasar Utara dengan
pertimbangan persamaan karakteristik dan sosial demografi.

Penelitian dilaksanakan di Puskesmas | Denpasar Barat yang beralamat di
Jalan Gunung Rinjani Nomor 65, Monang Maning, Desa Tegal Kerta, Kecamatan
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Denpasar Barat. Puskesmas | Denpasar Barat mewilayahi 5 Desa dan terdapat 62
banjar secara keseluruhan. Jumlah penduduk berdasarkan kelompok umur dan jenis
kelamin sebanyak 129.777 jiwa di Tahun 2016. Kunjungan bayi di Puskesmas |
Denpasar Barat mencapai 729 orang sampai pada bulan Mei 2018. Pelayanan
kesehatan pada bayi dan balita di Puskesmas | Denpasar Barat dapat berupa
pelayanan imunisasi, pelayanan anak sakit, pemantauan tumbuh kembang dan
pemberian vitamin A pada bulan Februari dan Agustus. Pemantauan gizi dilakukan
di posyandu pada masing-masing banjar dan dikoordinasi oleh petugas kesehatan.
Gambaran karakteristik responden sebagian besar pada rentang usia 20-35
tahun sebanyak 55 orang (72%), tingkat pendidikan responden terbanyak pada
tingkat menengah sejumlah 34 orang (45%), namun sebagian besar responden tidak
bekerja sebanyak 31 orang (41%) dan pendapatan keluarga terbanyak berada pada
rentang 1,5-2,5 juta dengan jumlah 39 orang (51%). Responden seluruhnya sudah
bersalin di tenaga kesehatan, sebagian besar telah diberikan asuhan IMD sebanyak
56 orang (74%), bidan sudah memberikan motivasi untuk pemberian ASI dan hanya
12 orang (16%) responden yang mengalami masalah pada 6 bulan pertama.
Responden yang telah diberikan kuesioner sebagian besar mengatakan sudah pernah
mendapatkan informasi tentang ASI Eksklusif sebanyak 71 orang (93%), petugas
kesehatan merupakan sumber informasi terbanyak yang dipilih responden sebanyak
48 orang (63%), sebagian besar responden mendapat dukungan dari suaminya
sebanya 67 orang (88%), dukungan keluarga sebanyak 30 orang (39%), dan
dukungan dari tempat kerja bagi ibu yang bekerja sebanyak 29 orang (38%).
Pemberian ASI Eksklusif di Puskesmas | Denpasar Barat mencapai 33 orang
(43%). Analisis hubungan antara pengetahuan dengan pemberian ASI tidak
ditemukan adanya hubungan yang signifikan dengan nilai chi-square test dipeoleh
nilai X2 hitung sebesar 0,331 dan nilai p=0,565. Hasil ini berbeda dengan penelitian
yang dilakukan oleh Sipahatur, Namora dan Fazidah (2017) bahwa ada hubungan
yang signifikan antara pengetahuan dengan pemberian ASI dengan nilai p=0,011.
Perbedaan ini terjadi karena perbedaan karakteristik dari responden dan jumlah
sampel yang berbeda. Pengetahuan tidak menentukan kesuksesan ibu dalam
memberikan ASI pada bayinya ternyata faktor ibu bekerja lebih menentukan dalam
pemberian ASI (Shareena et al, 2014). Ibu yang memiliki pengetahuan baik namun
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tanpa adanya motivasi dan follow up oleh tenaga kesehatan maka ibu akan
cenderung tidak memberikan ASI Eksklusif pada bayinya (Kornides, 2013).
Analisis hubungan paritas dengan pemberian ASI menunjukkan tidak ada hubungan
yang signifikan dengan hasil uji chi-square test X? hitung sebesar 0,319 dan nilai
p=0,709. Ibu dengan multipara memiliki waktu yang kurang untuk mengurusi
bayinya karena mengurusi pekerjaan rumah tangga dan diharuskan untuk bekerja
(Zienska dan Jadwiga, 2017).
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