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World Health Organization (WHO) tahun 2020, 

menyatakan bahwa hanya sekitar 41% bayi yang 

berusia 0-6 bulan di seluruh dunia diberikan ASI 

secara eksklusif. Semakin tinggi pendidikan 

seseorang, semakin mudah pula mereka menerima 

informasi dan pada akhirnya pengetahuan yang 

dimilikinya tentang pemberian ASI eksklusif 

semakin baik. Tujuan dalam penelitian ini adalah 

untuk mengetahui karakteristik dan pengetahuan ibu 

tentang ASI Eksklusif di wilayah kerja Puskesmas 

Batang pane II Kabupaten Padang Lawas Utara 

tahun 2023. Populasi dalam penelitian ini adalah 

seluruh ibu hamil di wilayah kerja puskesmas 

Batang pane II Kabupaten Padang Lawas Utara, dan 

jumlah sampel 27 responden dengan teknik total 

sampling. Adapun hasil dari penelitian ini adalah 

mayoritas pengetahuan baik yaitu sebanyak 14 ibu 

(51,8%) dan minoritas pengetahuan kurang yaitu 

sebanyak 5 ibu (18,5%). Dengan adanya penelitian 

ini diharapkan ibu lebih mendapatkan informasi 

tentang pentingnya ASI Eksklusif. 
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1. PENDAHULUAN 

Air Susu Ibu (ASI) merupakan nutrisi 

alamiah bagi bayi dengan kandungan gizi paling 

sesuai untuk pertumbuhan optimal yang diberikan 

sampai bayi usis 6 bulan, kandungan gizi ASI 

memberikan proteksi pada kekebalan tubuh bayi, 

sehingga bayi dapat tumbuh dan berkembang 

dengan sangat baik. ASI yang diberikan kepada 

bayi sejak dilahirkan selama enam bulan, tanpa 

menambahkan dan/atau mengganti dengan 

makanan atau minuman lain (kecuali obat, 

vitamin, dan mineral). ASI mengandung 

kolostrum yang kaya akan antibodi karena 

mengandung protein untuk daya tahan tubuh dan 

bermanfaat untuk mematikan kuman dalam 

jumlah tinggi sehingga pemberian ASI eksklusif 

dapat mengurangi risiko kematian pada bayi 

(Monika, 2017) . 

The World Allience for Breastfeeding 

Action (WABA) tahun 2020 memperkirakan 1 juta 

bayi dapat diselamatkan setiap tahunnya bila 

diberikan ASI pada 1 jam pertama kelahiran, 

kemudian dilanjutkan ASI Eksklusif sampai 

dengan 6 bulan, karena ASI selain mengandung 

gizi yang cukup, lengkap, juga mengandung imun 

untuk kekebalan tubuh bayi.  

World Health Organization (WHO) tahun 

2020, menyatakan bahwa hanya sekitar 41% bayi 

yang berusia 0-6 bulan di seluruh dunia diberikan 

ASI secara eksklusif, sedangkan 59% bayi lainnya 

ternyata telah mendapatkan MP-ASI saat usianya 

kurang dari enam bulan, hal ini menggambarkan 

bahwa pemberian ASI eksklusif masih rendah 

sedangkan praktik pemberian MP-ASI di berbagai 

dunia masih tinggi. Cakupan pemberian ASI 

eksklusif di Indonesia berdasarkan data 

Rakerkesnas tahun 2020 sebesar 66,02% 

sementara target pemberian ASI eksklusif secara 

nasional sebesar 80%.  

Cakupan ASI eksklusif di Provinsi 

Sumatera Utara meningkat sebanyak 8, 75 % dari 

tahun 2017 yakni sebesar 41,32 % menjadi 50,07 

% pada tahun 2018. Sebanyak 31 dari 33 

Kabupaten/Kota di Provinsi Sumatera Utara 

dengan persentase pemberian ASI eksklusif masih 

di bawah target nasional (80%), termasuk 

Kabupaten Tapanuli Selatan sebesar 45,97% yang 

menduduki peringkat ke-13 dari 33 

Kabupaten/Kota (Dinas Kesehatan Provinsi 
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Sumatera Utara, 2017). Pengetahuan merupakan 

dasar utama seseorang untuk berperilaku. 

Pengetahuan di pengaruhi oleh beberapa faktor 

salah satunya adalah faktor pendidikan. Semakin 

tinggi pendidikan seseorang, semakin mudah pula 

mereka menerima informasi dan pada akhirnya 

pengetahuan yang dimilikinya tentang pemberian 

ASI eksklusif semakin baik. Sebaliknya, jika 

seseorang memiliki tingkat pendidikan yang 

rendah, maka akan menghambat perkembangan 

sikap orang tersebut terhadap pemberian ASI 

eksklusif.(Sartika, 2018). 

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Siska 

Monalisa Hutagalung (2016) yaitu melalui analisa 

bivariate dengan menggunakan uji chi-square 

bahwa pengetahuan Ibu tentang pemberian ASI 

eksklusif mayoritas berpengetahuan kurang 

sebanyak 22 orang (36,7%) dari 60 responden, dan 

Ibu yang memiliki sikap terhadap pemberian ASI 

eksklusif mayoritas memiliki sikap negative 

terhadap pemberian ASI eksklusif ada sebanyak 

31 orang (51,7%) dari 60 responden. Ada 

hubungan yang signifikan antara pengetahuan dan 

sikap Ibu tentang ASI eksklusif dengan pemberian 

ASI eksklusif di Wilayah Kerja Puskesmas 

Sarudik Kabupaten Tapanuli Tengah Tahun 2016. 

Berdasarkan survey awal yang dilakukan 

peneliti di Puskesmas Batang Pane II, didapatkan 

capaian ASI eksklusif pada tahun 2021 sebesar 

44,5%, pada tahun 2022 sebesar 50%, dan pada 

januari-maret 2023 sebesar 6,45%, dan masih 

dibawah target nasional sebesar 80%. Dari 

wawancara yang dilakukan pada 5 ibu menyusui 

yang datang posyandu ke Puskesmas Batang Pane 

II, terdapat 3 ibu tidak mengetahui bagaimana 

yang dikatakan dengan ASI eksklusif,  ketiga ibu 

tersebut juga tidak memeberikan ASI eksklusif 

pada bayinya dan 2 diantara ibu tersebut masih 

berusia 20 dan 19 tahun, sedangkan 2 ibu lagi 

memberikan ASI saja pada bayinya tanpa 

memberikan makanan tambahan lain meskipun 

kedua ibu tersebut bekerja.  

Berdasarkan uraian tersebut di atas maka 

penulis tertarik untuk melakukan penelitian 

dengan judul “Pengetahuan ibu hamil tentang ASI 

eksklusif di  wilayah kerja Puskesmas Batang Pane 

II Kabupaten Paluta Tahun 2023”.  

Adapun tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui Pengetahuan ibu hamil tentang ASI 

eksklusif di  wilayah kerja Puskesmas Batang Pane 

II Kabupaten Paluta Tahun 2023. 

 

2. MEDOTE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan adalah 

kuantitatif dengan desain penelitian Deskriftif  

dengan tujuan untuk melihat Pengetahuan ibu 

hamil tentang ASI eksklusif di  wilayah kerja 

Puskesmas Batang Pane II Kabupaten Paluta 

Tahun 2023. Lokasi Penelitian dilaksanakan di 

wilayah kerja Puskesmas Batang Pane II 

Kabupaten Paluta Tahun 2023 dengan alasan 

cakupan ASI Eksklusif pada tahun 2021 hanya 

44,5%, tahun 2022 sebesar 50% yang masih 

dibawah target nasional sebesar 80%. Waktu 

Penelitian akan dilaksanakan mulai dari 

penyusunan proposal sampai seminar hasil yaitu 

bulan Februari sampai dengan Juli 2023. 

Populasi dalam penelitian ini adalah semua 

ibu hamil yang ada di wilayah kerja Puskesmas 

Batang Pane II bulan Januari sampai Maret 2023 

sebanyak 81 orang, dengan rata-rata perbulan 27 

ibu hamil. Sampel dalam penelitian ini adalah 

semua ibu hamil yang  ada di wilayah kerja 

Puskesmas Batang Pane II. Tekhnik pengambilan 

sampel yaitu total sampling, tekhnik pengambilan 

sampel dimana semua populasi dijadikan sampel 

sebanyak 27 orang. 

Analisa data dalam penelitian ini adalah 

analisa univariat. Analisa ini digunakan untuk 

memperoleh gambaran distribusi frekuensi atau 

besarnya proporsi berdasarkan tabel yang di teliti. 

Distribusi frekuensi tentang  pengetahuan ibu 

hamil tentang ASI Eksklusif. data diolah dengan 

menggunakan komputerisasi melalui aplikasi 

SPSS. 

 
 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 Berikut merupakan hasil analisa univariat 

yang didapatkan dari hasil penelitian, yaitu umur, 

pendidikan, kehamilan, dan pengetahuan ibu 

hamil tentang ASI Eksklusif. 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Responden 

berdasarkan Umur, Pendidikan, Kehamilan, dan 

Pengetahuan Ibu Hamil tentang ASI Eksklusif. 
 

Variabel 

Distribusi frekuensi 

Frekuensi (n) Persentase (%) 

Umur 

• <20 tahun 

• 20-35 tahun 

• >35 tahun 

 

3 

16 

8 

 

11,1 

59,2 

29,6 

Pendidikan 

• SMP 

• SMA 

• PT 

 

6 

17 

4 

 

22,2 

63,9 

14,8 

Kehamilan 

• Primigravida 

• Multigravida 

 

8 

19 

 

29,6 

70,4 

Total 27 100 

Berdasarkan tabel 1 didapatkan bahwa 

mayoritas umur ibu hamil adalah 20-35 tahun 

yaitu sebanyak 16 ibu (59,2%), mayoritas 

pendidikan ibu hamil adalah SMA yaitu sebanyak 

17 ibu (63,9%), dan mayoritas kehamilan adalah 

multigravida yaitu sebanyak 19 ibu (70,4%).  

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Responden 

berdasarkan Pengetahuan Ibu Hamil tentang ASI 

Eksklusif. 
Variabel 

Pengetahuan 

Distribusi frekuensi 

Frekuensi (n) Persentase (%) 

Kurang  5 18,5 

Cukup   8 29,6 

Baik 14 51,8 
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Total  27 100 

Berdasarkan tabel 2 didapatkan bahwa 

mayoritas pengetahuan baik yaitu sebanyak 14 ibu 

(51,8%) dan minoritas pengetahuan kurang yaitu 

sebanyak 5 ibu (18,5%). 

Pembahasan 

Karakteristik Ibu  

Karakteristik menentukan keberhasilan 

pemberian ASI eksklusif, umur ibu, pekerjaan, dan 

paritas menjadi tiga faktor strategis yang 

mendukung keberhasilan pemberian ASI eksklusif 

(Hanifah, 2017). 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan 

bahwa mayoritas umur ibu adalah 20-35 tahun 

yaitu sebanyak 16 ibu (59,2%). Usia memengaruhi 

pengetahuan, motivasi, dan aktivitas seseorang. 

Usia antara 20–35 tahun merupakan masa 

reproduksi sehat, karena secara fisik organ 

reproduksi telah siap, dan kondisi psikologis ibu 

berdampak terhadap kesiapan dalam menerima 

kehadiran bayi. Ibu dengan usia yang lebih tua 

dianggap memiliki pengalaman dalam hal 

menyusui yang lebih banyak dibandingkan dengan 

ibu usia muda, sehingga pengetahuannya pun lebih 

baik dibandingkan dengan ibu usia muda. 

Pekerjaan terkadang mempengaruhi 

keterlambatan ibu untuk memberikan ASI secara 

eksklusif, secara teknis hal itu dikarenakan 

kesibukan ibu sehingga tidak cukup untuk 

memperhatikan kebutuhan ASI (Inayati, 2007). 

Berdasarkan hasil penelitian Hanifah 

(2017) didapatkan bahwa ibu menyusui yang tidak 

memberikan ASI eksklusif di Desa Cikeruh 

terbanyak adalah yang berusia 20–35 tahun 

(80,6%), hal tersebut tidak sesuai dengan 

peneliatan yang menyebutkan bahwa proporsi 

pemberian ASI eksklusif lebih banyak diberikan 

oleh ibu berusia muda daripada ibu berusia tua. 

Usia 20-35 tahun merupakan usia yang baik untuk 

masa reproduksi, dan pada umumnya pada usia 

tersebut memiliki kemampuan laktasi yang lebih 

baik dibandingkan dengan ibu yang usianya lebih 

dari 35 tahun sebab pengeluaran ASI-nya lebih 

sedikit dibandingkan dengan yang berusia 

reproduktif. Sedangkan pada usia kurang dari 20 

tahun secara psikis umumnya belum siap untuk 

menjadi ibu, sehingga bisa menjadi beban 

psikologis yang akan menyebabkan depresi dan 

menyebabkan ASI susah untuk keluar. 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan 

bahwa mayoritas pendidikan ibu adalah SMA 

yaitu sebanyak 17 ibu (63,9%). Semakin tinggi 

pendidikan seseorang, maka semakin bertambah 

pula pengetahuannya disamping itu pula sudah 

bisa memahami tentang pentingnya ASI Eksklusif. 

Pada penelitian Sakinah (2020) didapatkan 

karakteristik pendidikan rendah ibu menyusui 

menunjukkan hasil 63% dibanding pendidikan 

tinggi yaitu 20%. Tingkat pendidikan ibu dengan 

pendidikan tinggi dalam penelitian ini masih 

rendah. Hal ini sesuai dengan penelitian Pertiwi 

(2012), bahwa adanya hubungan yang bermakna 

antara tingkat pendidikan dan pemberian ASI 

Eksklusif. Tingkat pendidikan ibu yang tinggi 

menyebabkan angka pemberian ASI yang 

rendah.  

Semakin tinggi pendidikan seseorang, 

maka makin baik pula pengetahuan serta makin 

baik pula peluang dalam memahami dan 

mengetahui sesuatu secara benar. Jadi dapat 

dikatakan bahwa pendidikan sangat berpengaruh 

terhadap apa yang digeluti sesorang untuk 

membuat dan mengisi kehidupannya dalam 

mencapai keselamatan dan kebahagian. 

Pada penelitian Hanifah (2017) didapatkan 

bahwa ibu yang berusia reproduktif tidak 

memberikan ASI eksklusif karena motivasi ibu 

yang rendah. Berdasarkan pekerjaan terbanyak 

tidak bekerja (66,7%), hal ini tidak sesuai dengan 

penelitian yang menyebutkan bahwa ibu yang 

tidak bekerja berpeluang memberikan ASI 

eksklusif 16,4 kali lipat ibu yang bekerja. 

Status pekerjaan ibu merupakan faktor 

yang bersifat memproteksi, artinya ibu yang tidak 

berkerja akan lebih mendukung dalam pemberian 

ASI eksklusif dibandingkan dengan ibu yang 

bekerja. Hal ini dikarenakan ibu yang melakukan 

pekerjaan di rumah akan memiliki banyak waktu 

dan kesempatan untuk menyusui bayinya, 

dibandingkan dengan ibu yang bekerja di luar 

rumah (Djuwita, 2006).   

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan 

bahwa mayoritas kehamilan adalah multigravida 

yaitu sebanyak 19 ibu (70,4%). Paritas merupakan 

jumlah anak hidup yang sudah dilahirkan oleh 

seorang ibu. Paritas  berkaitan dengan pengalaman 

sebelumnya dalam memberikan Asi eksklusif.  

Hasil penelitian Untari (2017) menyatakan 

bahwa Ibu yang mempunyai 1-2 anak mempunyai 

kemungkinan menyusui Asi eksklusif 10 kali 

dibandingkan dengan ibu-ibu yang tidak 

mempunyai anak sejumlah itu. Hasil penelitian 

lain menyatakan bahwa ada hubungan antara 

paritas dengan pemberian Asi eksklusif pada bayi 

usia 0-6 bulan di Puskesmas Pembina Palembang. 

Pengetahuan Ibu tentang ASI Eksklusif 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan 

bahwa mayoritas pengetahuan baik yaitu sebanyak 

14 ibu (51,8%) dan minoritas pengetahuan kurang 

yaitu sebanyak 5 ibu (18,5%). 

Beberapa hasil penelitian menunjukkan 

bahwa pengetahuan baik ibu berhubungan nyata 

dengan cara pemberian ASI. Semakin baik tingkat 

pengetahuan dan sikap gizi ibu maka pemberian 

diet makanan bagi balita mereka semakin baik dan 

demikian pula dengan status gizi balitanya. 

Keberhasilan dalam memberikan ASI eksklusif 

pada ibu bekerja sangat tergantung dari 
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lingkungan terutama dukungan dari suami, 

anggota keluarga lain, rekan sekerja dan 

komunitas sehingga ibu dapat dengan nyaman 

memberikan ASI serta mengasuh anaknya sambil 

bekerja. Memberikan ASI bukanlah semata-mata 

masalah ibu seorang diri melainkan juga masalah 

keluarga dan masyarakat (Sakinah, 2020). 

Pada dasarnya pengetahuan akan terus 

bertambah dan bervariatif sesuai dengan proses 

pengalaman manusia. Pengetahuan melibatkan 3 

aspek yaitu proses mendapatkan informasi, proses 

transformasi dan proses evaluasi. Informasi yang 

baru didapatkan oleh seseorang akan mampu 

merubah pola fikir orang tersebut terhadap aspek 

tertentu sehingga mampu mempengaruhi pola 

pikir serta perilaku mereka kedepannya untuk 

mencari informasi akan lebih luas, karena orang 

yang memiliki pendidikan tinggi lebih mudah 

mengerti dan memahami informasi yang 

diterimanya, bila dibandingkan dengan responden 

yang berpendidikan rendah akan lebih sulit 

mengerti dan memahami informasi yang 

diterimanya.  

Sesuai teori Notoatmodjo (2010) bahwa 

pengetahuan itu sendiri dipengaruhi oleh faktor 

pendidikan formal. Pengetahuan sangat erat 

hubungannya dengan pendidikan, dimana 

pendidikan yang tinggi akan semakin luas pula 

pengetahuannya. Akan tetapi, bukan berarti 

seseorang yang berpendidikan rendah 

pengetahuannya rendah pula. Hal ini mengingat 

bahwa pendidikan formal 

mempengaruhipengetahuan seseorang, akan tetapi 

dapat diperoleh melalui pendidikan non formal. 

 

4. KESIMPULAN 

Adapun kesimpulan dari penelitian ini 

adalah mayoritas pengetahuan baik yaitu sebanyak 

14 ibu (51,8%) dan minoritas pengetahuan kurang 

yaitu sebanyak 5 ibu (18,5%). 

Saran 

1. Bagi pendidikan kesehatan 

Diharapkan kepada institusi pendidikan 

untuk mengembangkan penelitian-penelitian 

terkait yang dapat digunakan sebagai sumber 

referensi bagi mahasiswa kebidanan dalam 

mempelajari materi terkait dengan karakteristik 

dan pengetahuan ibu tentang ASI Eksklusif. 

2. Bagi pelayanan kesehatan 

Diharapkan kepada pelayanan kesehatan 

khususnya di komunitas untuk menyampaikan dan 

memberikan penyuluhan tentang karakteristik dan 

pengetahuan ibu tentang ASI Eksklusif. 

3. Bagi penelitian selanjutnya 

Diharapkan kepada peneliti berikutnya 

untuk mengembangkan penelitian ini menjadi 

dasar rujukan lanjutan untuk membuat penelitian 

selanjutnya yang berkaitan dengan karakteristik 

dan pengetahuan ibu tentang ASI Eksklusif. 
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