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ABSTRAK

Pemberian Air Susu Ibu (ASI) merupakan kebutuhan dasar bayi yang berperan penting dalam
menunjang tumbuh kembang dan daya tahan tubuh, terutama pada bayi yang dirawat di ruang
perinatologi. Namun, pada kondisi tersebut, kelancaran pemberian ASI sering kali menghadapi
berbagai hambatan. Salah satu faktor yang berpengaruh adalah kecemasan ibu, yang muncul
akibat kondisi bayi yang sakit, pemisahan ibu dan bayi, rasa nyeri pasca persalinan, serta
kekhawatiran ibu terhadap kemampuan produksi ASI. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan tingkat kecemasan ibu serta dukungan keluarga dengan kelancaran
pemberian ASI pada bayi di Ruang Perinatologi RS Sari Asih Serang. Metode: Penelitian
kuantitatif dengan desain cross sectional yang melibatkan 81 responden ibu bayi yang diambil
dengan menggunakan teknik purposive sampling. Instrumen penelitian menggunakan kuesioner.
Analisis data dengan uji statistik chi square. Hasil: Hasil analisis univariat menunjukkan mayoritas
ibu di ruang perinatologi RS Sari Asih Serang mengalami ASI tidak lancar (53,1%), mengalami
kecemasan sedang (49,4%), dan memiliki dukungan keluarga kategori sedang (38,4%). Hasil
analisis bivariat diketahui faktor kecemasan (p: 0,000) dan dukungan keluarga (p: 0,000) memiliki
hubungan yang signifikan dengan kelancaran pemberian ASI. Simpulan: Ada hubungan antara
tingkat kecemasan dan dukungan keluarga dengan kelancaran pemberian ASI.
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ABSTRACT

Breastfeeding is a basic need for babies that plays an important role in supporting growth
and development and immunity, especially for babies who are treated in the perinatology
room. However, in these conditions, the smoothness of breastfeeding often faces various
obstacles. One of the influential factors is maternal anxiety, which arises from the condition
of the baby's illness, separation of mother and baby, postpartum pain, and the mother's
concern about the mother's ability to produce breast milk. Objective: This study aims to
determine the relationship between maternal anxiety levels and family support with the
smoothness of breastfeeding in the perinatology ward of Sari Asih Hospital, Serang. Method.:
Quantitative research with a cross-sectional design involving 81 respondents, mothers of
infants, selected using a purposive sampling technique. The research instrument used a
questionnaire. Data analysis used the chi-square statistical test. Results: The results of
univariate analysis showed that the majority of mothers in the perinatology ward of Sari Asih
Hospital, Serang experienced irregular breastfeeding (53.1%), experienced moderate anxiety
(49.4%), and had moderate family support (38.4%). The results of the bivariate analysis
showed that anxiety factors (p: 0.000) and family support (p: 0.000) had a significant
relationship with the smoothness of breastfeeding. Conclusion: There is a relationship
between anxiety levels and family support with the smoothness of breastfeeding.
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PENDAHULUAN

Pemberian Air Susu Ibu (ASI) eksklusif
merupakan salah satu aspek penting dalam
perawatan  bayi, terutama di ruang
perinatologi, di mana bayi yang baru lahir
sering kali memerlukan perhatian khusus
terutama memerlukan ASI dalam jumlah
yang cukup. ASI merupakan makanan
terbaik bagi bayi dan dapat memenuhi
kebutuhan bayi sampai dengan 6 bulan
pertama. ASI merupakan makanan alamiah
yang pertama dan utama bagi bayi sehingga
mencapai tumbuh kembang yang optimal.
(Timporok Anggania, Mowor Pemsi, and
Rompas Sefti 2018).

Menurut World Health Organization (WHO)
ASI eksklusif selama enam bulan pertama
kehidupan dapat mengurangi risiko infeksi,
meningkatkan pertumbuhan, dan
mendukung perkembangan kognitif bayi.
Cakupan ASI seksklusif di seluruh dunia
hanya sekitar 36%. Prevalensi tingkat
kecemasan ibu post partum primipara di
Portugal (18,2%), Banglades (29%),
Hongkong (54%), dan Pakistan sebesar
(70%). Menyusui merupakan cara yang
optimal dalam memberikan nutrisi dan
mengasuh  bayi, dengan penambahan
makanan pendamping setelah 6 bulan,
kebutuhan  nutrisi,  imunologi,  dan
psikososial dan terpenuhi hingga tahun
kedua dan tahun-tahun  berikutnya.
(Rismawati, Nurainih, and Putri, 2022)

Data dari United Nations Children’s Fund
(UNICEF), hanya sekitar 40% bayi di
seluruh dunia mendapatkan ASI eksklusif
selama enam bulan pertama
kehidupan. Meskipun ada peningkatan,
angka masih di bawah target global yang
diharapkan mencapai 70 persen pada tahun
2030 (UNICEF, 2023). Di Indonesia, angka
ini lebih rendah, hanya 37% bayi yang
mendapatkan ASI eksklusif, terutama di
daerah dengan akses terbatas ke layanan
kesehatan dan dukungan menyusui. (Nurhira
Abdul khodir, 2014). World Breastfeeding
Trends Initiative (WBTI) pada tahun 2020
menyebutkan secara global ibu di Indonesia
yang berhasil memberi ASI eksklusif hanya
27,5%, dari hasil tersebut Indonesia berada

di peringkat 66 dari 98 negara yang
mendukung pemberian ASI eksklusif.(Sari et
al.2023). Di provinsi Banten mencapai 61,6%
dan cakupan ASI eksklusif paling rendah di
Kabupaten Pandeglang yaitu  19,88%.
(Septina and Rulianti, 2022).

Berdasarkan survei di Rs Sari Asih Serang
masih sekitar 50% ibu yang tidak memberikan
ASI kepada bayinya dengan berbagai macam
kendala seperti ibu merasa kesakitan setelah
proses persalinan, dan ASI nya yang belum
keluar. Kendala dalam pemberian ASI
Eksklusif salah satu diantaranya adalah ibu
tidak percaya diri bahwa dirinya mampu
menyusui bayinya dengan baik sehingga dapat
memenuhi gizi bayi dengan baik. ASI yang
membuat para ibu tidak memberikan ASI
Eksklusif meliputi rasa takut yang tidak
mendasar bahwa ASI yang dihasilkan tidak
mencukupi kebutuhan bayi, dan kepercayaan
yang keliru bahwa jika bayi haus
sehingga membutuhkan cairan tambahan.
Alasan  terbanyak ibu  menghentikan
pemberian ASI eksklusif karena merasa
ASInya tidak mencukupi kebutuhan bayi.
Sekitar 35% ibu menghentikan pemberian ASI
secara eksklusif pada beberapa minggu post
partum karena merasa ASI kurang dan bayi
merasa tidak puas. Persepsi ketidakcukupan
ASI (PKA) adalah pendapat ibu yang
meyakini bahwa produksi ASI-nya kurang
(tidak cukup) untuk memenuhi kebutuhan
bayinya dan selanjutnya memberikan
makanan pendamping ASI dini. Beberapa
penelitian mengenai PKA di Indonesia
menunjukkan bahwa banyak ibu yang merasa
ASI-nya tidak cukup untuk memenuhi
kebutuhan bayi.(Prabasiwi, Fikawati, and
Syafiq, 2015)

Di ruang perinatologi, situasi pemberian ASI
menjadi lebih kompleks. Bayi yang dirawat di
ruang ini sering kali lahir prematur atau
memiliki kondisi medis yang memerlukan
perhatian intensif, sehingga ibu menghadapi
tekanan psikologis yang tinggi (I. Triyani,
2022). Kondisi ini sering memicu kecemasan
karena kekhawatiran terhadap kesehatan bayi,
kemampuan produksi ASI, dan rasa takut
tidak mampu memberikan perawatan yang
optimal. Kecemasan yang tinggi dapat
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mengganggu proses menyusui, baik secara
fistkk  maupun  psikologis,  sehingga
mempengaruhi  produksi dan kelancaran
pengeluaran ASI.

Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil
penelitian (Roesli, 2008) yang menyebutkan
bahwa ibu yang memiliki dukungan keluarga
lebih baik memiliki peluang menyusui secara
ASI  eksklusif 17 kali lebih besar
dibandingkan ibu yang kurang memiliki
dukungan keluarga. Dukungan keluarga
merupakan faktor eksternal yang paling
besar pengaruhnya terhadap keberhasilan
ASI Eksklusif (72,8%). Menurut Penelitian
(Rahmawati, 2022) beberapa faktor yang
cukup mempengaruhi pola pemberian ASI
eksklusif adalah usia ibu, 64,5% ibu usia <
20 tahun tidak memberikan ASI eksklusif.
Variabel lain yang juga menjadi faktor ibu
tidak memberikan ASI eksklusif adalah
pendidikan, 58,7% ibu berpendidkan rendah
tidak memberika ASI eksklusif (Azim,
Puspita, and Fauzia, 2021)

Faktor-faktor yang memengaruhi kelancaran
pemberian ASI tidak hanya bersifat fisik,
tetapi juga psikologis dan sosial. Faktor fisik
seperti nyeri payudara, luka bekas operasi
caesar, atau kelelahan dapat menghambat
proses menyusui. Sedangkan  faktor
psikologis meliputi stres, kecemasan, dan
kurangnya dukungan sosial. Kurangnya
pengetahuan tentang teknik menyusui juga
berperan penting, Karena dapat
menimbulkan masalah seperti mastitis atau
produksi ASI yang tidak mencukupi (Septina
& Rulianti, 2022).

Kecemasan ibu merupakan salah satu faktor
psikologis yang paling berpengaruh terhadap
keberhasilan pemberian ASI. Penelitian oleh
Hossain (2020) menemukan bahwa 30% ibu
dengan tingkat kecemasan tinggi mengalami
kesulitan dalam menyusui, yang berdampak
pada kelancaran pemberian ASI. Hasil ini
sejalan dengan penelitian M. 1. Hossain
(2018) yang menunjukkan bahwa ibu yang
merasa cemas lebith mungkin mengalami
masalah dalam teknik menyusui, yang dapat
mengakibatkan bayi tidak mendapatkan ASI
yang cukup. Kondisi kecemasan ibu sering
kali dipicu oleh pengalaman melahirkan

yang traumatis, kondisi bayi yang sakit, atau
kurangnya dukungan keluarga. Selain itu,
dukungan keluarga juga berperan penting
dalam membantu ibu mengatasi kecemasan
dan meningkatkan keberhasilan menyusui.
Penelitian oleh (Alami, 2020)menunjukkan
bahwa dukungan emosional keluarga dapat
mengurangi tingkat kecemasan ibu, meskipun
belum banyak penelitian yang menjelaskan
secara mendalam bagaimana hal tersebut
secara  langsung  berhubungan dengan
kelancaran pemberian ASI. Kecemasan yang
tidak  tertangani dengan baik  dapat
menghambat  refleks let-down melalui
penurunan hormon oksitosin dan prolaktin,
sehingga mengganggu pengeluaran ASI.
Sebaliknya, dukungan sosial dan intervensi
psikologis terbukti dapat meningkatkan
keberhasilan menyusui. Hal ini menunjukkan
perlunya perhatian khusus terhadap aspek
psikologis dan dukungan sosial ibu, terutama
di ruang perinatologi.

Kesenjangan dalam literatur menunjukkan
bahwa sebagian besar penelitian sebelumnya
hanya mengkaji hubungan antara kecemasan
dan pemberian ASI pada ibu secara umum,
tanpa mempertimbangkan konteks
perinatologi (SS Kotarumalos, 2024). Oleh
karena 1itu, penelitian ini penting untuk
mengedukasi keluarga dengan
mengeksplorasi hubungan antara tingkat
kecemasan ibu serta dukungan keluarga
dengan kelancaran pemberian ASI pada bayi
di ruang perinatologi. Hasil penelitian ini
diharapkan dapat memberikan dasar bagi
pengembangan program intervensi psikososial
dan konseling bagi ibu menyusui di ruang
perinatologi, guna meningkatkan keberhasilan
pemberian ASI eksklusif..

METODE

Penelitian kuantitatif dengan desain cross
sectional yang melibatkan 81 responden ibu
bayi yang diambil dengan menggunakan
teknik  purposive  sampling.  Instrumen
penelitian menggunakan kuesioner. Analisis
data dengan uji statistik chi square.

HASIL

Hasil  analisis univariat menunjukkan
mayoritas ibu di ruang perinatologi RS Sari
Asih Serang mengalami ASI tidak lancar
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(53,1%), mengalami kecemasan sedang
(49,4%), dan memiliki dukungan keluarga
kategori sedang (38,4%). Hasil analisis
bivariat diketahui faktor kecemasan (p:
0,000) dan dukungan keluarga (p: 0,000)
memiliki hubungan yang signifikan dengan
kelancaran pemberian ASI
PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
mayoritas ibu dengan kecemasan berat
mengalami pengeluaran ASI yang tidak
lancar (94,4%), begitupun pada ibu dengan
kecemasan sedang sebagian besar juga
mengalami ketidaklancaran ASI (52,5%).
Sebaliknya, responden dengan kecemasan
ringan dan yang tidak cemas lebih banyak
memiliki ASI lancar, masing-masing sebesar
78,6% dan 77,8%. Hasil analisis uji Chi-
Square memperoleh nilai p = 0,000 (p <
0,05), yang berarti terdapat hubungan
signifikan antara tingkat kecemasan dengan
kelancaran pemberian ASI.

Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil
penelitian (Mulyani n.d., 2022) yang
menemukan bahwa kecemasan ibu pasca
persalinan berpengaruh terhadap aliran ASI
dan keberhasilan menyusui. Demikian juga
dengan hasil penelitian (Monica, 2024) yang
menunjukkan adanya hubungan antara
kecemasan ibu  postpartum  dengan
pemberian ASI di Wilayah Kerja Puskesmas
Payung Sekaki (p: 0,018).

Hasil penelitian ini juga mendukung teori
fisiologis laktasi yang menjelaskan bahwa
kondisi psikologis ibu, terutama yang stres
dan  kecemasan dapat menghambat
pelepasan hormon oksitosin yang berperan
dalam reflek pengeluaran ASI (let down),
sehingga keluarnya ASI menjadi terhambat
meskipun produksi tetap berlangsung
(Riordan, J., & Wambach, 2022). Ketika ibu
mengalami kecemasan, terjadi peningkatan
hormon stres seperti  kortisol yang
menghambat  oksitosin dan  prolaktin,
sehingga aliran ASI menjadi tidak lancar
meskipun produksi ASI sebenarnya tetap
berlangsung (Hardiani, 2017).

Kecemasan, stres, dan kelelahan emosional
pada ibu menyusui dapat memengaruhi
pengeluaran ASI  melalui mekanisme

fisiologis yang mengganggu keseimbangan
hormon, terutama oksitosin dan prolaktin.
Kondisi psikologis yang negatif membuat
tubuh berada dalam mode fight or flight, yang
menghambat proses laktasi.

Beberapa mekanisme kecemasan dalam
memengaruhi pengeluaran ASI yaitu sebagai
berikut: 1) Penghambatan hormon oksitosin
(refleks let-down terganggu). Kecemasan
merangsang otak untuk melepaskan hormon
stres seperti kortisol dan adrenalin, hormon
stres ini menghambat pelepasan oksitosin dari
hipofisis posterior. Saat oksitosin terhambat,
saluran ASI tidak melebar maksimal, sehingga
ASI sulit keluar atau alirannya lambat (Lajuna
and Sriyanti, 2025). 2) Penurunan produksi
prolaktin (ASI sedikit). Kecemasan yang
kronis atau berlebihan dapat menurunkan
kadar hormon prolaktin. Penurunan prolaktin
akan berdampak langsung pada penurunan
jumlah ASI yang diproduksi secara
keseluruhan (Monica, 2024). 3)
Ketidaknyamanan Fisik. Kecemasan kronis
memengaruhi pola tidur dan kelelahan fisik,
yang juga berdampak negatif pada kelancaran
ASI (Lajuna and Sriyanti 2025).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pada ibu
dengan dukungan keluarga rendah, 90,9%
mengalami ASI tidak lancar. Sedangkan pada
ibu dengan dukungan sedang dan tinggi
mayoritas memiliki ASI lancar, masing-
masing 54,8% dan 67,9%. Hasil uji Chi-
Square diddapatkan p: 0,000 (p < 0,05), yang
berarti terdapat hubungan yang signifikan
antara dukungan keluarga dengan kelancaran
pemberian ASI.

Keluarga, khususnya suami, merupakan
sumber dukungan terdekat yang berperan
penting memberikan dukungan emosional,
bantuan fisik, serta motivasi selama menyusui.
Dukungan emosional dari keluarga dapat
menciptakan rasa nyaman dan aman pada ibu,
sehingga menciptakan kepercayaan diri dan
kesiapan  psikologis dalam  menyusui
(Friedman, Bowden, and Jones, 2020).
Dukungan instrumental seperti membantu
perawatan bayi dan pekerjaan rumah tangga
juga memungkinkan ibu untuk beristirahat
lebih cukup dan fokus pada proses menyusui
(Dompas, 2021).
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Dukungan keluarga yang baik membuat ibu
merasa dihargai, lebih percaya diri, dan lebih
rileks sehingga refleks oksitosin bekerja
maksimal. Sebaliknya, kurangnya dukungan
dapat membuat ibu merasa terbebani,
kelelahan, stres, dan akhirnya menghambat
produksi serta pengeluaran ASI. Hasil ini
mendukung teori (Mulyani n.d. 2022) yang
menyatakan bahwa ibu yang memperoleh
dukungan keluarga yang baik memiliki
peluang lebih besar untuk mengalami
kelancaran pemberian ASI dibandingkan ibu
dengan dukungan keluarga yang kurang.
Oleh karena itu, keterlibatan keluarga dalam
proses menyusui sangat diperlukan sebagai
bagian dari manajemen laktasi yang
komprehensif (Dompas, 2021).

Dukungan keluarga memiliki mekanisme
krusial dalam memengaruhi pengeluaran Air
Susu Ibu (ASI), terutama melalui manajemen
psikologis (penurunan hormon stres) dan
bantuan fisik (mengurangi kelelahan ibu).
Dukungan yang baik terutama dari suami
secara langsung meningkatkan hormon
oksitosin yang berperan dalam let-down
reflex (refleks pengeluaran ASI) (Sari,
2025).

Beberapa mekanisme dukungan keluarga
dalam memengaruhi pengeluaran ASI antara
lain yaitu: 1) Mekanisme psikologis
(pengelolaan stres & ketenangan ibu).
keluarga yang suportif menciptakan
lingkungan yang tenang dan nyaman bagi
ibu. Stres dan kecemasan tinggi pada ibu
menghasilkan hormon kortisol yang dapat
menghambat produksi ASI. Keluarga yang
suportif membantu ibu menghindari stres,
sehingga produksi ASI tetap lancar. 2)
Mekanisme  fisikk dan  instrumental
(pengurangan  beban ibu). Dukungan
instrumental ~ berupa  bantuan  nyata
membantu ibu beristirahat, yang merupakan
faktor kunci dalam produksi ASI. Keluarga
membantu mengerjakan pekerjaan rumah
(menyapu, mengepel, mencuci, memasak),
bisa memungkinkan ibu memiliki waktu
istirahat yang cukup, mengurangi kelelahan,
dan memberikan lebih banyak waktu untuk
menyusui atau melakukan skin to skin
dengan bayi. Membantu mengurus bayi

(seperti menyendawakan bayi, mengganti
popok) juga bisa membuat ibu bisa fokus
menyusui dan beristirahat. 3) Dukungan
informasi dan edukasi. Keluarga, khususnya
suami, membantu mencari  informasi
mengenai teknik menyusui yang benar, posisi
perlekatan, dan cara mengatasi masalah
payudara (seperti pijat oksitosin). Dukungan
keluarga juga dapat memotivasi ibu untuk
mengabaikan saran yang salah atau mitos yang
dapat mengganggu keberhasilan menyusui.

Berdasarkan hasil penelitian yang
menunjukkan bahwa dukungan keluarga yang
tinggi berbanding lurus dengan kelancaran
pemberian ASI, peneliti berpendapat bahwa
dukungan keluarga (suami, orang tua, mertua)
memengaruhi  pengeluaran ASI  melalui

mekanisme  psikologis (meningkatkan
oksitosin/tenang) dan fisik (mengurangi
lelah).

SIMPULAN

Berdasarkan dari hasil penelitian dari 81
responden yang dilakukan di Rumah Sakit
Sari Asih Serang dari bulan Mei sampai
Agustus 2025 didapatkan hasil:  (1).
Mayoritas ibu di ruang perinatologi RS Sari
Asih Serang berada pada tingkat kecemasan
sedang, dan sebagian besar pengeluaran ASI
tidak lancar. (2). Terdapat hubungan yang
signifikan antara tingkat kecemasan ibu
dengan kelancaran pemberian ASI (p =
0,000). Semakin tinggi kecemasan, semakin
besar kemungkinan ASI tidak lancar. (3).
Terdapat hubungan signifikan  antara
dukungan keluarga dengan kelancaran
pemberian ASI (p = 0,000). Dukungan yang
lebih baik berkontribusi pada kelancaran
pengeluaran ASI.
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