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ABSTRAK

Latar belakang: Dukungan keluarga berperan penting dalam memperkuat intensi atau niat
ibu untuk menyusui. Dukungan keluarga dapat diperoleh dari keluarga, tenaga Kesehatan
dan anggota masyarakat. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan
dukungan keluarga dengan intensi menyusui.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif menggunakan desain deskriptif
korelatif dengan pendekatan cross sectional. Sampel penelitian adalah ibu nifas di Rumah
Sakit Umum Daerah Kajen Kabupaten Pekalongan. Teknik pengambilan sampel
menggunakan accidental sampling. Instrument penelitian menggunakan kuesioner
dukungan keluarga dari Isyti’aroh (2012) dan kuesioner Infant Feeding Intention (IFI).
Pada analisa univariat data numerik dianalisa mean, median dan standar deviasi (SD),
sedangkaan data kategorik dianalisis dalam bentuk distribusi frekuensi dan persentase.
Analisa bivariat menggunakan uji korelasi Spearman.

Hasil: Rata rata umur responden adalah 29 tahun (SD = 5,570). Hasil pengukuran
dukungan keluarga menunjukkan dukungan keluarga pada ibu menyusui terbagi sama rata
yaitu sebanyak 20 orang (50%) mendapatkan dukungan keluarga baik dan 20 orang (50%)
lainya mendapatkan dukungan keluarga kurang. Sedangkan ibu yang memiliki intensi
menyusui tinggi yaitu sebanyak 31 orang (77.5%) dan 9 orang (22,5) memiliki intensi
rendah. Hasil uji Spearman correlation menunjukkan nilai koefisien korelasi sebesar 0,419
dengan nilai signifikan p value = 0.007 (p < 0.05).

Simpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan intensi
menyusui. Kekuatan hubungan berada pada kategori sedang.Tenaga kesehatan diharapkan
melibatkan keluarga dalam memberikan edukasi dan pendampingan laktasi pada ibu nifas
agar dukungan keluarga terhadap ibu menyusui dapat meningkat.

Kata kunci: ASI, dukungan keluarga, intensi menyusui,
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ABSTRACT

The Relationship Between Family Support and Breastfeeding Intention at
Kajen Regional General Hospital, Pekalongan Regency
Hias Dwi Amelinda?, Isyti’aroh?

Background: Family support plays an important role in strengthening
mothers’ intention to breastfeed. Support from family members can
encourage mothers to initiate and continue breastfeeding. Therefore,
understanding the influence of family support on breastfeeding intention is
essential. This study aimed to determine the relationship between family
support and breastfeeding intention among postpartum mothers.

Methods: This study employed a quantitative approach with a descriptive
correlational design using a cross-sectional method. The sample consisted
of postpartum mothers at Kajen Hospital, Pekalongan Regency. The
sampling technique used was accidental sampling. Data were collected
using the Family Support Questionnaire developed by Isyti’aroh (2012) and
the Infant Feeding Intention (IFI) questionnaire. In the univariate analysis,
numerical data were analyzed using the mean, median, and standard
deviation (SD), while categorical data were presented as frequencies and
percentages. Bivariate analysis was conducted using the Spearman
correlation test.

Results: The mean age of the respondents was 29 years (SD = 5.570). The
results showed that family support for breastfeeding mothers was evenly
distributed, with 20 respondents (50%) receiving good family support and
20 respondents (50%) receiving poor family support. Meanwhile, 31
mothers (77.5%) had high breastfeeding intentions, while 9 mothers
(22.5%) had low intentions. The Spearman correlation test showed a
correlation coefficient of 0.419 with a significant p-value of 0.007 (p <
0.05), indicating a moderate relationship between family support and
breastfeeding intention.

Conclusion: There is a significant relationship between family support and
breastfeeding intention among postpartum mothers. Therefore, healthcare
professionals are encouraged to involve family members in lactation
education and support programs to strengthen family support and promote
breastfeeding practices.

Keywords: Breastfeeding; Family Support; Breastfeeding Intention
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PENDAHULUAN

Air Susu Ibu (ASI) adalah nutrisi terbaik untuk bayi. Ibu diharapkan
memberikan ASI kepada bayinya dengan pola 0-6 bulan diberikan ASI dan
dilanjutkan 6-24 bulan ASI ditambahkan dengan makanan pendamping atau
Makanan Pendamping Air Susu lbu (MPASI). Salah satu keberhasilan
menyusui dapat dipengaruhi oleh intensi menyusui. Intensi menyusui atau
disebut juga niat menyusui adalah keinginan seorang ibu untuk memberikan
ASI kepada bayinya. Menyusui tidak hanya menyediakan nutrisi yang terbaik
bagi bayi, tetapi juga menawarkan manfaat kesehatan jangka panjang bagi ibu
dan anak. Menyusui adalah proses memberikan Air Susu lbu (ASI) kepada
bayi yang baru lahir dengan tujuan untuk memperkuat sistem kekebalan
tubuh, memenuhi kebutuhan gizi, serta menurunkan angka kematian pada
anak (Jusrawati & Suryaningsih, 2023).

Pemberian ASI sangat penting untuk bayi. Penelitian Zahra dan
Puspitasari (2024) pemberian ASI yang tidak memadai dapat mengakibatkan
berbagai masalah kesehatan pada bayi, seperti infeksi, sindrom kematian bayi
mendadak, kanker limfoma, dan penyakit kronis pada kehidupan bayi
selanjutnya, serta meningkatkan biaya perawatan kesehatan untuk ibu dan
bayi. Bayi yang tidak diberikan ASI risiko kematian pada neonatal tinggi.
Penelitian Sunarto et al. (2022) membuktikan bahwa bayi yang tidak diberikan
ASI, memiliki risiko kematian lebih besar karena malnutrisi. Oleh karena itu,
pemberian ASI sangat penting karena ASI dapat mendukung pertumbuhan
dan perkembangan bayi secara optimal jika diberikan dengan benar (Zahra &
Puspitasari, 2024).

Secara nasional, cakupan pemberian ASI eksklusif selama 6 bulan di

Indonesia belum mencapai target yang ditetapkan oleh Kementerian



Kesehatan, yaitu sebesar 80% (Dinas Kesehatan Kabupaten Pekalongan,
2024). Beberapa daerah, khususnya di wilayah perkotaan, cenderung memiliki
cakupan yang lebih rendah dibandingkan dengan wilayah pedesaan. Hal ini
disebabkan oleh berbagai faktor, seperti kurangnya dukungan dari lingkungan
sosial, adanya mitos serta informasi yang keliru tentang ASI, dan tantangan
yang dihadapi ibu bekerja dalam memberikan ASI eksklusif secara konsisten
(Yelvianti, 2025). Di tingkat wilayah, misalnya di provinsi Jawa Tengah
cakupan ASI eksklusif pada tahun 2023 sebesar 80,2% (Selviana et al., 2024).
Sementara itu, di tingkat Kabupaten Pekalongan, persentase bayi yang
mendapatkan ASI eksklusif selama 6 bulan tercatat sebesar 68,4% pada tahun
2024 (Dinas Kesehatan Kabupaten Pekalongan, 2024). Penyebab cakupan
ASI eksklusif belum mencapai target, diantaranya adalah kurangnya intensi
menyusui. Penelitian Jusrawati & Suryaningsih (2023) intensi menyusui
menjadikan ibu cenderung berperilaku positif dalam memberikan ASI.

Intensi menyusui dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor salah
satunya adalah dukungan keluarga. Dukungan dari keluarga kepada ibu
menyusui merupakan faktor penting yang memengaruhi kemampuannya
dalam memberikan ASI kepada bayinya. Semua ini dapat terwujud jika ibu
berada dalam kondisi tenang, salah satunya diperoleh mulai dari dukungan
orang orang sekitar untuk menyusui bayinya. Oleh karena itu, dukungan yang
kuat sangat penting agar ibu dapat memberikan ASI (Agustin & Asnaningsih,
2017).

Dukungan keluarga memiliki peran yang sangat penting dalam
menentukan keberhasilan atau kegagalan proses menyusui. Dukungan ini
dapat berasal dari keluarga dan tenaga kesehatan, namun pengaruh
dukungan yang paling besar adalah dukungan dari keluarga terutama

suami. Hal ini dikarenakan suami merupakan keluarga inti dan orang yang



paling dekat dengan ibu (Yuliawati et al., 2018). Dukungan dari orang-orang
terdekat dapat memberikan pengaruh yang signifikan terhadap keyakinan ibu
mengenai kemampuannya, termasuk dalam hal menyusui. Saran dan nasihat
dari individu yang berpengaruh, seperti teman, keluarga, dan tenaga kesehatan
dapat meningkatkan kepercayaan dan keyakinan ibu untuk menyusui kepada
bayinya (Timiyatun & Oktavianto, 2021).

Beberapa studi menunjukkan bahwa dukungan keluarga memiliki
peranan penting dalam keberhasilan menyusui. Penelitian Zahra dan
Puspitasari (2024) menunjukkan ada hubungan antara dukungan keluarga
dengan kegagalan pemberian ASI. Ibu yang dukungan keluarganya tidak baik,
akan cenderung gagal dalam menyusui. Penelitian (Agustin & Asnaningsih,
2017) juga menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara
dukungan keluarga dengan keberhasilan pemberian ASI eksklusif. Penelitian
tersebut lebih menekankan pada perilaku menyusui dan tercapainya ASI
eksklusif, bukan pada niat atau intensi ibu untuk memberikan ASI kepada
bayinya. Selain itu, sebagian besar penelitian sebelumnya masih berfokus
pada dukungan keluarga terhadap praktik menyusui, bukan terhadap
terbentuknya intensi.

Penelitian yang dilakukan ini bertujuan untuk mengetahui Hubungan
Dukungan Keluarga Dengan Intensi Menyusui Di Rumah Sakit Umum
Daerah Kajen Kabupaten pekalongan. Pemilihan tempat penelitian
berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kabupaten Pekalongan tahun 2024,
yang menunjukkan jumlah persalinan di Puskesmas sekitar 4.690, sedangkan
jumlah persalinan di rumah sakit mencapai 6.922. Data tersebut menunjukkan
bahwa angka persalinan di rumah sakit Kabupaten Pekalongan lebih tinggi
dibandingkan dengan di Puskesmas. Rumah Sakit Umum Daerah Kajen

dipilih sebagai tempat penelitian karena merupakan salah satu rumah sakit



rujukan di Kabupaten Pekalongan dan jumlah ibu nifas dengan rata rata 191

per bulan.

METODE

Desain penelitian menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain
penelitian deskriptif korelatif dan metode cross sectional. Desain ini dipilih
untuk menggambarkan karakteristik variabel secara sistematis serta
mengidentifikasi hubungan antar variabel pada titik waktu tertentu tanpa
melakukan intervensi atau manipulasi. Populasi pada penelitian ini adalah ibu
nifas di Rumah Sakit Umum Daerah Kajen Kabupaten Pekalongan dengan
rata rata sejumlah 191 per bulan. Teknik pengambilan sampel yang dilakukan
adalah Non Probability Sampling dengan menggunakan teknik accidental
sampling. Jumlah sampel pada penelitian ini adalah 40 responden. Jumlah

tersebut telah memenuhi kriteria minimal penelitian kuantitatif.

HASIL PENELITIAN

Penelitian ini telah dilakukan pada 17 Januari 2026 sampai dengan 26
Januari 2026 di ruang Melati (nifas) Rumah Sakit Umum Daerah Kajen

Kabupaten Pekalongan dengan jumlah responden sebanyak 40 responden.

1. Karakteristik Responden

Karakteristik responden pada penelitian ini meliputi karakteristik
numerik dan karakteristik kategorik. Pada karakteristik numerik meliputi
usia sedangkan pada karakteristik kategorik yaitu pendidikan, pekerjaan

dan status gravida.



a.

Karakteristik Numerik
Pada karakteristik usia dilakukan analisis numerik. Hasil analisis

ada pada tabel 5.1.

Tabel 5.1
Gambaran Karakteristik Responden Berdasarkan
Usia (n=40)
Variabel Mean Median Minimal Maksimal Standar
Deviasi
Usia 29,68 29 21 42 5,570

Berdasarkan tabel 5.1 karakteristik usia responden menunjukkan
bahwa rata rata usia responden adalah 29,68 tahun (SD =5,570), dengan
nilai median 29, nilai minimal 21 dan maksimal 42.

Karakteristik Pendidikan, Pekerjaan Dan Status Gravida
Karakteristik responden berdasarkan pendidikan, pekerjaan dan
status gravida dilakukan dengan analisis kategorik. Hasil analisis ada
pada tabel 5.2.
Tabel 5.2

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pendidikan,
Pekerjaan, dan Status Gravida (n=40)

Variabel Frekuensi Persentase
(%)

Pendidikan

Pendidikan Dasar 17 425

Pendidikan Menengah 20 50

Pendidikan Tinggi 3 7,5
Jumlah 40 100
Pekerjaan

Bekerja 7 17,5

Tidak Bekerja 33 82,5
Jumlah 40 100
Status Gravida

Primigravida 15 37,5

Multigravida 25 62,5
Jumlah 40 100

Berdasarkan tabel 5.2 karakteristik pendidikan, pekerjaan dan

status gravida responden menunjukkan dari total 40 responden



sebanyak 20 orang (50%) tingkat pendidikan menengah, 33 orang

(82,5%) tidak bekerja dan 25 orang (62,5%) multigravida.

2. Gambaran Dukungan Keluarga

Uji analisis univariat dilakukan uji normalitas data untuk
mengetahui distribusi data serta menentukan uji bivariat yang akan
digunakan. Uji normalitas menggunakan Shapiro-wilk karena jumlah
responden kurang dari 50. Hasil uji normalitas menunjukkan bahwa data
tidak berdistribusi normal, sehingga dilakukan pengkategorian data
berdasarkan nilai cut off point. Setelah itu dilakukan analisis distribusi
frekuensi terhadap variabel dukungan keluarga. Hasil analisis ada pada

tabel 5.3 dan 5.4.

Tabel 5.3
Uji Normalitas Variabel Dukungan Keluarga
Shapiro-Wilk
Variabel df Sig.
Dukungan Keluarga 40 0,001

Berdasarkan pada tabel 5.3 hasil uji normalitas Shapiro-Wilk
diperoleh nilai signifikan sebesar 0,001 (p < 0,05). Nilai signifikan pada
dukungan keluarga lebih kecil dari 0,05. Penelitian ini data berdistribusi

tidak normal sehingga cut of point menggunakan nilai median.

Tabel 5.4
Distribusi Responden Berdasarkan Kategori Dukungan Keluarga
(n=40)
Variabel Frekuensi Persentase (%)
Baik 20 50
Kurang 20 50

Total 40 100




Berdasarkan tabel 5.4 hasil distribusi responden berdasarkan
kategori dukungan keluarga, dari total 40 responden diketahui bahwa
dukungan keluarga pada ibu menyusui terbagi sama rata yaitu ibu yang
memiliki dukungan keluarga baik sebanyak 20 orang (50%) dan 20 orang
(50%) lainya mendapatkan dukungan keluarga kurang.

3. Gambaran Intensi Menyusui
Uji analisis univariat dilakukan uji normalitas data untuk mengetahui
distribusi data serta menentukan uji bivariat yang akan digunakan. Uji
normalitas menggunakan Shapiro-wilk karena jumlah responden kurang
dari 50. Hasil uji normalitas menunjukkan bahwa data tidak berdistribusi
normal, sehingga dilakukan pengkategorian data berdasarkan nilai cut off
point. Setelah itu dilakukan analisis distribusi frekuensi terhadap variabel

intensi menyusui. Hasil analisis ada pada tabel 5.5 dan 5.6.

Tabel 5.5
Uji Normalitas Variabel Intensi Menyusui
Shapiro-Wilk
Variabel df Sig.
Intensi Menyusui 40 0,001

Berdasarkan pada tabel 5.5 hasil uji normalitas Shapiro-Wilk
diperoleh nilai signifikan sebesar 0,001 (p < 0,05). Nilai signifikan pada
intensi menyusui lebih kecil dari 0,05 sehingga dapat disimpulkan bahwa

data ini tidak berdistribusi normal.



Tabel 5.6
Distribusi Responden Berdasarkan Kategori Intensi Menyusui

(n=40)

Variabel Frekuensi Persentase (%)
Tinggi 31 77,5
Rendah 9 22,5

Total 40 100

Berdasarkan pada tabel 5.6 hasil distribusi responden berdasarkan
kategori intensi menyusui, diketahui bahwa responden yang memiliki
intensi menyusui tinggi sebanyak 31 orang (77.5%), sedangkan
responden dengan intensi menyusui yang rendah berjumlah 9 orang
(22.5%).

4. Hubungan Dukungan Keluarga Dengan Intensi Menyusui Di Rumah
Sakit Umum Daerah Kajen Kabupaten Pekalongan
Pada uji analisis bivariat dilakukan uji non parametrik. Penelitian
hubungan antara dukungan keluarga dengan intensi menyusui ini
dilakukan menggunakan uji Korelasi Spearman Rank. Uji ini digunakan
karena pada variabel dukungan keluarga dan intensi menyusui berskala
ordinal dan hasil uji normalitas keduanya menunjukkan data tidak
berdistribusi normal. Uji korelasi dapat dilihat pada tabel 5.7 sebagai

berikut:



Tabel 5.7
Uji Korelasi Spearman

Intensi menyusui Value
Variabel Tinggi Rendah Total (p) (n
n (%) n (%) n (%)
Dukungan keluarga
Baik 19 95 1 5 20 100 0,007 0,419
Kurang 12 60 8 40 20 100
Total 31 77,5 9 225 40 100

Berdasarkan pada tabel 5.7 responden yang mendapatkan dukungan
keluarga baik sebagian besar memiliki intensi menyusui yang tinggi yaitu 19 orang
(95%), sedangkan yang memiliki intensi rendah hanya 1 orang (5%). Pada ibu yang
kurang mendapatkan dukungan keluarga sebagian besar juga memiliki intensi
tinggi yaitu 12 orang (60%) dan yang memiliki intensi rendah 8 orang (40%). Hasil
uji korelasi Spearman didapatkan nilai koefisien korelasi sebesar 0,419 dengan
nilai signifikan p value = 0.007 (p < 0.05), yang berarti terdapat hubungan yang
signifikan antara dukungan keluarga dengan intensi menyusui. Arah Kkorelasi
bernilai positif sehingga makin baik dukungan keluarga yang diterima oleh ibu
maka makin tinggi intensi yang dimiliki ibu untuk menyusui. Kekuatan hubungan

berada pada kategori sedang.

PEMBAHASAN
1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia, Pendidikan, Pekerjaan,
Persalinan Dan Status GPA
Hasil analisis numerik pada tabel 5.1 karakteristik responden
berdasarkan usia didapatkan bahwa rata rata usia responden adalah 29 tahun
(SD = 5,570). Hal ini menunjukkan usia responden berada pada usia

produktif yang aman untuk hamil dan melahirkan.



Usia produktif yang aman untuk menjalani masa kehamilan yang
juga dikenal sebagai masa reproduksi sehat, berada pada rentang 20 hingga
35 tahun. Rentang usia tersebut dinilai aman karena kematian maternal pada
ibu hamil dan melahirkan pada kelompok usia ini tercatat 2 hingga 5 kali
lebih rendah dibandingkan dengan ibu hamil pada usia di 20 tahun atau di
atas 35 tahun (Riyani et al., 2020). Usia juga berperan sebagai faktor yang
memengaruhi pola perilaku individu, karena setiap kelompok usia memiliki
karakteristik yang berbeda dalam berperilaku. Usia yang produktif dapat
memengaruhi intensi ibu untuk menyusui kepada bayinya, karena dengan
bertambahnya usia ibu maka makin matang secara emosional, lebih siap
menjalani peran sebagai ibu dan memiliki pengalaman yang lebih banyak,
sehingga intensi untuk memberikan ASI menjadi lebih kuat (Fauziah et al.,
2024).

Hasil analisis kategorik pada tabel 5.2 distribusi frekuensi
responden berdasarkan pendidikan, pekerjaan dan status gravida
menunjukkan sebanyak 20 orang (50%) pendidikannya menengah, 33 orang
(82,5%) tidak bekerja dan 25 orang (62,5%) multigravida. Pendidikan
merupakan salah satu faktor internal ibu yang berperan dalam memengaruhi
niat menyusui. Tingkat pendidikan berperan dalam membentuk
pengetahuan, pola pikir serta kemampuan ibu dalam memahami informasi
kesehatan termasuk manfaat ASI (Pramudianti et al., 2025). Penelitian
Rinaldy et al., (2024) menyebutkan bahwa tingkat pendidikan memengaruhi
persepsi seseorang dalam menerima gagasan atau informasi baru. Makin
tinggi tingkat pendidikan seseorang maka makin mudah juga orang tersebut
menerima informasi.

Penelitian Lestari et al., (2025) menunjukkan bekerja atau

tidaknya ibu dapat memengaruhi dalam pemberian ASI. Ibu yang tidak



bekerja lebih cenderung memulai pemberian ASI lebih awal dibandingkan
dengan ibu yang bekerja. Penelitian Pramudianti et al., (2025) juga
menunjukkan ibu yang tidak bekerja memiliki intensi menyusui 6,122 kali
lebih tinggi dibandingkan dengan ibu yang bekerja. Pada ibu yang bekerja
mereka khawatir tidak dapat memerah ASI ditempat kerja, sehingga bayi
tidak mendapatkan ASI yang cukup dan gizi yang terpenuhi.

Hasil penelitian juga menunjukkan sebagian besar responden
multigravida. Multigravida merupakan ibu yang telah memiliki pengalaman
kehamilan dan persalinan sebelumnya sehingga secara psikologis atau
perilaku mereka mungkin merasa lebih siap menghadapi kehamilan
berikutnya dibandingkan dengan primigravida (Fadillah, 2024). Pengalaman
tersebut dapat membantu ibu untuk memahami proses menyusui dari awal
hingga tantangan lainya, sehingga mereka cenderung lebih percaya diri dan
memiliki intensi yang kuat untuk menyusui kembali ke bayi berikutnya
(Pramudianti et al., 2025).

Gambaran Dukungan Keluarga

Berdasarkan hasil analisis uji normalitas menggunakan Shapiro-Wilk
diperoleh nilai signifikan sebesar 0,001 (p < 0,05). Pada tabel 5.4 distribusi
kategori responden didapatkan hasil dari total 40 responden diketahui bahwa
dukungan keluarga pada ibu menyusui terbagi sama rata yaitu sebanyak 20
orang (50%) mendapatkan dukungan keluarga baik dan 20 orang (50%)
lainya mendapatkan dukungan keluarga kurang.

Dukungan keluarga merupakan faktor yang memiliki pengaruh besar
terhadap kemampuan ibu dalam menjalankan perilaku positif terkait
menyusui. Dukungan yang diberikan dapat berupa dukungan emosional,
informasional, instrumental dan apresiasi/penilaian (Kurniawati et al.,

2020). Dukungan dari keluarga selain menumbuhkan motivasi bisa juga



memberikan semangat dan keyakinan pada ibu. Ibu yang mendapatkan
dukungan dari anggota keluarga akan memberikan rasa senang dan tenang
yang akan mendukung produksi hormon hormon yang berperan dalam
proses menyusui (Timiyatun & Oktavianto, 2021).

Kurangnya dukungan keluarga umumnya dapat dipengaruhi oleh
faktor kesibukan kerja sehingga pengasuhan bayi sepenuhnya dipercayakan
kepada ibu, serta rendahnya pengetahuan dan informasi tentang pentingnya
ASI eksklusif. Hal ini tercermin dari sikap keluarga terutama suami yang
tidak mengingatkan dalam pemberian ASI, tidak membantu mencari
informasi, bersikap masa bodoh ketika bayi tidak diberi ASI, dan jarang
memberikan motivasi atau pujian saat ibu menyusui (Fahriani, Sasmita, &
Fitriani, 2025).

Sebaliknya, suami yang mendukung dapat dipengaruhi oleh kesadaran
akan peran dan tanggung jawab sebagai kepala keluarga, pengetahuan yang
baik tentang manfaat ASI, dan pengalaman dari lingkungan sekitar
(Fahriani, Sasmita, & Fitriani, 2025). Dukungan keluarga memiliki peran
yang sangat penting dalam keberhasilan menyusui. Makin besar dukungan
yang diterima oleh ibu, maka makin besar kemampuan untuk
mempertahankan dalam proses menyusui. (Lestahulu, 2023).

Penelitian Fitria dan Antari, (2024) menunjukkan bahwa dukungan
keluarga memiliki hubungan yang signifikan terhadap keberhasilan
pemberian ASI eksklusif (p = 0,001). Ibu yang mendapat dukungan baik dari
keluarga lebih banyak berhasil memberikan ASI eksklusif dibandingkan
dengan ibu yang dukungannya kurang memadai. Temuan ini memperkuat
teori sistem ekologi Bronfenbrenner yang menyatakan bahwa lingkungan
terdekat, termasuk keluarga, sangat berpengaruh pada perilaku individu.

Dukungan emosional, instrumental, informasional hingga apresiasi yang



diberikan keluarga mampu meningkatkan motivasi intensi, kepercayaan diri,
dan kenyamanan ibu dalam menjalani proses menyusui.
Gambaran Intensi Menyusui

Berdasarkan hasil analisis uji normalitas menggunakan Shapiro-Wilk
diperoleh nilai signifikan sebesar 0,001 (p < 0,05). Pada tabel 5.6 distribusi
kategori responden didapatkan hasil dari total 40 responden diketahui bahwa
intensi menyusui responden sebagian besar ibu memiliki intensi menyusui
yang tinggi yaitu sebanyak 31 orang (77.5%) dan 9 orang (22,5) memiliki
intensi rendah. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar ibu
memiliki intensi yang tinggi untuk memberikan ASI kepada bayinya.

Pemberian ASI eksklusif tidak hanya berperan penting dalam
meningkatkan kelangsungan hidup dan Kesehatan bayi, tetapi juga
memberikan dampak positif bagi ibu dan keluarga. Keberhasilan dalam
praktik ASI eksklusif dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor salah satunya
status pekerjaan (Rifkawati & Astutik, 2025). Intensi menyusui yang
terbentuk sejak masa kehamilan tidak terlepas dari kondisi dan peran ibu
setelah melahirkan, termasuk apakah ibu bekerja atau tidak. Ibu yang tidak
bekerja cenderung memiliki intensi yang lebih kuat untuk memberikan ASI
eksklusif karena merasa memiliki waktu yang cukup untuk bersama bayi dan
menyusui sesuai kebutuhan. Sebaliknya, ibu yang bekerja sering kali
menghadapi keterbatasan waktu akibat singkatnya masa cuti melahirkan
serta tuntutan pekerjaan, sehingga hal tersebut dapat memengaruhi
keyakinan dan kesiapan mereka dalam mempertahankan ASI eksklusif
(Rifkawati & Astutik, 2025).

Intensi atau niat menyusui merupakan salah satu faktor yang kuat
dalam keberhasilan menyusui (Marisa et al., 2024). Penelitian Marisa et al.,

(2024) menunjukkan bahwa mayoritas ibu memiliki intensi yang tinggi



untuk memberikan ASI eksklusif, yaitu sebanyak 86,3% responden. Hal ini
menjelaskan bahwa niat merupakan faktor awal yang sangat penting dalam
menentukan keberhasilan perilaku menyusui. Ibu yang memiliki intensi kuat
cenderung menunjukkan sikap positif terhadap pemberian ASI eksklusif
serta memiliki persepsi kontrol diri yang baik, yaitu keyakinan bahwa
mereka mampu menyusui bayinya secara eksklusif meskipun terdapat
hambatan.

Hubungan Dukungan Keluarga Dengan Intensi Menyusui Di Rumah Sakit
Umum Daerah Kajen Kabupaten Pekalongan

Hasil analisis statistik dengan menggunakan uji Spearman Rank
didapatkan nilai koefisien korelasi sebesar 0,419 dengan nilai signifikan p
value = 0.007 (p < 0.05), sehingga Ho ditolak yang menunjukkan terdapat
hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan intensi
menyusui. Hal tersebut menunjukkan bahwa dukungan keluarga memiliki
peran penting dalam membentuk intensi menyusui, sehingga rendahnya
dukungan keluarga berpotensi memengaruhi rendahnya intensi ibu dalam
memberikan ASI.

Dukungan keluarga dapat memberikan rasa aman secara emosional
bagi ibu nifas. Ibu yang merasa mendapatkan dukungan cenderung memiliki
keyakinan lebih tinggi terhadap kemampuanya dalam menyusui, sehingga
dapat meningkatkan intensi untuk memberikan ASI (Sukarta et al., 2025).
Dukungan keluarga terhadap ibu menyusui merupakan faktor penting yang
memengaruhi kemampuannya dalam memberikan ASI kepada bayinya.

Dukungan keluarga seperti dukungan emosional, informasional,
instrumental dan apresiasi dalam praktik menyusui yang diberikan oleh
keluarga berperan penting dalam memperkuat niat ibu untuk menyusui.

Dukungan tersebut mampu meningkatkan rasa percaya diri dan keyakinan



ibu dalam memberikan ASI. Ibu yang memiliki dukungan keluarga yang
tinggi akan cenderung menunjukkan keyakinan dan motivasi lebih besar
untuk menyusui eksklusif dan dalam jangka panjang, karena dukungan
keluarga memengaruhi norma subjektif dan persepsi kontrol perilaku yang
mendukung pembentukan intensi atau niat dalam menyusui (Anderson et al.,
2024).

Sebagian besar ibu nifas mendapatkan dukungan informasional lebih
rendah dibandingkan dengan dukungan emosional Dukungan informasional
adalah dukungan yang membantu ibu nifas memahami kondisi fisik dan
psikologisnya (Sawitri & Harumi , 2025). Dukungan yang diberikan dalam
bentuk penyampaian informasi dan saran seperti keluarga membantu
mendapatkan bahan bacaan tentang ASI eksklusif, membantu mencari
informasi tentang pemberian ASI eksklusif, memberikan penjelasan bahwa
ASI eksklusif penting untuk ibu dan bayi.

Sementara itu, dukungan emosional adalah bentuk dukungan sosial
yang paling banyak diinginkan oleh ibu nifas. Dukungan emosional
membantu ibu merasa dihargai, dipahami, dan tidak sendirian dalam
menghadapi masa peralihan setelah persalinan. Adanya dukungan emosional
yang konsisten dapat meningkatkan rasa aman, memperkuat kepercayaan
diri, dan menurunkan risiko gangguan psikologis seperti stress pada ibu nifas
(Sawitri & Harumi , 2025). Dukungan ini diberikan dalam bentuk perhatian,
empati, simpati, ungkapan kasih sayang dan dorongan semangat. Dukungan
yang diberikan seperti bersikap peduli jika melihat ibu sedang menyusui,
tidak menghindar jika ibu membutuhkan bantuan saat menyusui, bersedia
menemani ibu saat menyusui.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya. Penelitian

oleh Fujianty et al., (2024) menunjukkan terdapat hubungan signifikan



antara dukungan keluarga dan keberhasilan ASI Eksklusif. Dari 27 ibu yang
mendapatkan dukungan keluarga, 21 ibu (77.8%) berhasil memberikan ASI
Eksklusif, sedangkan 6 ibu (22.2%) tidak berhasil. Sebaliknya dari 23 ibu
yang mendapatkan dukungan keluarga kurang, hanya 7 ibu (30.4%) yang
berhasil dan 16 ibu (69.6%) tidak berhasil. Hasil uji Chi-Square
menunjukkan nilai p value sebesar 0.002.

Hubungan antara dukungan keluarga dan intensi menyusui tidak
terlepas dari berbagai faktor yang memengaruhi perilaku ibu, diantaranya
faktor ekonomi dan sosial budaya. Kondisi ekonomi keluarga berperan
dalam menentukan seberapa besar kualitas dan intensitas paparan informasi
kesehatan yang diterima ibu sejak masa kehamilan, persalinan, hingga masa
nifas. Status ekonomi yang rendah dapat menyebabkan ibu menjadi stres
sehingga tidak mampu menjalankan proses pemberian ASI eksklusif dengan
baik (Komang et al., 2025).

Selain faktor ekonomi, persepsi  sosial  budaya  juga dapat
memengaruhi praktik menyusui melalui kepercayaan yang dianut oleh ibu.
Persepsi yang kurang tepat masih ditemukan, seperti keyakinan bahwa bayi
perlu diberikan makanan prelakteal pada satu jam pertama kehidupan,
serta anggapan bahwa susu formula dapat menggantikan ASI. Meskipun
menyusui merupakan kewajiban bagi ibu, namun masih banyak ibu yang
belum sepenuhnya memahami pentingnya pemberian ASI selama 6 bulan
pertama kehidupan bayi (Astutik & Pratama, 2023). Oleh karena itu, faktor
ekonomi dan budaya memiliki peran penting dalam membentuk intensi ibu
untuk menyusui, karena keduanya memengaruhi kesiapan, keyakinan, serta
bentuk dukungan yang diterima ibu selama proses menyusui berlangsung.

Kesimpulan pada penelitian ini adalah bahwa dukungan keluarga

memiliki peran penting dalam membentuk intensi menyusui pada ibu. Makin



baik dukungan keluarga yang diberikan makin kuat ibu untuk memiliki
intensi menyusui yang tinggi. Oleh karena itu, dukungan keluarga menjadi
salah satu faktor dalam meningkatkan keberhasilan menyusui.
KESIMPULAN
Hasil penelitian dengan judul “Hubungan Dukungan Keluarga Dengan

Intensi Menyusui Di Rumah Sakit Umum Daerah Kajen Kabupaten Pekalongan”

dapat disimpulkan sebagai berikut:

1. Dukungan keluarga pada responden terbagi sama rata yaitu sebanyak
20 orang (50%) mendapatkan dukungan keluarga baik dan 20 orang
(50%) lainya mendapatkan dukungan keluarga kurang.

2. Responden yang memiliki intensi menyusui tinggi yaitu sebanyak 31
orang (77.5%) dan 9 orang (22,5) memiliki intensi rendah.

3. Responden yang mendapatkan dukungan keluarga baik sebagian besar
memiliki intensi menyusui yang tinggi yaitu 19 orang (95%),
sedangkan yang memiliki intensi rendah hanya 1 orang (5%). Pada ibu
yang kurang mendapatkan dukungan keluarga sebagian besar juga
memiliki intensi tinggi yaitu 12 orang (60%) dan yang memiliki intensi
rendah 8 orang (40%).

4. Dari hasil analisis statistik didapatkan nilai koefisien korelasi sebesar
0,419 dengan nilai signifikan p value = 0.007 (p < 0.05), yang
menunjukkan terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan

keluarga dengan intensi menyusui.
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