BAB 1

PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang
Menurut World Health organization, (2012) telah menetapkan suatu strategi global tentang pemberian makanan bayi. Strategi tersebut merupakan acuan bagi semua Negara di dunia dalam rangka mencapai kesehatan bayi yang optimal dengan cara pemberian air susu ibu atau ASI.
Peningkatan program ASI merupakan salah satu bentuk usaha pemerintah dalam hal mencapai MDGs (Millenium Development Goals). Salah satu tujuan MDGs adalah menurunkan angka kematian ibu dan bayi melalui program RSSIB (rumah sakit sayang ibu dan bayi) dan melalui program PONEK (pelayanan obstetrik neonatal emergency komprehensif). Capaian pemberian ASI di Indonesia sangat rendah yakni sebesar 90%. Capaian pemberian ASI di Indonesia diketahui bahwa prosentase bayi yang mendapatkan ASI masih sangat rendah yaitu sebesar 54,0% (Kemenkes RI, 2017)
Rumah Sakit Umum Aminah merupakan salah satu rumah sakit swasta di kota Blitar yang melaksanakan program PONEK (pelayanan obstetri neonatal emergency komprehensif). Program PONEK dilakukan dengan cara pemberian ASI. Target pemberian ASI di RSU Aminah sebesar 100%. RSU Aminah telah menggalakkan pemberian ASI  dengan cara melakukan 10 kebijakan keberhasilan menyusui, dengan cara melalukan inisiasi menyusu dini, rawat gabung,  dan edukasi pemberian ASI, akan tetapi pemberian ASI masih belum berjalan dengan maximal. Banyak ibu atau keluarga yang menginginkan susu formula karena merasa ASInya tidak cukup. Dari data tahun 2017 capaian pemberian ASI di RSU Aminah sebesar 70% sedangkan pada semester 1 tahun 2018 menurun menjadi 65% hal ini belum sesuai dengan target PONEK. Faktor kegagalan dalam menyusui adalah ibu merasa ASInya kurang dan tidak adanya dukungan dari keluarga terutama suami (Rahmawati & Prayogi, 2018).
Pola pemberian ASI adalah bentuk kebiasaan ibu dalam memberikan ASI (Depkes, 2010) bersumber dari buku asuhan manajemen laktasi Rahmawati & Prayogi, (2018). Pola pemberian ASI dibagi menjadi empat jenis yaitu : pemberian kolostrum, frekuensi pemberian ASI, durasi pemberian ASI dan tipe keeksklusifan (Rahmawati & Prayogi, 2018).
Air Susu Ibu merupakan salah satu makanan yang sempurna dan terbaik bagi bayi karena mengandung unsur-unsur gizi yang dibutuhkan oleh bayi untuk pertumbuhan dan perkembangan yang optimal (Roesli, 2013). Komposisi didalam ASI sangat baik untuk masa pertumbuhan bayi diantaranya adalah kandungan protein yang lebih mudah dicerna, karbohidrat yang terdapat dalam laktosa, kadar lemak sebagai sumber kalori yang utama bagi bayi dan sumber vitamin sehingga ASI merupakan sumber air yang secara metabolik sangat aman (Jannah, 2011). Menyusui disebut juga laktasi, laktasi merupakan suatu proses menyeluruh mulai dari produksi ASI sampai bayi menelan ASI.

Menurut Rahmawati & Prayogi, (2018) proses laktasi dipengaruhi oleh reflek prolaktin dan reflek let down. Apabila reflek let down tidak sempurna maka dapat menyebabkan penumpukan ASI sehingga ibu merasa sakit, tidak nyaman, dan stress akibat adanya nyeri payudara dan hisapan bayi yang tidak efektif. Salah satu faktor yang menyebabkan pengeluaran ASI adalah faktor psikologis ibu, hal ini terjadi karena pengeluaran ASI yang melibatkan hormon oksitosin dapat bekerja karena kondisi psikologis ibu. Dalam keadaan kondisi pskologis ibu, suami sangat berperan dalam menyukseskan pemberian ASI, meningkatkan kepercayaan ibu dan mempertahankan pemberian ASI dengan cara memberikan dukungan kepada ibu. Dukungan yang diberikan oleh suami berupa dukungan informational, dukungan instrumental, dukungan emosional dan dukungan appraisal (Fitriani, 2011). 

Berdasarkan penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Nasution, (2014) tentang faktor yang berhubungan dengan pola pemberian ASI di wilayah kerja puskesmas Bungus tahun 2014 hasil menunjukkan bahwa dukungan suami dengan pemberian ASI didapatkan hasil p=0,000 (p<0,05) yang berarti ada hubungan terhadap penelitian yang dilakukan. Penelitian lain yang dilakukan oleh Rahmawati tentang edukasi ayah berpengaruh terhadap pola pemberian ASI, didapatkan hasil p=0,0021 meningkatkan pola pemberian ASI menjadi positif.
Berdasarkan data tentang pemberian ASI tersebut, maka penulis merasa perlu menggali data lebih lanjut tentang dukungan suami dalam pola pemberian ASI. Suami adalah orang paling dekat dengan istri. Pada saat setelah ibu melahirkan kondisi kejiwaan ibu tidak stabil karena merasakan sakit setelah melahirkan sehingga membutuhkan dorongan dari orang terdekat untuk keberhasilan menyusui. Dengan adanya dorongan atau dukungan yang baik ibu merasa tenang, merasa dibutuhkan, bahagia, lebih percaya diri sehingga meningkatkan pengeluaran ASI dengan melibatkan hormon oksitosin. Oleh karena itu peneliti tertarik untuk melakukan penelitian tentang hubungan antara dukungan suami dengan pola pemberian ASI agar pola pemberian ASI di RSU Aminah Blitar dapat memenuhi target .
1.2 Rumusan Masalah
Apakah ada hubungan antara dukungan suami dengan pola pemberian ASI di RSU aminah Blitar ?
1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Tujuan umum penelitian ini adalah untuk menjelaskan hubungan antara dukungan suami dengan pola pemberian ASI di RSU Aminah Blitar.
1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengidentifikasi dukungan suami dalam pemberian ASI. 

2. Mengidentifikasi pola pemberian ASI.
3. Menganalisis hubungan antara dukungan suami dengan pola pemberian ASI.
1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Teoritis
Untuk menambah kaidah ilmu keperawatan maternitas terutama tentang pentingnya dukungan suami dalam pola  pemberian ASI.
1.4.2 Manfaat Praktis
Sebagai dasar bagi RSU Aminah Blitar untuk membuat suatu kebijakan tentang pola pemberian ASI melalui dukungan suami. 
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