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ABSTRAK

Latar Belakang : Pemutusan pemberian ASI secara dini sangat mempengaruhi tumbuh kembang
dan status kesehatan anak di masa depan. Ada kemungkinan proses penyapihan dini akan
berpengaruh terhadap sistem cerna bayi yang belum siap, penyerapan nutrisi yang lebih sedikit,
peningkatan berat badan berlebih dan resiko infeksi. Belum ada yang tahu kapan waktu yang tepat
untuk mulai berhenti menyusui, namun ada baiknya dalam menekan turunnya angka kesakitan dan
kematian bayi pemberian ASI eksklusif hingga usia 6 bulan dan dilanjutkan hingga usia 2 tahun
dilakukan. Ibu yang berhenti memberikan ASI sebelum waktunya, dapat dipengaruhi oleh beberapa
faktor, seperti kesehatan fisik ibu dan bayi, psikologis, sosial dan spiritual. Hal ini membuat peneliti
tertarik untuk mengetahui aspek psikososial dan spiritual ibu yang melakukan penyapihan dini pada
anak usia baduta Tujuan : untuk mengetahui korelasi antara aspek psikososial dan spiritual dengan
penyapihan dini pada anak usia baduta. Metode : penelitian ini merupakan jenis penelitian
kuantitatif dengan menggunakan rancangan deskriptif analitik dan pendekatan cross sectional.
Jumlah sampel penelitian ini sebanyak 122 responden yang didapatkan menggunakan Simple
Random Sampling dan pemberian kuesioner yang datanya di analisis dengan menggunakan uji
Korelasi Pearson. Hasil : penelitian ini menunjukkan Ada korelasi yang bermakna (pvalue =0.000)
dan sangat kuat (r=0.912) antara aspek psikososial dengan penyapihan dini pada anak usia baduta,
sedangkan korelasi antara aspek spiritual dengan penyapihan dini ada korelasi bermakna (pvalue
=0.009) namun berkekuatan lemah (r=0.236). Kesimpulan : semakin baik nilai aspek psikososial
dan spiritual seorang ibu saat menyusui maka akan semakin menurunkan tingkat penyapihan dini
pada anak usia baduta.

Kata Kunci : Aspek Psikososial, Aspek Spiritual, Penyapihan Dini

PENDAHULUAN

ASI adalah makanan alamiah dari
payudara ibu sebagai makanan optimal
kepada bayi. ASI merupakan makanan
paling baik untuk bayi, dengan komponen
zat gizi yang ideal dan seimbang untuk
dicerna dan diserap oleh bayi (Tri
Windiarto et al, 2018). Menurut
Keputusan Menteri Kesehatan RI No.
450/MENKES/SK/V1/2004, ASI
eksklusif perlu diberikan pada bayi baru

lahir sampai usia 6 bulan dan dilanjutkan
sampai anak usia 2 tahun. Jika setiap bayi
disusui secara eksklusif sejak lahir, maka
angka kesakitan dan kematian bayi akan
dapat diturunkan setiap tahunnya. Melihat
makin tingginya angka penyakit menular
dan tidak menular di Indonesia, penting
bagi orangtua untuk memberikan pondasi
dasar pertahanan tubuh yang baik bagi
anak melalui ASI (Pollard, 2018).
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Menyusui  tidak hanya sekedar
memberi ASI kepada bayi, tetapi
keduanya melakukan pertukaran sensasi
emosional  atau  bounding  yang
memungkinkan terbentuknya
pengembangan kepribadian mereka yang
merasa dilindungi. Ketulusan, kepekaan
dan stimulus diperlukan karena menyusui
bukanlah perkara mudah tetapi juga
bukan sesuatu yang sulit untuk dilakukan.
(Alvarez & Elena, 2018) Selain fakta
bahwa ASI adalah makanan terbaik yang
dapat diberikan ibu kepada bayi,
menyusui merupakan ajaran agama.
Semua agama menyarankan ibu untuk
menyusui anak hingga anak merasa siap
untuk berhenti. (Roesli, 2019) Kondisi ini
sangat  bergantung pada  kualitas
hubungan anak dan ibunya.

Masih banyak ibu yang sulit
memberikan ASI secara optimal dengan
berbagai latar belakang, sehingga masa
menyusui ini akan berakhir disusul
dengan masa sapih (Alvarez & Elena,
2018). Penyapihan dini merupakan
pemberhentian ASI kepada bayi sebelum
usia enam bulan (Depkes RI, 1996).
Menyapih lebih awal dapat dipengaruhi
oleh mereka yang tidak mengerti dasar
pemikiran mengapa harus menunggu
sampai bayi berusia enam bulan dan
mereka menerima panduan ini sebagai
suatu hal yang dapat disesuaikan.

Menurut penelitian lain, keputusan

penyapihan yang dilakukan oleh ibu

ditentukan oleh karakteristik biologis dan
fisiknya, tetapi dalam gilirannya
perilakunya dipengaruhi oleh aspek
psikologis (keinginan, motivasi,
hambatan) dan oleh lingkungan sosial
(tekanan dari orang lain). Ini adalah unit
biopsikososial. (Alvarez & Elena, 2018).
Sedangkan menurut (Pollard, 2018)
menegaskan kembali perlunya program
menyusui untuk mempromosikan secara
menyeluruh berbagai aspek positif sambil
memberikan realistis informasi tentang
tantangan dan strategi bersama untuk
mengatasinya. Ibu membutuhkan
dukungan individual yang menilai
kebutuhan psikososial dan emosional dan
menawarkan dorongan, kepastian, dan
pengakuan dari berbagai pengalaman.
Hasil studi pendahuluan pada 26
November 2019 dalam buku Pemantauan
Wilayah Setempat Kesehatan Ibu dan
Anak (PWS KIA) 2019 terdapat 350 bayi
dari 473 bayi yang tidak mencapai ASI
eksklusif di Puskesmas Harapan Baru.
Pada bulan Desember 2019 peneliti juga
melakukan wawancara kepada lima ibu
yang membawa anak untuk imunisasi ke
Puskesmas Harapan Baru, dari 5 ibu
terdapat 4 ibu yang telah berhenti
menyusui sebelum bayi usia 6 bulan. Dari
4 ibu tersebut terdapat 2 ibu berhenti
menyusui di usia anak 3 bulan dengan
alasan ibu sibuk bekerja dan suami

menyarankan pemberian susu formula, 1

ibu mengatakan takut payudara nya
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kendur setelah menyusui sehingga tidak
memberikan ASI lagi seminggu setelah
kelahiran, 1 ibu lagi berhenti menyusui di
usia anak 5 bulan karena ibu sudah
menggantikan dengan MPASI sejak anak
usia 4 bulan agar anak lebih kenyang dan
mudah untuk tidur malam. Sedangkan 1
ibu yang masih memberikan ASI pada
anak berusia 1 tahun saat itu, mengatakan
bahwa payudara merupakan anugerah
yang diberikan Tuhan untuk menyusui,
sehingga ibu tetap berusaha memberikan
yang terbaik. Dalam agama pun
dijelaskan bahwa ibu wajib memberikan
ASIL. Penelitian ini bertujuan untuk
mengidentifikasi korelasi antara aspek
psikososial ~dan  spiritual  dengan

penyapihan dini pada anak usia baduta di

Puskesmas Harapan Baru Samarinda.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini termasuk ke dalam
penelitian kuantitatif. Rancangan
deskriptif analitik dengan pendekatan
cross sectional. Lokasi penelitian ini
dilakukan di wilayah kerja Puskesmas
Harapan Baru Samarinda pada tanggal 6-
11 Juli 2020. Intrument penelitian
meliputi Aspek Psikososial dan Aspek
Spiritual dengan menggunakan google
form dan angket tertulis yang dibagikan
pada ibu yang telah melakukan
penyapihan  dini. Populasi  dalam
penelitian ini adalah ibu yang telah

melakukan penyapihan dini pada anak

sebelum 6 bulan yaitu sebanyak 346
orang ibu. Teknik sampling yang
digunakan dalam penelitian ini adalah
probability sampling dengan metode
simple random sampling berdasarkan
kriteria inklusi dan eksklusi. Sehingga
sampel dalam penelitian ini berjumlah
122 orang ibu dengan analisa data
menggunakan uji Korelasi Pearson.

HASIL PENELITIAN

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik
Responden (N=122)

No Karakteristik Frek.ue %
nsi
6-12
bulan 73 59.8
TSRy
1  Usia Anak bulan ’
18-24
bulan 25 20.5
Ya 96 78.7
2 IMD Tidak 26 21.3
SD 3 2.5

Pendidikan SMP 6 49
3 Terakhir SMA 40 32.8

PT 73 59.8
Stas 14K 5y g3
kerja

Pekerjaan ¢ or0 68 557

<1 juta 7 5.7
5 Penghasilan 1-2 juta 30 24.6
>2 juta 85 69.7

Sumber : Data Primer, 2020 Berdasarkan
distribusi  frekuensi tabel 1 diatas,
terdapat mayoritas responden yang
memiliki anak dengan usia 6-12 bulan
sejumlah 73 orang (59.8%), mayoritas
responden yang melakukan inisiasi
menyusui dini saat melahirkan anak
sejumlah 96 orang (78.7%), mayoritas

responden yang memiliki pendidikan
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terakhir perguruan tinggi sejumlah 73
orang (59.8%), mayoritas responden yang
memiliki status pekerjaan yang sedang
bekerja sejumlah 68 orang (55.7%) dan
mayoritas responden yang memiliki
penghasilan/bulan >2.000.000 sejumlah
85 orang (69.7%)

Tabel 2 Distribusi Statistik Berdasarkan
Variabel (N=122)

rata nilai aspek spiritual ibu berada pada
selang 35.77 s/d 37.12.

Tabel 3 Distribusi Korelasi antara variabel
Dependent dan Independent (N=122)

Penyapihan Dini
Variabel Nilai r Pralue
(korelasi)
Aspek Psikososial 0.912 0.000
Aspek Spiritual 0.236 0.009

Variabel Mean St. 95%
Median CI
Deviasi
Penyapihan 4.00 0974 3.44-
3l 3.79
Dini
Aspek 19.00 2.6 18.74-
o b 19.67
Psikososial
Aspek 36.00 3.759 35.77-
N 36.44 37.12
Spiritual

Sumber : Data Primer, 2020 Berdasarkan
tabel 2 diatas, hasil analisis didapatkan
rata-rata usia penyapihan dini bayi adalah
3.61 bulan, median 4 bulan, standar
deviasi 0.974 bulan. Untuk estimasi
interval 95% dengan rata-rata umur
penyapihan berada pada selang 3.44 s/d
3.79 bulan. Pada Aspek Psikososial hasil
analisis didapatkan rata-rata aspek
psikososial ibu adalah 19.20, median
19.00, standar deviasi 2.6. Untuk estimasi
interval 95% dengan rata-rata nilai aspek
psikososial ibu berada pada selang 18.74
s/d 19.67. Sedangkan pada Aspek
Spiritual hasil analisis didapatkan rata-
rata aspek spiritual ibu adalah 36.44,
median 36.00, standar deviasi 3.759.

Untuk estimasi interval 95% dengan rata-

Sumber : Data Primer, 2020
Berdasarkan Tabel 3 diatas, diperoleh

hasil korelasi antara aspek psikososial
dengan penyapihan dini yang memiliki
nilai r=0.912 yang artinya memiliki
korelasi  hubungan positif —dengan
kekuatan korelasi statistik yang sangat
kuat dan Sig. (2-tailed)=0.000 yang
menunjukkan ~ bahwa  pvalue<0.05
sehingga dapat disimpulkan aspek
psikososial memiliki korelasi yang
bermakna dengan penyapihan dini pada
anak usia baduta di Puskesmas Harapan
Baru. Sedangkan hasil korelasi hubungan
antara aspek spiritual dengan penyapihan
dini yang memiliki nilai Sig. (2-
tailed)=0.009 yang menunjukkan bahwa
p<0.05 yang artinya aspek spiritual
memiliki korelasi yang bermakna, namun
dari nilai r=0.236 artinya terdapat korelasi
positif dengan kekuatan korelasi statistik
lemah yang dapat disimpulkan bahwa
hampir tidak ada korelasi antara aspek
spiritual dengan penyapihan dini pada
anak usia baduta di Puskesmas Harapan

Baru Samarinda.
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PEMBAHASAN
Berdasarkan hasil analisis korelasi

aspek psikososial dengan penyapihan dini
pada anak usia baduta didapatkan nilai
=0.912 yang artinya kekuatan korelasi
statistik ~ sangat kuat dan  Sig.
(2tailed)=0.000 yang  menunjukkan
bahwa pvalue<0.05 sehingga korelasi
sangat bermakna dengan arah korelasi
yang positif. Pada penelitian ini dapat
disimpulkan bahwa terdapat korelasi
positif yang bermakna dan berkekuatan
sangat kuat antara aspek psikososial
dengan Penyapihan Dini pada Anak Usia
Baduta di Puskesmas Harapan Baru
sehingga hipotesis Ha diterima dan Ho
ditolak. Menurut asumsi peneliti hal ini
dapat disebabkan karena kurangnya
dukungan pada aspek psikososial yang
dipengaruhi faktor internal seperti cara
berfikir, rasa percaya diri, sikap,
pengetahuan ataupun  pengalaman
seorang ibu mengenai menyusui dan
faktor eksternal seperti lingkungan sosial,
keluarga, petugas kesehatan dan media
sosial sehingga penyapihan dini dapat
dihindarkan sebelum waktunya. Karena
tingginya penyapihan dini merupakan
tanggungjawab semua pihak, bukan
hanya seorang ibu.

Penelitian  ini  sejalan  dengan
penelitian Jeniawaty, dkk 2016 tentang
Asuhan Keperawatan Psikososial pada

Ibu Nifas dalam Menghadapi ASI belum
Keluar pada 0-3 hari Pascasalin. Pada

hasil penelitian menunjukan bahwa aspek
psikososial yang mendukung akan
mempengaruhi keberhasilan seorang ibu
dalam memberikan ASI  schingga
diharapkan penyapihan dini dapat diatasi.
Berdasarkan hasil penelitian kesehatan
psikologi, didapatkan ada hubungan
antara psikologi ibu dengan pemberian
ASI eksklusif, ini didukung oleh teori
(Mufdlilah,2017) bahwa faktor kejiwaan
ibu dapat berpengaruh pada pemberian
ASI antara lain yaitu rasa percaya diri,
kepribadian, kecemasan, kestabilan emosi
sikap dan pengalaman menyusui dan
sejalan dengan penelitian (Josefa, 2011).
Stres, cemas dan ketidakyakinan
mempengaruhi produksi hormon yang
berperan dalam proses menyusui.
Keadaan psikologis menyebabkan jumlah
dan kualitas ASI berkurang dan
memberikan

MPASI dan PASI sebelum waktunya.

menyebabkan  mereka
Produksi ASI sangatlah dipengaruhi oleh
faktor kejiwaan, ibu yang selalu dalam
keadaan tertekan, sedih, kurang percaya
diri dan berbagai ketegangan bentuk
emosional akan menurunkan volume ASI
bahkan tidak akan terjadi produksi ASI
dan untuk memproduksi ASI yang baik,
ibu harus dalam keadaan tenang
(Wulandari & Sri, 2011).

Berdasarkan hasil analisis korelasi
aspek spiritual dengan penyapihan dini
pada anak usia baduta didapatkan nilai

=0.236 yang artinya kekuatan korelasi
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statistik lemah dan Sig. (2-tailed)= 0.009
yang menunjukkan bahwa pvalue<0.05
yang memiliki korelasi bermakna dengan
arah korelasi yang positif. Pada penelitian
ini dapat disimpulkan bahwa hampir tidak
terdapat korelasi antara aspek spiritual
dengan penyapihan dini pada anak usia
baduta di Puskesmas Harapan Baru
dengan hipotesis Ha ditolak dan Ho
diterima.

Menurut asumsi peneliti hal ini dapat
disebabkan karena ibu menyadari bahwa
pemberian ASI eksklusif merupakan
suatu perintah setiap agama yang
menyarankan untuk diberikan kepada
setiap anak sebagai bentuk hak dan cinta
kasih yang wajib diberikan kepada anak
melalui ibu. Walaupun ibu menyadari hal
tersebut namun dalam kenyataannya, ibu
belum mampu untuk memberikan apa
yang seharusnya anak terima selama masa
tumbuh kembangnya. Walaupun
sepenuhnya bukan hanya tanggungjawab
dari ibu, tetapi juga peran keluarga dan
pasangan hidup sangatlah besar dalam hal
ini. Penelitian ini sejalan dengan
penelitian Rinanti tahun 2018 yang
berjudul Status Kesehatan Ibu dengan
Pemberian ASI Eksklusif. Pada hasil
penelitian menunjukan bahwa aspek
spiritual ~ yang  mendukung  akan
mempengaruhi keberhasilan seorang ibu
dalam memberikan ASI  sehingga
diharapkan penyapihan dini dapat diatasi.

Berdasarkan hasil penelitian Wattimena,

dkk 2012, didapatkan bahwa ibu yang
berhasil menyusui lebih dari 6 bulan
mempunyai  kesadaran  diri  untuk
memaknai ASI. la menyadari akan
kelebihan luar biasa dalam kandungan
gizi, kekebalan, dan kedekatan yang
terbentuk antara ibu dan anak. Hal-hal ini
yang membanggakan dan memberi
pengharapan agar anak mereka tumbuh
menjadi anak yang cerdas. Pilihan
menjadi ibu yang bertanggung jawab
terhadap kebahagiaan dan keselamatan
anak yang dilahirkan menyebabkan ibu
sadar diri tentang keunggulan dan
kekuatan spiritual ASI yang alami dan
diberkahi Ilahi.

Berdasarkan hal ini, maka kita bisa
mengatakan bahwa ASI merupakan
makanan sempurna yang mengandung
berbagai zat makanan yang sangat
diperlukan oleh tubuh makhluk hidup,
sehingga metabolisme tubuhnya bisa
berjalan lancar dan perkembangan
badannya berlangsung dengan baik. Ibu
memaknai ASI dan mau menyusui. Ibu
sadar bahwa menyusui adalah tugas yang
mulia dan kewajiban tanpa pamrih.
Walaupun berhadapan dengan berbagai
tugas, tetapi tugas menyusui tetap nomor
satu dan tidak tergantikan. Kebiasaan
tidak menyusui adalah perbuatan yang
menyia-nyiakan pemberian Tuhan Yang
Maha  Esa. Keyakinan  Spiritual
merupakan hal yang mempengaruhi

tingkat kesehatan dan perilaku selfcare
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tidak

terpenuhinya kebutuhan spiritual dan

pasien. Dampak negatif dari
dapat mengakibatkan seseorang lebih
rentan terhadap depresi, stres, mudah
gelisah, kehilangan kepercayaan diri dan
kehilangan motivasi (Craven dan Hirnle,
2009). Ibu dan keluarga dalam upaya
memberikan hak yang ditetapkan untuk
mereka sesuai amanat dalam Al-Qur’an

Surah Al-Baqarah: 233 (Kadir, 2014).

KESIMPULAN
1. Berdasarkan karakteristik responden

saat ini banyak ibu yang memiliki anak
berusia 6-12 bulan, dimana mayoritas
ibu melakukan inisisasi menyusui dini
ketika melahirkan anak. Sedangkan
mayoritas pendidikan terakhir ibu yaitu
Perguruan Tinggi dengan memiliki
pekerjaan dan penghasilan Rp.
>2.000.000,-/bulan.
2. Pengalaman ibu memperoleh
dukungan pada aspek psikososial
berbeda-beda. Ibu yang mendapatkan
dukungan psikososial secara penuh
dapat membantu hormon pembuat susu
berproduksi secara maksimal yaitu
prolaktin.  Nilai  ini  diperoleh
berdasarkan penilaian terhadap rasa
percaya diri, penampilan dan perilaku,
cara berfikir, perasaan atau ekspresi
dari  status

emosional,  proses

intelektual (pengetahuan dan
pendidikan), keterlibatan keluarga atau

lingkungan, sikap, interaksi sosial.

3. Suatu hubungan yang dibangun oleh

ibu dengan janin selama dalam
kandungan merupakan hubungan baik,
sama baiknya dengan ikatan fisik
maupun emosional. Spiritualitas dapat
memicu kesehatan dan penyembuhan,
membawa seseorang pada mental and

physical well-being yang lebih baik.

.Kurangnya dukungan pada aspek

psikososial yang dipengaruhi faktor

internal seperti cara berfikir,rasa

percaya  diri,sikap,  pengetahuan

ataupun pengalaman seorang ibu
mengenai menyusui ataupun faktor
eksternal seperti lingkungan sosial,
keluarga, petugas kesehatan dan media
sosial sehingga penyapihan dini dapat
dihindarkan sebelum waktunya. Dari
hasil

semakin baik nilai aspek psikososial

korelasi dapat disimpulkan
ibu maka semakin menurun usia bayi

akan dilakukan penyapihan dini.

. Ibu menyadari bahwa pemberian ASI

eksklusif merupakan suatu perintah
setiap agama yang menyarankan untuk
diberikan kepada setiap anak sebagai
bentuk hak dan cinta kasih yang wajib
diberikan kepada anak melalui ibu.
Dari hasil korelasi dapat disimpulkan
semakin baik nilai aspek spiritual ibu
maka semakin menurun usia bayi akan

dilakukan penyapihan dini.

SARAN

L.

Bagi Tenaga Kesehatan
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Walaupun pada Aspek Spiritual di
dapatkan korelasi yang lemah, Tenaga
Kesehatan dan Kader diharapkan
harus lebih

memberikan informasi yang berkaitan

intensif dalam

dengan pentingnya aspek psikososial

dan aspek spiritual pada ibu menyusui

dengan pendekatan yang berwawasan

sehingga diharapkan dapat
menurunkan angka penyapihan dini
pada anak usia baduta.

2. Bagi Peneliti Lain

Peneliti selanjutnya dapat
memberikan cara untuk menurunkan
kejadian penyapihan dini pada anak
usia baduta.
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