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RINGKASAN

MODEL PERILAKU PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF BERBASIS SELF
LEADERSHIP DAN PSYCHOLOGICAL CAPITAL PADA IBU MENYUSUI

ASI eksklusif adalah 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). World health organization
(WHO) menargetkan sedikitnya 50% pemberian ASI eksklusif selama 6 bulan pada
tahun 2025, namun capaian masih 45% pada tahun 2019. Cakupan bayi yang
mendapat ASI Eksklusif di Jawa Timur tahun 2020 menurun 7,2% dibanding tahun
2019. Begitupun juga di Kota Surabaya capaian ASI eksklusif menurun 3.88%.
Penurunan tersebut salah satunya dikarenakan adanya pandemi COVID-19 yang
menyebabkan kecemasan dan ketakutan pada ibu sehingga produksi ASI tidak
optimal. Padahal pemberian ASI eksklusif tidak hanya menyelamatkan kehidupan
dan ekonomi keluarga, tetapi sebagai fondasi kehidupan. Tidak hanya sebagai
fondasi untuk perkembangan dan pertumbuhan anak, ASI juga merupakan kunci
penting untuk mencapai tujuan pembangunan berkelanjutan (SDGs) yang
termaktub dalam tujuan SDGs yang kedua yaitu untuk mengatasi kelaparan dan
menghilangkan segala bentuk kekurangan gizi. Tujuan penelitian ini menganalisis
pengaruh sikap, subjective norm, perceived behavioral control, self leadership dan
psychological capital ibu menyusui terhadap pemberian ASI Eksklusif dengan
mediasi intensi.

Metode penelitian adalah analitik observasional untuk menganalisis
pengaruh variabel laten yang mempengaruhi pemberian ASI eksklusif. Lokasi
penelitian dilakukan di Puskesmas wilayah Kota Surabaya yang diawali dengan
studi pendahuluan di Puskesmas Wonokromo pata bulan Mei 2019 hingga
pengambilan data penelitian sampai Desember 2021. Populasi penelitian adalah ibu
menyusui yang mempunyai bayi usia 6-12 bulan. Besar sample 225 ibu yang
diambil dengan tehnik multistage random sampling. Variabel eksogen meliputi
sosio demografi, dukungan sosial, sikap, subjectif norm, perceived behavioral
control, self leadership, dan psychologycal capital. Sedangkan variabel endogen
yaitu intensi dan pemberian ASI eksklusif. Analisis data dilakukan secara deskriptif
dan inferensial menggunakan structural equation model partial least square (SEM-
PLS).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor sosio demografi berpengaruh
terhadap subjective norm (p-value=0,004 t=2,909), perceived behaviour control (p-
value =0,000 t=4,204) dan self leadership (p-value=0,011 t=2,561), intensi (p-
value=0,000 t=2,258) dan pemberian ASI eksklusif (p-value =0,009 t=2,059).
Faktor dukungan sosial berpengaruh terhadap sikap (p-value=0,000 t=7,428),
subjective norm (p-value=0,000 t=6,046), perceived behaviour control (p-
value=0,000 t=6,923), self leadership (p-value=0,000 t=6,485), dan psychological
capital (p-value=0,000 t=4,595), intensi (p-value =0,000 t=2,071) dan pemberian
ASI eksklusif (p-value =0,000 t=3,005). Faktor sikap berpengaruh terhadap intensi
(p-value=0,031 t=2,160), namun tidak berpengaruh terhadap pemberian ASI
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eksklusif (p-value=0,152 t=1,436). Faktor subjective norm berpengaruh terhadap
intensi (p-value=0,009 t=2,167), namun tidak berpengaruh terhadap pemberian ASI
eksklusif (p-value=0,091 t=1,695). Faktor perceived behaviour control
berpengaruh terhadap intensi (p-value =0,002 t=3,049), namun tidak berpengaruh
terhadap pemberian ASI eksklusif (p-value=0,100 t=1,650). Faktor self leadership
berpengaruh terhadap intensi (p-value=0,000 t=3,636) dan pemberian ASI
eksklusif (p-value=0,001 t=3,883). Faktor psychological capital berpengaruh
terhadap intensi (p-value=0,004 t=2.882), namun tidak berpengaruh terhadap
pemberian ASI eksklusif (p-value =0,188 t=1,318). Faktor Intensi berpengaruh
terhadap pemberian ASI (p-value =0,042 t=2,039).

Temuan ilmiah baru dalam penelitian ini adalah model perilaku pemberian
ASI eksklusif yang berbasis self leadership dan psychological capital dengan
mengintegrasikan konsep self leadership (Houghton et al, 2012), psychological
capital (Luthans et al., 2007) dan theory of planned behavior (Icek Ajzen, 1991).
Faktor sosio demografi, dukungan sosial, berpengaruh tidak langsung terhadap
intensi. Faktor sikap, subjective norm, perceived behavioral control, self
leadership dan psychological capital berpengaruh langsung terhadap intensi.
Faktor self leadership dan intensi berpengaruh langsung terhadap pemberian ASI
eksklusif. Adapun faktor sikap, subjective norm, perceived behavioral control dan
psychological capital tidak berpengaruh terhadap pemberian ASI eksklusif. Self
leadership dengan mediasi intensi berpengaruh tidak langsung terhadap pemberian
ASI eksklusif. Faktor self leadership mempunyai pengaruh terbesar terhadap
intensi dan pemberian ASI eksklusif dibanding dengan faktor yang lain. Hal ini
membuktikan betapa pentingnya kemampuan ibu dalam memimpin diri,
mempengaruhi dan memotivasi dirinya sendiri dalam memberikan ASI eksklusif.
Semakin baik self leadership yang dimiliki ibu maka intensi akan semakin kuat
dan pemberian ASI eksklusif bisa meningkat.

Rekomendasi agar capaian ASI eksklusif meningkat adalah diharapkan Ibu
menyusui menyiapkan diri untuk memberikan ASI eksklusif dengan meningkatkan
self leadership dan psychological capital yang baik. Diharapkan ibu mampu terus
menerus memimpin dirinya, memotivasi sekaligus mengarahkan dirinya agar bisa
memberikan ASI eksklusif dan bisa mengatasi hambatan yang dialaminya dalam
menyusui. Kemampuan ibu dalam memimpin dirinya sendiri (Self leadership)
mempunyai peran penting terhadap paradigma dan modal psikis ibu
(Psychologycal capital) karena kondisi psikis ibu mempengaruhi perilaku
keberhasilam pemberian ASI eksklusif. Oleh karena itu menjadi sangat penting
seorang ibu menyusui mempunyai Self leadership dalam berniat memberikan ASI
eksklusif dan mampu memberikannya secara adekuat. Dukungan sosial secara
terus menerus baik itu dari keluarga, kader, RT, RW, penggerak PKK, tenaga
kesehatan dan masyarakat seluruhnya sangat diperlukan mengingat masih ada
mitos, budaya serta kondisi ibu yang bekerja yang bisa mempengaruhi kegagalan
program ASI eksklusif.
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SUMMARY

EXCLUSIVE BREASTFEEDING BAHVIOR MODEL BASED ON SELF-
LEADERSHIP AND PSYCHOLOGICAL CAPITAL IN BREASTFEEDING
MOTHERS

Exclusive breastfeeding is breast milk given to babies from birth for six
months without other additional and/or supplemental foods or drinks (except
medicines, vitamins, and minerals). The World Helath Organization (WHO) sets
the target to achieve at least 50% of exclusive brestfeeding for 6 months in 2025.
However, the achievement is still 45% in 2019. The coverage of babies who are
exclusively breastfed in east Java in 2020 decreased by 7.2% compared to 2019. In
addition, the achievement of exclusive breastfeeding decreased by 3.88% in
Surabaya. One of the reasons for the decline is the COVID-19 pandemic which
causes anxiety and fear in mothers so that breast milk production is not optimal. In
fact, exclusive breastfeeding does not only save the life and economy of the family,
but also serves as the foundation in life. Not only as the foundation of child
development and growth, breastfeeding is also an important key to achieve the
second Sustainable Cevelopment Goals (SDGs), namely to overcome hunger and
eliminate all forms of malnutrition. The purpose of this study was to analyze the
effects of attitudes, subjective norms, perceived behavioral control, self leadership
and psychological capital of breastfeeding mothers on the exclusive breastfeeding
intention.

The method of this research was observational analytic aimed at analyzing
the effects of latent variables that affected exclusive breastfeeding. The research
carried out at the Public Health Centers in Surabaya began with the preliminary
study at Wonokromo Public Health Center in May 2019 and ended with the data
collection in December 2021. The population of this study involved breastfeeding
mothers having babies aged 6-12 months. The sample size of 225 mothers was
obtained by using multistage random sampling technique. Exogenous variables
included socio-demographic, social support, attitudes, subjective norms, perceived
behavioral control, self-leadership, and psychological capital, whereas the
endogenous variables were intention and exclusive breastfeeding. Data analysis
was carried out descriptively and inferentially using Structural Equation Model -
Partial Least Square (SEM-PLS).

The results showed that socio-demographic factor had effects on subjective
norm (p-value=0.004 t=2.909), perceived behavior control (p-value =0.000
t=4.204), self-leadership (p-value=0.011 t=2.561), intention (p-value=0.011
t=2.561), and exclusive breastfeeding (p-value =0.009 t=2.059). Social support
affected attitudes (p-value=0.000 t=7.428), subjective norm (p-value=0.000
t=6.046), perceived behavior control (p-value=0.000 t=6.923), self leadership (p-
value=0.000 t=6.485), and psychological capital (p-value=0.000 t=4.595), intention
(p-value =0.000 t=2.071), and exclusive breastfeeding (p-value =0.000 t=3.005).
Attitude affected intention (p-value=0.031 t=2.160), but had no effects on exclusive
breastfeeding (p-value=0.152 t=1.436). Subjective norm factors affected intention
(p-value=0.009 t=2.167), but had no effect on exclusive breastfeeding (p-
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value=0.091 t=1.695). Perceived behavior control had effects on intention (p-value
=0.002 t=3.049), but had no effects on exclusive breastfeeding (p-value=0.100
t=1.650). Self-leadership had effects on intention (p-value=0.000 t=3.636) and
exclusive breastfeeding (p-value=0.001 t=3.883). The psychological capital
affected the intention (t=2.882), but had no effects on exclusive breastfeeding (p-
value =0.188 t=1.318). Furthermore, the intention factor affected breastfeeding (p-
value =0.042 t=2.039).

A new scientific finding in this study is the behavioral model of exclusive
breastfeeding based on self-leadership and psychological capital by integrating the
concept of self-leadership (Houghton et al., 2012), psychological capital (Luthans
et al., 2007), and the theory of planned behavior (Icek Ajzen, 2012). 1991). Socio-
demographic factors and social support have indirect effects on intention. Attitude,
subjective norms, perceived behavioral control, self-leadership and psychological
capital have direct effects on intention. Self-leadership and intention directly
influence exclusive breastfeeding. Moreover, attitude, subjective norm, perceived
behavioral control and psychological capital give no effects on exclusive
breastfeeding. Self-leadership with intention mediation has indirect effects on
exclusive breastfeeding. The self-leadership factor has the greatest effects on the
intention and exclusive breastfeeding compared to other factors. This proves the
importance of the mothers’ ability to lead, influence and motivate themselves in
exclusive breastfeeding. Hence, the better self-leadership possessed by the mothers,
the stronger the intention will be, thus and the exclusive breastfeeding increases.

It is recommended to increase the achievement of exclusive breastfeeding,
thus pregnant and breastfeeding mothers are expected to prepare themselves to
provide exclusive breastfeeding by increasing good self-leadership and
psychological capital. It is expected that the mothers should be able to lead,
motivate, as well as direct themselves so that they can provide exclusive
breastfeeding and overcome the problems they are facing when breastfeeding. The
mother’ ability to lead themselves (self-leadership) has an important role in the
paradigm to affects the success in exclusive breastfeeding. Situation awareness and
psychological capital have positive effects on performance and behavior in
exclusive breastfeeding. Therefore, it is very important for pregnant and
breastfeeding mothers to have self-leadership to build a strong intention for
providing exclusive breastfeeding adequately. Moreover, constant social supports
from families, cadres, both administrative divisions (RT and RW), PKK activists,
health workers and the whole community are highly needed considering the
existence of myths, cultures and conditions relating to working mothers that can
affect the failure of the exclusive breastfeeding program.

Xii
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ABSTRAK

Latar Belakang: Kemampuan ibu dalam mempengaruhi dan meyakinkan diri
sendiri merupakan modal utama dalam keberhasilan pemberian ASI eksklusif.
Tujuan penelitian ini adalah menganalisis pengaruh sikap, subjective norm,
perceived behavioral control, self leadership dan psychological capital ibu
menyusui terhadap pemberian ASI Eksklusif

. Metode: Penelitian menggunakan desain observasional dengan pendekatan cross
sectional dengan teknik sampling multistage random sampling. Populasi adalah Ibu
menyusui yang mempunyai bayi usia 6-12 bulan dengan besar sample 225 ibu
menyusui di 14 Puskesmas Wilayah Kota Surabaya pada bulan Juli — Oktober
2021. Variabel eksogen adalah faktor sosio demografi, dukungan sosial, sikap,
subjective norm, perceived behavioral control, self leadership, psychological
capital sedangkan variabel endogen adalah intensi dan pemberian ASI eksklusif.
Data dikumpulkan menggunakan google form kemudian dianalisis menggunakan
uji Struktural Equation Modeling — Partial Least Square (SEM-PLS). Hasil dan
kebaharuan: Hasil penelitian menunjukkan bahwa intensi ibu menyusui
dipengaruhi oleh sikap, subjective norm, perceived behavioral control, self
leadership dan psychologycal capital. Sedangkan pemberian ASI eksklusif hanya
dipengaruhi oleh self leadership dan intensi. Self leadership tidak berpengaruh
terhadap psychologycal capital. Dalam penelitian ini variabel yang paling
berpengaruh terhadap pemberian ASI eksklusif adalah self leadership.
Kesimpulan: Sangat penting untuk menguatkan self leadership dan intensi ibu
menyusui bayinya sampai 6 bulan pasca melahirkan. Penguatan yang terus menerus
harus dilakukan agar ibu bisa mempengaruhi dirinya sendiri tentang manfaat
memberikan ASI eksklusif, bisa berbicara pada dirinya sendiri bahwa ibu mampu
memberikan ASI eksklusif mempunyai keteguhan hati untuk tetap memberikan
ASI saja tanpa makanan dan minumam tambahan apapun sampai bayi berusia 6
bulan.

Kata Kunci : Pemberian ASI Eksklusif, Self leadership, psychological capital
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ABSTRACT

Background: Mother's ability to influence and convince herself is the prominent
capital in the success of exclusive breastfeeding. The purpose of this study was to
analyze the effects of the breastfeeding mothers’ attitudes, subjective norms,
perceived behavioral control, self-leadership and psychological capital on exclusive
breastfeeding. Method: The study used an observational design using a cross
sectional approach and multistage random sampling technique. The population
involved breastfeeding mothers having babies aged 6-12 months with a sample size
of 225 breastfeeding mothers found in 14 Public Health Centers in Surabaya in July
— October 2021. Exogenous variables are the socio-demographic factors, social
support, attitudes, subjective norms, perceived behavioral control, self-leadership,
and psychological capital, whereas endogenous variables are the intention and
exclusive breastfeeding. The data collected using Google Form were then analyzed
using the Structural Equation Modeling — Partial Least Square (SEM-PLS) test.
Results and Novelty: The results showed that the intention of breastfeeding
mothers was influenced by attitudes, subjective norms, perceived behavioral
control, self-leadership and psychological capital, whereas exclusive breastfeeding
was only influenced by leadership and self-intensity. Self-leadership gave no effects
on psychological capital. In this study, the variable that gave the most effects on
exclusive breastfeeding was self-leadership. Conclusion: It is very important to
strengthen the self-leadership and intention of mothers to breastfeed their babies
until 6 months after childbirth. Continuous strengthening must be done so that they
can influence themselves to find the benefits of exclusive breastfeeding, to talk to
themselves that they can provide exclusive breast milk, and to have the
determination to continue giving breast milk without any supplemental food and
drink until the babies reach 6 months old.

Keywords : Exclusive Breastfeeding, Self leadership, psychological capital
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Pemberian ASI eksklusif diakui secara luas bermanfaat bagi kesehatan fisik
dan kesejahteraan emosional bagi bayi, masa kanak-kanak dan ibu (Butte, Lopez-
Alaracon, & Garza, 2002; Ip et al., 2007; Insaf et al., 2011). ASI eksklusif
berdasarkan Peraturan Pemerintah Nomor 33 Tahun 2012 tentang Pemberian Air
Susu Ibu Eksklusif adalah 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) (Butte et al., 2002; Profil
Kesehatan Indonesia, 2018). Menyusui secara eksklusif tidak hanya
menyelamatkan kehidupan dan ekonomi keluarga, tetapi sebagai fondasi
kehidupan. Tidak hanya sebagai fondasi untuk perkembangan dan pertumbuhan
anak, ASI juga merupakan kunci penting untuk mencapai tujuan pembangunan
berkelanjutan (Sustainable Development Goals (SDGs)).

ASI dapat membantu mengakhiri kelaparan karena mengandung
karbohidrat, protein dan lemak terutama pada tetesan terakhir (hindmilk),
meningkatkan nutrisi, dan mempromosikan kesehatan yang berhubungan dengan
poin kedua dan ketiga SDGs. ASI juga berperan meningkatkan kesehatan anak
dalam jangka panjang, menurunkan risiko penyakit tidak menular dan mengurangi
kemungkinan diabetes dan penyakit jantung ketika anak sudah dewasa (poin
ketiga SDGs) (Yohmi, 2018). Kesehatan jangka panjang ini dimulai dari masa

kehamilan hingga anak berusia 2 tahun yang dikenal dengan 1000 hari pertama

1
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kehidupan (1000 HPK) dalam rangka gerakan nasional sadar gizi dalam rangka
percepatan perbaikan gizi (Kemenkokesra, 2012). Namun meskipun demikian
masih banyak ibu yang tidak memberikan ASI eksklusif pada bayinya (Scott, Binns,
Oddy, & Graham, 2006; Dias & Figueiredo, 2015; Ismail, Muda, & Bakar, 2016;
Senghore, Omotosho, Ceesay, & Williams, 2018; Bajoulvand et al., 2019).
World health organization (WHO) menargetkan sedikitnya 50% pemberian
ASI eksklusif selama 6 bulan pada tahun 2025. Didapatkan data hanya 40% dari
semua bayi di bawah 6 bulan yang diberi ASI eksklusif dan 45% diberikan ASI
hingga 2 tahun (World Alliance for Breastfeeding Action, 2019). Menyusui adalah
salah satu investasi terbaik dalam menyelamatkan hidup dan meningkatkan
kesehatan, perkembangan sosial dan ekonomi individu dan bangsa. Meningkatkan
pemberian ASI eksklusif secara optimal sesuai dengan rekomendasi dapat
mencegah lebih dari 823.000 anak dan 20.000 kematian ibu setiap tahun. Bayi yang
tidak diberikan ASI eksklusif mempunyai kecerdasan yang rendah dan
mengakibatkan kerugian ekonomi sekitar $ 302 miliar per tahun (World Alliance
for Breastfeeding Action, 2019). Ukuran lambung bayi masih kecil sehingga ASI
saja sudah cukup untuk memenuhi kebutuhan gizi secara lengkap dan sempurna.
Makanan lain selain ASI mengandung protein yang bukan protein manusia
(misalnya susu sapi atau daging ikan), yang tidak dapat dicerna dengan baik oleh
usus bayi sehingga rawan mengakibatkan alergi (Profil Kesehatan Indonesia, 2018).
Berdasarkan hasil Riskesdas 2018 proporsi pola pemberian ASI pada bayi
umur 0-5 bulan di Indonesia sebanyak 37,3% ASI eksklusif, 9,3% ASI parsial, dan
3,3% ASI predominan (Kemenkes RI, 2018). Secara nasional, cakupan bayi

mendapat ASI eksklusiftahun 2018 yaitu 68,74% (Kemenkes, 2019). Sedangkan
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tahun 2019 capaian ASI eksklusif turun menjadi 67,74%. (Kemenkes, 2020). Dan
turun lagi menjadi 66,06% pada tahun 2020 (Kemenkes, 2021). Berdasarkan data
dari Kabupaten/Kota diketahui bahwa cakupan bayi yang mendapat ASI Eksklusif
di Jawa Timur 68,2% pada tahun 2019 dan turun menjadi 61,0% di tahun 2020.
Begitupun juga di Kota Surabaya capaian ASI eksklusif tahun 2019 yaitu 72,48%
dan mengalami penurunan pada tahun 2020 menjadi 68,60%. Hal ini dikarenakan
pada awal tahun 2020 Indonesia dan negara-negara di dunia mengalami pandemi
covid-19 sehingga mempengaruhi mobilisasi masyarakat untuk mendapat akses
pelayanan kesehatan.

Data tersebut sebetulnya juga bukan murni pemberian ASI saja selama 6
bulan karena data yang didapatkan tentang ASI Eksklusif menurut Kementerian
Kesehatan RI maupun World Health Organization (WHO), adalah bayi yang
berusia 0-6 bulan yang masih diberi ASI saja pada saat didata. Artinya, bila ada
bayi yang berumur 0 bulan atau 1 bulan dan seterusnya sampai 5 bulan masih diberi
ASI saja, maka pada saat itu dia dicatat sebagai bayi 0-6 bulan yang eksklusif,
sehingga angkanya jelas jauh lebih tinggi di banding dengan yang murni 6 bulan
eksklusif (Profil Kesehatan Jawa Timur, 2019).

Program ASI eksklusif ini didukung dengan beberapa peraturan pemerintah
tentang ASI eksklusif diantaranya: 1) Peraturan Bersama 3 Menteri Pemberdayaan
Wanita dan Perlindungan Anak, Menteri Tenaga Kerja, dan Transmigrasi, serta
Menteri Kesehatan Nomor 48/MEN.PP/X11/2008, PER.27/MEN/XI1/2008 Tentang
Pemberian ASI selama waktu kerja di tempat kerja. 2) Peraturan Pemerintah Nomor.
33 Tahun 2012 tentang Pemberian ASI Ekslusif. 3) Peraturan Menteri Kesehatan

Republik Indonesia Nomor 15 Tahun 2013 tentang Tata Cara Penyediaan Fasilitas
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Khusus Menyusui dan atau Memerah ASI yang sekaligus merupakan peraturan
pelaksana dari UU Kesehatan. Selain itu di Kota Surabaya sejak tahun 2016 mulai
dicanangkan program kampung ASI dan pada tahun 2019 terdapat 100 kampung
ASI yang tersebar di seluruh kelurahan di Kota Surabaya. Beberapa peraturan
pemerintah dan program dinas kesehatan kota tersebut mempengaruhi peningkatan
capaian pemberian ASI eksklusif di kota Surabaya. Namun dari beberapa program
tersebut belum menyentuh tentang pentingnya kekuatan internal maupun piskis ibu
dalam memberikan ASI eksklusif. Sehingga masih perlu dikaji lagi faktor-faktor
yang mempengaruhi pemberian ASI eksklusif dari segi internal ibu, salah satunya
adalah self leadership dan psychologycal capital.

Menurut Depkes RI (2011) faktor yang menyebabkan cakupan ASI rendah
dapat berasal dari faktor ibu, bayi maupun lingkungan. Faktor tersebut diantaranya
rendahnya pengetahuan ibu terkait manfaat ASI dan cara menyusui bayi dengan
benar, layanan konseling laktasi dan dukungan petugas yang belum optimal,
persepsi sosial budaya yang berhubungan dengan pemberian ASI, kurangnya
dukungan suami maupun dukungan keluarga, dan kondisi ibu yang bekerja yang
dapat menyebabkan keengganan ibu dalam menyusui, sehingga pada akhirnya
motivasi ibu dalam memberikan ASI menjadi kurang (Wardani,2012). Selain itu
beberapa faktor lainnya yang turut mendukung seperti usia, tingkat paritas ibu,
motivasi dan pengalaman juga menjadi faktor yang mempengaruhi berhasil atau
tidaknya ibu dalam memberikan ASI eksklusif (Fikawati & Syafiq, 2011).

Niat dan self efficacy ibu merupakan salah satu penentu dalam keberhasilan
memberikan ASI eksklusif (Chipojola, Chiu, Huda, Lin, & Kuo, 2020). Beberapa

penelitian menyebutkan bahwa self efficacy, kinerja dan kepuasan kerja
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dipengaruhi oleh self leadership masing-masing individu (Neck & Houghton,
2006; Houghton, Madigan, & Neck, 2000; Unsworth & Mason, 2012; Frayne &
Geringer, 2000).

Penelitian lain menemukan bahwa masih ada ibu yang merasa kurang
optimis terhadap jumlah ASI yang dihasilkan. Sehingga kenyataannya menjadi
demikian, para ibu benar-benar mengalami gangguan dalam memproduksi ASI.
Jumlah ASI yang keluar sedikit, menjadi alasan utama para ibu memilih untuk
tidak memberikan ASI eksklusif. Padahal secara biologis hanya 2-5 % yang
memungkinkan ibu kesulitan memberi ASInya. Sisanya sebanyak 95-98 % ibu
dapat memproduksi ASI yang cukup untuk bayinya (Roesli dalam Fadhilah,
Abdurrahman and Wardhani, 2014).

Berdasarkan data di atas, kemampuan ibu dalam mempengaruhi, memotivasi
dan meyakinkan diri sendiri merupakan modal utama dalam keberhasilan
pemberian ASI eksklusif. Dukungan dari pihak eksternal yang meliputi petugas
kesehatan, masyarakat/kelompok pendukung ASI, dan keluarga sudah banyak
dilakukan. Banyak penelitian yang sudah membuktikan peran pihak eksternal
dalam memberikan ASI eksklusif. Namun sampai saat ini capaian ASI eksklusif
baik di dunia sampai di Indonesia pun masih belum memenuhi target. Oleh karena
itu seorang ibu harus memiliki independensi yang kuat dalam memotivasi dan
memimpin dirinya sendiri (Self leadership) dalam memberikan ASI eksklusif.
Hambatan apapun yang terjadi jika ibu mempunyai komitmen yang tinggi tentang
pentingnya ASI eksklusif dan manfaatnya yang begitu besar bagi ibu, bayi dan

lingkungan, akan mudah ditepis apabila ibu mempunyai kemampuan mengarahkan
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diri sendiri dan memimpin dirinya sendiri dalam keberhasilan memberikan ASI
eksklusif.

Kemampuan ibu dalam memimpin dirinya sendiri (Self leadership)
mempunyai peran penting terhadap paradigma dan modal psikis ibu
(Psychologycal capital) dalam berperilaku (Kotzé, 2018), sedangkan kondisi
psikis ibu mempengaruhi keberhasilam pemberian ASI eksklusif (Utari, Roosita,
& Damanik, 2014). Kesadaran situasi dan modal psikologis (Psychologycal
capital) berpengaruh positif terhadap kinerja (Muslim, Suhariadi, Damayanti, &
Purnomo, 2018) dalam hal ini adalah pemberian ASI eksklusif. Oleh karena itu
menjadi sangat penting seorang ibu hamil dan menyusui mempunyai Self
leadership sekaligus Psychologycal capital yang kuat dalam berniat memberikan
ASI eksklusif dan mampu memberikannya secara adekuat.

Kemampuan ibu dalam memberikan ASI eksklusif juga sangat dipengaruhi
oleh modal psikologis ibu (Psychologycal capital), hasil penelitian dari Klainin dan
Arthur (2009) mengungkapkan bahwa sebesar 3,5-63,3% perempuan di Asia
mengalami gangguan psikologis setelah melahirkan, dengan prevalensi terendah di
Malaysia dan tertinggi di Pakistan (Klainin & Arthur, 2009). Gangguan psikologis
yang terjadi pada ibu hamil dan menyusui akan berpengaruh terhadap hubungan
ibu dan bayi serta pola pemberian ASI. Oleh karena itu modal psikologis perlu
dikuatkan sejak dini yaitu pada masa kehamilan dan persalinan untuk mengurangi
pengaruh negatif kondisi psikologi yang dapat mempengaruhi pemberian ASI
eksklusif (Taveras et al., 2003).

Berdasarkan teori perilaku kesehatan yang dapat digunakan untuk

menjelaskan pemberian ASI eksklusif dengan melihat proses kognisi dari individu
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berdasarkan belief serta mempertimbangkan lingkungan sosial yang dapat
mempengaruhi keputusan individu adalah theory of planned behavior (TPB). Teori
tersebut menjelaskan bahwa faktor intensi atau niat atau motivasi berperilaku
ditentukan oleh sikap, subjective norm dan perceived behavioral control. Ketiga
determinan merupakan suatu fungsi yang didasarkan oleh belief (Ajzen &
Fishbein, 2005).

Zhang et al., 2018 dalam penelitiannya mengidentifikasi pengetahuan, sikap,
norma subjektif dan praktik menyusui kontrol adalah prediktor positif menyusui
eksklusif berdasarkan TPB. Di antara mereka, pengetahuan menyusui adalah
faktor utama yang mempengaruhi hasil menyusui. Sebagai ibu cenderung
menyapih selama dua bulan pertama pascakelahiran. Teori Perilaku Berencana
(TPB) adalah kerangka kerja teori yang efektif untuk memprediksi dan
membimbing perilaku menyusui. Knowledge, sikap, subjektif norm dan kontrol
praktik menyusui adalah faktor yang mempengaruhi hasil menyusui sesuai dengan
TPB. Namun, meskipun demikian tidak diketahui faktor mana yang lebih penting
daripada yang lain (Zhang et al., 2018).

Penelitian ini berusaha menggali self leadership dan psychological capital
ibu dalam memberikan ASI eksklusif dengan menggunakan teori perilaku
kesehatan dalam hal ini theory of planned behavior, konstruk yang ada di TPB
disesuaikan dengan fenomena pemberian ASI eksklusif, yaitu mengintegrasikan
konsep self leadership dan psychological capital dalam memperkuat perceived
behavioral control, social support memperkuat perceived social norms dan sikap
atau sikap. Ketiga konstruk tersebut menjadi determinan intensi atau motivasi ibu

dalam memberikan ASI eksklusif (Ismail et al., 2016).
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Ibu yang mampu memimpin dirinya sendiri dapat meningkatkan akses
terhadap sumber material dan sumber sosial dan juga memiliki kekuatan (power)
untuk melakukan tindakan (Miiller & Niessen, 2018). Sedangkan psychological
capital merupakan suatu keadaan psikologis yang positif pada individu yang
berkontribusi pada kemajuan dirinya dalam hal ini keberhasilan ibu dalam
memberikan ASI eksklusi (Luthans et al., 2007b).

Berdasarkan penelitian terdahulu tentang ASI eksklusif yang dipaparkan di
atas, bahwa penelitian yang selama ini dilakukan bersifat hubungan atau korelasi
dari beberapa faktor sosiodemografi, ketersediaan, aksesibilitas, keterjangkauan,
pengetahuan, sikap, belief dan budaya. Pengembangan dalam penelitian ini adalah
untuk menguji self leadership dan psychological capital dalam model konseptual
dari perilaku pemberian ASI eksklusif dengan menggunakan theory of planned
behavior. Pengembangan model tersebut sebagai pilihan solusi dalam rangka
meningkatkan kesehatan bayi dan kesejahteraan keluarga melalui perilaku
pemberian ASI eksklusif.

Pendekatan self-leadership dan Psychologycal capital dinilai cocok untuk
menganalisis perilaku ibu dalam memberikan ASI eksklusif. Kedua variabel
tersebut dapat menggambarkan keadaan psikologis yang positif dan kemampuan
ibu dalam mempengaruhi dirinya sendiri untuk meraih self direction dan self
motivation yang dibutuhkan melaksanakan pekerjaannya dalam memberikan ASI
eksklusif. Penelitian ini diharapkan mempunyai daya ungkit yang tinggi bahwa
melalui self-leadership dan psychological capital yang baik diharapkan ibu mampu
menciptakan keadaan motivasional yang baik pula sehingga perilaku ibu dalam

memberikan ASI eksklusif meningkat dan capaian ASI eksklusif juga meningkat.
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1.2 Kajian Masalah

Pemberian ASI erat hubungannya dengan kondisi gizi kurang dan gizi lebih
(gemuk) pada anak. ASI merupakan sumber energi dan nutrisi terpenting pada anak
usia 0-24 bulan. ASI memenuhi lebih dari setengah kebutuhan energi pada anak
usia 6-12 bulan dan sepertiga dari kebutuhan energi pada anak usia 12-24 bulan.
ASI juga merupakan sumber nutrisi yang penting pada proses penyembuhan ketika
anak sakit. Pemberian ASI dapat menurunkan risiko penyakit infeksi akut seperti
diare, pneumonia, infeksi telinga, haemophilus influenza, meningitis, dan infeksi
saluran kemih. Bayi yang tidak diberi ASI akan rentan terhadap penyakit infeksi.
Kejadian bayi dan balita menderita penyakit infeksi yang berulang akan
mengakibatkan terjadinya balita dengan gizi buruk dan kurus (Kemenkes, 2018).

Fenomena yang ada menunjukkan bahwa masih banyak ibu yang tidak
memberikan ASI eksklusif (Dias & Figueiredo, 2015; Scott et al., 2006). Fenomena
ini pun juga terjadi di Kota Surabaya sehingga target ASI eksklusif (80 %) belum
tercapai. Pada tahun 2018 beberapa Puskesmas di Kota Surabaya diantaranya
Puskesmas Tanjungsari-Sukomanunggal capaian ASI eksklusifnya hanya 50,38%,
demikian juga di Puskesmas Putat jaya-Sawahan capaian ASI eksklusifnya masih
rendah yaitu 51,05% (Dinkes Kota Surabaya, 2019). Data tersebut menunjukkan
bahwa pemberian ASI eksklusif tidak optimal yaitu masih banyak ibu yang
menyusui dengan durasi kurang dari 6 bulan dan bayi diberi makanan tambahan
sebelum waktunya. Beragam faktor yang mempengaruhi diantaranya dari faktor
individu ibu, keluarga, lingkungan masyarakat serta fasilitas dan pelayanan

kesehatan.
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Berdasarkan penelitian yang dilakukan M. Fernando P. (2013)
menunjukkan bahwa ibu memberikan ASI Eksklusif karena anjuran keluarga,
kemauan sendiri, anjuran tenaga kesehatan, dan anjuran teman. Hasil penelitian
menunjukkan persentase terbanyak didapat dari orang tua selaku keluarga ibu
tersebut. Didapatkan hasil sebanyak 53% responden memberikan ASInya secara
eksklusif, sedangkan sisanya 47% tidak memberikan ASI nya secara eksklusif
(Pratama, 2013).

Hasil literatur review dan kajian empiris, dapat dijelaskan bahwa faktor
individu meliputi self leadership, self efficacy, Psychologycal capital, pendidikan,
pekerjaan, pengetahuan sikap, paritas dan niat ibu. Faktor keluarga meliputi
dukungan keluarga (family support), budaya di keluarga, struktur keluarga dan
relasi kuasa dalam keluarga. Faktor lingkungan masyarakat meliputi dukungan
sosial (social support) yang berasal dari teman, tetangga, kader kesehatan, tokoh
masyarakat, petugas kesehatan, ketersediaan sarana dan keterjangkauan pelayanan
kesehatan. Berdasarkan review hasil penelitian telah banyak dilakukan kajian
tentang faktor yang mempengaruhi pemberian ASI eksklusif diantaranya
sosiodemografi, availability dan accesibility, masih sedikit studi yang
memfokuskan pada proses kognisi, self leadership dan psychologycal capital untuk
membangun konstruk dalam model perilaku ibu memberikan ASI eksklusif.

Faktor yang dapat menyebabkan belum optimalnya pencapaian ASI
eksklusif dapat dijelaskan melalui konsep theory of planned behavior model,
konsep self leadership, social support dan psychologycal capital. Variabel yang
membangun model perilaku pemberian ASI eksklusif adalah niat, sikap, subjective

norm, perceived behavioral control, self leadership dan psychologycal capital.
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Uraian diatas dapat digambarkan sebagai berikut:

Karakteristik ibu :
Self Leadership
Psychological Capital —
Sikap

Subjectif Norm

Perceived behavioral control
Kondisi Fisik

Pengetahuan

Pendidikan

. Persepsi

10. Pekerjaan

11. Paritas

O N QA kW~

o

Capaian ASI Eksklusif di Indonesia dari

Faktor keluarga : 67,74% (2019) menjadi 66,06% (2020),

1. Family Support

2. Budaya | Jawa timur dari 68,20% (2019) menjadi

3. Struktur keluarga “| 61,0% (2020), Kota Surabaya dari 72,48%
4. Relasi kuasa (2019) menjadi 68,60% (2020)

Faktor Lingkungan

1. Social Support (Kader
kesehatan, tokoh masyarakat)

2. Ketersediaan —

3. Keterjangkauan

Gambar 1.1 Hasil literatur review dari faktor-faktor yang
mempengaruhi Pemberian ASI Eksklusif

1.3 Rumusan Masalah
Apakah ada pengaruh sikap, subjective norm, perceived behavioral control,
self leadership dan psychological capital ibu terhadap pemberian ASI Eksklusif di

Puskesmas Kota Surabaya?
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1.4 Tujuan Penelitian
1.4.1 Tujuan Umum

Menganalisis pengaruh sikap, subjective norm, perceived behavioral
control, self leadership dan psychological capital ibu menyusui terhadap pemberian

ASI Eksklusif di Puskesmas Kota Surabaya.

1.4.2 Tujuan Khusus

1. Menganalisis pengaruh faktor sosio demografi dan faktor dukungan sosial
terhadap sikap.

2. Menganalisis pengaruh faktor sosio demografi dan faktor dukungan sosial
terhadap subjective norm.

3. Menganalisis pengaruh faktor sosio demografi dan faktor dukungan sosial
terhadap perceived behavioral control.

4. Menganalisis pengaruh faktor sosio demografi dan faktor dukungan sosial
terhadap self leadership

5. Menganalisis pengaruh faktor sosio demografi dan faktor dukungan sosial
terhadap psychological capital.

6. Menganalisis pengaruh faktor sosio demografi, faktor dukungan sosial, sikap,
subjective norm, dan perceived behavioral control, self leadership dan
psychological capital terhadap intensi ibu dalam memberikan ASI di
Puskesmas Kota Surabaya.

7. Menganalisis pengaruh faktor sosio demografi, faktor dukungan sosial, sikap,
subjective norm, perceived behavioral control, self leadership dan

psychological capital terhadap pemberian ASI di Puskesmas Kota Surabaya.
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8. Menganalisis pengaruh faktor self leadership terhadap psychological capital
ibu di Puskesmas Kota Surabaya.

9. Menganalisis pengaruh faktor intensi ibu terhadap pemberian ASI eksklusif di
Puskesmas Kota Surabaya.

10. Terbentuknya model perilaku pemberian ASI eksklusif berbasis self leadership

dan psychological capital pada ibu menyusui di Puskesmas Kota Surabaya.

1.5 Manfaat Penelitian
1.5.1 Manfaat Teoritis

Model perilaku pemberian ASI eksklusif berbasis self leadership dan
psychological capital ini sangat penting untuk meningkatkan capaian ASI
eksklusif. Hasil penelitian ini bermanfaat untuk menjadi pedoman tenaga kesehatan
dalam memberikan konseling pada ibu menyusui tentang faktor-faktor yang
mempengaruhi pemberian ASI eksklusif. Diantaranya ada faktor sosio demografi
(pendidikan dan pekerjaan), faktor dukungan sosial (dukungan keluarga, tokoh
masyarakat dan kader kesehatan), self leadership, psychological capital dan intensi.
Adapun faktor yang mempengaruhi intensi ibu dalam memberikan ASI eksklusif
yaitu faktor sosio demografi, faktor dukungan sosial, sikap, subjective norm,
perceived behavioral control, self leadership dan psychological capital.

Faktor yang paling berpengaruh terhadap intensi dan perilaku pemberian
ASI eksklusif adalah self leadership. Oleh karena itu seorang [bu menyusui yang
mampu memimpin dan memotivasi dirinya secara terus menerus untuk menyusui
bayinya secara on demand sejak bayi lahir hingga usia 6 bulan tanpa memberikan

makanan dan minuman tambahan apapun akan berhasil memberikan ASI eksklusif.
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Selain itu ibu yang mempunyai intensi untuk memberikan ASI eksklusif sejak bayi
belum lahir akan lebih suistanable dalam menyusui secara on demand dan bisa
mengatasi permasalahn yang timbul dalam proses menyusui.

Model konseptual berkaitan dengan pemberian ASI eksklusif yang telah
teruji menjadi landasan konseptual dalam memahami fenomena di lapangan
terutama dalam menyelesaikan masalah kesehatan ibu dan anak.

1.5.2 Manfaat Praktis

Model pemberian ASI eksklusif dikembangkan melalui theory of planned
behavior, konsep gender, dukungan sosial dan efikasi diri ini dapat diaplikasikandi
Puskesmas Kota Surabaya oleh tenaga kesehatan terutama yang terlibat dalam
kesehatan ibu dan anak sehingga meningkatkan cakupan pemberian ASI eksklusif.
Kosntruk yang telah teruji dapat sebagai panduan untuk mengembangkan perilaku
yang berkaitan dengan kesehatan maternal dan perinatal. Self leadership dapat
dipertimbangkan sebagai salah satu parameter pengkajian dalam asuhan antenatal

dan post partum.
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