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ABSTRAK  

Banyaknya manfaat ASI tersebut seluruh anak berhak mendapatkan ASI eksklusif dari 

bayi baru lahir hingga berusia 6 bulan. beberapa faktor kegagalan pemberian ASI 

ekslusif yakni rendahnya pengetahuan ibu mengenai ASI eksklusif dan upaya 

peningkatan ASI ekslusif. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan 

desain deskripsi yang bertujuan untuk menggali tingkat pengetahuan ibu menyusui 

tentang cara peningkatan produksi ASI. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh 

ibu menyusui yang datang berkunjung ke Klinik LMT Siregar dengan teknik 

accidental sampling berjumlah 38 orang. Hasil penelitian didapati mayoritas responden 

memiliki pengetahuan yang kurang tentang cara peningkatan produksi ASI (66%). 

Perlu dilakukannya Pendidikan kesehatamn ataupun sejenis pendampingan kepada ibu 

hamil trimester 3, ibu nifas dan ibu menyusui upaya peningkatan produksi ASI agar 

cakupan ASI eksklusif terpenuhi. 
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ABSTRACT   
With the many benefits of breastfeeding that all children get exclusive breastfeeding from 

newborns to 6 months of age. several factors for the failure of exclusive breastfeeding, namely 

the low knowledge of mothers about exclusive breastfeeding and efforts to increase exclusive 

breastfeeding. This study is a quantitative study with a descriptive design that aims to explore 

the level of knowledge of breastfeeding mothers about how to increase milk production. The 

population in this study were all breastfeeding mothers who came to visit the LMT Siregar Clinic 

with an accidental sampling technique of 38 people. The results showed that the majority of 

respondents had less knowledge about how to increase breast milk production (66%). It is 

necessary to carry out health education or similar assistance to pregnant women in the third 

trimester, postpartum mothers and breastfeeding mothers in an effort to increase breast milk 

production so that exclusive breastfeeding coverage is met.. 
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PENDAHULUAN  

 Bayi sangat membutuhkan Air Susu 

Ibu (ASI), hal ini dikarenakan komposisi yang 

terkandung didalamnya kaya zat gizi 

mendukung pertumbuhan dan perkembangan 

pesat [1]. Beberapa unsur ASI adalah air, zat 

gizi kompleks, enzim dan antibody. Setiap ibu 

memiliki perbedaan unsur pada ASI 

dikarenakan kesesuaian dengan situasi dan 

yang dibutuhkan bayinya [2] [3].  

 Banyaknya manfaat ASI tersebut, 

WHO dan UNICEF  merekomendasikan 

seluruh anak mendapatkan ASI eksklusif dari 

bayi baru lahir hingga berusia 6 bulan. Setelah 

usia 6 bulan hingga 2 tahun, bayi diberikan 

ASI dan makanan pendamping ASI (MPASI) 

[1]. Pemberian ASI juga berdampak pada Ibu 

menyusui seperti mempercepat involusi uterus 

dan mengurangi resiko perdarahan pasca 

persalinan. Menyusui juga dapat  

menjarangkan kehamilan [4].  

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/
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 Jumlah kasus, per tahun 30.000 

kematian anak balita di Indonesia                                                                                                                                                                                           

dan   10   juta kematian balita (seluruh dunia), 

seluruhnya dapat dicegah dengan memberikan 

melalui  pemberian  ASI  Eksklusif  selama  6 

bulan [5]. Tingginya manfaat ASI eksklusif 

tidak berbanding lurus dengan pemberian ASI 

eksklusif. Hasil penelitian yang telah ada [5] 

melaporkan beberapa faktor kegagalan 

pemberian ASI ekslusif yakni rendahnya 

pengetahuan ibu mengenai ASI eksklusif. 

Pengetahuan ibu yang buruk tentang ASI 

eksklusif berpeluan gagal memberikan ASI 

eksklusif dibandingan ibu yang 

berpengetahuan baik. Faktor lainnya adalah 

dukungan suami, hasil penelitian ibu yang 

tidak mengdapatkan dukungan dari suami 

berpeluang 22 kali gagal dibandingankan ibu 

yang mendapatkan dukungan suami. Faktor 

lainnya adalah keberhasilan atau tidak pada 

saat pemberian IMD. Ibu yang gagal 

memberikan IMD berpeluang kegagalan ASI 

eksklusif sebesar 22 kali. Namun dalam 

penelitian ini tidak ada hubungan pekerjaan 

dengan pemberian ASI ekslusif. 

Beberapa kegiatan yang dilakukan oleh 

pemerintah berupa program edukasi 

menggunakan beragam media guna 

mengenalkan dan menggalakkan pemberian 

ASI eksklusif. Tetapi capaian pemberian ASI 

eksklusif belum tercapai sempurna dan masih 

ditemukan bayi diberikan susu formula dengan 

aalasan yang beragam disertai tingginya 

promosi susu formula yang menarik minat 

konsumen di seluruh media social [6]. Selain 

pengetahuan ibu dan keluarga yang baik 

tentang manfaat ASI, ibu juga harus 

mengetahui berbagai upaya yang dapat 

dilakukan guna meningkatkan produksi ASI. 

Telah banyak informasi terkait upaya 

peningkatan jumlah ASI salah satunya melalui 

konseling dan mengikuti kelas ibu hami, ada 

juga pendampingan oleh keluarga dan 

hipnolaktasi. Penelitian yang telah, upaya 

peningkatan produksi ASI melalui   

pendampingan, tepat posisi dalam menyusui,  

dan     perlekatan, upaya memperbanyak  ASI  

dengan  pijat  laktasi  serta tumbuh kembang 

bayi [7].  Hasil penelitian juga produksi ASI 

yang lancar disebabkan baiknya kondisi 

psikologi inu. akan menjadi lancar jika kondisi 

psikologis ibu juga. Oleh sebab itu 

kesejahteraan psikologi ibu harus tetap terjaga, 

gelisah, stres harus dihindari selama proses 

menyusui disertai adanya dukungan suami dan 

keluarga [8].  

Penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan informasi terkait bagaimana 

pengetahuan ibu-ibu tentang cara 

meningkatkan produksi ASI. Topik penelitian 

ini, masih jarang dilakukan dan belum pernah 

dilakukan di lokasi penelitian ini (Klikim LMT 

Siregar). 

 LMT Siregar merupakan klinik bidan 

yang melakukan pelayanan asuhan kehamilan, 

persalinan, dan nifas. Dari wawancara 

pendahuluan kepada ibu menyusui yang 

datang berkunjung ke Klinik, dari 7 ibu, hanya 

3 ibu yang memberikan ASi ekslusif. 

Beberapa alasan yang disampaikan dari masa 

nifas hari 1 hingga hari ke 5 pasca melahirkan 

ASI tidak keluar dengan lancar, sehingga 

keluarga menyarankan memberikan tambahan 

susu formula. Alasan lainnya adalah ibu 

bekerja di luar rumah 8 jam. Hasil wawancara 

juga didapati hanya 2 orang ibu saja 

berpengetahuan kurang tentang ASI ekslusif. 

 Dari latar belakang di atas, penelitian 

tertarik melakukan penelitian ini dengan 

tujuan untuk menggali bagaimana tingkat 

pengetahuan ibu menyusui tentang cara 

peningkatan produksi ASI di Klinik LMT 

Siregar. 

 

 

 



JOMIS (Journal of Midwifery Science)   P-ISSN : 2549-2543 

Vol 6. No.2, Juli 2022 E-ISSN : 2579-7077 

 

                           Author: Asima Sirait, Mestika Lumbantoruan, Idaria R Sidabukke │ Publish :31 Juli 2022│Vol.6 No.2,Tahun 2022│ 157 

 

TINJAUAN PUSTAKA 

Menyusui memiliki banyak manfaat 

kesehatan, baik dalam jangka pendek maupun 

jangka Panjang baik bagi bayi maupun ibunya. 

Beberapa penelitian melaporkan hubungan 

antara menyusui dan perlindungan jangka 

panjang terhadap penyakit kronis. WHO 

menyampaikan banyak manfaat dari 

menyusui. Menyusui dapat meningkatkan 

perkembangan kognitif pada bayi yang disusui 

dan ibu beresiko rendah pada dan penyakit 

kronis lainnya seperti obesitas, hipertensi, 

penyakit kardiovaskular, hiperlipidemia, dan 

beberapa jenis kanker [9].  

Menyusui dapat menurunkan risiko 

sindrom kematian bayi mendadak sebesar 36% 

dan mencegah 13% kematian bayi di seluruh 

dunia. Menyusui menghasilkan penghematan 

langsung pada penggunaan susu formula yang 

serta secara tidak langsung mengurangi biaya 

kesehatan terkait, kematian dini. Selain itu, 

menyusui juga ramah lingkungan; tidak 

meninggalkan jejak ekologis dalam produksi 

dan konsumsinya. Penggunaan susu formula 

dan botol memiliki risiko, karena 

meningkatkan risiko penyakit mulut, seperti 

pernapasan mulut,maloklusi, perubahan 

gigitan, dan kerusakan gigi. Akhirnya, 

mikrobiota usus, oksigenasi, dan termoregulasi 

bayi terpengaruh secara negatif oleh 

penggunaannya [10]. 

Keberhasilan pemberian ASI 

dipengaruhi banyak faktor baik secara internal 

(umur, status gizi, tingkat Pendidikan ibu) 

maupun eksternal (tingkat pengetahuan, 

support keluarga dan tenaga kesehatan, 

kurangnya produksi ASI) [6]. Alasan utama 

yang paling sering diberikan ibu dan keluarga 

pemberhentian pemberian ASI adalah persepsi 

ketidakcukupan produksi ASI dalam 

kebutuhan bayi [11].  

Beberapa hasil penelitian terkait upaya 

peningkatan produksi ASI seperti yang telah 

dilakukan dengan menggunakan pijat 

oksitoksin. Pijat oksitoksin dilakukan pada 

masa ibu menyusui yang mampu merilis 

produksi hormon oksitosin. Pengeluaran 

hormone oksitoksin mampu memberikan 

sensai relaks dan kenyaman bagi ibu dan juga 

meningkatkan kontraksi pada mioepitel 

kelenjar mamae yang meransang peningkatan 

produksi dan kelancaran pengeluaran ASI. 

Kesimpulannya ibu menyusui sedang 

merasakan ketidaknyamanan dan stress dapat 

menghambat refleks let down yang mampu 

menurunkan produksi ASI. Situasi ini 

disebabkan tubuh mengeluarkan hormone 

adrenalin sehingga terjadi vasokonstriksi di 

pembuluh darah alveoli, dan berdampak pada 

sedikitnya capaian oksitosin di target organ 

mioepitelium kelenjar mammae. Situai ketidak 

nyamanan dan stress ibu juga meransang 

pengeluaran hormon noradrenalin pada sistem 

syaraf pusat sehingga dapat menghambat milk 

ejection reflex dan penurunan produksi ASI 

pun terjadi [12]. 

Hasil penelitian juga didapati ibu yang 

intensif mengikuti konseling laktasi (4 kali 

pada saat kehamilan dan 5 kali di saat masa 

nifas) dapat meningkatkan pengetahuan, 

perubahan sikap positif dalam pemberian ASI 

dan meningkatkan jumlah ibu yang 

memberikan ASI ekslusif hingga bayi berumur 

3 bulan [13]. Pendampingan keluarga baik 

suami dan atau orangtua mampu 

meningkatkan produksi ASi, melalui 

kenyamanan atas pendampingan selama 

menyusui. Selain kenyamanan, dukungan 

keluarga mampu meningkatkan rasa 

kepercayaan diri. Pendampingan tersebut 

memberikan peluang lebih besar keberhasilan 

memberikan ASI eksklusif dibandingkan pada 

kelompok ibu yang tidak mendapatkan 

dukungan [14].  

Penyebab lainnya produksi ASI adalah 

makanan yang dikonsumsi ibu. Hasil 
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penelitian ini mengungkapkan air rebusan 

buah papaya dapat meningkatkan produksi 

ASI. Hal ini disebabkan laktogogum 

terkandung di air rebusan buah papaya/ Selain 

itu air rebusan buah pepaya mengandung 

enzim papain yang mampu memecah protein 

dan kalium sedangkan kalium berguna untuk 

memenuhi kebutuhan kalium dimasa menyusui 

sehingga memberikan rasa nyaman [15]. 

Proses terjadinya pengeluaran air susu dimulai 

atau dirangsang oleh isapan mulut bayi pada 

putting susu ibu. Gerakan tersebut merangsang 

kelenjar Pictuitary Anterior untuk 

memproduksi sejumlah prolaktin, hormon 

utama yang mengandalkan pengeluaran Air 

Susu. Proses pengeluaran air susu juga 

tergantung pada Let Down Replex, dimana 

hisapan putting dapat merangsang kelenjar 

Pictuitary Posterior untuk menghasilkan 

hormon oksitolesin, yang dapat merangsang 

serabutotot halus di dalam dinding saluran 

susu agar membiarkan susu dapat mengalir 

secara lancar [16]. 

     

METODE 

 Metode penelitian ini adalah 

penelitian kuantitatif dengan desain deskripsi 

yang bertujuan untuk menggal tingkat 

pengetahuan ibu menyusui tentang cara 

peningkatan produksi ASI. Teknik 

pengumpulan data dengan cara wawancara 

menggunakan kuesioner yang berisi 20 

pernyataan meliputi upaya dari pemenuhan 

makanan, pendampingan, hingga bersifat 

komplementer kebidanan yang terdiri dari 

pemijatan oksitoksin, efflurage, woolwich 

dan lain sebagainya. Sumber data penelitian 

ini adalah sumber data primer. Populasi 

dalam penelitian ini adalah seluruh ibu 

menyusi bayi usia 0-6 bulan yang datang ke 

klinik pada saat penelitian berlangsung 

(selama 3 minggu). Sampel penelitian ini 

menggunakan teknik accidental sampling, 

yakni seluruh ibu menyusui yang datang 

berkunjung ke klinik dan bersedia menjadi 

sampel penelitian di jadikan sampel yang 

berjumlah 38 orang. Setelah kuesioner 

diberikan, lalu diidentifikasi tingkat 

pengetahuan ibu baik atau kurang.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tabel 1  

Distribusi Frekuensi Karakteristik dan 

Pengetahuan Ibu Menyusui di Klinik LMT 

Siregar 

No  
Karakteristik 

(tahun) 

 

f % 

 Umur    

1 

2 

3 

<20  

20-35  

>35  

4 

20 

14 

10 

53 

37 

 Total 38 100 

 Pekerjaan   

1 

2 

3 

4 

IRT  

Wiraswasta 

PNS/Polri 

Buruh 

6 

6 

9 

17 

16 

16 

23 

45 

 Total 38 100 

 Paritas   

1 

2 

3 

Paritas 1 

Paritas 2 

Paritas >2 

8 

12 

18 

21 

32 

47 

 Total 38 100 

 Pengetahuan   

1 Kurang 25 66 

2 Baik 13 34 

 Total 38 100 

  Tabel 1 menunjukkan hasil penelitian 

meliputi karakteristik dan dan tingkat 

pengetahuan ibu tentang cara peningkatan 

produksi ASI. Mayoritas responden 

berumur 20-35 tahun (53%), mayoritas 

pekerjaan responden sebagai buruh (45%), 

dan mayoritas memiliki riwayat paritas > 2 

yakni 47%. Tingkat pengetahuan ibu 

tentang cara peningkatan produksi ASI 

mayoritas kurang (66%). 

Hasil penelitian ini menunjukan 

bahwa mayoritas usia responden berada 

pada rentang usia reproduktif. Usia 

reproduksi yang sehat adalah pada usia 20-

35 tahun dimana usia tersebut merupakan 
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periode yang paling baik untuk hamil, 

melahirkan dan menyusui. Dalam masa ini 

produksi ASI akan cukup karena fungsi alat 

reproduksi masih dapat bekerja secara 

optimal [1].  

Selain itu ibu menyusui yang berada 

pada usia reproduksi sehat mampu untuk 

berfikir lebih rasional dibandingkan ibu 

yang usianya digolongkan sebagai usia 

resiko bereproduksi. Ibu yang berfikir 

rasional memiliki semangat dan motivasi 

lebih tinggi dalam upaya untuk mencari 

informasi terkait. Hal ini sejalan dengan 

penelitian bahwa usia seseorang dapat 

mempengaruhi pola pikir, pengalaman dan 

pengetahuan orang tersebut. Usia ini 

merupakan usia reproduktif yang ditandai 

dengan kesiapan ibu untuk menerima 

tanggung jawab dan menjadi seorang ibu 

sehingga ibu sudah memiliki kemampuan 

laktasi yang lebih baik dibandingkan 

dengan ibu yang usianya < 20 tahun atau    

> 35 tahun. Menurut asumsi penulis melihat 

usia responden mayoritas berusia 20-35 

tahun, pengetahuan tentang upaya 

peningakatan produksi ASI haruslah baik, 

dikarenakan pada rentang usia tersebut 

memiliki kemampuan untuk menggali 

informasi di media sosial.  

Hasil penelitian juga menunjukkan 

mayoritas bekerja (84%) dan hanya 16% 

yang berperan sebagai IRT. Ibu yang 

bekerja menjadi alasan mengapa tidak 

memberikan ASI kepada bayinya dengan 

bahwa ibu yang bekerja tidak dapat 

memberikan ASI dengan alasan produksi 

ASI sedikit pada saat bekerja menghambat 

kemauan ibu dalam menggali informasi 

terkait upaya peningkatan produksi ASI. 

Menurut asumsi penulis kurangnya 

pengetahuan dikarenakan ibu yang menjadi 

responden kurang memahami upaya 

produksi ASI. Pekerjaan ibu yang sebagian 

besar sebagai pekerja swasta yaitu sebagai 

karyawan pabrik dengan tingkat pendidikan 

yang rendah menyebabkan informasi 

mengenai hal ini tidak dapat dipahami 

dengan baik. 

Penelitian ini menggali pengetahuan 

responden terhadap upaya peningkatan 

produksi ASI yang terdiri faktor 

kenyamanan, makanan dan terapi pijat, 

musik dan aromaterapi. Hasil penelitian 

dari 38 responden hanya 15 orang yang 

benar menjawab bahwa ibu dalam keadaan 

tidak nyaman/stress akan mengurangi 

produksi ASI.  

Hasil penelitian di tahun 2020 

melaporkan ibu menyusui dengan golongan 

tingkat stres sedang hingga berat 

berkemungkinan 9,33 lebih besar tidak 

berhasil memberikan ASI di satu bulan 

pertama sedangkan ibu menyusui tanpa 

mengalami stress berpeluang lebih besar 

berhasil memberikan ASI di bulan pertama 

setelah melahirkan [17]. Keadaan stress ibu 

merupakan satu faktor yang menyebabkan 

produksi ASI yang sedikit. Pemicu stress 

dikarenakan rasa lelah yang dirasakan ibu 

di awal menyusi/masa nifas, jumlah ASI 

yang masih sedikit, puting susu lecet, dan 

rendahnya kualitas tidur ibu. Stres yang 

terjadi menghambat menghambat 

pengeluaran ASI. Psikologis ibu yang baik 

maka produksi ASInya juga baik, dengan 

baiknya kondisi psikologis mendorong ibu 

untuk menyusui bayi sehingga hormon 

yang berperan dalam produksi ASI 

meningkat di dukung juga adanya isapan 

bayi yang semakin meransang produksi ASI 

[8], [18], [19]. 

Kondisi stress pada ibu memiliki  

hubungan negatif terhadap kurangnya 

kuantitas lemak ASI. Kandungan lemak 

berkurang mengakibatkan bayi tidak 

kenyang, bayi akan gelisah.  Tenaga 
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kesehatan dapat memberikan informasi 

mengenai mekanisme koping untuk 

mengurangi tingkat stres pada ibu menyusui 

[20]. Menurut asumsi penulis, perlunya 

informasi terkait kondisi cemas, panik, 

stress dapat mengakibat kurangnya 

produksi ASI oleh tenaga kesehatan sejak di 

masa kehamilan hingga nifas. Selain itu 

asuhan dalam mengurangi rasa cemas, 

panik dan stress sehingga ibu dapat nyaman 

dalam proses menyusui yang akan 

berdampak pada produksi ASI yang banyak 

dan lancar. 

Hasil penelitian juga mengungkapkan 

rendahnya pengetahuan ibu tentang sumber 

makanan yang dapat meningkatkan 

produksi dan kelancaran ASI. Seluruhnya 

responden (100%) mengetahui daun 

bangun-bangun dapat meningkatkan 

produksi ASI, 36 orang yang mengetahui 

daun katuk dapat meningkatkan produksi, 

tetapi hanya 15 orang yang mengetahui pare 

(diolah dengan jus/sayur) dapat 

meningkatkan produksi ASI, 7 orang yang 

mengetahui air rebusan papaya dapat 

meningkatkan produksi ASI. 

Sejak dulu hingga sekarang, 

masyarakat lokal Indonesia telah banyak 

memanfaatkan tanaman sebagai 

laktogogum (kandungan peningkatan 

produksi ASI) seperti daun katuk, daun 

kelor, bangun-bangun, dan lain sebagainya 

[21]. Hasil penelitian telah banyak 

mengungkapkan bahan pangan tersebut 

dapat meningkatkan produksi ASI. Daun 

katuk merupakan yang paling sering 

dikonsumsi masyarakat. Senyawa aktif 

papaverin dan fitosterol terkandung di daun 

katuk yang dapat meningkatkan produksi 

ASI [22]. Daun katuk juga diproduksi 

dengan berbagai inovasi, daun katuk 

diekstrak dan dijadikan sebagai bahan 

campuran komposisi biscuit yang 

dibuktikan mampu meningkatkan kadar 

prolaktin serum [23].  

Selain berasal dari sayur-sayuran, 

produksi ASI dapat meningkat dengan 

mengkonsumsi kacang-kacangan  seperti 

kacang tanah, kacang hijau, kedelai, 

almond, polong dan mete (kandungan 

protein mampu meningkatkan produksi 

ASI) [24]. 

Hasil penelitian ini berbeda dengan 

hasil penelitian sebelumnya. Jika hasil 

penelitian ini mengungkan mayoritas 

responden kurang mengetahui bahwa 

jantung pisang dapat meningkatkan 

produksi ASI. Astuti pada penelitiannya 

[25] jantung pisang dalam pengolahannya 

dicampur dengan daun kelor/katuk maupun 

sayuran hijau lainnya. Bahan pangan 

bersumber buah-buahan juga telah terbukti 

sebagai galagtogogum (pepaya, pare, tomat, 

wortel, ubi jalar, dan jagung) [26].  

Hasil penelitian menemukan bahwa 

kurangnya pengetahuan ibu tentang upaya 

dapat dilakukan untuk meningkatkan 

produksi ASI diantaranya pijat oksitosin, 

pijat marmet, kompres hangat, masasae 

rolling, aromateraphy dan terapi musik 

breastcare, [27]. Teknik menyusui yang 

benar sebagian telah dilakukan oleh ibu. 

Hanya sebagian kecil ibu yang melakukan 

perawatan payudara dan mengkonsumsi 

pelancar ASI. Kurangnya pengetahuan ibu 

tentu akan berdampak terhadap upaya yang 

akan dilakukan ibu untuk meningkatkan. 

Jenis pemijatan payudara sangat 

bervariasi melakukan kombinasi metode 

pijat Woolwich dengan massage rolling 

(punggung). Kombinasi metode ini 

dilakukan pada saat kunjungan rumah 

sehingga dapat meningkatkan partisipasi 

keluarga dalam upaya peningkatan ASI. 

Metode pijat oksitosin juga dapat dilakukan 

untuk mempelancar ASI [28] [16]. 
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Pemaksimalan kuantitas dan kualitas 

ASI dapat dilakukan melalui pemijatan 

punggung pemijatan punggung melalui 

peransangan optimal pengeluaran hormon 

oksitosin [29][30]. 

Responden dalam penelitian ini 

sebagian besar memiliki pengetahuan yang 

kurang tentang upaya untuk meningkatkan 

produksi ASI. Pengetahuan yang kurang ini 

tidak sebanding dengan mayoritas usia 

responden yang berada pada usia 

reproduksi sehat serta pendidikan yang 

tinggi. Hal ini mengharuskan responden 

berupaya yang lebih gigih dalam mencari 

informasi terkait upaya untuk meningkatkan 

produksi ASI sehingga pengetahuan dan 

kepercayaan diri responden meningkat. 

Pengetahuan dan pemahaman yang baik 

tentang upaya untuk meningkatkan 

produksi ASI berdampak terhadap upaya 

yang akan dilakukan oleh responden dalam 

meningkatkan produksi ASI sesuai dengan 

pengetahuan yang dimilikinya.  

Menurut Notoadmodjo [31] bahwa 

perilaku yang didasari oleh pengetahuan 

dan kesadaran serta sikap positif akan 

bertahan lama dan menetap. Apalagi 

pengetahuan yang didukung oleh tingkat 

pendidikan, tradisi, budaya dan lingkungan 

yang mendukung, serta pengalaman 

sebelumnya yang positif. Jadi ibu menyusui 

yang memiliki pengetahuan dan 

pemahaman yang baik tentang upaya untuk 

meningkatkan produksi ASI akan 

melakukan upaya terbaik untuk 

meningkatkan produksi ASI. 

Menurut asumsi penulis persiapan 

menyusui penting bagi ibu untuk 

pematangan secara fisik dan psikologis. 

Segala persiapan bertujuan untuk 

keberhasilan dalam memberikan ASI 

hingga ASI eksklusif. Persiapan fisik 

berupa pemenuhan makanan yang bergizi, 

exercise kehamilan, pemeriksaan kehamilan 

istirahat yang cukup, dan breastcare. 

Persiapan psikologis/mental ibu menyusui 

dengan menekankan bahwa menyusui 

adalah suatu proses alamiah, serta 

memberikan penambahan 

informasi/pengetahuan pengetahuan tentang 

manfaat ASI, upaya-upaya yang dapat 

dilakukan untuk peningkatan produksi ASI 

dan support system dari keluarga terutama 

suami. 

Perlu dilakukan beberapa upaya 

seperti pendidikan kesehatan tentang upaya 

peningkatan produksi hasil. Sesuai dengan 

hasil penelitian sebelumnya didapati 

pemberian pendidikan/promosi kesehatan 

yang optimal diberikan ke ibu yang 

memiliki bayi balita, cakupan imunisasi 

pentabio lanjutan mengalami peningkatan 

[32], [33]. 

 

KESIMPULAN 

Hasil penelitian didapati mayoritas responden 

memiliki pengetahuan yang kurang tentang 

cara peningkatan produksi ASI. 
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