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ABSTRAK 

Latar belakang: Pemberian ASI eksklusif selama enam bulan merupakan upaya fundamental dalam 

menjamin tumbuh kembang bayi, menjadi indikator penting dalam kesehatan ibu dan anak. Di wilayah 

kerja Puskesmas Bonto Bangun Kabupaten Bulukumba, ditemukan fenomena bahwa sikap ibu terhadap 

ASI eksklusif beragam dan tidak seluruh ibu berhasil menyusui secara eksklusif hingga enam bulan. 

Kondisi ini menunjukkan adanya kesenjangan antara sikap yang dimiliki ibu dan praktik pemberian ASI 

eksklusif. 

Tujuan: Penelitian bertujuan menggali secara mendalam sikap ibu terhadap pemberian ASI eksklusif 

khususnya aspek sikap (attitude toward). 

Metode: Penelitian ini quasi kualitatif pendekatan fenomenologi. Informan: ibu yang memberikan ASI 

eksklusif, ibu yang tidak berhasil memberikan ASI eksklusif, suami, tenaga kesehatan. Pengumpulan data 

melalui focus group discussion, dan wawancara mendalam.  

Hasil: Penelitian menunjukkan bahwa ASI dipersepsikan sebagai hak anak, tanggung jawab moral ibu, 

serta wujud kasih sayang dan peran keibuan, namun pada sebagian ibu masih ditemukan keraguan yang 

dipengaruhi oleh faktor pekerjaan, pengalaman menyusui sebelumnya, serta tekanan lingkungan sosial.  

Kesimpulan: Keberhasilan ASI eksklusif dilakukan melalui pendekatan yang tidak hanya menekankan 

pembentukan sikap, tetapi juga penguatan dukungan sosial dan persepsi kontrol perilaku ibu agar praktik 

menyusui dapat berlangsung secara optimal dan berkelanjutan. Perlu penelitian untuk menjelaskan 

kesenjangan antara sikap dan praktik pemberian ASI Eksklusif. 

 

Kata Kunci: ASI Eksklusif, Perilaku Ibu, Sikap Ibu, Theory of Planned Behavior 

 

PENDAHULUAN 

Air Susu Ibu merupakan asupan terbaik 

untuk bayi dengan gizi lengkap, mulai dari air, 

protein, karbohidrat, lemak, vitamin, mineral, 

zat antibodi, dan enzim1. Menurut World 

Health Organization (WHO) Air Susu Ibu 

(ASI) adalah makanan terbaik, ASI Eksklusif 

didefinisikan sebagai pemberian ASI saja 

kepada bayi baru lahir selama enam bulan 

pertama kehidupannya. Hal tersebut berarti 

bayi tidak diberikan makanan atau minuman 

tambahan lainnya, kecuali vitamin, suplemen 

mineral atau obat-obatan 2. 

Selain memberikan manfaat bagi bayi, 

menyusui juga berdampak positif terhadap 

kesehatan fisik dan psikologis ibu. Proses 

menyusui merangsang pelepasan hormon 

oksitosin yang berperan dalam mengurangi 

ketidaknyamanan, meningkatkan toleransi 

terhadap rasa nyeri, serta memperkuat ikatan 

emosional antara ibu dan bayi. Di samping itu, 

praktik menyusui berkontribusi dalam 

menurunkan risiko beberapa jenis kanker pada 

ibu, termasuk kanker payudara, ovarium, dan 

endometrium3.  

Secara global, capaian ASI Eksklusif 

mencapai 48%, mendekati target awal WHO 

sebesar 50%, namun masih jauh dari target 

global 70% pada tahun 20304. Di Indonesia, 

capaian ASI Eksklusif tahun 2023 sebesar 

63,9% telah melampaui target nasional, tetapi 

masih terdapat kesenjangan capaian 

antarprovinsi, di mana banyak bayi belum 
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menerima ASI Eksklusif selama enam bulan 

penuh 5 . 

Di Sulawesi Selatan, capaian ASI 

eksklusif tercatat sebesar 74,0%, masih berada 

di bawah target nasional 75%. Kabupaten 

Bulukumba menjadi salah satu daerah dengan 

cakupan ASI eksklusif terendah, yakni hanya 

29%. Kondisi ini lebih menonjol di wilayah 

kerja Puskesmas Bonto Bangun yang mencatat 

cakupan ASI eksklusif sebesar 22,7% (Dinkes 

Sulsel, 2023). Rendahnya capaian tersebut 

mengindikasikan adanya berbagai faktor yang 

memengaruhi perilaku pemberian ASI 

eksklusif. 

Data awal menunjukkan adanya 

permasalahan sikap ibu terhadap pemberian 

ASI Eksklusif di wilayah kerja Puskesmas 

Bonto Bangun. Meskipun ASI Eksklusif secara 

normatif dikenal luas sebagai praktik yang 

dianjurkan, masih ditemukan ibu yang ragu 

atau tidak sepenuhnya meyakini bahwa tidak 

memberikan ASI Eksklusif dapat berdampak 

merugikan bagi bayi. Keraguan ini 

mencerminkan adanya celah kognitif dalam 

sikap ibu, khususnya pada pemahaman 

konsekuensi ketidakberhasilan ASI Eksklusif, 

yang berpotensi melemahkan dorongan untuk 

mempertahankan praktik menyusui secara 

eksklusif. 

Selain sikap yang belum sepenuhnya kuat 

pada sebagian ibu, kondisi ini tercermin 

pada rendahnya capaian ASI Eksklusif di 

wilayah kerja Puskesmas Bonto Bangun, 

meskipun berbagai informasi mengenai 

manfaat ASI telah tersedia. Temuan ini 

menunjukkan bahwa sikap yang tidak 

sepenuhnya mendukung baik dalam bentuk 

keraguan, ketidaksetujuan implisit, maupun 

normalisasi penggunaan alternatif ASI menjadi 

salah satu faktor penting yang perlu dikaji lebih 

dalam. 

Di sisi lain, terdapat pula ibu yang 

memandang ASI Eksklusif sebagai keputusan 

yang tepat, bentuk tanggung jawab moral, serta 

praktik yang selaras dengan nilai budaya 

setempat. Namun, sikap positif tersebut tidak 

secara konsisten terwujud dalam praktik, yang 

ditunjukkan oleh rendahnya cakupan ASI 

Eksklusif di lapangan. Kondisi ini 

memperlihatkan adanya kesenjangan antara 

sikap dan perilaku, sekaligus menegaskan 

bahwa sikap ibu terhadap ASI Eksklusif tidak 

bersifat tunggal, melainkan beragam dan 

dipengaruhi oleh keyakinan, pengalaman, serta 

realitas yang dihadapi selama proses menyusui. 

Oleh karena itu, penelitian yang secara 

khusus mengkaji sikap ibu terhadap pemberian 

ASI Eksklusif menjadi penting untuk 

mengungkap dinamika sikap yang bersifat 

kontradiktif tersebut, mengidentifikasi bentuk-

bentuk sikap yang berpotensi menghambat 

praktik ASI Eksklusif, serta memahami 

bagaimana sikap ibu berkontribusi pada 

rendahnya capaian ASI Eksklusif di 

masyarakat.Penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan gambaran konseptual mengenai 

variasi sikap ibu serta faktor-faktor yang 

melatarbelakanginya, sehingga hasil penelitian 

dapat dimanfaatkan sebagai dasar dalam 

perumusan strategi promosi ASI eksklusif yang 

lebih kontekstual, empatik, dan sesuai dengan 

realitas sosial ibu. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan metode 

quasi kualitatif dengan pendekatan 

fenomenologi yang bertujuan menggali secara 

mendalam sikap ibu terhadap pemberian ASI 

eksklusif. Peneliti berperan sebagai instrumen 

utama yang terlibat langsung dalam proses 

pengumpulan dan analisis data. Subjek 

penelitian adalah ibu yang memiliki bayi usia 

6–12 bulan di wilayah kerja Puskesmas Bonto 

Bangun Kabupaten Bulukumba, dengan jumlah 

informan delapan orang yang terdiri atas ibu 

yang berhasil dan tidak berhasil memberikan 

ASI eksklusif, suami sebagai informan 

pendukung, serta tenaga kesehatan sebagai 
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informan kunci yang dipilih secara purposive. 

Data dikumpulkan melalui wawancara 

mendalam dan dianalisis menggunakan analisis 

tematik. Keabsahan data dijaga melalui 

triangulasi sumber dan member check untuk 

memastikan kredibilitas hasil penelitian. 

 

HASIL 

Sikap ibu terhadap pemberian ASI 

Eksklusif dalam penelitian ini menggambarkan 

bagaimana ibu memaknai, menilai, dan 

merasakan praktik menyusui secara eksklusif, 

ba dari segi aspek pengetahuan, nilai 

emosional, maupun pengalaman pribadi. Sikap 

ini muncul dari interaksi antara pemahaman 

kognitif ibu, nilai keibuan, serta realitas yang 

dihadapi selama proses menyusui. Informan 

penelitian adalah ibu yang memiliki bayi usia 

6–12 bulan. 

Penelitian ini menggali secara 

mendalam sikap ibu terhadap pemberian ASI 

Eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Bonto 

Bangun Kabupaten Bulukumba berdasarkan 

pengalaman, pemaknaan, dan pandangan ibu 

selama proses menyusui. Data diperoleh 

melalui wawancara mendalam, observasi, dan 

dokumentasi yang dilakukan secara berulang 

untuk menangkap pola sikap ibu dalam 

memaknai praktik ASI Eksklusif. 

Hasil wawancara mendalam 

menunjukkan bahwa sikap ibu terhadap ASI 

Eksklusif cenderung beragam, namun 

mayoritas informan memandang ASI sebagai 

pilihan terbaik bagi bayi, hak anak yang harus 

dipenuhi, serta tanggung jawab moral seorang 

ibu. Sikap tersebut ditemukan baik pada ibu 

yang berhasil maupun yang tidak berhasil 

mempertahankan pemberian ASI Eksklusif 

hingga enam bulan. Sebagian besar informan 

juga memiliki pemahaman yang baik mengenai 

konsep ASI Eksklusif, yang dipahami sebagai 

pemberian ASI tanpa tambahan makanan atau 

minuman lain hingga bayi berusia enam bulan, 

disertai keyakinan akan manfaatnya bagi 

pertumbuhan dan kesehatan bayi. 

Berdasarkan hasil FGD, observasi dan 

wawancara mendalam dengan para informan 

mengenai sikap ibu terhadap pemberian ASI 

Eksklusif, diperoleh berbagai pernyataan yang 

menggambarkan pandangan, pengalaman, dan 

penilaian ibu terhadap praktik pemberian ASI 

Eksklusif. Sebagian besar ibu memiliki 

pemahaman yang baik mengenai ASI 

Eksklusif, yang dimaknai sebagai pemberian 

ASI tanpa tambahan makanan atau minuman 

lain hingga bayi berusia enam bulan, serta 

diyakini sebagai pilihan terbaik bagi 

pertumbuhan dan kesehatan bayi. Berdasarkan 

hasil wawancara mendalam yang telah 

dilakukan oleh peneliti terhadap para informan, 

data yang diperoleh selanjutnya dianalisis 

menggunakan pendekatan analisis tematik dan 

disajikan dalam bentuk narasi sebagai berikut:  

 

“ASI Eksklusif itu anak yang diberikan air susu 

ibu tanpa makanan tambahan. Menurut saya 

keputusan yang tepat” (YPS, 27 Tahun, AE) 

 

Pemaknaan ASI Eksklusif sebagai 

“keputusan yang tepat” pada informan 

didasarkan pada keyakinan akan manfaat ASI 

bagi pertumbuhan dan kesehatan bayi, yang 

terbentuk melalui pengalaman menyusui 

sebelumnya. Pengalaman tidak berhasil 

menyusui secara eksklusif pada anak pertama 

menjadi refleksi yang memperkuat keputusan 

untuk menerapkan ASI Eksklusif pada anak 

berikutnya. Konsistensi antara pemahaman, 

pernyataan, dan praktik menyusui 

menunjukkan bahwa sikap yang terbentuk 

tidak hanya bersifat konseptual, tetapi 

terinternalisasi dan terwujud secara nyata 

dalam perilaku menyusui. 

 

“ASI Eksklusif itu adalah memberikan air susu 

saja tanpa diberikan tambahan makanan. 

Menurut saya Itu keputusan memberikan ASI 
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apayahh kewajiban sih, iya itu dorongan 

pribadi karna memang yang saya tahu memang 

itu haknya untuk anak diberikan asi eksklusif 

selama 6 bulan karna banyak sekali 

manfaatnya itu asi untuk pertumbuhannya 

anak anak” (NR, 31 Tahun, AE) 

 

Pemahaman ASI Eksklusif sebagai 

pilihan ideal tidak hanya dimiliki oleh ibu yang 

berhasil menyusui secara eksklusif, tetapi juga 

oleh ibu yang tidak berhasil, yang tetap 

memandang ASI sebagai pilihan terbaik 

meskipun keterbatasan kondisi fisik dan 

situasional menghambat penerapannya dalam 

praktik. 

 

“ASI eksklusif itu diberikan air susu ibu tanpa 

makanan tambahan sebelum 6 bulan. Menurut 

saya ee begini bu kan saya dari awal memang 

nda ada asi, asinya cuma warna putih biasanya 

kan asi itu keluar, kayak warna susu kalau saya 

jernih jadi anak saya itu tidak pernah asi jadi 

saya kasih susu formula.” (D, 41 Tahun, Non 

AE) 

 

Pemaknaan ASI Eksklusif sebagai 

tanggung jawab moral dan peran keibuan 

diperkuat oleh hasil FGD dan observasi, yang 

menunjukkan bahwa menyusui dipandang 

sebagai kewajiban ibu selama masih memiliki 

kemampuan menyusui, serta diwujudkan 

secara konsisten melalui keterlibatan aktif 

dalam praktik menyusui berdasarkan refleksi 

pengalaman sebelumnya. 

ASI juga dimaknai sebagai hak anak dan 

kewajiban moral ibu. Pemaknaan ini tidak 

hanya muncul sebagai pilihan pribadi, tetapi 

sebagai dorongan nilai keibuan yang kuat, 

sebagaimana diungkapkan oleh informan: 

 

“Menurut saya itu kewajiban, karena memang 

itu haknya anak diberikan ASI Eksklusif 

selama 6 bulan” (NR, 31 tahun, AE) 

 

Sikap terhadap ASI Eksklusif juga sangat 

lekat dengan nilai emosional dan identitas 

keibuan. Menyusui dipersepsikan sebagai 

bentuk kasih sayang, tanggung jawab, dan 

peran ideal seorang ibu. Keberhasilan 

menyusui secara eksklusif menimbulkan rasa 

bangga dan kepuasan, tanggung jawab 

menyusui dimaknai sebagai bagian dari nilai 

keibuan yang terinternalisasi sebagai identitas 

diri ibu, di mana menyusui dipersepsikan 

sebagai bentuk kasih sayang, pengorbanan, dan 

peran ideal keibuan. Keberhasilan menyusui 

secara eksklusif menimbulkan rasa bangga, 

puas, dan bahagia yang memperkuat sikap 

positif ibu terhadap ASI. 

 

“Di anak kedua yang ASI Eksklusif ini saya 

rasakan betul puasku dan senang juga karna 

bisa berhasil menyusui di anak kedua ini 

setelah belajar dari pengalamanku 

sebelumnya” (YPS, 27 Tahun, AE) 

 

“Kayak bagaimanaki itu di, kayak berasa 

senangki begitu kak berhasil kasih anakta ASI 

Eksklusif” (DN, 21 Tahun, AE) 

 

Perasaan bangga ini tetap dirasakan oleh ibu 

yang tidak berhasil menyusui: 

 

“Kalau rasa bangga pasti ada bangga, siapa 

sih yang nda mau kasi ASI Eksklusif kepada 

bayinya” (D, 41 tahun, Non-AE) 

 

Sikap positif terhadap perilaku menyusui 

diperkuat oleh manfaat emosional yang 

dirasakan ibu, berupa perasaan bangga, puas, 

dan bahagia, serta terbentuknya kedekatan 

batin (bonding) melalui kontak langsung antara 

ibu dan bayi, sehingga menyusui dimaknai 

tidak hanya sebagai pemenuhan gizi, tetapi 

juga sebagai pengalaman emosional yang 

bernilai. 
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“Menurut saya lebih dekat dengan bayinya 

karena kan menyusui langsung itu kan 

bersentuhan langsung dengan bayinya kayak 

memperkuat ikatan batin ta juga begitu sama 

bayinya” (Y, 45 Tahun, IK) 

 

Kedekatan emosional (bonding) antara 

ibu dan bayi melalui praktik menyusui 

dimaknai sebagai hasil dari kontak fisik dan 

emosional yang intens, yang menimbulkan 

perasaan bangga dan kepuasan pada ibu. 

Makna ini tidak hanya dialami oleh ibu yang 

berhasil menyusui secara eksklusif, tetapi juga 

menjadi sikap ideal yang dihargai oleh ibu yang 

tidak berhasil memberikan ASI Eksklusif. 

Selain aspek emosional, menyusui juga 

dimaknai sebagai praktik yang lebih nyaman 

dan praktis dalam kehidupan sehari-hari, 

terutama karena kemudahan pemberian ASI 

tanpa persiapan teknis, yang semakin 

memperkuat sikap positif ibu terhadap perilaku 

menyusui. 

 

“Iye lebih nyaman asi karena kan asi langsung 

dari dirita sendiri sedangkan susu formula kan 

kadang harus bikin sendiri ada air panasnya 

air dinginnya di hangatkan lagi, dituang lagi 

susunya lebih fleksibel ki kalau asi pokoknya 

kan kalau bangun anaknya langsung di susui 

kalau susu formula kan bayi sudah menangis 

kita masih buat susu formulanya begitu” (YPS, 

27 Tahun, AE) 

 

Kegagalan menyusui menimbulkan 

konsekuensi emosional berupa perasaan sedih, 

kecewa, dan rasa bersalah pada ibu, yang 

dipersepsikan sebagai ketidakmampuan 

memenuhi peran dan memberikan yang terbaik 

bagi bayinya. 

 

“Pada diri itu sendiri merasa bersalah dan 

mungkin dari segi anaknya juga berbeda 

kayknya karna kan kualitas asi kan lebih tinggi 

daripada susu formula setauku.” (YPS, 27 

Tahun, AE) 

 

Perasaan sedih dan bersalah pada ibu 

yang tidak berhasil memberikan ASI Eksklusif 

muncul setelah berbagai upaya dilakukan untuk 

mempertahankan pemberian ASI, termasuk 

dukungan dari suami dan tenaga kesehatan. 

Temuan FGD dan observasi menunjukkan 

bahwa kegagalan menyusui dipersepsikan 

sebagai keterbatasan kondisi, bukan akibat 

kurangnya usaha atau sikap negatif terhadap 

ASI Eksklusif. 

Berdasarkan keseluruhan hasil 

wawancara, sikap ibu terhadap pemberian ASI 

Eksklusif dalam penelitian ini pada umumnya 

bersifat sangat positif. Sikap tersebut terbentuk 

dari pemahaman akan manfaat ASI, nilai 

keibuan yang kuat, pengalaman emosional 

selama menyusui, serta persepsi terhadap 

bonding dan kenyamanan dalam praktik 

menyusui. 

 

PEMBAHASAN 

Sikap terhadap perilaku didefinisikan 

sebagai evaluasi individu terhadap suatu 

perilaku berdasarkan keyakinan akan manfaat, 

konsekuensi, dan nilai yang melekat pada 

perilaku tersebut 6. Sikap merupakan salah satu 

prediktor utama yang memengaruhi niat dan 

pada akhirnya perilaku seseorang, termasuk 

dalam praktik pemberian ASI Eksklusif 7. 

Dalam konteks menyusui, sikap ibu 

mencerminkan sejauh mana ASI Eksklusif 

dipersepsikan sebagai perilaku yang 

bermanfaat, bernilai, dan layak untuk 

dilakukan. Sikap memegang peran krusial 

dalam mendukung keberhasilan pemberian ASI 

eksklusif, di mana pengetahuan ibu yang 

memadai dikombinasikan dengan sikap positif 

akan memungkinkan ibu untuk menyusui 

secara eksklusif 8 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

sikap ibu terhadap pemberian ASI Eksklusif 
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secara umum bersifat beragam. Ibu 

memandang ASI Eksklusif sebagai pilihan 

ideal bagi bayi, hak dasar anak, serta bagian 

dari tanggung jawab moral dan peran keibuan. 

Pemaknaan ini ditemukan baik pada ibu yang 

berhasil maupun yang tidak berhasil 

memberikan ASI Eksklusif. Temuan ini 

menunjukkan bahwa secara konseptual dan 

nilai, sikap ibu terhadap ASI telah 

terinternalisasi dengan baik, namun tidak selalu 

terwujud dalam praktik menyusui secara 

eksklusif. 

Sebagian besar informan memiliki 

pemahaman yang baik mengenai konsep ASI 

Eksklusif sebagai pemberian ASI tanpa 

tambahan makanan atau minuman lain hingga 

bayi berusia enam bulan. ASI Eksklusif 

dipersepsikan sebagai pilihan terbaik bagi 

pertumbuhan dan kesehatan bayi serta sebagai 

hak anak yang harus dipenuhi. Pemahaman ini 

sejalan dengan konsep behavioral 

beliefs dalam TPB, di mana sikap positif 

terbentuk dari keyakinan individu terhadap 

manfaat perilaku yang dilakukan. Menyusui 

dimaknai sebagai tanggung jawab utama dan 

tugas moral ibu terhadap kesehatan anak 9 . 

Temuan ini konsisten dengan penelitian 

sebelumnya yang menyatakan bahwa sikap 

positif terhadap ASI Eksklusif dipengaruhi 

oleh pemahaman ibu mengenai manfaat ASI 

serta penilaian bahwa ASI merupakan praktik 

yang bernilai tinggi bagi kesehatan bayi 10 11. 

Pengetahuan ibu berperan dalam mendorong 

pemberian ASI Eksklusif melalui pemahaman 

ASI sebagai pilihan gizi terbaik dan 

pemenuhan hak dasar bayi 12. Semakin tinggi 

pengetahuan orang tua, semakin besar 

pengaruhnya terhadap pemberian asupan gizi 

yang bernilai baik bagi anak, termasuk dalam 

praktik pemberian ASI eksklusif 13. Dalam 

penelitian ini, meskipun pemahaman dan sikap 

ibu terhadap ASI Eksklusif tergolong baik, 

kegagalan menyusui secara eksklusif tetap 

terjadi, yang mengindikasikan bahwa sikap 

positif belum cukup untuk menjamin terjadinya 

perilaku menyusui. 

Sikap ibu terhadap ASI Eksklusif dalam 

penelitian ini juga sangat dipengaruhi oleh 

dimensi moral dan emosional. Menyusui 

dimaknai sebagai bentuk tanggung jawab 

moral, naluri keibuan, serta indikator 

keberhasilan menjalankan peran sebagai 

seorang ibu. ASI Eksklusif dimaknai sebagai 

manifestasi naluri keibuan dan kewajiban 

moral, bukan sekadar tindakan fisik14. 

Menyusui digambarkan sebagai tanggung 

jawab moral dan ekspresi alami dari peran 

keibuan yang baik 14. Menyusui dipandang 

sebagai bagian dari peran dan identitas 

keibuan15. Ibu yang berhasil menyusui secara 

eksklusif menggambarkan perasaan bangga, 

puas, dan bahagia, sementara ibu yang tidak 

berhasil menyusui secara eksklusif cenderung 

mengalami perasaan bersalah dan kecewa. 

Kenyamanan menyusui mendukung 

kesejahteraan emosional ibu, sementara 

ketidaknyamanan memicu stres16. Kegagalan 

menyusui secara eksklusif dapat berdampak 

signifikan pada kondisi psikologis ibu, 

sehingga aspek emosional perlu diperhatikan 

dalam analisis perilaku pemberian ASI17. 

Dalam perspektif TPB, sikap yang terikat 

dengan identitas diri dan nilai keibuan memiliki 

kekuatan yang besar dalam membentuk niat 

perilaku. Temuan ini sejalan dengan penelitian 

sebelumnya yang menyatakan bahwa ASI 

Eksklusif tidak hanya dimaknai sebagai praktik 

kesehatan, tetapi juga sebagai ekspresi kasih 

sayang, nilai budaya, dan peran ideal keibuan 

18 14 . Sikap yang erat dengan makna moral 

dan emosional ini menunjukkan bahwa 

penilaian ibu terhadap ASI Eksklusif tidak 

semata-mata bersifat rasional, tetapi juga 

afektif. 

Temuan penelitian ini menguatkan bukti 

sebelumnya bahwa praktik menyusui berperan 

penting dalam membangun kedekatan 

emosional (bonding) antara ibu dan bayi 
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melalui sentuhan dan kontak fisik secara 

langsung. Kedekatan emosional yang terbentuk 

selama proses menyusui tidak hanya 

memperkuat ikatan ibu–bayi, tetapi juga 

berkontribusi pada keberhasilan pemberian 

ASI Eksklusif19 . Selain itu, pemaknaan ASI 

sebagai pilihan nutrisi terbaik yang diyakini ibu 

untuk menunjang kesehatan dan tumbuh 

kembang bayi yang menempatkan ASI 

Eksklusif sebagai fondasi utama pemenuhan 

kebutuhan gizi dan kesehatan bayi 20 . 

Selain dimaknai sebagai kewajiban 

moral, ASI juga dipersepsikan sebagai pilihan 

yang lebih nyaman dan praktis dibandingkan 

susu formula. Ibu menilai pemberian ASI lebih 

mudah dilakukan, terutama pada malam hari, 

serta mampu memperkuat ikatan emosional 

(bonding) antara ibu dan bayi melalui kontak 

fisik langsung. Persepsi kenyamanan dan 

kepraktisan ini memperkuat sikap positif ibu 

terhadap perilaku menyusui, sebagaimana 

dijelaskan dalam TPB bahwa pengalaman 

afektif yang positif dapat meningkatkan 

evaluasi terhadap suatu perilaku. 

Namun, ketika praktik ASI Eksklusif 

tidak berhasil, sikap negatif tidak muncul 

dalam bentuk penolakan terhadap ASI, 

melainkan sebagai konsekuensi emosional 

seperti rasa bersalah, tekanan sosial, dan 

kekhawatiran akan kehilangan manfaat ASI 

bagi bayi. Temuan ini sejalan dengan penelitian 

Yuen et al. (2022) dan Nazihatunnisa & Yuniar 

(2022) yang menyatakan bahwa kegagalan 

menyusui secara eksklusif dapat berdampak 

signifikan pada kondisi emosional ibu 21 17  

 

KESIMPULAN 

Sikap ibu terhadap pemberian ASI 

Eksklusif dalam penelitian ini dimaknai 

sebagai pilihan ideal bagi bayi, hak dasar anak, 

serta tanggung jawab moral dan peran keibuan. 

Sikap tersebut muncul baik pada ibu yang 

berhasil maupun yang tidak berhasil 

memberikan ASI Eksklusif, sehingga 

menunjukkan bahwa kegagalan praktik 

menyusui tidak selalu disebabkan oleh sikap 

negatif terhadap ASI. Temuan ini mengungkap 

adanya kesenjangan antara sikap dan perilaku, 

di mana sikap yang mendukung ASI Eksklusif 

tidak selalu terwujud dalam praktik akibat 

hambatan biologis dan situasional yang berada 

di luar kendali ibu. Saran untuk penelitian 

selanjutnya perlu difokuskan pada eksplorasi 

norma subjektif dan persepsi kontrol perilaku 

untuk menjelaskan faktor-faktor yang 

memengaruhi kesenjangan antara sikap dan 

praktik pemberian ASI Eksklusif, serta 

dilakukan secara longitudinal untuk 

menangkap dinamika pengalaman menyusui 

ibu. 
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