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Abstrak

Ibu bekerja yang menyusui menunjukkan kecenderungan ibu berhenti menyusui lebih awal atau tidak menyusui bayinya.
Hal ini salah satunya disebabkan tidak tersedianya fasilitas ruang laktasi di tempat ibu bekerja. Penelitian ini bertujuan
untuk menggali bukti tentang ketersediaan ruang laktasi terhadap pemberian ASI eksklusif pada ibu bekerja. Metode yang
digunakan adalah Scoping review menggunakan ceklist PRISMA-ScR. Penulis menggunakan kerangka Arksey dan O’Malley.
Alat pencarian di database Proquest, Pubmed dan EBSCO dilakukan untuk mencari artikel mulai dari 2016-2021, original
artikel, artikel dalam bahasa inggris (full text dan open access). Seleksi review dan karakterisasi dilakukan dengan penilaian
critical appraisal menggunakan The Joanna Briggs Instititute (JBI). Dari 1.054 artikel yang berpotensi relevan, 9 artikel
digunakan. Penelitian berasal dari 5 negara yang berbeda dengan metode kuantitaif dan kualitatif digunakan pada
penelitian ini. Hasilnya disajikan dalam dua tema, yaitu ibu bekerja yang berhenti menyusui dan faktor resiko penyebab ibu
bekerja yang berhenti menyusui. Kesimpulan studi ini mengungkapkan sebagian ibu berhenti menyusui dikarenakan tidak
tersedianya fasilitas untuk mendukung ibu menyusui di tempat kerja. Oleh karena itu, ibu bekerja membutuhkan tempat
yang mendukung dan nyaman untuk memfasilitasi ibu menyusui ibu bekerja.

Kata Kunci: ASI eksklusif, ibu bekerja, ruang laktasi.

Abstract

Exclusive breastfeeding is giving only breast milk to infants up to the age of 6 months which is useful for the growth and
development of babies. Aims this research to explore evidence regarding the availability of lactation rooms for exclusive
breastfeeding for working mothers. Method use Scoping review using the PRISMA-ScR checklist. The author uses the framework
of Arksey and O'Malley. Search tools in the Proquest, Pubmed and EBSCO databases are carried out to search for articles ranging
from 2016-202 1, original articles, articles in English (full text and open access). Review selection and characterization were carried
out by means of critical appraisal using The Joanna Briggs Institute (JBl). Out of 1054 potentially relevant articles, 9 articles were
used. The research came from 5 different countries with quantitative and qualitative methods used in this study. The results are
presented in two themes are working mothers who stop breastfeeding and risk factors that cause working mothers to stop
breastfeeding. Conclusion: Our study revealed that some mothers stopped breastfeeding due to the unavailability of facilities to
support breastfeeding mothers in the workplace. Therefore, working mothers need a supportive and comfortable place to facilitate
breastfeeding mothers for working mothers.
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Pendahuluan

Pemberian ASI eksklusif
direkomendasikan selama 6 bulan pertama
kehidupan bayi tanpa makanan tambahan
apapun, setelah 6 bulan diberi makanan
pendamping, dan sampai usia 2 tahun ASI
dilanjutkan guna meningkatkan status gizi
agar menurunkan angka kematian anak.'
Dari data Profil Kesehatan Provinsi
Lampung, diketahui bahwa cakupan ASI
eksklusif tahun 2019 sebesar 69,3%. Angka
ini masih di bawah target yang diharapkan
yaitu 80%.> Seorang perempuan menyusui
mengharuskan dirinya untuk mengeluarkan
ASI sepanjang hari, baik dengan menyusui
maupun memompa ASI guna menghindari
penumpukan ASL? Sebagai pekerja, seorang
perempuan mengalami kesulitan untuk
mencapai ASI eksklusif selama 6 bulan
dikarenakan waktu cuti hamil yang sedikit,
serta ibu yang bekerja menghentikan
menyusui  secara  dini  dikarenakan
terbatasnya pengetahuan dan pengalaman
memompa ASI dan cara penyimpanannnya.”
Selain  itu, terdapat kendala seperti
kurangnya lingkungan yang higienis dan
peralatan yang diperlukan seperti pompa
ASI dan botol, serta pendingin untuk
penyimpanan yang aman.’

Penelitian tentang ibu bekerja yang
menyusui menunjukkan kecendrungan ibu
berhenti menyusui lebih awal atau tidak
menyusui bayinya.’ Didapatkan prevalensi
ibu bekerja di Kota Dukem, Ethiopia yang
menghentikan menyusui ASI eksklusif pada
3 bulan pertama mencapai lebih dari 75,7%.’
Faktor-faktor yang menjadi penghalang
dalam  melanjutkan menyusui adalah
lingkungan kerja fisik yang tidak memiliki
ketersediaan dan aksesbilitas ruang laktasi,

persepsi sosial tentang menyusui seperti
kesulitan dalam memompa, rasa bengkak
dan sakit pada payudara serta terganggunya
pengeluaran ASI disebabkan tekanan waktu,
karakteristik lingkungan kerja, dan waktu
cuti laktasi yang terlalu pendek.8 Penelitian
lain yang juga menyebutkan bahwa
ketersediaan ruang laktasi sebagai faktor
lingkungan dan kualitas lingkungan, seperti
udara, kenyamanan suhu, pencahayaan juga
aspek alam, estetika berpengaruh pada
psikologis ibu menyusui. Ibu bekerja dalam
menyusui mempunyai banyak tantangan
yang dapat mengakibatkan kegagalan dalam
memberikan ASI eksklusif .°

Penulis menyadari bahwa semua
pengetahuan tentang keberhasilan menyusui
ASI Eksklusif pada ibu bekerja tidak dapat
diterapkan secara keseluruhan karena
perbedaan peraturan di setiap lingkungan
kerja. Selain itu, perlunya bukti untuk
membangun pendekatan yang lebih baik
mengenai pentingnya ketersediaan ruang
laktasi terhadap pemberian ASI Eksklusif
pada ibu bekerja. Sehingga penulis
menggunakan scoping review untuk
memetakan literatur, menggali informasi
mengenai pengaruh ruang laktasi pada
keberhasilan pemberian ASI eksklusif pada
ibu bekerja.

Metode
Systematic  review ini  disusun
menggunakan  framework  Population,

Exposure, Outcomes, dan Study Design
(PEOS). Adapun kondisi pada penelitian ini
adalah ketersediaan ruang laktasi terhadap
pemberian ASI eksklusif pada ibu bekerja.
Berdasarkan keadaan di atas, tabel kerangka
kerja PEOS adalah sebagai berikut

Tabel 1. Framework PEOS

P E @) S
(Population) (Exposure) (Outcomes) (StudyDesign)
Ibu menyusui ~ Ruang laktasi ~ ASI Eksklusif  Studi apapun yang berkaitan dengan ruang laktasi terhadap

pemberian ASI Eksklusif pada ibu bekerja

Kriteria artikel yang akan dicari dan
akan digunakan sebagai sumber scoping
review dalah original artikel, menggunakan

bahasa inggris (full text dan open access),
terbit dari tahun 2016-2021 dan tentang ibu
bekerja yang berhenti menyusui, faktor
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penyebab ibu bekerja berhenti menyusui
pengaruh pojok ASI dan pemberian ASI
Eksklusif pada ibu bekerja. Pencarian artikel
menggunakan database Proquest, Pubmed
dan EBSCO. Kata kunci yang digunakan
(((((((lactation room) OR (lactation space))
OR (lactation station)) AND (exclusive
breastfeeding)) OR (breastfeeding)) AND
(working mothers)) OR (working moms))

OR (employed mothers).

Hasil

Bagan ini merupakan rangkuman
menyeluruh dalam bentuk systematik review
dengan menggunakan PRISMA ceklist
untuk menentukan penyeleksian studi yang
telah ditemukan dan sesuai dengan tujuan
dari systematic review.

—
= 1054 Pencarian berdasarkan database
o
E Pubmed (n=98) Duplikat
= EBSCO (n=158) n=>55
c
§ Proquest (n=798)
—J
M) :
A
E’ Hasil setelah
é duplicat dihapus
s n =999
N
Yang tidak masuk
»
— i n=970
( ) A\ 4
> Setelah diskrining
E n=29 Yang tidak masuk dengan alasan :
2 | 1. Populasi (11)
w »
2. Outcame (4)
v 3. Studi design (5)
Artikel full teks yang layak
E n=9
% Metode kualitatif (6 artikel)
= Metode kuantitatif (3 artikel)
~—/

Bagan 1. Diagram Alir PRISMA-SCr

Hasil yang didapatkan dari artikel
meliputi judul artikel, negara, tujuan,
pengumpulan data sampel, dan hasil
disajikan dalam tabel 2. Studi didapatkan 2
tema yaitu ibu bekerja yang berhenti
menyusui dan faktor penyebab ibu bekerja
berhenti menyusui

Ibu Bekerja yang Berehenti Menyusui
Prevalensi ibu bekerja yang berhenti
menyusui  eksklusif mencapai  75%.%°
Sebagian besar ibu memutuskan menyapih
bayinya sebelum atau segera setelah
kembali bekerja.® Dari 21 partisipan yang
memiliki bayi usia <6 bulan didapatkan
satu ibu (5%) telah menghentikan
menyusui, 13 ibu (62%) memberikan
makan campuran dan tujuh ibu (33%) tetap
menyusui eksklusif.” bergairah Wanita
dengan tekad kuat untuk menyusui, yang
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memberikan ASI eksklusif selama 6 bulan;
ambivalen Wanita, yang mulai menyusui
tetapi tidak dapat mempertahankannya
setelah kembali bekerja; dan setara Wanita
yang, yang menganggap pemberian susu
formula sama bergizinya dengan ASL.* 1bu
yang bekerja di perkantoran memiliki
prevalensi yang lebih tinggi untuk
menyusui dibanding dengan ibu yang
bekerja di pertanian.™

Faktor Resiko

Terdapat beberapa penyebab penghentian
pemberian ASI eksklusif pada ibu bekerja
yang ditemukan pada artikel scoping review
ini seperti tidak tersedianya ruang laktasi,
terlalu cepat waktu cuti hamil, dukungan
rekan kerja, kurangnya pengetahuan dan
pengalaman dalam memeras ASI serta
status HIV. Faktor yang paling berpengaruh
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pada kejadian pengentian pemberian ASI
Eksklusif pada ibu bekerja adalah tidak
terdapatnya ruang laktasi dan kualitas ruang

laktasi >>6-113
Ibu bekerja memiliki proporsi lebih
tinggi menghentikan pemberian  ASI

Eksklusif jika pada tempat kerja tidak
menyediakan fasilitas ruang laktasi.''™"
Ruang laktasi di lingkungan kerja terkait
dengan kualitas kenyamanan, kebersihan
lingkungan, serta waktu pemakaian dan
lokasinya apakah efektif bagi ibu bekerja
yang akan menyusui.>>®®

Durasi waktu cuti hamil yang
diberikan pada oleh tempat bekerja juga
berhubungan dengan pengentian pemberian
ASI eksklusif pada ibu bekerja. Ibu
mengalami  stress akibat tidak bisa
menyeimbangkan pekerjaan dan kebutuhan
menyusui setelah kembali bekerja.*%*!1%!2
Bagi ibu yang berkomitmen tetap
melanjutkan pemberian ASI juga memiliki
beberapa kendala seperti keterbatasan
pengetahuan dan pengalaman dalam
menyusui tidak terdapatnya peralatan
memompa dan lemari es tempat
pe:nyimpalnan.4'6’8’10’12

Lingkungan kerja juga menjadi salah
satu faktor penghambat ibu bekerja
menghentikan pemberian ASI pada bayi
mereka. Persepsi ibu dalam menyusui
seperti mengalami payudara bengkak dan
sakit, tidak maksimalnya pengeluaran ASI
dikarenakan tekanan waktu istirahat.>*%*!2
Karakteristik lingkungan kerja di mana ibu
bekerja dengan mayoritas rekan kerja dan
atasan adalah laki-laki membuat ibu
kesuliatan berkomunikasi dan
mendiskusikan masalah mereka. Walaupun
beberapa atasan serta rekan kerja
menyatakan mendukung ibu melalaui jam
kerja, tugas yang fleksibel serta membantu
ibu saat memompa sehingga ibu tetap bisa

melanjutkan pemberian ASI
Eksklusif>*'""
Pembahasan

Dalam penelitian ini memberikan

gambaran mengenai dilema ibu bekerja
yang menyusui. Ibu diharuskan memilih
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antara kembali bekerja dan melimpahkan
perawatan bayi mereka kepada orang lain
atau tinggal di rumah untuk mengasuh anak
dan kehilangan pekerjaannya. Banyak ibu
saat kembali bekerja memutuskan untuk
berhenti menyusui bayinya. Pada penelitian
didapatkan prevalensi pemberian ASI
Eksklusif pada ibu bekerja memiliki angka
yang lebih rendah dibandingkan pada ibu
yang tidak bekerja.**

Penelitian lain menunjukkan
hubungan yang signifikan antara masalah
pekerjaan dengan menyusui dan kepuasan
kerja yang rendah pada wanita yang bekerja
disebabkan kesulitan mengatur waktu
istirahat dan ruang untuk memompa.’
Sehingga, langkah untuk mendukung
pemberian ASI pada ibu bekerja dapat
melalui peraturan di tempat kerja, seperti
ruang laktasi, waktu fleksibel untuk
memerah ASI, yang keseluruhan program
menuju dukungan laktasi di tempat kerja
termasuk sumber daya fisik, sumber daya
organisasi, sumber daya pendidikan dan
dukungan tempat kerja dengan membangun
kebijakan dukungan laktasi dan mendorong
dukungan atasan dan rekan kerja.’® Ibu
menyusui butuh ruang fisik yang memadai
untuk menyusui atau penyimpanan ASI,
serta dukungan dari atasan dan rekan kerja.
Sehingga, wanita merasa percaya diri dan
tanpa takut diskriminasi atau stigmatisasi.'’

Ibu bekerja diharapkan untuk
mempertahankan ~ menyusui  eksklusif
dengan bantuan baik oleh Eengasuh,
keluarga, dan rekan kerja.!® Dalam
penelitian ini, dukungan keluarga yang
memadai secara signifikan terkait dengan
praktik pemberian ASI eksklusif. Temuan
ini konsisten dengan penelitian sebelumnya
yang menunjukkan bahwa dukungan
keluarga dapat meningkatkan pencapaian
menyusui.  Anggota  keluarga  dapat
meningkatkan kepatuhan menyusui
eksklusif dengan menekankan bahwa ASI
menyediakan sumber nutrisi tertinggi untuk
bayi, bahkan ketika mereka kembali
bekerja. Selain itu juga didukung
pengetahuan, pengalaman dan faktor
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tempat kerja yang menjadi faktor penting
dalam pemberian ASI eksklusif oleh ibu.*

Banyaknya peraturan pemerintah
yang belum mendukung ketersediaan ruang
laktasi  di  lingkungan kerja  juga
berhubungan terhadap praktik menyusui
ibu.’® Dukungan organisasi membutuhkan
kebijakan  tertulis, serta pendidikan
menyusui untuk ibu, atasan dan rekan kerja
dalam rangka menjamin agar hak ibu
menyusui terlaksana. Semua hal tersebut
akan meningkatkan peluang promosi
lingkungan yang mendukung ibu menyusui
yaitu dengan menggunakan ruang laktasi
dan memfasilitasi menyusui  ramah
lingkungan di tempat kerja.?’

Kesimpulan

Tidak tersedianya ruang laktasi di
lingkungan ibu bekerja berkaitan dengan
penghentian pemberian ASI Eksklusif pada
ibu bekerja. Ruang laktasi yang baik dapat
membantu ibu dan memberikan kepuasaan
dalam proses pemberian ASI Eksklusif.
Faktor lain yang juga berkontribusi adalah
tidak adanya dukungan dari suami,
keluarga, rekan dan atasan kerja, serta
pembuat kebijakan dalam peningkatkan
kualitas dan aksesbilitas ruang laktasi di
lingkungan kerja. Sehingga, dibutuhkan
kerjasama banyak pihak guna memperluas
cakupan ASI eksklusif terutama pada bayi
dengan ibu bekerja.
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