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Abstrak

Latar Belakang: Pernikahan usia dini adalah pernikahan yang dilakukan sebelum berusia 19 tahun.
Kabupaten Tulungagung merupakan salah satu penyumbang angka kejadian pernikahan usia dini
yaitu sebanyak 220 kasus. Kasus pernikahan usia dini tertinggi di Kecamatan Kedungwaru dengan
jumlah 37 kasus. Pernikahan usia dini dapat menimbulkan berbagai masalah salah satunya
pemberian ASI eksklusif. Saat ini persentase pemberian ASI eksklusif di Kabupaten Tulungagung
sebesar 67,1%. Angka tersebut masih jauh dari target nasional. Tujuan dari penelitian ini
menganalisis hubungan antara riwayat pernikahan usia dini dengan pemberian ASI eksklusif.
Metode: Metode penelitian ini adalah analitik observasional dengan pendekatan cross sectional.
Sampel sebesar 42 responden dengan teknik pengambilan sampel menggunakan purposive
sampling. Pengambilan data dilakukan pada bulan Juli hingga Agustus tahun 2020 melalui
instrumen kuesioner dipandu dengan wawancara. Variabel bebas adalah riwayat pernikahan usia
dini. Variabel terikatnya adalah pemberian ASI eksklusif. Analisis data menggunakan uji Chi
square. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan kategori pernikahan usia dini 47.6%, pernikahan usia
ideal 52.4%, pemberian ASI eksklusif 52.4% dan tidak memberikan ASI eksklusif 47.6%. Hasil uji
Chi square menunjukkan riwayat pernikahan usia dini dengan pemberian ASI eksklusif P-value
0,087. Kesimpulan: Data tersebut menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara riwayat
pernikahan usia dini dengan pemberian ASI eksklusif. Meskipun begitu pernikahan usia dini tetap
harus dihindari dikarenakan dampak dari pernikahan usia dini akan menimbulkan banyak masalah
serta dapat mempengaruhi masa depan pelaku pernikahan usia dini, bangsa dan juga negara.

Kata kunci : Pernikahan usia dini, pemberian ASI eksklusif, Susu formula

Abstract

Background: Early marriage is a marriage that is carried out before the bride turns to 19 years
old. Tulungagung district is one of the contributors to the incidence of early marriage, which is 220
cases. The highest cases of early childhood marriage were in Kedungwaru sub-district with 37
cases. Early marriage can cause various problems, one of which is exclusive breastfeeding.
Currently, the percentage of exclusive breastfeeding in Tulungagung district is 67.1%. This figure
is still far from the national target. The purpose of this study was to analyze the relationship between
history of early marriage and exclusive breastfeeding. Method: This research method is
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observational analytic with cross sectional approach. A sample of 42 respondents with the sampling
technique using purposive sampling. Data were collected from June to August through a
questionnaire instrument guided by interviews. The independent variable is a history of early
marriage. The dependent variable is exclusive breastfeeding. Data analysis using Chi square test.
Results: The results showed that respondents who were in the category of early marriage were
47.6%, and the ideal age of marriage was 52.4%, respondent with exclusive breastfeeding was
52.4% and did not give exclusive breastfeeding 47.6%. The results of the Chi square test showed a
history of early marriage with exclusive breastfeeding, P value 0.087. Conclusion: Data indicates
that there is no correlation between a history of early marriage to exclusive breastfeeding. Even so,
early marriage must still be avoided because the impact of early marriage will cause many problems
and canaffect the future of early marriage couple, even the nation and state.

Keywords: Early marriage, exclusive breastfeeding, formula milk.

PENDAHULUAN

Pernikahan usia dini adalah pernikahan yang dilakukan sebelum berusia 19
tahun baik pada pria maupun wanita (Undang-Undang No.16, 2019). Pernikahan
usia dini dipengaruhi oleh banyak faktor yaitu faktor sosial budaya, desakan
ekonomi, tingkat pendidikan, sulit mendapat pekerjaan, media massa, agama serta
pandangan dan kepercayaan (Kumalasari & Andhantoro, 2012). Saat ini Indonesia
berada pada peringkat 37 di dunia dengan kasus pernikahan usia dini. 44.41%
masyarakat wilayah Jawa Timur menikah pada usia kurang dari 18 tahun (Susenas,
2016). Kabupaten Tulungagung merupakan salah satu penyumbang angka kejadian
pernikahan usia dini yaitu sebanyak 220 kasus, kedudukan tertinggi ditempati oleh
Kecamatan Kedungwaru sebanyak 37 kasus pernikahan usia dini (Badan Pusat
Statistik, 2016). Pernikahan usia dini dapat menimbulkan banyak masalah baik
secara fisiologis, psikologis maupun sosial ekonomi (Masnawi,2013). Berbagai
masalah yang akan dialami dampak dari pernikahan usia dini dapat berpengaruh
pada pola asuh anak, stunting dan pemberian ASI eksklusif. ASI eksklusif
merupakan pemberian ASI saja tanpa makanan dan minuman lain sampai bayi
berusia 6 bulan, kemudian ASI harus tetap diberikan hingga usia 2 tahun walaupun
bayi sudah mendapatkan makanan tambahan (Depkes RI, 2012). Persentase
pemberian ASI eksklusif di Jawa Timur sebesar 76,98%, Persentase pemberian ASI
eksklusif di Kabupaten Tulungagung sebesar 67,1% (Pusdatin, 2018). Rendahnya
pemberian ASI eksklusif di pengaruhi oleh berbagai faktor seperti umur ibu yang
terlalu muda sehingga tidak mengetahui kebutuhan bayi, rendahnya pengetahuan

ibu, kurangnya rasa percaya diri, ibu bekerja, sikap ibu, tidak mempunyai
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ketrampilan untuk mempraktikannya, dukungan keluarga yang rendah dan peran
tenaga kesehatan yang kurang (Mahfudin, 2012)

Usia dapat mempengaruhi cara berperilaku, cara berpikir dan emosi
seseorang. Usia yang lebih dewasa umumnya memiliki emosi yang stabil
dibandingkan dengan usia ibu yang terlalu muda. Banyak bayi yang tidak
mendapatkan ASI Eksklusif dengan berbagai alasan. Rendahnya pemberian ASI
Eksklusif dapat mengakibatkan anak mudah sakit. Anak yang mudah sakit akan
rentan terhadap infeksi sehingga dapat meningkatkan angka morbiditas dan
mortalitas anak.

Penelitian mengenai hubungan antara riwayat pernikahan usia dini dengan
pemberian ASI eksklusif masih belum banyak diteliti, maka dari itu penulis tertarik
untuk meneliti apakah terdapat hubungan pernikahan usia dini dengan pemberian
ASI eksklusif di Kecamatan Kedungwaru. Hasil penelitian ini diharapkan dapat
memberikan kontribusi berupa tambahan ilmu tentang pentingnya pemberian ASI
eksklusif dan sebagai bahan masukan kepada instansi kesehatan wilayah setempat
untuk lebih gencar lagi dalam melakukan promosi kesehatan tentang pentingnya

pemberian.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan
menggunakan rancangan penelitian cross sectional. Lokasi penelitian dilakukan di
wilayah kerja Puskesmas Kedungwaru Kabupaten Tulungagung pada awal bulan
Juni 2020 sampai Agustus 2020. Sampel dalam penelitian ini adalah sebagian ibu
yang mempunyai bayi berusia 6-24 bulan di Kecamatan Kedungwaru Kabupaten
Tulungagung Jawa Timur. Jumlah sampel yang digunakan dalam penelitian ini
sebesar 42 responden. Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah
purposive sampling. Pengambilan data dilakukan dengan menggunakan
menggunakan instrumen penelitian berupa kuesioner dipandu dengan wawancara.
Responden diberikan arahan untuk mengisi kuesioner penelitian secara jujur.

Analisis data menggunakan uji chi square.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
A. HASIL
Tabel 1 Karakteristik responden
Karakteristik Ibu Frekuensi (n) Persentase (%)
Usia Ibu Saat Ini
<19 tahun 10 23.8
>19 tahun 32 76.2
Total 42 100

Usia Ibu Saat Melahirkan

<19 tahun 20 47.6
>19 tahun 22 524
Total 42 100
Usia Ibu Saat Menikah

<19 tahun 20 47.6
>19 tahun 22 524
Total 42 100
Pekerjaan

IRT 26 61.9
Karyawan Swasta 5 11.9
Wirausaha 11 26.2
Total 42 100
Pendidikan Terakhir

SD 7 16.7
SMP 13 30.9
SMA 16 38.1
Perguruan Tinggi 6 14.3
Total 42 100

Tabel 1 Responden dikatakan menikah usia dini jika pada saat menikah berusia <19 tahun.
Berdasarkan tabel tersebut mayoritas responden menikah pada usia ideal. Berdasarkan tabel tersebut
mayoritas responden memiliki pendidikan cukup, pendidikan ibu dapat mempengaruhi tingkat
pengetahuan ibu. Pendidikan yang rendah kemungkinan tingkat pengetahuan yang diperoleh juga
rendah, sebaliknya pendidikan yang tinggi tingkat pengetahuan yang diperoleh tinggi (Mahfudin,
2012)

Tl
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Tabel 2 Frekuensi responden berdasarkan pernikahan usia dini

Pernikahan Frekuensi (n) Persentase (%)
Pernikahan Usia Dini 20 47.6
Pernikahan Usia Ideal 22 52.4
Total 42 100

Tabel 2 Responden dikatakan menikah usia dini jika pada saat menikah berusia <19 tahun.
Pernikahan usia dini adalah pernikahan yang dilakukan sebelum mempelai berusia 19 tahun baik
pada pria maupun wanita (Undang-undang No.16, 2019). Berdasarkan tabel tersebut mayoritas
responden menikah pada usia ideal.

Tabel 3 Frekuensi responden berdasarkan alasan menikah usia dini

Alasan Menikah Usia Dini Frekuensi (n) Persentase (%)
Hamil diluar nikah 6 30
Faktor ekonomi 9 45
Keinginan Sendiri 5 25
Total 20 100

Tabel 3 responden mayoritas memilih menikah usia dini dengan alasan faktor ekonomi.
Pernikahan usia dini dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu sosial budaya, desakan ekonomi, tingkat
pendidikan, sulit mendapa pekerjaan, media massa, agama, serta pandangan kepercayaan
(Kumalasari & Andhantoro, 2012)

Tabel 4 Frekuensi responden berdasarkan pemberian ASI eksklusif

Pemberian ASI Frekuensi (n) Persentase (%)
Tidak ASI eksklusif 20 47.6
ASI eksklusif 22 52.4
Total 42 100

Tabel 4 menunjukan angka pemberian ASI eksklusif lebih banyak dibandingkan dengan
tidak memberikan ASI secara eksklusif. ASI eksklusif merupakan pemberian ASI saja tanpa
makanan dan minuman lain sampai bayi berusia 6 bulan, kemudian ASI harus tetap diberikan hingga
usia 2 tahun walaupun bayi sudah mendapatkan makanan tambahan (Depkes RI, 2012)

Tabel 5 Frekuensi responden berdasarkan usia bayi dengan pemberian
makanan atau minuman tambahan

. Susu Formula Bubur Bayi
Kategori
Jumlah (%) Jumlah (%) Jumlah
Sejak Usia <1 bulan 8 100 0 0 8
2 bulan 1 333 2 66.7 3
3 bulan 2 100 0 0 2
4 bulan 4 80 1 20 5
5 bulan 1 50 1 50 2
6 bulan 0 0 0 0 0
Total 16 80 4 20 20

Tabel 5 menunjukan mayoritas bayi yang tidak ASI eksklusif mendapatkan minuman
tambahan berupa susu formula sejak usia <1 bulan. Bayi yang tidak mendapatkan ASI eksklsuif
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akan mudah sakit, semakin rendah angka pemberian ASI eksklusif maka risiko terjadinya diare,
pneumonia, infeksi saluran napas, asma, dan alergi semakin meningkat sehingga menyebabkan
meningkatnya angka kesakitan dan kematian bayi (Winarsi, 2015)

Tabel 6 Distribusi frekuensi responden berdasarkan hubungan antara
status pekerjaan dengan pemberian ASI eksklusif

. ASI eksklusif Tidak ASI eksklusif o .
Kategori Nilai P
Jumlah (%)  Jumlah (%) Jumlah (%)
Bekerja 6 37.5 10 62.5 16 100
Status - Tigak 16 61.5 10 38.5 26 100 p=2298
pekerjaan bekerja
Total 22 52.4 20 47.6 42 100
Tabel 6 menunjukan hasil uji chi square nilai p=2,298 dimana nilai p>0,05 maka dapat
disimpulkan bahwa tidak ada hubungan antara status pekerjaan dengan pemberian ASI eksklusif di
Kecamatan Kedungwaru Kabupaten Tulungagung.
Tabel 7 Distribusi frekuensi responden berdasarkan hubungan antara
riwayat pernikahan usia dini dengan pemberian ASI eksklusif
Kategori ASI eksklusif Tidak ASI eksklusif Nilai P
Jumlah (%) Jumlah (%) Jumlah (%)
Menikah 10 50 10 50 20 100
usia dini -
Pernikahan  menikah 12 54.5 10 455 22 100 "
S 0,087
usia ideal
Total 22 52.4 20 47.6 42 100

Tabel 7 menunjukan hasil vji chi square nilai p=0,087 dimana nilai p>0,05 maka dapat
disimpulkan bahwa tidak ada hubungan antara riwayat pernikahan usia dini dengan pemberian ASI
eksklusif di Kecamatan Kedungwaru Kabupaten Tulungagung.

B. PEMBAHASAN

Hasil penelitian yang dilakukan pada 42 responden di wilayah kerja
Puskesmas Kedungwaru Kabupaten Tulungagung Jawa Timur menunjukan bahwa
angka responden yang menikah usia dini lebih rendah dibandingkan angka
responden yang menikah usia ideal. Adapun alasan responden menikah pada usia
dini dikarenakan faktor ekonomi. Alasan tersebut sama dengan penelitian yang
dilakukan oleh UNICEF (2018) di Indonesia ibu yang memilih menikah pada usia
dini sebagian besar disebabkan oleh faktor ekonomi, faktor sosial budaya, faktor
lingkungan dan kenakalan remaja. Namun pada penelitian ini sedikit berbeda,
faktor sosial budaya yang umumnya menjadi salah satu alasan untuk menikah usia
dini pada penelitian ini tidak ada yang memberi alasan tersebut, justru alasan

mereka memilih menikah usia dini yaitu karena keinginannya sendiri.
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Penelitian menunjukan angka responden yang memberikan ASI eksklusif
lebih besar dari pada angka responden yang yang tidak memberikan ASI eksklusif.
Hali ini menunjukan bahwa masyarakat sadar akan pentingnya pemberian ASI
eksklusif, dan ibu merasakan manfaat dari pemberian ASI eksklusif. Meskipun
begitu angka pemberian ASI eksklusif masih perlu ditingkatkan lagi karena angka
tersebut masih jauh dari target nasional yaitu 80%. Pemerintahan Indonesia telah
mengeluarkan peraturan perundang-undangan Nomor 36 Tahun 2009 tentang
kesehatan dan Peraturan Pemerintah Nomor 33 Tahun 2012 tentang Pemberian Air
Susu Ibu Eksklusif. Adapun salah satu bunyi pasal 128 yaitu setiap bayi berhak
mendapatkan Air Susu Ibu (ASI) eksklusif sejak dilahirkan selama 6 bulan, kecuali
atas indikasi medis. Pemerintah mengeluarkan peraturan tersebut karena
menganggap pemberian ASI eksklusif mempunyai peran penting dalam
pembangunan bangsa dan negara.

Hasil uji statistik chi square antara pekerjaan dengan pemberian ASI
eksklusif menunjukan bahwa tidak adanya hubungan bermakna atau dapat
dikatakan tidak ada perbedaan proporsi pemberian ASI eksklusif antara ibu yang
bekerja dengan ibu yang tidak bekerja. Hal ini kemungkinan disebabkan karena
pekerjaan bukan satu-satunya faktor yang mempengaruhi pemberian ASI eksklusif.
Hal ini didukung oleh penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Lestari (2013) di
Makassar, penelitian tersebut menunjukan bahwa tidak ada hubungan yang
bermakna antara pekerjaan dengan pemberian ASI eksklusif. Hasil penelitian ini
juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Atabik (2013) di Puskesmas
Pamaton yang menyatakan tidak ada hubungan antara pekerjaan dengan praktik
pemberian ASI eksklusif.

Hasil uji statistik chi square antara pernikahan usia dini dengan pemberian
ASI eksklusif menunjukan bahwa tidak adanya hubungan bermakna atau dapat
dikatakan tidak ada perbedaan proporsi pemberian ASI eksklusif antara ibu yang
menikah pada usia dini dengan ibu yang menikah pada usia ideal. Hal ini
kemungkinan disebabkan karena usia bukan satu-satunya faktor yang
mempengaruhi pemberian ASI eksklusif, karena tidak semua wanita memiliki
kemampuan yang sama dalam hal menyusui. Hal ini didukung oleh penelitian

Atabik (2013) di Semarang, dimana tidak terdapat hubungan antara usia dengan
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praktik pemberian ASI eksklusif di Puskesmas Pamaton. . Hasil penelitian ini juga
sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Fahriani (2014) di Jakarta, dimana
tidak terdapat hubungan antara usia dengan praktik pemberian ASI eksklusif,
disebabkan karena pada masa kehamilan ibu mendapatkan konseling tentang ASI
eksklusif sehingga ibu berhasil ASI eksklusif selama 6 bulan.

Pernikahan usia dini memungkinkan seseorang hamil usia dini. Perempuan
yang hamil di usia dini memiliki resiko komplikasi kesehatan lebih besar dibanding
perempuan yang hamil di usia ideal (Akanksha et al, 2017). Pemerintah Indonesia
mewajibkan bagi perempuan yang terlanjur menikah usia dini untuk menunda

kehamilan hingga usia 21 tahun.

KESIMPULAN DAN SARAN

Penelitian ini menunjukkan responden dengan riwayat pernikahan usia ideal
memberikan ASI eksklusif 54.5% dan tidak memberikan ASI eksklusif 45.5%
sedangkan responden dengan riwayat pernikahan usia dini memberikan ASI
eksklusif 50.0% dan tidak memberikan ASI eksklusif 50.0% sehingga tidak ada
hubungan antara riwayat pernikahan usia dini dengan pemberian ASI eksklusif.

Adanya penelitian ini bagi responden, perlu meningkatkan pengetahuan
mengenai ASI eksklusif dan mencari informasi tentang ASI eksklusif ke sumber
yang valid. Bagi tenaga kesehatan, diharapkan mendukung pemberian ASI
eksklusif serta mengawal dan mengasihi dalam pemberian ASI eksklusif. Bagi
pemangku kebijakan, diharapkan menimbang kembali peraturan yang ada terkait
cuti persalinan, dan bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat menjangkau

cakupan wilayah lebih luas.
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