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ABSTRAK

Inisiasi awal menyusui (IMD) adalah proses pembakaran bayi awal, segeraSetelah lahir melalui
kontak kulit ibu-ibu dengan menempatkan bayi di dada ibu danBayi dibiarkan mencari puting
ibu sendiri tanpa bantuan setidaknya 1 jam. KetikaBayi itu ditempatkan di dada ibu, suhu kulit
ibu akan menyesuaikan diri dengan bayi ituSuhu tubuh, jadi jika bayi itu dingin, suhu kulit ibu
akan naik 20 c untuk menghangatkanBayi dan hindari risiko hipotermia. Selain itu, hormon
oksitosin berfungsi untuk merangsang kontraksi ototDi sekitar alveoli (pabrik susu) sehingga
ASI diperas dari alveoli ke dalam Sinus lactierofous (susu gudang), yang kemudian akan
dilepaskan. Menurut statistik siapa untuk 2017, beberapa faktor bisa pengaruh pelaksanaan dari
IMD,yaitu perandari Pemerintah, peran fasilitas kesehatan dan pekerja kesehatan, pengetahuan
tentang ibu, perandari ayah dan partisipasi masyarakat. Semua faktor ini bisa menjadi faktor
pendukung, tapi jika merekatidak sesuai dengan ketentuan yang seharusnya maka mereka akan
menjadi faktor penghambat.Menurut data statistik WHO, penerapan IMD di Indonesia untuk
2017-2018 Periode adalah 43,9%. Setelah kurang dari satu jam setelah lahir dilndonesia.
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LATAR BELAKANG

Awal lIsiasi dari Menyusui adalahp proses
melepaskan bayi dengan miliknya sendiri
Naluri bisa segera menyusui dalam pertama
jam setelah lahir,secara bersama dan
dengan kulit kontak antara Bayi dan kulit
ibu, bayi itu Kiri untuk dipaling tidak satu
jam pada budaya, sampai bayi menyusui
sendiri (Kementerian Kesehatan RI, 2018).
Menurut Statistik untuk 2017,beberapa
faktor bisa pengaruh implementasi IMD,
yaitu  peran  pemerintah,peran  dari
kesehatan layanan Fasilitas dan Pekerja
Kesehatan, Pengetahuan ibu,peran dari
ayah dan masyarakat partisipasi.Semua dari
bisaJadilah
faktor,tetapi jika mereka adalah tidak

ini  faktor mendukung
disesuai dengan ketentuan yang harus maka
mereka akan menjadi faktor penghambat.
Menurut Statistik, Implementasi IMD di
Indonesia untuk 2017-2018 Periode adalah
43,9%.

Menurut Riskesdas pada tahun 2017,
persentase dari proses dari mulai untuk
menyusui hormon oksitosin yang Fungsi
untuk mengurangi pendarahan pascapartum
kurang dari satu jam setelah kelahiran di
Indonesia. Menurut Runkesdas 2017 baru
saja29,3% dengan persentase tertinggi yang
tercapaiolehTheProvinsidariTimurNusaTe
nggara,yang 56,2%, sedangkan di Sumatera

Utara ituhanya saja33, 1%(Riskesdas,
2017).

Menurut  Solihah (2012), di dalam
dirinyaPenelitian  tentang faktor-faktor
yang berhubungan dengan inisiasi awal
menyusui diKabupaten Garut,
itumenyatakan bahwa pengetahuan ibu
tentang IMD adalah masih rendah, ini
adalah dibuktikan oleh ibu mempercayai
The bahwa bayi baru lahir bisa menyusui
pada mereka sendiri.

IMD ini merupakan langkah awal untuk
keberhasilan pemberian ASI sejak dini dan
diharapkan dapat berkelanjutan selama 6
bulan pertama setelah kelahiran tanpa
tambahan  (ASI  ekslusif)
(Handriyani et al., 2020). Inisiasi Menyusu

maknan

Dini (IMD) pada ibu nifas sebaiknya
dilakukan penyuluhan sebelum melahirkan
atau pada saat ibu hamil, health education
ini sangat diperlukan untuk keberhasilan
pelaksanaan Inisiasi Menyusu Dini (IMD)
secara baik dan benar (Fadliyah &
Qo’imah, 2019). Keberhasilan pelaksanaan
Inisiasi Menyusu Dini (IMD merupakan
upaya bersama yang membutuhkan
informasi dan dukungan yang kuat
sehingga ibu menyusu secara optimal
(Martiasari et al.,, 2022). IMD sangat
berperan penting dalam keberhasilan
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pemberian air susu ibu (ASI) eksklusif
(Nufra & Rahmita, 2020).

METODE

Metode Penelitian dalam penelitian ini
menggunakan metode deskriptif untuk
membuat gambaran keadaan objek yang
diteliti pada saat sekarang berdasarkan fakta-
fakta. Penelitian ini bermaksud untuk melihat
gambaran pengetahuan dan sikap ibu
terhadap inisiasi menyusui dini yang
dilakukakn di PMB Lismarini Palembang
dengan jumlah sampel yang digunakan
sebanyak 46 responden. Instrumen yang
digunakan berupa kuesioner yang diisi secara

langsung oleh responden.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan adanya
hubungan positif antara pola tidur yang
baik dengan kesehatan mental dan kinerja
kognitif. Responden yang memiliki pola
tidur yang baik cenderung memiliki tingkat
stres yang lebih rendah, suasana hati yang
lebih baik, dan kinerja kognitif yang lebih
optimal dibandingkan dengan responden
yang memiliki pola tidur yang buruk.
Apabila gambar/grafik/bagan tidak
berformat jpg maka panitia akan
mengembalikan untuk direvisi  sesuai

ketentuan tersebut. Masing masing

gambar/grafik/bagan dan tabel harus diberi

nomor urut.

KESIMPULAN

Dalam artikel jurnal ini, ditemukan bahwa
pola tidur yang baik memiliki pengaruh yang
positif terhadap kesehatan mental dan kinerja
kognitif. Dengan menjaga pola tidur yang
baik, individu dapat mengurangi risiko
gangguan kesehatan mental dan
meningkatkan kinerja kognitif mereka. Oleh
karena itu, penting untuk meningkatkan
kesadaran akan pentingnya pola tidur yang
baik dalam mempromosikan kesehatan

mental dan kinerja kognitif yang optimal.
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