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Gambaran pengetahuan ibu tentang makanan pendamping ASI (MP-ASI)
pada anak usia 6-24 bulan
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Abstract

Mother's knowledge about complementary foods on infant children aged 6-24 months in Kampar,
Riau-Indonesia

Background: Problems with children’s nutritional status can cause mortality and morbidity in children. The
problem of nutritional status in children under five is caused by the lack of mother's knowledge about
complementary feeding.

Purpose: This study aims to determine an overview of mother’s knowledge about complementary foods on infant
children aged 6-24 months.

Methods: The study method used descriptive method. The population of the study was mothers who had children
aged 6-24 months in the Kampar District. Sampling technique used Random sampling technique with Multi Stage
sampling obtained a sample of 75 people in the Tambang and Bangkinang Public health center. The study
instrument used questioner. The analysis technique used descriptive quantitative.

Results: The results of study showed that 64% of mothers had sufficient knowledge and 36% of mothers had
moderate knowledge.

Conclusion: The conclusion of the study was the majority of mothers' knowledge who had children aged 6-24
months about complementary foods on infant were in sufficient range. It is necessary to conduct nutritional
education on complementary feeding to increase mothers’ knowledge about complementary feeding.
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Pendahuluan: Permasalahan status gizi anak dapat menyebabkan mortalitas dan morbiditas pada anak.
Permasalahan status gizi pada anak usia balita salah satunya disebabkan oleh rendahnya pengetahuan ibu
mengenai MP-ASI.

Tujuan: Diketahui gambaran pengetahuan ibu mengenai MP-ASI anak usia 6-24 bulan.

Metode: Metode penelitian menggunakan metode deskriptif. Populasi penelitiana adalah ibu yang memiliki anak
usia 6-24 bulan di wilayah Kabupaten Kampar. Teknik pengambilan Sampel menggunakan teknik randome
sampling dengan Multi Stage Sampling dan didapatkan sampel berjumlah 75 orang pada wilayah Puskesmas
Tambang dan Bangkinang. Instrumen penelitian menggunakan kuisioner. Teknik analisa menggunakan deskriptif
kuantitatif.

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebesar 64% ibu memiliki pengetahuan cukup dan 36% persen ibu
memiliki pengetahuan sedang.

Simpulan: Penelitian didapatkan bahwa mayoritas pengetahuan ibu anak usia 6-24 bulan mengenai MP-ASI
berada pada rentang cukup. Perlu dilakukannya edukasi gizi mengenai MP-ASI untuk meningkatkan
pengetahuan ibu mengenai MP-ASI.

Kata Kunci: Pengetahuan ibu; MP-ASI; Anak usia 6-24 bulan

PENDAHULUAN

Permasalahan gizi pada anak adalah
permasalahan kesehatan yang menyebabkan
peningkatan mortalitas dan morbiditas pada anak.
Permasalahan gizi terjadi dalam berbagai macam
seperti anak kurus (wasting), anak pendek

(stunting), dan anak dengan kelebihan berat badan
(obesity) (World Health Organization, 2017).
Permasalahan gizi terbanyak yang terjadi pada
anak adalah stunting sebesar 23,8% dibandingkan
dengan masalah gizi lainnya seperti anak kurus
11% dan anak dengan kelebihan berat badan 6%
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(Achadi, Ahuja, Bendech, Bhutta, Regil, Fanzo, &
Kimani, 2016). Pada tahun 2017 terdapat 29,6%
anak stunting, 9,5% anak wasting dan 44,6% anak
overweight di Indonesia (Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia, 2018).

Permasalahan gizi pada anak akan
meningkatkan morbiditas dan mortalitas. Anak
wasting risiko tinggi akan morbiditas dibandingkan
dengan anak normal. Sedangkan anak overweight
akan rentan mengalami penyakit degeneratif saat
dewasa nanti (United Nations Children’s Fund,
2018). Kondisi lain seperti stunting pada anak akan
memberikan dampak pada fisik, anak akan
menjadi  pendek (World Health Organization,
2018). Hal ini akan terjadi pada lintas generasi
selanjutnya (Trihono, Tjandrarini, Irawati, Utami,
Tejayanti, & Nurlinawati, 2015). Anak stunting juga
akan mengalami gangguan pada kognitifnya dan
penurunan produktifitas sebasar 20% ketika
dewasa nanti (Perkins, Kim, Krishna, McGovern,
Aguayo, & Subramanian, 2017).

Anak stunting disebabkan oleh kekurangan gizi
pada 1000 hari pertama kehidupan (HPK)
(Trihono, et al., 2015). Faktor yang berkontribusi
terhadap anak dengan permasalahan gizi stunting
adalah bagaimana ketidakadekuatan pemberian
ASI dan MP-ASI pada anak usia 6-24 bulan
(Stewart, lannotti, Dewey, Michaelsen, & Onyango,
2013).

Asupan gizi balita dipengaruhi oleh bagaimana
pengetahuan ibu dalam pemilihan ragam makanan
yang akan diberikan kepada balita. Semakin tinggi
pengetahuan ibu maka status gizi anakpun akan
semakin baik (Uliyanti, Tamtono, & Anantayu,
2017). Hasil penelitian terdahulu menunjukkan
bahwa pengetahuan ibu mengenai gizi dan asupan
makan balita adalah faktor yang berpengaruh
terhadap status gizi balita (Puspasari, & Andriani,
2017). Pengetahuan ibu mengenai kesehatan akan
mempengaruhi bagaimana pola tindakan ibu dalam
pemenuhan gizi balita (Rahmatillah, 2018).

Peran ibu sangatlah penting dalam
pemenuhan gizi terutama dalam memilih dan
mempersiapkan makanan yang akan dikonsumsi -
balita (Uliyanti, Tamtono, & Anantayu, 2017). Gizi
yang adekuat akan menunjang pertumbuhan dan
perkembangan yang optimal pada anak usia 6-24
bulan sehingga anak tidak memiliki permasalahan
dalam status gizi (Kyle, 2013). Pemberian gizi yang
adekuat pada balita dapat berkontribusi pada
pertumbuhan  dan  perkembangan  balita
(Heidkamp, Ayoya, Teta, Stoltzfus, & Marhone,
2015).

METODE PENELITIAN

Penelitan ~ ini  mengunakan  rancangan
penelitian deskriptif, bertujuan melihat bagaimana
gambaran pengetahuan ibu mengenai MP-ASI
pada anak wusia 6-24 bulan. Penelitian
dilaksanakan pada bulan Januari hingga Februari
2019. Populasi penelitian adalah ibu yang memiliki
balita usia 6-24 bulan di Kabupaten Kampar.
Penentuan sampel menggunakan Multi Stage
Sampling dengan melihat daerah yang memliki
permasalahan gizi yang tinggi. Sampel berjumlah
75 ibu dari wilayah kerja Puskesmas Tambang dan
Bangkinang Kabupaten Kampar, Provinsi Riau.

Pengumpulan  data  dilakukan  dengan
menggunakan kuisioner yang terdiri dari data
karakteristik ibu yang terdiri dari usia, pendidikan,
status pekerjaan ibu, dan penghasilan keluarga.
Selain itu juga terdapat kuisioner pengetahuan
mengenai MP-ASI anak usia 6-24 bula yang terdiri
dari 8 item pertanyaan.

Teknik analisa data menggunakan analisa data
univariat untuk melihat tingkat pengetahuan ibu
dengan menampilkan frekuensi dan persentase.
Ibu berpengetahuan rendah jika hasil persentase
kurang dari 56%, ibu dikatakan berpengetahuan
cukup jika persentase pengetahuan 56%-75%, dan
ibu dikatakan berpengetahuan baik jika persentase
pengetahuan lebih 75%.
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HASIL

Tabel 1. Karakteristik Responden N=75

Variabel Jumlah (n) Persentase (%)

Usia

<20 11 14,7

21-35 51 68

>35 13 17

Pendidikan

SD sederajat 15 20

SMP sederajat 11 14,7

SMA sederajat 33 44

DIIIfS1/82 16 21,3

Status Pekerjaan

Tidak Bekerj

Bs;erjae - 64 8
11 14,7

Pendapatan Keluarga

<Rp. 1500.000 21 28

Rp. 1.500.000 - 43 57,3

Rp. 3.500.00

>3.500.000 11 14,7

Table 1. menunjukkan sebagian besar ibu berusia 21-35 tahun yaitu sebsar 68%. Sekitar 44% ibu berlatar
pendidikan SMA sederajat dan 85% ibu tidak bekerja. Terdapat 57,3% pendapatan keluarga berkisar antara Rp.
1.500.000 hingga Rp.3.500.000.

Tabel 2. Tingkat Pengetahuan lbu Mengenai MP-ASI N=75

Tingkat Pengetahuan Jumlah (n) Persentase (%)
Kurang 27 36
Cukup 48 64

Table 2. menunjukkan bahwa dari 75 ibu yang menjadi sampel penelitian didapatkan sekitar 64% ibu memiliki
pengetahuan cukup dan 36% ibu memiliki pengetahuan kurang.

Tabel 3. Distribusi Persentase Kuisioner Pengetahuan Ibu mengenai MP-ASI N=75

Kuisioner Pengetahuan Persentase Jawaban
Benar Salah
Pemberian ASI hingga anak usia 24 bulan 76% 24%
MP-ASI mulai usia 6 bulan 73,3% 26,7%
MP-ASI anak usia 6 bulan diberikan Makanan Lumat 73,3% 26,7%
Nasi tim saring contoh makanan lumat 60% 40%
Pentingnya pemberian MP-ASI mulai usia 6 bulan 48% 52%
Aneka ragam MP ASI yang sesuai dengan kebutuhan gizi anak usia 6-24 bulan 44% 56%
Frekuensi pemberian makanan utama dan selingan MP-AS| 33% 66,7%
Cara meningkatkan nafsu makan anak 80% 20%
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Tabel 3. menunjukkan distribusi persentase jawaban kuisioner pengetahuan ibu mengenai MP-ASI. Item
pertanyaan frekuensi pemberian makanan utama dan selingan MP-ASI adalah item pertanyaan yang memiliki
persentase nilai terendah yaitu 33% dan cara peningkatan nafsu makan anak memiliki persentase item

pertanyaan tertinggi 80%.

PEMBAHASAN

Pada penelitian ini mayoritas ibu berusia 21-35
tahun, dimana menurut usia ini pada wanita adalah
tahap tanggung jawab dalam mengasuh pola gizi
balita dan hal tersebut merupakan suatu yang
wajar (Potter, & Perry, 2013). Penelitian ini sejalan
dengan penelitian terdahulu bahwa 97% ibu
berusia 21-40 tahun (Setyaningsih, & Agustini,
2017).

Pengetahuan merupakan hasil pengamatan
pada suatu objek melalui indera penciuman
(hidung), indera penglihatan (mata), indera
pendengaran (telinga), dan indera lainnya
(Notoatmodjo,  2014).  Pengetahuan  dapat
dikategorikan dengan skala kualitatif yaitu individu
dikatakan berpengetahuan baik jika persentase
nilai pengetahuan antara 76% hingga 100%.
Individu dikatakan berpengetahuan cukup jika
persentase nilai pengetahuan berkisar 56% hingga
75% dan individu berpengetahuan kurang jika
persentase nilai pengetahuan kurang dari 56%
(Wawan, & Dewi, 2013).

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sekitar
64% ibu memiliki pengetahuan cukup dan sekitar
34% ibu memiliki pengetahuan kurang dan tak
satupun ibu memiliki pengetahuan baik. Serupa
dengan penelitian sebelumnya bahwa 75% ibu
memiliki pengetahuan cukup dan hanya 4,5% ibu
memiliki pengetahuan kurang serta 19,6% ibu
berpengetahuan baik (Setyaningsih, & Agustini,
2017). Hal yang berbeda ditemukan pada hasil
penelitian lain yang menunjukkan bahwa mayoritas
pengetahuan ibu mengenai MP-ASI| berada pada
tingkat baik yaitu 88% dan hanya sekitar 12% ibu
yang berpengetahuan rendah (Berisha, Ramadani,
Hoxha, Gashi, Zhjeqi, Zajmi, & Begolli, 2017).

Melihat pada data karakteristik latar belakang
pendidikan ibu adalah mayoritas ibu berpendidikan
tingkat SMA atau sederajat. Salah satu faktor yang
mempengaruhi pengetahuan adalah faktor latar
belakang pendidikan. Semakin tinggi pendidikan
seseorang, maka semakin mudah ia dalam
menerima informasi (Wawan, & Dewi, 2013). Ibu
dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi yaitu
SMA dan Perguruan Tinggi akan memiliki
pengetahuan yang lebih baik mengenai MP-ASI
(Berisha, et al., 2017).

Pada tabel 3. item pertanyaan nomor 7 adalah
item yang memiliki jumlah jawaban benar yang
paling sedikit jika dibandingkan dengan pertanyaan
lainnya. Item pertanyaan nomor 7 meliputi
frekuensi pemberian makan utama dan selingan
MP-ASI dalam sehari. Hanya sebesar 33% ibu
yang menjawab benar. Dan item pertanyaan 8
adalah item yang memiliki nilai tertinggi ibu dengan
jawaban benar yaitu 80%.

Anak usia 6-8 bulan mendapatkan MP-ASI
sebanyak 2-3 kali dan anak usia 9-24 bulan
mendapatkan 3-4 kali sehari dengan makanan
selingan sebanyak 1-2 kali (Hardinsyah, &
Supariasa, 2016). Hasil penelitian sebelumnya
juga memaparkan hasil yang tidak jauh berbeda
dengan penelitian ini yaitu pengetahuan mengenai
frekuensi  pemberian  MP-ASI  pada anak
menunjukkan nilai yang rendah yaitu 55,3% ibu
yang mengetahuinya. Namun pada penelitiannya
ditemukan persentase yang terendah yaitu pada
pertanyaan mengenai pemberian zat besi, zinc dan
vitamin saat usia 6 bulan anak sebesar 39,4%
(Berisha, et al., 2017).

Frekuensi pemberian MP-AS| dalam sehari
pada balita merupakan salah satu bagian prinsip
pemberian MP-ASI anak usia 6-24 bulan (Mufida,
Widyaningsih, & Maligan, 2015). Pemberian MP-
AS| anak usia 6-24 bulan yang tidak adekuat
menjadi salah satu faktor terjadinya permasalahan
gizi pada 1000 HPK (Kim, Guevara, Corsi, Aguayo,
& Subramanian, 2017).

Peningkatan pengetahuan dapat dilakukan
dengan adanya pemberian edukasi gz
(Hardinsyah, & Supariasa, 2016). Edukasi gizi
memberikan perubahahan yang signifikan pada
pengetahuan ibu (Kusumawati, Rahardjo, &
Sistiarani, 2017).

SIMPULAN

Mayoritas pengetahuan ibu anak usia 6-24
bulan mengenai MP-ASI| berada pada rentang
cukup. Mayoritas ibu tidak mengetahui frekuensi
pemberian makanan utama dan makanan selingan
MP-ASI| sesuai dengan tahap usia anak. Perlu
dilakukannya edukasi gizi mengenai MP-ASI
terhadap ibu maupun keluarga bayi agar dapat
meningkatkan status gizi bayi.
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SARAN

Peneliti berharap penelitian ini dapat menjadi
tambahan informasi dan juga peneliti berharap
kepada peneliti  selanjutnya agar  dapat
mengembangkan penelitian ini dengan melihat
faktor-faktor yang mempengaruhi pengetahuan ibu
mengenai MP-ASI.
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