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ABSTRAK 
 

MP-ASI mulai diberikan kepada bayi umur 6 bulan untuk memenuhi kebutuhan zat 

gizi. Namun, masih ditemukannya pemberian MP-ASI yang tidak tepat yaitu MP-

ASI instan yang memiliki kekurangan. Berbeda jika anak diberikan MP-ASI lokal 

yang memiliki tekstur, aroma, dan rasa bervariasi. Pemberian MP-ASI tidak tepat 

disebabkan oleh rendahnya tingkat pengetahuan dan self efficacy ibu. Upaya untuk 

meningkatkan pengetahuan dan self efficacy ibu adalah melalui edukasi kesehatan. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh edukasi kesehatan tentang MP-

ASI berbasis pangan lokal terhadap pengetahuan dan self efficacy ibu. Penelitian 

ini menggunakan desain pra-eksperimental rancangan one group pretest and 

posttest. Sampel dipilih menggunakan non probability sampling jenis purposive 

sampling. Jumlah sampel sebanyak 30 ibu yang memiliki anak usia 6-24 bulan di 

wilayah kerja Puskesmas Tanjung Batu. Pengumpulan data menggunakan 

instrumen kuesioner pengetahuan dan complementary feeding self efficacy yang 

telah teruji validitas dengan nilai r hitung > r tabel (r tabel 0,444) dan reliabilitas 

Cronbach Alpha > 0,60. Analisis data menggunakan uji Marginal Homogenity 

untuk pengetahuan dan Mc Nemar untuk self efficacy. Hasil penelitian 

menunjukkan terdapat perbedaan tingkat pengetahuan ibu pada saat pretest dan 

posttest dengan p value  0,000 (p≤ 0,05), sedangkan self efficacy menunjukkan 

adanya perbedaan pada saat pretest dan posttest dibuktikan dari nilai p value 0,001 

(p≤ 0,05). Hasil tersebut dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh edukasi 

kesehatan tentang MP-ASI berbasis pangan lokal terhadap pengetahuan dan self 

efficacy ibu. Pemberian edukasi kesehatan dengan metode ceramah, alat peraga, 

dan PPT dapat menjadi salah satu upaya untuk meningkatkan pengetahuan dan self 

efficacy ibu mengenai pemberian MP-ASI lokal.  
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ABSTRACT 
 

Complementary fooding are starting to be given to babies aged 6 months to fulfill 

mutritional needs. However, there are still cases of inappropriate Complementary 

feeding namely instant Complementary feeding which has lack. It is different if 

children are given local Complementary feeding which has various textures, 

aromas, and flavors. Inappropriate Complementary feeding is caused by the low 

level of Mothers' knowledge and self-efficacy. Efforts to improve mothers' 

knowledge and self-efficacy are through health education. This study aims to 

determine the effect of health education about local food-based Complementary 

feeding on mothers' knowledge and self-efficacy. This study used a pre-

experimental design of one group pretest and posttest. The sample was selected 

using non-probability sampling with purposive sampling type. The mumber of 

samples were 30 mothers who had children aged 6-24 months in the Tanjung Batu 

Health Center working area. Data collection used a questionnaire instrument of 

knowledge and complementary feeding self-efficacy that had been tested for validity 

with a calculated r value> r table (r table 0.444) and Cronbach Alpha reliability 

>0.60. Data analysis used the Marginal Homogeneity test for knowledge and Mc 

Nemar for self-efficacy. The results showed that there was a difference in the level 

of mothers' knowledge at the pretest and posttest with a p value of 0.000 (p ≤0.05), 

while self-efficacy showed a difference at the pretest and posttest as evidenced by 

the p value of 0.001 (p ≤0.05). These results can be concluded that there was an 

effect of health education about local food-based complementary feeding on 

mothers' knowledge and self-efficacy. Providing health education using lecture 

methods, props, and PPT can be one of the efforts to increase mothers' knowledge 

and self-efficacy regarding the provision of local complementary feeding. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Stunting ialah masalah pada tumbuh kembang anak disebabkan karena 

nutrisi yang buruk, infeksi berulang, serta tidak memadainya stimulasi psikososial 

(WHO, 2015). Menurut Kementerian Kesehatan (2018), stunting ialah keadaan 

tinggi badan anak berada di bawah rata-rata, yang terjadi ketika asupan nutrisi 

belum memenuhi kebutuhan dalam jangka waktu yang lama. Kejadian stunting bisa 

memperlambat perkembangan otak dan dapat menimbulkan efek dengan jangka 

waktu yang lama seperti keterbelakangan mental, berkurangnya kemampuan 

belajar, serta risiko terkena penyakit kronis semakin meningkat. 

Tingkat prevalensi stunting di Indonesia masih tergolong tinggi. Pada tahun 

2022, angka kejadian stunting di Indonesia mencapai 21,6% (Survei Status Gizi 

Indonesia, 2022). Kejadian stunting di Sumatera Selatan sendiri berada di urutan ke 

27 dengan angka kejadian 18,6 % pada tahun 2022. Ogan Ilir berada pada urutan 

ke-2 dengan angka kejadian stunting terbesar di Sumatera Selatan setelah 

Kabupaten Musi Rawas yakni sebesar 24, 9 % pada tahun 2022. Salah satu 

kecamatan yang ada di Ogan Ilir ialah Kecamatan Tanjung Batu. Berdasarkan data 

Puskesmas Pemulutan tahun 2020 dalam Asmirin (2021),  Kecamatan Tanjung Batu 

berada di posisi ke-2 dengan tingkat kejadian stunting tertinggi setelah Kecamatan 

Pemulutan yakni sebanyak 519 kasus pada tahun 2020. Melihat fenomena di atas, 

terdapat beberapa faktor yang menyebabkan adanya kejadian stunting, salah 

satunya adalah MP-ASI yang diberikan tidak adekuat.  

MP-ASI merupakan makanan dikonsumsi dengan mudah oleh bayi serta 

harus diberikan untuk mencukupi kebutuhan gizi bayi yang sedang dalam masa 

pertumbuhan (Kemenkes RI, 2018). MP-ASI umumnya diberikan saat anak berusia 

6 bulan dan dilanjutkan hingga usia 23 bulan, karena tahap perkembangan anak di 

usia ini sangat penting untuk belajar menonsumsi makanan dan minuman sehat dan 

membentuk kebiasaan makan. MP-ASI harus mengandung zat gizi yang lengkap 

dan seimbang untuk memenuhi kebutuhan gizi makro dan mikro seperti 

karbohidrat, lemak, protein, serta zat gizi mikro seperti vitamin dan mineral (WHO, 
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2023). Pengenalan serta penyediaan MP-ASI juga seharusnya dilakukan sesuai 

ketentuan baik itu dari segi waktu, adekuat (cukup), aman, dan tepat cara 

pemberiannya. Namun, kenyataan di lapangan masih ditemukannya pemberian 

MP-ASI instan yang belum tentu dapat memenuhi kebutuhan zat gizi makro dan 

mikro.  

Makanan pendamping ASI (MP-ASI) instan ialah makanan pendamping 

ASI yang dibuat secara pabrikan dan diberikan kepada anak. Penelitian terkait MP-

ASI instan dilakukan oleh A. Triana dan Maita (2019), hasilnya masih 

ditemukannya anak usia 6-12 bulan yang diberikan MP-ASI instan yakni sebanyak 

15 anak, dan 15 anak lainnya diberikan MP-ASI lokal. Pemberian jenis MP-ASI 

instan sangat beragam, berdasarkan penelitian yang dilakukan Juherman, Sutrio, 

Mulyani, dan Wahyuni (2022) diketahui MP-ASI instan yang diberikan ibu kepada 

anaknya berupa bubur dan biskuit. 

Pemberian MP-ASI instan memiliki beberapa kekurangan, salah satunya 

ialah tekstur dan rasa yang dimiliki relatif sama sehingga membuat proses 

perkenalan anak mengenai bahan pangan lebih terbatas.  Jika dilihat dari nilai 

gizinya, tidak semua kandungan gizi pada MP-ASI instan sama dengan yang 

tercantum di label kemasan. Hal tersebut dibuktikan oleh penelitian yang dilakukan  

Champeny M (2023), bahwa 11 merk produk MP-ASI di Indonesia yang diteliti 

hasilnya tidak ada satupun yang persis 100 % kandungan gizinya dengan yang 

tercantum di label. 

Pola pikir ibu juga jadi salah satu penyebab pemberian MP-ASI instan pada 

anak. Pola pikir merupakan cara menilai serta menilai sesuatu berdasarkan sudut 

pandang tertentu atau bentuk pemikiran terhadap sesuatu (Mulyadi 2007 dikutip 

dari Suriyanti, 2020). Pola pikir ibu dapat dipengaruhi oleh paparan informasi dari 

lingkungan misalnya iklan. Paparan iklan tersebut dapat berasal dari toko swalayan, 

surat kabar atau televisi (Zuhri, 2023). Ibu yang terpapar iklan cenderung mau 

memberikan MP-ASI instan kepada anaknya, karena sumber informasi berupa iklan 

tersebut berperan dalam menentukan sikap atau keputusan untuk bertindak. Terkait 

hal ini, sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Zuhri (2023) bahwasanya 

pemaparan media bisa mempengaruhi ibu dalam memilih jenis MP-ASI. Ibu yang 

memiliki pengetahuan kurang cenderung akan lebih mudah tertarik pada iklan dan 
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informasi yang disajikan. Hal ini disebabkan oleh iklan yang umumnya 

menyebarkan informasi gizi terkait kandungan MP-ASI, angka kecukupan gizi 

untuk bayi per hari, serta harga MP-ASI instan yang relatif terjangkau. Penelitian 

lain yang dilakukan oleh Aulia, Suryani, Norhasanah, dan Solechah (2023) 

mengungkapkan bahwa apabila informasi yang dimiliki ibu kurang, maka akan 

berdampak pada keterampilan ibu menyusun menu MP-ASI yang bervariasi, 

sehingga ibu akan lebih memilih memberikan MP-ASI instan kepada anak.  

Berbeda halnya apabila anak diberikan MP-ASI lokal. MP-ASI berbahan 

pangan lokal adalah makanan pendamping ASI yang bahan dasarnya berasal dari 

pangan lokal yang banyak tersedia di sekitar. Pada lokasi penelitian ini, yaitu 

Kecamatan Tanjung Batu, potensi bahan pangan lokal yang tersedia ialah singkong 

dan ikan sungai. Apabila dari segi kandungan nutrisinya, MP-ASI lokal mempunyai 

kandungan nutrisi yang lebih beragam sehingga membuat bayi dapat mengonsumsi 

nutrisi alami dengan aman. Setiap bahan pangan lokal mempunyai kekayaan 

tekstur, aroma, dan rasa yang lebih bervariasi seperti bubur singkong, puding 

kentang, talam ubi, otak-otak tenggiri, wortel kukus, dan masih banyak lagi yang 

semua bahannya berasal dari bahan pangan lokal. Oleh karena itu, dengan 

mengombinasikan berbagai jenis bahan pangan lokal, kebutuhan gizi anak dapat 

terpenuhi dengan lebih optimal. Ditinjau dari segi ekonomi, bahan pangan lokal 

lebih mudah diperoleh orang tua serta harganya yang lebih terjangkau dan dapat 

memperkenalkan anak pada cita rasa asli masakan buatan orang tuanya 

(Rochmaedah, 2021). Pola asuh orang tua juga memiliki peran penting saat 

membangun kebiasaan anak untuk makan makanan yang sehat dan bergizi. Pola 

asuh meliputi sikap serta perilaku dalam hal kedekatan dengan anak dalam 

memberikan makanan, perawatan, menjaga kebersihan, memberikan kasih sayang, 

rasa aman, serta aspek-aspek lainnya (Nurjanah & Proborini, 2021). Oleh sebab itu, 

orang tua dapat merencanakan jenis makanan yang akan dikonsumsi anak, namun 

tetap memberikan kesempatan pada anak untuk memilih makanan yang disukai 

dengan pengawasan, orang tua selalu memberikan contoh, serta mencoba 

mengkonsumsi makanan sehat agar anak menjadi terbiasa.  

Berdasarkan kenyataan-kenyataan di atas, pemberian MP-ASI berhubungan 

dengan pengetahuan dan self efficacy ibu. Notoatmodjo (2018) mengatakan bahwa 
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pengetahuan adalah informasi atau pemahaman seseorang terhadap objek atau 

fenomena yang diperoleh manusia melalui penggunaan indera, seperti penglihatan, 

penciuman, pendengaran, dan sebagainya. Selain pengetahuan, terdapat self 

efficacy. Self efficacy adalah kemampuan seseorang pada keyakinannya untuk 

melakukan tindakan yang menghasilkan hasil yang diinginkan (Ghasemi, et 

al.,2019). Seseorang bisa memberikan respons tertentu agar dapat menerima 

penguatan dari perbuatan apabila self efficacy yang dimilikinya tinggi. Sebaliknya, 

jika terlalu rendah, mungkin tidak bisa bereaksi. Pengetahuan juga dapat 

mempengaruhi ibu dalam memberikan makan. Self efficacy dalam pemberian 

makan mencakup self efficacy dalam menyediakan makanan, memilih jenis 

makanan yang sehat, menentukan porsi makan, petunjuk pemberian makan, 

memastikan makanan yang sesuai dengan perkembangan anak, dan pengaruhnya 

secara keseluruhan terhadap anak (Ismi dkk., 2023). Oleh sebab itu, tingkat 

pengetahuan dan self efficacy ibu sangat berperan dalam selama memberikan MP-

ASI. Hal tersebut selaras dengan penelitian Ismi et al  (2023) bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara pengetahuan dan self efficacy ibu dalam 

memberikan MP-ASI.  

Berdasarkan hasil studi pendahuluan di wilayah kerja Puskesmas Tanjung 

Batu pada Februari 2024, didapat data dari hasil wawancara bersama petugas gizi 

bahwasanya kejadian stunting di wilayah kerja Puskesmas Tanjung Batu ialah 

sebanyak 87 kasus, serta diketahui masih ada ibu yang memberikan MP-ASI instan 

pada anaknya. Hasil wawancara kepada 10 ibu yang mempunyai anak usia 6-24 

bulan di wilayah kerja Puskemas Tanjung Batu, diketahui 5 dari 10 ibu lebih sering 

memberikan MP-ASI instan dari pada MP-ASI lokal, 2 ibu yang lebih sering 

memberikan MP-ASI lokal dari pada MP-ASI instan, 1 ibu yang seimbang dalam 

pemberian MP-ASI instan dan lokal, serta 2 ibu yang hanya memberi MP-ASI lokal 

kepada anaknya. Hal tersebut dikarenakan ibu yang masih memberikan MP-ASI 

instan berpikir bahwa MP-ASI instan mudah dibuat dan efisien dalam waktu 

pembuatannya, serta ibu sudah terpapar iklan mengenai MP-ASI instan yang 

berasal dari iklan televisi, supermarket, dan media sosial. Sedangkan ibu yang 

memilih hanya memberikan MP-ASI lokal dikarenakan sekalian dimasak dengan 

menu keluarga dan sehat. Diketahui juga 9 dari 10 ibu tersebut memberikan MP-
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ASI lokal sesuai dengan menu keluarga yang dimasak secara bersamaan dan diberi 

bumbu lengkap, setelah matang akan dipisah sesuai porsi makan anak untuk 

disesuaikan teksturnya dengan usia anak. Tekstur yang diberikan berupa bubur hasil 

blender tanpa disaring untuk anak umur 6-8 bulan, tekstur yang sama dengan 

keluarga untuk anak usia 12-23 bulan, serta ditemukan anak yang berusia 9 bulan 

yang seharusnya sudah memasuki tekstur cincang halus masih diberikan ibu tekstur 

bubur kental. Hal tersebut tentu saja tidak sesuai dengan panduan menu MP-ASI 

yang dikeluarkan oleh Kemenkes RI (2023).  

Selain itu, diketahui bahwa seluruh ibu tersebut mulai memperkenalkan 

MP-ASI kepada anaknya saat berumur 6 bulan, namun ada 3 ibu yang mengatakan 

sudah pernah beberapa kali memberikan anak air putih dan 1 ibu yang memberikan 

pisang yang dihaluskan sebelum anak berusia 6 bulan. Jika dilihat dari respon anak, 

dari 10 ibu, 9 diantaranya mengatakan anak menerima menu MP-ASI yang 

disajikan walau terkadang masih menolak, dan 1 ibu yang mengatakan anaknya 

sama sekali tidak mau menerima menu MP-ASI dan hanya mau diberi susu formula. 

Terkait aspek pengetahuan mengenai MP-ASI, didapatkan 7 dari 10 ibu 

yang mampu menyebutkan kepanjangan dari MP-ASI saja, 2 ibu yang mampu 

menjelaskan pengertian MP-ASI secara lengkap, dan 1 ibu yang tidak mengetahui 

kepanjangan maupun definisi dari MP-ASI. Berdasarkan tingkat pendidikan 

terakhir, terdapat 3 ibu yang lulus SD, 5 ibu lulus SMP, dan 2 ibu lulus SMA, serta 

dari 10 ibu tersebut semuanya tidak bekerja. Upaya yang bisa dilakukan untuk 

meningkatkan pengetahuan ibu ialah melalui edukasi kesehatan, namun 

berdasarkan keterangan dari ibu-ibu tersebut jarang sekali diadakannya edukasi 

kesehatan dari pihak Puskesmas mengenai pemberian MP-ASI. Hasil studi 

pendahuluan juga mendapatkan informasi mengenai self efficacy ibu. Delapan dari 

10 ibu merasa khawatir akan kebutuhan gizi anak saat pemberian MP-ASI, dan 2 

ibu merasa tenang selagi keadaan anaknya dalam kondisi sehat. Selain itu, diketahui 

ketika anak menunjukkan tanda-tanda lapar seperti menangis dan tertarik melihat 

orang lain makan, ibu akan merespon dengan baik hal tersebut dengan cara 

memberikan anak makanan baik itu menu utama maupun menu selingan MP-ASI 

berupa buah dan roti, namun masih terdapat juga ibu yang belum menyikapi dengan 

baik terkait pola makan anak dibuktikan dengan ibu belum mampu mengatasi sikap 
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anaknya yang sama sekali tidak mau menerima menu MP-ASI dan hanya mau 

diberi susu formula. Melihat fenomena yang ada dari hasil studi pendahuluan di 

atas, diperlukannya suatu cara untuk meningkatkan pengetahuan dan self efficacy 

ibu mengenai MP-ASI.  

Upaya yang bisa dilakukan adalah pemberian edukasi kesehatan. Menurut 

Triana, Haniyah, dan Purwatiningsih (2023) menyatakan bahwa edukasi kesehatan 

ialah upaya mengajak orang lain untuk berperilaku hidup sehat. Terdapat beberapa 

metode yang dapat dipakai saat memberikan edukasi kesehatan, salah satunya ialah 

metode ceramah. Metode ceramah adalah metode yang digunakan dalam promosi 

kesehatan khususnya pada pendidikan kesehatan untuk menyampaikan informasi 

secara lisan. Metode ceramah efektif diterapkan pada sasaran dengan berbagai latar 

belakang pendidikan, baik yang tinggi maupun rendah, sehingga dianggap sesuai 

untuk digunakan pada penelitian ini.  

Pada penelitian ini, peneliti memberikan edukasi kesehatan menggunakan 

metode ceramah dengan bantuan media power point (PPT) materi edukasi dan alat 

peraga berupa bahan membuat MP-ASI sesuai tekstur dan menu MP-ASI yang 

telah jadi. Materi yang disampaikan dalam edukasi kesehatan meliputi pengertian, 

tujuan, prinsip pemberian MP-ASI, MP-ASI lokal, dan MP-ASI instan. Setelah 

semua materi disampaikan, peneliti menjelaskan mengenai tahap-tahap membuat 

menu MP-ASI menggunakan bahan pangan lokal yang sudah ditetapkan dan 

menampilkan serta menjelaskan tekstur bahan membuat MP-ASI dan menu MP-

ASI yang telah jadi sesuai usia anak.   

Berdasarkan penjelasan di atas, peneliti tertarik melakukan penelitian 

dengan judul “Pengaruh Edukasi Kesehatan tentang MP-ASI Berbasis Pangan 

Lokal terhadap Pengetahuan dan Self Efficacy Ibu“ di wilayah kerja Puskesmas 

Tanjung Batu 

1.2 Rumusan Masalah 

Fenomena yang ditemukan di lapangan pada saat studi pendahuluan, 

diketahui masih ada ibu yang memberi MP-ASI instan kepada anaknya serta 

ditemukan juga fenomena stunting di wilayah kerja Puskesmas Tanjung Batu. 

Menurut hasil wawancara kepada 10 ibu-ibu tersebut, diketahui 7 ibu yang mampu 

menyebutkan kepanjangan dari MP-ASI saja, 2 ibu yang mampu menjelaskan 
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pengertian MP-ASI secara lengkap, dan 1 ibu yang tidak mengetahui kepanjangan 

maupun definisi dari MP-ASI dan 8 ibu yang merasa khawatir akan asupan gizi 

anak saat memberikan MP-ASI. Melihat fenomena tersebut, diperlukannya upaya 

untuk menciptakan ibu yang mempunyai pengetahuan dan self efficacy baik untuk 

mencegah peningkatan kejadian stunting dan sebagai upaya pemanfaatan sumber 

pangan lokal sebagai bahan pembuatan MP-ASI. Berdasarkan penjelasan di atas 

maka rumusan masalah pada penelitian ini ialah bagaimana pengaruh edukasi 

kesehatan tentang MP-ASI berbasis pangan lokal terhadap pengetahuan dan self 

efficacy ibu. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1   Tujuan Umum  

Untuk mengetahui pengaruh edukasi kesehatan tentang MP-ASI berbasis 

pangan lokal terhadap pengetahuan dan self efficacy ibu. 

1.3.2   Tujuan Khusus 

Tujuan khusus penelitian ini adalah : 

1) Untuk mengetahui karakteristik ibu meliputi pendidikan, pekerjaan, umur, dan 

sumber informasi tentang MP-ASI.   

2) Untuk mengetahui tingkat pengetahuan ibu sebelum dan sesudah dilakukan 

edukasi kesehatan tentang MP-ASI berbasis pangan lokal.  

3) Untuk mengetahui tingkat self efficacy ibu sebelum dan sesudah dilakukan 

edukasi kesehatan tentang MP-ASI berbasis pangan lokal.  

4) Untuk menganalisis perbedaan pengetahuan ibu sebelum dan sesudah 

diberikan edukasi kesehatan tentang MP-ASI berbasis pangan lokal.  

5) Untuk menganalisis perbedaan self efficacy ibu sebelum dan sesudah diberikan 

edukasi kesehatan tentang MP-ASI berbasis pangan lokal. 

1.4 Manfaat Penelitian  

1.4.1   Manfaat Secara Teoritis 

Penelitian ini bisa bermanfaat untuk menjadi bahan rujukan untuk penelitian 

terkait mengenai pengaruh edukasi kesehatan berbasis pangan lokal terhadap 

pengetahuan dan self efficacy ibu dalam memberikan MP-ASI pada anak.  
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1.4.2   Manfaat Secara Praktis 

1) Bagi Pelayanan Ilmu Keperawatan 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi institusi ilmu 

keperawatan dan diterapkan dalam lingkup pendidikan. 

2) Bagi Pengembangan Ilmu Keperawatan 

Hasil penelitian ini diharapkan bisa jadi acuan dalam edukasi kesehatan untuk 

meningkatkan pengetahuan dan self efficacy ibu khususnya mengenai MP-ASI.  

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

Penelitian ini diperlukan karena masih ditemukan permasalahan dalam 

pemberian MP-ASI di wilayah kerja Puskesmas Tanjung Batu. Penelitian dilakukan 

di wilayah kerja Puskesmas Tanjung Batu. Penelitian ini termasuk penelitian 

kuantitatif dengan jenis penelitian pra-eksperimental rancangan one group pretest 

and posttest. Populasi pada penelitian ini ialah ibu yang memiliki bayi usia 6-24 

bulan di wilayah kerja Puskesmas Tanjung Batu yang berjumlah 557 orang pada 

tahun 2024. Sampel pada penelitian ini dipilih menggunakan non probability 

sampling jenis purposive sampling.  
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