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ABSTRAK 

Zahro, Cindy Fitriatus* Purwaningsih, Yuniasih**,Silvanasari, Irwina Angelia***, 

2021. Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Dengan Praktik Pemberian MP-ASI 

Pada Usia 6 – 24 Bulan :Literature Review, Program Studi Ilmu Keperawatan 

Universitas dr. Soebandi 

 

 Pendahuluan: Pengetahuan ibu tentang ASI dan pemberian MP-ASIdapat 

mempengaruhi ibu sehingga dalam pemberian MP-ASI menjadi tepat. Semakin baik 

pengetahuan ibu tentang manfaat MP-ASI, maka seorang ibu akan memberikan MP-

ASI yang sesuai dengan usia bayi. Tujuan penelitian ini untuk menganalisis 

hubungan tingkat pengetahuan ibu dengan praktik pemberian MP-ASI pada usia 6 – 

24 bulan.Metode:Desain penelitian ini literature review. Pencarian 

databasePubMade dan google scholarartikel tahun 2015 – 2021. Seleksi format 

Population Exposure Outcome Study designdengan kriteria inklusi tingkat 

pengetahuan dan praktik pemberian MP-ASI pada usia 6 – 24 bulan. Hasil : Tingkat 

pengetahuan ibu dan praktik pemberian MP-ASI pada 5 artikel menunjukkan 2 artikel 

baik, 2 cukup, 1 kurang sedangkan 2 tepat, 2 cukup tepat, 1 kurang tepat. Untuk 

hubungan tingkat pengetahuan ibu dengan praktik pemberian MP-ASI yang hasil dari 

analisis uji statistic menunjukkan 3 artiel 0,000, 1 artikel 0,023 dan 1 artikel 

0,001.Analisis : Dari analisis pada 5 artikel yang sudah di review ada hubungan yang 

signifikan antara pengetahuan ibu dan praktik pemberian MP-ASI dengan hasil yang 

di dapatkan nilai p value<0,05%.Diskusi: diharapkan kepada ibu yang memiliki bayi 

usia 6 – 24 bulan agar dapat meningkatkan pengetahuan dengan mengikuti kegiatan 

pendidikan kesehatan oleh tenaga kesehatan maupun media massa. Pemerintah 

merumuskan strategi pananggulangan stunting melalui memberikan pendidikan 

pengasuhan pada orang tua dan pendidikan gizi masyarakat. 

 

Kata Kunci            : Tingkat Pengetahuan Ibu, MP-ASI,  

Peneliti*                 : Cindy Fitriatus Zahro 

Pembimbing I**    : Yuniasih Purwaningrum, S.ST., M.Kes 
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ABSTRACT 

 

Zahro, Cindy Fitriatus* Purwaningsih, Yuniasih**,Silvanasari, Irwina Angelia***, 

2021.The Relationship between Mother's Knowledge Level and Practice of 

Giving MP-ASI at the Age of 6 – 24 Months: Literature Review, Program Studi 

Ilmu Keperawatan Universitas dr. Soebandi 

 

 Introduction: Mother's knowledge about breastfeeding and complementary 

feeding can influence mothers so that complementary feeding is appropriate. The 

better the mother's knowledge about the benefits of MP-ASI, the mother will give 

MP-ASI according to the age of the baby. The purpose of this study was to analyze 

the relationship between the mother's level of knowledge and the practice of giving 

complementary feeding at the age of 6-24 months. Methods: This research design is a 

literature review. Search the PubMade database and google scholar articles for 2015 – 

2021. Selection of the Population Exposure Outcome Study design format with 

inclusion criteria of knowledge level and practice of giving complementary feeding at 

the age of 6 – 24 months.Results: The level of knowledge of mothers and the practice 

of giving complementary feeding in 5 articles showed 2 articles were good, 2 was 

adequate, 1 was less while 2 was right, 2 was quite right, 1 was not quite right. For 

the relationship between the mother's level of knowledge and the practice of giving 

complementary feeding, the results of the statistical test analysis showed 3 articles 

0.000, 1 article 0.023 and 1 article 0.001. Analysis: From the analysis of 5 articles 

that have been reviewed there is a significant relationship between mother's 

knowledge and practice giving MP-ASI with the results obtained p value <0.05%. 

Discussion: it is hoped that mothers who have babies aged 6 – 24 months can 

increase their knowledge by participating in health education activities by health 

workers and the mass media. The government formulates a stunting prevention 

strategy by providing parenting education for parents and community nutrition 

education. 

 

Keywords          : Mother's Knowledge Level, MP-ASI,  

Researcher*       : Cindy Fitriatus Zahro 

Supervisor I**   : Yuniasih Purwaningrum, SST., M.Kes 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Pemberian makanan pendamping ASI berjalan dengan baik diperlukan 

pengetahuan dan perilaku yang baik pulamengenai makanan pendamping ASI. 

Salah satu faktor intern yang mempengaruhi terbentuknya perilaku manusia 

adalah pengetahuan (Notoadmojo dalam Chairanisa Anwar, dkk 2018). Makanan 

pendamping ASI tidak baik jika diberikan terlambat karena ASI saja hanya bisa 

memenuhi kebutuhan bayi sampai 6 bulan, sehingga pemberian MP-ASI lebih 

dari itu kemungkinan bayi akan mengalami malnutrisi (Soetjiningsih dalam 

Chairanisa Anwar, dkk 2018,). Perilaku yang didasari pengetahuan akan lebih 

langgeng dari pada perilaku  yang tidak didasari pengetahuan (Notoadmojo 

dalam Chairanisa Anwar, dkk 2018). Pengetahuan ibu tentang ASI dan 

pemberian MP-ASI dapat mempengaruhi ibu sehingga dalam pemberian MP-ASI 

menjadi tepat. Semakin baik pengetahuan ibu tentang manfaat MP-ASI, maka 

seorang ibu akan memberikan MP-ASI yang sesuai dengan usia bayi. Para ibu 

kurang menyadari bahwa sejak bayi berusia 6 bulan sudah memerlukan MP-ASI 

dalam jumlah dan mutu yang baik (Hermina & Nurfidalam Chairanisa Anwar, 

dkk 2018).  
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Untuk mencapai tumbuh kembang optimal, di dalam Global Strategy 

Infant and You child Feeding, WHO/UNICEF merekomendasikan empat hal 

penting yang harus dilakukan yaitu memberikan air susu ibu kepada bayi segera 

dalam waktu 30 menit setelah bayi lahir, memberikan hanya air susu ibu (ASI) 

saja atau pemberian ASI secara eksklusif sejak lahir sampai bayi berusia 6 bulan, 

memberikan makanan pendamping air susu ibu (MP-ASI) sejak bayi berusia 6 

bulan sampai 24 bulan, dan meneruskan pemberian ASI sampai anak berusia 24 

bulan atau lebih. Rekomendasi tersebut menekankan, secara social budaya MP-

ASI hendaknya dibuat dari bahan pangan yang murah dan mudah diperoleh di 

daerah setempat (indigenous food) (WHO, 2003). WHO pada tahun 2004 

mengeluarkan kode etik yang mengatur agar bayi wajib diberi ASI sampai usia 6 

bulan dan pemberian ASI dianjutkan hingga usia 2 tahun dengan dilengkapi 

makanan tambahan (Kemenkes dalam Sri Rejeki, 2019). 

Benua Asia Tenggara menurut WHO banyak balita yang mengalami gizi 

buruk. Kejadian gizi buruk pada balita pada tahun 2017 di Benua Asia Tenggara 

sebanyak 6 – 13% (Worrld Health Organization. 2010). Hasil dari RISKESDAS 

prevalensi gizi kurang dan buruk pada tahun 2018 yaitu mencapai angka 17.7%. 

Data Departemen Kesehatan 2017 julah anak yang berusi balita yang bergizi 

buruk  yaitu 4716 anak. Sedangkan jumlah anak yang berusia balita yang bergizi 

buruk di Kabupaten Jember pada tahun 2018 adalah sebanyak 263 balita 

(Kemenkes RI. 2018). 
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Salah satu penyebab langsung terjadinya kekurangan gizi pada anak 

khususnya pada anak usia 6 – 23 bulan adalah praktik pola pengasuhan yang 

tidak tepat, salah satu indikatornya adalah praktik pemberian MP-ASI yang tidak 

optimal. Kekurangan gizi dan MP-ASI pada anak usia 6 – 23 bulan menyebabkan 

tarjadinya gangguan pertumbuhan dan tingginya resiko stuntingBeberapa 

penelitian dinyatakan bahwa keadaan kurang gizi pada bayi dan anak disebabkan 

karena kebiasaan pemberian MP-ASI yang tidak tepat dan ketidaktahuan ibu 

tentang manfaat dan cara pemberian MP-ASI yang benar sehingga berpengaruh 

terhadap sikap ibu dalam pemberian MP-ASI (Mahaputri dalam Chairanisa 

Anwar, dkk 2018). Pemberian MP-ASI terlalu dini akan memberikan dampak 

buruk yang salah satunya adalah diare, muntah dan sulit buang air besar (Mariani 

Nina Nirmaya, 2015). Faktor-faktor yang mempengaruhi pemberian MP-ASI 

oleh ibu kepada bayinya adalah pengetahuan, pendidikan, sosial budaya atau 

tradisi, ekonomi keluarga, sikap, motivasi, dan dukungan suami (Mintardja 

dalam Chairanisa Anwar, dkk 2018) 

Pengetahuan adalah merupakan hasil dari tahu dan ini terjadi setelah 

orang melakukan pengindraan terhadap suatu obyek tertentu. Pengukuran 

pengetahuan dapat dilakukan dengan wawancara atau angket yang menanyakan 

tentang isi materi yang di ingin diukur dari subjek penelitian atau responden 

(Notoatmojo dalam Sri Rejeki, 2019). Pengetahuan pada dasarnya adalah hasil 

dari tahu yang terjadi setelah orang melakukan pengindraan terhadap suatu objek 

tertentu melalui panca indra manusia, yakni indra penglihatan, pendengaran, 
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penciuman, rasa, dan raba. Pengetahuan diperoleh melalui mata dan telinga. 

Perilaku kesehatan dipengaruhi pula oleh pengetahuan sebagai faktor 

predispoisi.Jika pengetahuan tentang makanan pendamping ASI baik diharapkan 

pula pada akhirnya perilaku terhadap makanan pendamping ASI juga baik 

(Notoatmodjo dalam Chairanisa Anwar, dkk 2018). Beberapa penelitian 

menyatakan bahwa keadaan kurang gizi pada bayi dan anak disebabkan karena 

kebiasaan pemberian MP-ASI yang tidak tepat dan ketidaktahuan ibu tentang 

maamfaat dan cara pemberian MP-ASI yang benar sehingga berpengaruh 

terhadap pemeberian MP-ASI. Pengetahuan ibu dapat diperoleh dari beberapa 

faktor baik formal seperti pendidikan yang didapat dari sekolah – sekolah 

maupun non formal yang dapat diperoleh ibu dari kegiatan posyandu, PKK, 

maupun kegiatan penyuluhan kesehatan masyarakat (Notoarmodjodalam Sri 

Rejeki, 2019). 

Salah satu upaya yang ditempuh oleh pemerintah adalah upaya perbaikan 

gizi dangan cara melakukan penyuluhan, baik melalui petugas kesehatan maupun 

media massa bahkan langsung kepada ibu – ibu yang dan pemerintah 

merumuskan strategi pananggulangan stunting dengan intervensi spesifik dan 

sensitif, salah satungan melalui memberikan pendidikan pengasuhan pada orang 

tua dan pendidikan gizi masyarakat.Bertujuan untuk meningkatkan status gizi 

masyarakat yang diprioritaskan kepada kelompok masyarakat resiko tinggi yaitu 

golongan bayi, balita, usia sekolah, remaja, ibu hamil, dan menyusui serta usia 

lanjut. Pemberian ASI dapat mempercepat penurunan angka kematian bayi dan 
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sekaligus meningkatkan status gizi balita yang pada akhirnya akan meningkatkan 

status gizi masyarakat menuju tercapainya kualitas sumber daya manusia yang 

memadai (Azwar dalam Chairanisa Anwar, dkk 2018). Tujuan lain dari program 

tersebuat adalag meningkatkan pengetahuan dan keterampilan orang tua dan 

pemahaman tentang praktik pengasuhan yang baik termasuk pemberian 

makanan. 

Berdasarkan uraian diatas peneliti melakukan studi literatur review pada 

beberapa jurnal terkait dengan bagaimanakah Hubungan Tingkat Pengetahuan 

Ibu Dengan Praktik Pemberian MP-ASI Pada Usia 6 – 24 Bulan. 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimanakah Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Dengan Praktik 

Pemberian MP-ASI Pada Usia 6- 24 Bulan berdasarkan literature review ? 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan umum  

Menjelaskan Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Dengan Praktik 

Pemberian MP-ASI Pada Usia 6 – 24 Bulan dengan studi literatur 

review. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

a. Untuk mendeskripsikan tingkat pengetahuan ibu berdasarkan studi 

literatur review. 
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b. Untuk mendeskripsikan praktik pemberian MP-ASI pada bayi usia 6 – 

24 Bulan berdasarkan studi literatur review. 

c. Untuk menjelaskan analisis Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu 

Dengan Praktik Pemberian MP-ASI Pada Usia 6 – 24 Bulan 

berdasarkan studi literatur review. 

1.4 Manfaat  

1.4.1 Bagi Peneliti : Hasil penelitian ini dapat menambah wawasan tentang 

Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu dengan Praktik Pemberian 

MPASI Pada Usia 6 – 24 Bulan. 

1.4.2 Bagi Responden : Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan 

Pengetahuan Ibu Tentang Praktik Pemberian MPASI Pada Usia 6 – 24 

Bulan. 

1.4.3 Bagi Institusi : Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan 

pembelajaran dan referensi dalam pengembangan kurikulum 

pendidikan keperawatan. 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Konsep Pengetahuan 

2.1.1 Pengertian  Pengetahuan 

Pengetahuan adalah merupakan hasil “ tahu “ dan ini terjadi setelah orang 

mengadakan pengindraan terhadap suatu objek tertentu. Pengindraan terhadap 

obyek terjadi melalui panca indra manusia yakni penglihatan, pendengaran, 

penciuman rasa dan raba dengan sendiri. Pada waktu pengindraan sampai 

menghasilkan pengetahuan tersebut sangat dipengaruhi oleh intensitas perhatian 

persepsi terhadap obyek. Sebagian besar pengetahuan manusia diperoleh melalui 

mata dan telinga. (Notoadmojo dalam A. Wawan dan Dewi M, 2011) 

Pengetahuan itu sendiri dipengaruhi oleh faktor pendidikan formal. 

Pengetahuan sangat erat hubungannya dengan pendidikan, dimana diharapkan 

bahwa dengan pendidikan yang tinggi maka orang tersebut akan semakin luas 

pula pengetahuannya. Akan tetapi perlu ditekankan, bukan berarti seseorang 

yang berpendidikan rendah mutlak berpengetahuan rendah pula. Hal ini 

mengingat bahwa peningkatan pengetahuan tidak mutlak diperoleh dari 

pendidikan formal saja, akan tetapi dapat diperoleh dari pendidikan non 

formal.pengetahuan seseorang tentang suatu obyek mengandung dua aspek yaitu 

aspek positif dan aspek negatif. Kedua aspek ini yang akan menentukan sikap 
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seseorang, semakin banyak aspek positif  dan obyek yang diketahui, maka akan 

menimbulkan sikap makin positif terhadap obyek tertentu. Menurut teori WHO  

( Word Health Organization) yang dikutip oleh Notoadmojo (2007), salah satu 

bentuk obyek kesehatan dapat dijabarkan oleh pengetahuan yang diperoleh dari 

pengalaman sendiri (Notoadmojo dalam A. Wawan dan Dewi M, 2011). 

Pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang sangat penting untuk 

terbentuknya tindakan seseorang (ovent behavior). Dari pengalaman dan 

penelitian ternyata perilaku yang didasari oleh pengetahun akan lebih langgeng 

dari pada perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan. Pengetahuan yang 

cukup didalam domain kognitif mempunyai 6 tingkatan menurut (Notoadmojo 

dalam A. Wawan dan Dewi M, 2011 ). 

2.2.2 Tingkatan Pengetahuan 

Tingkat pengetahuan ada 6 menurut (Notoadmojo dalam A. Wawan dan 

Dewi M, 2011) : 

a. Tahu (Know) 

Tahu diartikan sebagai mengingatkan suatu materi yang telah 

dipelajari sebelumnya. Termasuk ke dalam pengetahuan tingkat ini adalah 

mengingat kembali (recall) terhadap suatu yang spesifik dan seluruh bahan 

yang dipelajari atau rangsangan yang telah diterima. 

b. Memahami (Comprehention) 
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Memahami arti sebagai suatu kemampuan untuk menjalaskan secara 

benar tentang obyek yang diketahui dan dimana dapat menginterpretasikan 

secara benar. 

c. Aplikasi (Application) 

Aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk menggunkan materi yang 

telah dipelajari pada situasi ataupun kondisi rill(sebenarnya). 

d. Analisis (Analisis) 

Analisis adalah suatu kemampuan untuk menyatakan materi atau suatu 

obyek kedalam komponen – komponen tetapi masih di dalam struktur 

orgaisasi tersebut dan masih ada kaitannya satu sama lain. 

e. Sistesis (Syntesis) 

Sistesis yang dimaksud menunjukkan pada suatu kemampuan untuk 

melaksanakan satau menghubungkan bagian – bagian di dalam suatu 

keseluruhan yang baru. 

f. Evaluasi (Evaluation) 

Evaluasi ini berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan justifikasi 

atau penilaian terhadap suatu materi atau obyek. 

2.2.3 Cara Memperoleh Pengetahuan 

Cara memperoleh pengetahuan yang dikutip dari (Notoadmojo dalam 

A. Wawan dan Dewi M, 2011) adalah sebagai berikut : 

a. Cara kuno untuk memperoleh pengetahuan 

1) Cara coba salah (Trial and Error) 



10 

 

 

 

Cara coba salah di dilakukan dengan menggunakan kemungkinan 

dan memecahkan masalah dan apabila kemungkinan itu tidak berhasil 

maka dicoba. Kemungkinan yang lain sampai masalah tersebut dapat 

dipecahkan. 

2) Cara kekuasaan atau otoritas 

Sumber pengetahuan ini dapat berupa pemimpin – pemimpin 

masyarakat baik formalatau informal, ahli agama, pemegang 

pemerintah, dan berbagai prinsip orang lain yang menerima 

mempunyai yang dikemukakan oleh orang yang mempunyai otoritas, 

tanpa menguji terlebih dahulu atau membuktikan kebenarannyabaik 

berdasarkan fakta empiris maupun penalaran sendiri. 

3) Berdasarkan pengalaman pribadi 

Pengalaman pribadi dapat digunakan sebagai upaya memperoleh 

pengetahuan dengan cara mengulang kembali pengalaman yang pernah 

diperoleh dalam memecahkan permasalahan yang dihadai masa lalu. 

b. Cara modern dalam memperoleh pengetahuan  

Cara ini disebut metode penelitian atau lebih popular atau disebut 

metode penelitian , kemungkinan dikembangkan oleh Deobold Van Daven. 

Akhirnya lahir suatu cara untuk melakukan penelitian yang dewasa ini kita 

kenal dengan penelitian ilmiah. 
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2.2.4 Faktor – faktor yang mempengaruhi pengetahuan 

a. Faktor internal  

1) Pendidikan  

Pendidikan diperlukan untuk mendapatkan informasi misalnya 

hal – hal yang menunjang kesehatan sehingga dapat meningkatkan 

kualitas hidup. Pendidikan dapat mempengaruhi seseorang termasuk 

juga perilaku seseorang akan pola hidup terutama dalam memotivasi 

untuk sikap berperan serta dalam pembangunan (Nursalam dalam A. 

Wawan dan Dewi M, 2011) pada umumnya makin tinggi pendidikan 

seseorang makin mudah menerima informasi. 

2) Pekerjaana  

Pekerjaan adalah keburukan yang harus dilakukan terutama 

untuk menunjang kehidupannya dan kehidupan keluarga. Pekerjaan 

bukan sumber kesenangan, tetapi lebih banyak merupakan cara 

mencari nafkah yang membosanka, berulang dan banyak tantangan. 

Bekerja bagi ibu – ibu akan mempunyai pengaruh terhadap kehidupan 

keluarga. 

3) Umur  

Usia adalah umur individu yang terhitung mulai saat dilahirkan 

sampai berulang tahun.dari segi kepercayaan masyarakat seseorang 

yang lebih dewasa dipercaya dari orang yang belum tinggi 

kedewasaannya. 
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b. Faktor eksternal 

1) Faktor lingkungan  

Menurut Ann. Mariner yang dikutip dari Nursalam lingkungan 

merupakan seluruh kondisi yang ada disekitar manusia dan 

pengaruhnya yang dapat mempengaruhi perkembangan dan perilaku 

orang atau kelompok. 

2) Faktor budhaya 

Sistem sosial budaya yang ada pada masyarakat dapat 

mempengaruhi dari sikap dalam menerima informasi. 

2.2.5 Kriteria tingkat pengetahuan 

Menurut (Arikunto dalam A. Wawan dan Dewi M, 2011) pengetahuan 

seseorang dapat diketahui dan diinterprestasikan dengan skala yang bersifat 

kualitatif, yaitu : 

a. Baik : hasil presentase 76% -100% 

b. Cukup : hasil presentase 56% - 75% 

c. Kurang : hasil presentase > 56% 

2.2 Praktik Pemberian MP-ASI Pada Usia 6 – 24 Bulan 

2.2.1 Pengertian MP-ASI 

MP-ASI adalah makanan tambahan yang diberikan kepada bayi 

atau anak disamping ASI untuk memenuhi kebutuhan gizinya. MP-ASI 

diberikan mulai umur 6 – 24 bulan, dan merupakan makanan peralihan 

dari ASI ke makanan keluarga. Pengenalan dan pemberian MP-ASI harus 
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dilakukan secara bertahap baik bentuk maupun jumlah. Hal ini dimaksud 

untuk menyesuaikan kemampuan alat cerna bayi (Ewa Molika 

Sitompul,2014). 

Setelah bayi berusia 6 bulan, maka sudah waktunya 

memperkenalkan makanan pendamping ASI pada bayi. Bayi 

membutuhkan zat – zat gizi tinggi untuk pertumbuhan dan 

perkembangannya. Sering dengan bertambahnya umur anak, kebutuhan 

zat gizinya juga meningkat (Ewa Molika Sitompul,2014). 

MP-ASI merupakan makanan tambhan bagi bayi. Makanan ini 

harus menjadi pelengkap dan dapat memenuhi kebutuhan bayi. Hal ini 

menunjukan bahwa MP-ASI berguna untuk menutupi kekurangan zat gizi 

yang terkandung dalam ASI. Dengan demikian, cukup jelas bahwa 

peranan makan tambahan bukan sebagai pendamping ASI tetapi untuk 

melengkapi satau pendamping ASI (Ewa Molika Sitompul,2014). 

MP-ASI ( Makanan Pendamping ASI ) adalah makanan bayi yang 

diberikan di samping ASI, dengan tekstur dan kepadatan sesuai 

kemampuan cerna bayi. WHO dan sebagian besar organisasi kesehatan 

lain merekomendasikan pemberian MP-ASI pada usia sekitar 6 

bulan(Ewa Molika Sitompul,2014). 

Kenapa WHO menetapkan 6 bulan? selain karena 

mempertimbangkan kematangan organ percernaan, mengurangi resiko 

alergi, membentuk antibodi yang cukup dari ASI, salah satunya adalah 
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karena mengacu pada kondisi sanitasi dan higienitas yang kurang baik di 

negara berkembang. 

Dimana MP-ASI diberikan “selambat” mungkin untuk mencegah 

resiko penyajian MP-ASI dimungkinkan kurang bersih. Oleh karena itu, 

di beberapa negara maju yang memang kondisi kebersihan dan 

kesehatannya sudah lebih baik dari negara berkembang, standar untuk 

pemberian MP-ASI dilakukan pada bayi di rentang usia 4 – 6 bulan ) 

dengan syarat bayi sudah memperlihatkan tanda – tanda yang cukup ) 

(Ewa Molika Sitompul,2014). 

2.2.2 Waktu Pemberian MP-ASI 

ASI ekslusif diberikan pada bayi sampai dengan usia 6 bulan atau 

180 hari. MP-ASI dimulai saat bayi berusia 6 bulan. Selam 6 bulan 

pertama, bayi cukup hanya dengan ASI saja. Tidak usah khawatir ASI 

tidak cukup, karena payudara akan terus berproduksi setelah dihisap bayi. 

Bahkan semakin banyak dihisap akan semakin bertambah produksinya 

(Ewa Molika Sitompul,2014). 

Menginjak usia 6 bulan, bayi mulai diperkenalkan pada makan 

yang dinamakan makanan pendamping ASI atau singkatnya MP-ASI. 

Inilah makanan kedua bayi yang menyertai pemberian ASI. Banyak orang 

yang mengasumsikan Growth Spurt ini sebagai “bayinya lapar terus”, 

sehingga akhirnya pada usia 3 – 4 bulan bayi diberikan biskuit atau 

pisang. Padahal, jika bayi sering disusui, tambahkan ASI perah setelah 
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selesai menyusui, setelah beberapa lama, bayi akan kembali normal. Ada 

yang mengalami masa ini 1 – 2 minggu, ada yang lebih lama dari ini. 

Semua gizi dan nutrisi yang dibutuhkan oleh bayi telah terkandung di 

dalam ASI, khususnya bagi bayi dengan usia dibawah 6 bulan (Ewa 

Molika Sitompul,2014). 

2.2.3 Hal yang perlu di perhatikan dalam pemberian MPASI (Ewa Molika 

Sitompul,2014): 

a. MPASI diberikan sedikit demi sedikit, misalnya 2 -3 sendok pada saat 

pertama, dan jumlahnya bisa bertambah seiring berkembangnya bayi, agar 

terbiasa dengan teksturnya. 

b. Pemberian MPASI dilakukan di sela – sela pemberian ASI dan dilakukan 

secara bertahap pula. misalnya untuk pertama 1 kali dalam sehari, 

kemudian meningkat menjadi 3 kali dalam sehari. 

1) Tepung beras sangat baik digunakan sebagai bahan MPASI karena 

sangat kecil kemungkinannya menyebabkan alergi pada bayi.  

2) Pengenalan sayuran sebaiknya didahulukan dari pada pengenalan 

buah, karena rasa buah yang lebih manis lebih disukai bayi, sehingga 

jika buah dikenalkan terlebih dahulu, dikhawatirkan akan 

kecenderungan bayi untuk menolak sayur yang rasanya labih hambar. 

3) Hindari penggunaan garam dan gula. 
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4) Untuk menambah cita rasa bisa ditambahkan kaldu ayam, kaldu sapi, 

kaldu ikan yang dibuat sendir, serta bisa juga disertakan berbagai 

bumbu seperti daun salam, daun bawang, seledri. 

5) Jangan terlalu bayak mencampurkan jenis makanan pada awal 

pemberian MPASI, namun cukup satu persatu saja.  

6) Berikan dahulu dalam 2 – 4 hari untuk mengetahui reaksi bayi 

terhadap setiap makanan yang di berikan, untuk mengetahui jika ia 

memiliki alergi terhadap makanan tertentu.  

7) Perhatikan bahan makanan yang sering menjadi pemicu alergi seperti 

telur, kacang, ikan, susu dan gandum. 

8) Telur bisa diberika kepada bayi  sejak usia 6 bulan, tetapi 

pemberiannya bagian kuning terlebih dahulu, karen bagian putih telur 

dapat memicu reaksi alergi. 

9) Madu sebainya diberikan pada bayi usia lebih dari 1 tahun karena 

madu sering kali mengandung suatu jenis bakteri yang bisa 

menghasilkan racun pada saluran cerna bayi yang dikenal sebagai 

toksin botulinnum (unfant botulsm). 

10) Pengelolaan MPASI  harus hihienis dan alat yang digunakan juga 

diperhatikan kebersihannya.  

2.2.4 Tahap pengenalan MPASI 

Usia 6 – 9 bulan mulailah dengan makanan lunak seperti biskuit 

yang diencerkan pakai air atau susu. Kenalkan pula bubur susu dalam 
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jumlah sedikit demi sedikit. Bubur susu sebaiknya dibuat sendiri dari 

tepung beras yang dicampurkan dengan ASI atau susu formula. Untuk 

pengenalan rasa, selingi dengan tepung beras merah, kacang hijau, atau 

lebu kuning(Ewa Molika Sitompul,2014). 

Mulai pemberian sayuran yang dijus, kemudia buah yang 

dihaluskan atau di jus. Sayur dan buah yang disarankan yaitu : zicchini, 

pir, alpukat, jeruk.pemberian ASI atau susu formula di selang seling 

waktu makan utama. Untuk kebutuhan susu atau cairan dihitung dari 

kebutuhan cairan per usia dan berat badan bayi. Kebutuhan cairan pada 

usia bayi trimester pertama sekitar 150cc/hari/berat badan. Trimester 

kedua sebesar 125cc/kg BB/hr dan trimester ketiga 110cc/kg BB/hr. 

Contoh usia 12 bulan bb 10 kg, kebutuhan cairan sebesar 110cc x 10 kg = 

1.100cc (Ewa Molika Sitompul,2014). 

Usia 10 – 12 bulan perkenalkan dengan tekstur yang lebih kasar  

( semi padat) yaitu bubur tim saring. Coba terus seandainya bayi menolak 

atau muntah karena tahapan ini harus dilaluinya. Jika tidak nanti bayi 

akan malas mengunyah. Perthatikan asupan zat besi seperti haro sapi 

karena di usi ini cadangan zat besi bayi mulai berkurang. Setelah secara 

bertahap pemberian tim saring, bayi bisa dikenalkan dengan rim tanpa 

saring (Ewa Molika Sitompul,2014). 

Jenis sayuran dan buah yang disarankan dalam usia 7 bulan : 

asparagus, wortel, bayam, sawi, bit, lobak, kol, mangga, blewah, timun 
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suri, peach. Bisa juga ditambahkan ayam, sapi, hati ayam atau sapi, tahu, 

tempe. Mulai usia 9 bulan mulai dikenalkan dengan bubur beras atau nasi 

lembek, lauk pauk dengan sayuran deperti sup(Ewa Molika 

Sitompul,2014). 

Usia 12 – 24 bulan anak sudah mulai dikenalkan pada makanan 

keluarga atau makannan padat, tetapi tetap mempertahankan rasa. Hindari 

memberikan makanan – makanan yang dapat mengganggu organ 

pencernaan, seperti mkanan terlalu berbumbu tajam, pedas, terlalu asan, 

atau terlalu berlemak. Pada masa ini, kenalkan finger snack atau makanan 

yang bisa dipegang seperti cookies, nugget, atau potongan sayran rebus 

atau buah, ini penting untuk melatih keterampilan dalam memegang 

makanan dan merangsang pertumbuhan giginya. Pada usia lebih dari 1 

tahun, anak sudah bisa mengkonsumsi makanan keluarga(Ewa Molika 

Sitompul,2014). Ketika bayi sudah siap menerima MP-ASI, biasanya ia 

akan memberikan “sinyal”, alias tanda – tanda diantaranya(Ewa Molika 

Sitompul,2014) : 

a. Kekuatan kepala : ia sudah bisa menahan kepalanya dalam posisi tegak 

dengan stabil. 

b. Untuk bisa menyimpan makanan dalam mulutnya untuk kemudian di 

telan, bayi harus mulai berhenti menggunakan lidahnya untuk 

mendorong makanan keluar dari mulutnya. 
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c. Duduk dengan baik sendiri bersandar: untuk bisa menalan dengan 

baik, tentu saja bayi harus sudah bisa duduk dengan tegak, walaupun 

dengan bersandar. 

d. Mulai berterian dengan makanan anda. 

2.2.5 Pemberian Makanan Lumat 

Makanan lumat, disaring dengan saringan khusus makanan dengan 

lubang yang sangat halus dan biasanya terbuat dari almunium. Atau, 

dihaluskan dengan menggunakan alat penghalus makanan. Bila 

dihaluskan, bahan makanan direbus terlebih dahul, kemudian haluskan 

saat masih panas – panas, sehingga lebih mudah hancur (Dian 

Rakyat,2012). 

Makanan yang tidak memicu alergi, perkenalkan terlebih dahlu 

makanan yang berbahan dasar non gluten yang tidak memicu timbulnya 

alergi. Seperti, beras merah dan beras putih. Untuk sayran, ada kacang 

hijau, labu kuning, ubi jalar, kentang, labu, timun jepang. Sedangkan dari 

kelompok buah – buahan yang sudah boleh diperkenalkan pisang, 

alpukat,apel,pir (Dian Rakyat,2012). 

Perkenalkan sayuran terlebih dahulu, setelah tahap perkenalan bila 

ingin memperkenalkan sayuran dan buah sebaiknya perkenalkan sayuran 

terlebih dahulu kemudian buah – buahan.untuk sayuran yang dapat 

diperkenalkan pada tahap iniantara lain asparagus, wprtel, brokoli,sawi, 
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kembang kol, bit, dan lobak. Seddangkan buah – buahan yang disarankan 

mangga, pir, peach, blewah dan timun suri(Dian Rakyat,2012).  

Sumber protein mulai dapat diperkenalkan dengan daging sapi, hati 

ayam, daging ayam dan sumber protein nabati lainnyaseperti tahu dan 

tempe. Karena, cadangan zat besi bayi mulai berkurang (Dian 

Rakyat,2012). 

Masak terlebih dahulu semua bahan makanan yang akan diolah 

(bleach, masukkan ke dalam air yang mendidih dan diamkan beberapa 

saatlalu angka), demikian pula dengan buah – buahan. Kecuali alpukat 

dan pisang (Dian Rakyat,2012). 

Perkenalkan secara bertahap, bayi memerlukan waktu untuk 

membiasakan diri pada rasamaupun bentuk makanan baru. Untuk itu, 

perkenalkan makanan secara bertahap. Misalnya, memperkenalkan 

sumber protein, daging ayam. Kenalkan dalam jumlah sedikit terlebih 

dahul. Misalnya, cukup 1 sendok teh untuk 3 – 7 hari, selanjutnya 

jumlahnya dapat ditingkatkan menjadi 2 sendok teh (Dian Rakyat,2012). 

Perhatikan kekentalan MP-ASI saat membuat bubur MP-ASI, 

gunakan sedikit air sehingga didapat bubur yang lebih kental. Hindari 

membuat bubur yang encer, sangat berair. Bubur MP-ASI yang cukup 

kental akan memberikan energi lebih banyak bagi anak dari pada bubur 

MP-ASI yang terlalu encer. Frekuensi makana yang disarankan untuk 

awal adalah 1 – 2 kali per hari dengan tambahan camilan 1 kali per hari. 
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Porsi makana yang diberikan pada awal (perkenalan), kurang lebih 1 – 2 

ujung sendok teh, selanjutnya dapat diberikan bertingkat sesuai 

bertambahnya usia dan minat bayi. Kebutuhsn makanan anak pada tahap 

awal kurang lebih 40 ml per kg berat badan atau sama dengan 1 cangkir. 

Untuk itu, alangkah baiknya bila makanan yang dikonsumsi kaya gizi dan 

mampu memenuhi kebutuhan nutrisi mereka walaupun dalam porsi kecil 

(Dian Rakyat,2012). 

Sedangkan pemberian ASI atau susu formula setiap 3 – 4 jam atau 

sesuai kebutuhsn. Untuk kebutuhsn cairan dapat dihitung dari kebutuhan 

cairan per usia dan berat badan bayi. Kebutuhan cairan pada usia bayi 

trimester pertama sekitar 150cc/hari/berat badan. Trimester kedua sebesar 

125cc/kg BB/ hari dan trimester ketiga 110cc/kg BB/hari. Contoh usia 12 

bulan BB 10kg, kebutuhan cairan sebesar 110cc x 10 kg = 1.100cc (Dian 

Rakyat,2012). 

Bahan makanan untuk memperkaya zat gizi MPASI adalah minyak 

dan lemak yang merupakan kaya energi, tambahkan minyak sayur atau 

lemak (mentega, santan) misalnya ½ sendok teh, akan membuat makanan 

lebih lembut dan mudah dimakan. Bahan makanan olahan susu dapat 

diperkenalkan dengan bahan olahan susu seperti yughurt, cukup 50 ml per 

hari. Untuk awal perkenalkan 1 sendok teh yang dicampur dengan buah, 

misalnya. Bila tidak bermasalah dapat diberikan sesuai dengan takaran 
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diatas. Selain itu juga dapat diberikan keju, kira – kira ukurannya 1 kartu 

domino (Dian Rakyat,2012). 

2.2.6 Makanan Selingan 

Makanan selingan bagi bayi biasanya hadir dalam betuk biskuit 

yang memang di buat khusus buat bayi. Makanan selingan bisa diberikan 

saat bayi menginjak usia 6 bulan. Biskuit yang akan diberikan bisa 

dicampur air matang ataupun susu. Namun juka bayi sudah dapat duduk, 

berikan biskuit dalam bentuk kepingan. Ini lebih baik karena dapat 

melatih keterampilan jari jemari tangannya (motorik halus) serta 

merangsang pertumbuhan gigi pada bayi. Makanan selingan ini yang 

dikenal pula dengan istilah finger food. 

Makanan selingan lain yang bisa diberikan pada bayi, seperti roti, 

agar – agar, puding, bubur kacang hijau, dan lainnya. Khusus untuk finger 

foods, berikanlah makanan yang dapat di genggam. Buah – buahan atau 

sayuran kukus yang telah di potong – potong juga dapat menjadikan 

pilihan sebagai sajian finger foods. Perhatikan potongan buah yang 

diberikan jangan terlalu kecil karena dapat membuat tersedak. Pilihan 

lainnya, sayuran seperti wortel atau kembang kol, brokoli yang sudah di 

kukus atau di rebus. Mini sandwich dengan isian yang lembut seperti 

pisang, keju krim dan tuna cincang. 

Untuk jadwal pemberian makanan selingan ini, pada umumnya 

diberikan tiap 3 jam sekali. Namun dalam suatu kasus, terdapat juga bayi 
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yang sudah lapar dalam interval 2 jam. Hal tersebut normal, karena setiap 

bayi memiliki keunikan tersendiri. Namun pada umumnya lambung 

tumbuh manusia termasuk bayi akan mengalami pengosongan dalam 

interval 3 jam. 

2.2.7 Faktor – faktor yang mempengaruhi pemberian MP-ASI : 

a. Umur ibu 

Usia dapat mempengaruhi cara berfikir, bertindak, dan emosi 

seseorang. Usia yang lebih dewasa umumnya memiliki emosi  yang lebih 

stabil dibandingkan usia yang lebih muda. Misalnya pada ibu yang usianya 

terlalu muda ketika hamil bisa menyebabkan kondisi fisiologis dan 

psikologis yang belum siap menjadi ibu. Hal ini dapat mempengaruhi 

kahamilan dan pengasuhan anak (Chairani, 2013). 

b. Pengetahuan  

Pengetahuan ibu adalah faktor penting dalam pemberian makanan 

tambahan pada bayi karena dengan pengetahuan yang baik, ibu tahu kapan 

waktu pemberian makanan yang tepat. Namun sebaliknya, ketidak tahuan 

tentang akibat pemberian makanan pendamping ASI dini dan cara 

pemberiannya serta kebiasaan yang menjadi penyebab masalah gizi kurang 

pada anak, khususnya pada anak di bawah 2 tahun (Depkes, 2000). 

c. Adat atau kebiasaan 

Kebudayaan setempat dan kebiasaan dalam keluarga mempengaruhi 

pengetahuan, persepsi, dan sikap seseorang terhadap sesuatu. Dan jenis 
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makanan lain yang biasanya di berikan adalah buah pisang lumat, bubur 

bayi, dan nasi yang di lumatkan bersama pisang (Chairani, 2013). 

d. Pendidikan  

Pendidikan mempengaruhi proses belajar, makin tinggi pendidikan 

makin mudah seseorang menerima dan mendapatkan informasi melalui 

berbagai media (Kusmiati, 2010). 

e. Pengalaman ibu 

Pengalaman sebagi sumber pengetahuan dengan cara mengulang 

kembali pengetahuan dengan cara mengulang kembali pengetahuan yang di 

peroleh dalam mencegah masalah yang dihadapi di masalalu. Pengalaman 

ibu saat memberi makanan pendamping ASI pada anak pertama dapat 

mempengaruhi MPASI untuk anak selanjutnya (Susila,2005). 

f. Dukungan orang terdekat 

Peran anggota keluarga seperti orang tua dan mertua terhadap berhasil 

tidaknya subyek memberikan ASI eksklusif sangat besar. Hampir semua 

ibu memberikan MPASI pada bayi usia kurang dari 6 bulan di pengaruhi 

oleh dukungan suami, ibu mertua ataupun temannya (Chairani, 2013). 
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2.3 Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Dengan Praktik Pemberian MPASI 

pada Usia 6 – 24 Bulan : 

Hal ini mencerminkan dari pengetahuan ibu tentang jenis bahan dasar 

untuk pemberian MP-ASI, dimana pada umumnya ibu tidak mengetahui bahwa 

kandungan pemberian MP-ASI didasarkan pada usia bayi (Roesli, 2006). 

Pengetahuan ibu dapat dipengaruhi oleh pengetahuan dan informsi yang didapat 

oleh ibu tentang MP-ASI. Pengetahuan atau kognitif merupakan hal yang sangat 

penting dalam membentuk tindakan seseorang, salah satunya kurang 

memadainya pengetahuan ibu tentang MP-ASI yang menjadikan tidak tepatnya 

pemberian MP-ASI (Hermina, 2011). Pengetahuan seorang ibu di butuhkan 

dalma perawatan anaknya, dalam hal pemberian dan penyajian makanannya 

sehingga seorang anak tidak menderita kekurangan gizi (Suharjo, 2010).  Ibu 

yang memiliki pengetahuan gizi yang cukup akan lebih memilih informasi yang 

terkait dengan pemenuhan gizi  alita dengan baik dan tentunya akan berpengaruh 

pada proses praktik pengelolaan makanan rumahnya mulai dari persiapan sampai 

dengan pendistribusian pada setiap anggota keluarga khususnya pada balitanya. 

Dengan demikian ibu yang memiliki pengetahuan yang tinggi akan berpengaruh 

terhadap praktik pemberian MP-ASI sehingga deharapkan akan berpengaruh 

pada peningkatan status gizi balitanya (Suharjo, 2010). 
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2.4 Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : Variabel tidak di teliti 

  :  Variabel di teliti 

  : Mempengaruhi 

  : Berhubungan 

 

Gambar 1.Kerangka Konsep 

Faktor – faktor yang 

mempengaruhi 

pemberian MP-ASI : 

1. Umur ibu 

2.  

 

3. Adat atau 

kebiasaan 

4. Pendidikan 

5. Pengalaman ibu 

6. Dukungan orang 

terdekat 

Praktik pemberian MP-ASI 

pengetahuan 

Faktor – faktor yang 

mempengaruhi  

pengetahuan : 

1. Faktor internal 

a. Pendidikan  

b. Pekerjaan  

c. Umur  

2. Faktor eksternal 

a. Lingkungan 

b. Budhaya  
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BAB 3 

METODE PENELITIAN 

 

3.1 Strategi Pencarian Literature 

3.1.1 Protokol dan Registrasi 

Jenis penulisan  yang digunakan adalah studi literature review yang 

berfokus pada hasil yang berkaitan dengan topik atau variabel yang sama 

dengan apa yang akan diteliti oleh penulis. Studi literature ini dilakukan oleh 

penulis setelah mereka menentukan topik penulisan dan ditetapkannya 

rumusan masalah (Darmaji, 2011 dalam Nursalam, 2016). Rangkuman 

menyeluruh dalam bentuk literature review mengenai Hubungan Tingkat 

Pengetahuan Ibu Dengan Praktik Pemberian MP-ASI Pada Usia 6 – 24 

Bulan. Protokol dan evaluasi dari literature review akan menggunakan 

PRISA checklist untuk menentukan penyelesaian studi yang telah ditemukan 

dan disesuaikan dengan tujuan dari literature review (Nursalam, 2020). 

3.1.2Database Pencarian 

Pencarian literature dilakukan pada bulan September – November 

2020. Penelitian ini merupakan literature riview, yaitu penelitian yang 

metode pengumpulan data pustaka atau penelitian yang objek penelitiannya 

melalui berbagai informasi kepustakaan (buku, jurnal ilmiah, artikel ilmiah 

nasional maupun internasional). Penelitian ini menggunakan data sekunder 
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yang bukan di peroleh dari penelitian langsung, akan tetapi dari penelitian 

terdahulu. Sumber data sekunder yang digunakan berupa yang 

berhubungan dengan topik yang diteliti yaitu: Hubungan Tingkat 

Pengetahuan Ibu Dengan Praktik Pemberian MPASI Pada Usia 6 – 24 

Bulan. Pencarian literature dalam literature review ini menggunakan dua 

database yaitu  google scholar dan PubMed. 

3.1.3 Kata Kunci 

Pencarian artikel atau jurnal menggunakan keyword dan Boolean 

operator (AND, OR NOT or AND NOT) yang digunakan untuk 

memperluas atau menspesifikasikan pencarian, sehingga mempermudah 

dalam penentuan artikel atau jurnal yang digunakan. Kata kunci dalam 

literatire review ini disesuaikan dengan Medical Subject Heading 

(MeSH) dan terdiri dari sebagai berikut : 

Tabel 3.1.3 Kata Kunci Literature Review 

Tingkat Pengetahuan Ibu AND MP-ASI 

OR OR 

Mother’s Level of Knowledge AND MP-ASI 

OR OR 

Tingkat Pengetahuan AND    Makanan Pendamping ASI 

OR OR 

Knowledge Level AND         Complementary Foods 

With Breast Milk 
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3.2 Kriteria Inklusi dan Ekslusi 

Strategi yang digunakan dalam mencari artikel menggunakan PEOS 

framework, yang terdiri dari : 

3.2.1 Population/problem yaitu populasi atau masalah yang akan di analisis 

sesuai dengan tema yang sudah di tentukan dalam literature review. 

3.2.2 Exposure merupakan paparan dalam penelitian yang dapat 

mewakiliintervensi maupun paparan lain yang akan di review 

3.2.3 Outcome yaitu hasil atau luaran yang diperoleh pada studi terdahulu 

yang sesuai dengan tema yang sudah ditentukan dalam literature review. 

3.2.4 Study design yaitu desain penelitian yang digunakan dalam artikel yang 

akan direview. 

Table3.1.4 Kriteria Inklusi Dan Eksklusi 

Kriteria Inklusi Ekslusi 

Population / 

problem 

Jurnal nasional dan jurnal 

internasional yang 

berhubungan dengan topik 

yang di teliti yaitu : hubungan 

tingkat pengetahuan ibu 

dengan praktik pemberian 

MP-ASI pada usia 6 – 24 

bulan. 

Jurnal nasional dan 

jurnal internasional 

yang tidak berhubungan 

dengan topik yang di 

teliti yaitu : hubungan 

tingkat pengetahuan ibu 

dengan praktik 

pemberian MP-ASI 

pada usia 6 – 24 bulan. 

Exposure Tingkat pengetahuan ibu 

dengan praktik pemberian 

MP-ASI pada usia 6 – 24 

bulan 

Masalah selain tingkat 

pengetahuan ibu dengan 

praktik pemberian MP-

ASI pada usia 6 – 24 

bulan 

Outcome  Adanya hubungan tingkat 

pengetahuan ibu dengan 

praktik pemberian MP-ASI 

Tidak adanya hubungan 

tingkat pengetahuan ibu 

dengan praktik 
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pada usia 6 – 24 bulan. pemberian MP-ASI 

pada usia 6 – 24 bulan. 

Study design  cross-sectional studies Qualitative research 

randomized control 

Publication 

years 

Tahun 2015 – 2020 Dibawah tahun 2015 

Language Bahasa indonesia dan bahasa 

inggris. 

Selain bahasa indonesia 

dan bahasa inggris. 

  

3.3 Seleksi Studi dan Penilaian Kualitas 

Analisis kualitas metodologi dalam setiap studi (n = 5 ) dengan 

Checklist daftar penelitian dengan beberapa pertanyaan untuk menilai kualitas 

dari studi. Penilaian kriteria di beri nilai ‘ya’, ‘tidak’, ‘tidak jelas’ atau ‘tidak 

berlaku’, dan setiap kriteria dengan skor ‘ya’ diberi satu point dan nilai 

lainnya adalah nol, setiap skor studi kemudian dihitung dan dijumlahkan. 

Critical appraisal untuk menilai studi yang memenuhi syarat dilakukan oleh 

para peneliti. Jika skor penelitian setiaknya 50% memenuhi kriteria Critical 

appraisal dengan nilai titik cut-off yang telah disepakati oleh peneliti, studi  

dimasukkan ke dalam kriteria inklusi. Penelitian mengecualikan studi yang 

berkualitas rendah untuk menghindari bias dalam validitas hasil dan 

rekomendasi ulasan. Dalam skrining terakhir, sembilah studi mencapai skor 

lebih tinggi dari 50% dan siap untuk melakukan sintesis. 

Resiko bias dalam literature review ini menggunakan assessment pada 

metode penelitian masing – masing studi, yang terdiri dari (Nursalam, 2020) : 
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a. Teori  

Teori yang tidak sesuai, sudah kadaluarsa, dan kredibilitas yang kurang. 

b. Desain  

Desain kurang sesuai dengan tujuan penelitian. 

c. Sampel  

Ada empat hal yang harus diperhatikan yaitu populasi, sampel, sampling, 

dan besar sampel yang tidak sesuai dengan kaidah pengambilan sampel. 

d. Variabel  

Variabel yang ditetapkan kurang sesuai dari segi jumlah, pengontrolan 

variabel , variabel perancu, dan variabel lainnya. 

e. Instrumen  

Instrumen yang digunakan tidak memiliki sesitivitas, spesivikasi dan 

validitas – reabilitas. 

f. Analisa Data 

Analisa data tidak sesuai dengan kaidah analisis yang sesuai dengan 

standar. 
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Gambar 2.Diagram Alur 

 

 

 

Pencarian artikel dengan kata  

kunci melalui database google 

shcolar dan PubMed (n = 392)                           
 

Dikeluarkan (n=143) 

artikel yang duplikat 

Jumlah artikel duplikat 

dihapus (n=249) 

Dikeluarkan (n=151) 

Population problem: tidak 

sesuai topik (n=54) 

Exposure : adanya faktor 

lain (n = 49) 

Outcome : selain pemberian 

MP=ASI (n=16) 

Study Design : (n=32) 

Artikel di identifikasi 

(n=249) 

Jumlah full text di 

identifikasi (n=98) 

Di keluarkan (n=93) penilaian 

kualitas dan kelayakan dengan 

Critical apprasial yang kurang 

dari 50% Artikel yang sesuai dan 

dinilai kelayakannya 

(n=5) 

Artikel yang sesuai (n=5) 
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3.4 Hasil Pencarian dan Seleksi Studi 

Tabel 3.4 Hasil Pencarian dan Seleksi Studi 

No Penulis  Judul Metode Instrument Data base 

1.  Sri Rejeki, 

2019 

Hubungan pengetahuan gizi 

ibu dengan dengan praktik 

pemberian makanan 

pendamping ASI (MP-ASI) 

pada balita usia 6 – 12 

bulan di BPM ERNAH 

Kebon Kopi Cimahi 

Jenis penelitian ini 

adalah deskriptif 

analitik dengan 

desain cross 

sectional 

Kuesioner  Google 

Scholar 

2.  Rika 

Andriyani, 

2018 

Hubungan pengetahuan ibu 

tentang MP-ASI terhadap 

pemberian MP-ASI pada 

bayi 

Jenis penelitian ini 

adalah analitik 

dengan desain 

cross sectional 

Kuesioner  Google 

Scholar 

3.  Dhini 

Anggraini 

Dhilon, 2017 

Hubungan pengetahuan ibu 

yang memiliki anak usia 6 – 

24 bulan dengan tindakan 

pemberian makanan 

pendamping ASI (MP-ASI) 

di Puskesman Kuok 

Penelitian ini 

menggunakan 

penelitian analitik 

dengan desain 

cross sectional 

Kuesioner  Google 

Scholar 

4.  Chairanisa 

Anwar, Zelia 

Ulfa 2018 

Hubungan tingkat 

penegtahuan dan status 

pekerjaan ibu dengan 

pemberian MP-ASI pada 

usia 7 – 12 bulan di wilayah 

kerja Puakesmas Baroh 

Banda Aceh tahun 2018 

Penelitian ini 

menggunakan 

analitik dengan 

desain cross 

sectional 

Kuesioner  Google 

Scholar 

5.  Mia Tingkat pengetahuan dan Penelitian ini Kuesioner  PubMade 
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Srimiati, 

Friska 

Melinda 

2020 

sikap ibu berkaitan dengan 

ketepatan pemberian MP-

ASI bayi usia 6 – 12 bulan 

di Kelurahan Lubang 

Buaya, Jakarta 

menggunakan non 

ekperimental 

dengan desain 

cross sectional 
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BAB 4 

HASIL DAN ANALISIS 

4.1. DATA UMUM  

4.1.1. Karakteristik Studi 

Pada 5 artikel yang telah di review dalam penelitian ini 5 artikel menggunakan desain penelitian cross 

sectional untuk pengambilan sampel dari 5 artikel menggunakan teknik yang berbeda – beda yaitu proposive 

sampling, stratified random sampling, accidental sampling, desskriptif, dan random sampling. Untuk analisis data 

4 artikel menggunakan uji Chi Square dan 1 artikel menggunakan kolmogorof smirnov. 

 

Tabel 4.1Karakteristik Studi 

No Peneliti, 

Tahun 

Terbit 

Judul 

Artikel 

Sumber 

Artikel 

(nama 

artikel, no. 

artiel) 

Tujuan 

Penelitian 

Metode Penelitian  

(Desain,Populasi,Sampel,Sampling,Tempa

t&Waktu,Variabel, Instrumen,Analisis 

Data) 

1.  Sri Rejeki, 

2019 

Hubungan 

pengetahuan 

gizi ibu 

dengan 

praktik 

pemberian 

Jurnal sehat 

masad. Vol 

XIII No. 2 

Mengetahui 

hubungan 

pengetahuan 

gizi ibu dengan 

praktik 

pemberian MP-

Desain Penelitian :  

Pada penelitian ini emnggunakan desain 

penelitian cross sectional 

Populasi : 

Ibu yang mempunyai balita usia 6-12 bulan 

Sampel : 
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makanan 

pendamping 

ASI (MP-ASI 

pada balita 

usia 6-12 

bulan di 

BPM Ernah 

Kebon Kopi 

Cimahi 

Selatan 

ASI balita usia 

6-12 buandi 

BPM Ernah 

Kebon Kopi 

Cimahi 

Jumlah sampel pada penelitian ini adalah 69 

orang 

Sampling : 

Teknik yang di gunakan proposive sampling 

Tempat & waktu : 

Penelitian ini dilaksankan di BPM Ernah 

Kebon Kopi, pada bulan Maret 2019 

Variabel dependen : pengetahuan gizi ibu 

Variabel Independen : praktik pemberian 

MP-ASI 

Instrumen : 

Kuesioner  

Analisis data : 

Analisis bivariate pada penelitian ini 

menggunakan uji Chi Square 

2.  Chairanisa 

Anwar, 

Zelia Ulfa 

2018 

Hubungan 

pengetahuan 

dan status 

pekerjaan ibu 

dengan 

pemberian 

MP-ASI pada 

bayi usia 7 – 

12 bulan di 

wilayah kerja 

puskesmas 

Batoh Banda 

Aceh tahun 

2018 

Healthcare 

Technology 

and Medicine 

Vol. 4 No. 1 

Mengetahui 

hubungan antara 

pengetahuan, 

satus pekerjaan 

ibu dengan 

pemberian MP-

ASI 

Desain penelitian :  

Penelitian ini menggunakan desain penelitian 

cross sectional 

Populasi :  

Seluruh ibu – ibu yang memiliki bayi  usia 7 

– 12 bulan  

Sampel : 

Dengan jumlah sampel 242 orang  

Sampling :  

Menggunakan teknik stratified random 

sampling 

Tempat dan waktu : 

Wilayah puskesmas Batoh Banda Aceh pada 

tangga 20 – 26 Februari 2018 
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Variabel dependen  :  

pengetahuan ibu dan status pekerjaan 

Variabl independen :  

Pemberian MP-ASI pa bayi usia 7 – 12 bulan 

Instrument : 

Kuesioner  

Analisis : 

Analisis bivariate menggunakan uji Chi 

Square 

3.  Dhini 

Anggraini 

Dhilon, 

2017 

Hubungan 

pengetahuan 

ibu yang 

memiliki 

anak usia 6 – 

24 bulan 

dengan 

tindakan 

pemberian 

makanan 

pendamping 

ASI (MP-

ASI) di 

puskesmas 

Kuok 

Mengetahui 

bagaimana 

hubungan 

pengetahuan 

ibu yang 

memiliki 

anak usia 6 – 

24 bulan 

dengan 

tindakan 

pemberian 

makanan 

pendamping 

ASI (MP-

ASI)  

Jurnal Doppler 

Universitas 

Pahlawan 

Tuanku 

Tambusai, Vol. 

1 No. 2 

Desain penelitian :  

Penelitia ini menggunakan desain penelitian 

cross sectional 

Populasi :  

Ibu yang memiliki anak usia 6 – 24bulan 

yang berkunjung ke Puskesmas Kuok 

Sampel : 

Penelitian ini sebanyak 86 orang 

Samping : 

Pengambilan sampel menggunakan teknik 

accidental sampling 

Tempat dan waktu : 

Penelitian ini dilakukan di PuskesmasKuok 

Variabel dependen :  

Pengetahuan ibu yang memiliki anak usia 6 – 

24 bulan 

Variabel independen :  

Tindakan pemberian MP-ASI 

Analisis data : 

Data ini menggunakan uji kolmogorof 

37 

 



 

38 

 

smirnov 

4.  Mia 

Srimiati, 

Friska 

Melinda 

2020 

Tingkat 

pengetahuan 

dan sikap ibu 

berkaitan 

dengan 

ketepatan 

pemberian 

MP-ASI bayi 

usia 6-12 

bulan di 

Kelurahan 

Lubang 

Buaya, 

Jakarta 

Menganalisis 

hubungan 

tingkat 

pengetahuan 

dan sikap ibu 

tentang MP-

ASI terhadap 

ketepatan 

pemberian 

MP-ASI  

bayi usia 6 – 

12 bulan 

Journal Action : 

Aceh Nutrition 

Journal Vol. 5 

No. 1 

Desain penelitian : 

Penelitian ini menggunakan desain cross 

sectional 

Populasi : 

Ibu – ibu yang memiliki bayi usia 6 – 12 

bulan 

Sampel : 

Penelitian ini menggunakan sampel sebanyak 

60 orang 

Sampling : 

Menggunakan teknik deskriptif analitik 

Tempat dan waktu : 

Tempat penelitian di RSUD Kemayoran 

Variabel dependen :  

Tingkat pengetahuan dan sikap ibu tentang 

MP-ASI 

Variabel independen :  

Ketepatan pemberian MP-ASI pada bayi usia 

6 – 12 bulan  

Analisis data : 

Analisis data menggunakan uji Chi Square 

5.  Rika 

Andriyani, 

2018 

Hubungan 

pengetahuan 

ibu tentang 

MP-ASI 

terhadap 

waktu 

pemberian 

Untuk 

mengetahui 

hubungan 

pengetahuan 

ibu tentang 

MP-ASI 

terhadap usia 

Jurnal penelitian 

kesehatan suara 

Forikes Vol. 9 

No. 1 

Desain penelitian :  

Penelitian ini menggunakan desin cross 

sectional 

Populasi : 

Seluruh ibu yang memiliki bayi usia 0-24 

bulan  

Sampel : 
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MP-ASI pada 

bayi 

awal 

pemberian 

makanan 

pendamping 

ASI 

Penelitian ini sebanyak 78 orang  

Sampling : 

Menggunakan teknik Random sampling 

Tempat dan waktu : 

Dilakukan di Puskesmas RI Sidomulyo 

Pekanbau, dilakukan pada bulan Maret 2016 

Variabel dependen :  

Pengetahuan ibu tentang MP-ASI 

Variabel independen : 

Waktu pemberian MP-ASI 

Analisis data : 

Pengujian hipotesis menggunkan uji Chi 

Square 

Dalam 5 artikel yang telah di review di dapatkan bahwasannya dalam penelitian 5 artikel menggunakan 

desain penelotian cross sectional. Untuk pengambilan sampel di dalam 5 artikel ini menggunakan teknik yang 

berbeda – beda yaitu proposive sampling, stratified random sampling, accidental sampling, deskriptif analitik, 

Random sampling. Untuk analisis data yang di gunakan dalam 5 artikel yang di review menggunakan analisis yang 

berbeda yaitu 4 artikel menggunakan uji Chi Square dan 1 artikel menggunakan uji kolmogorof smirnov. 

 

4.1.2. Karakteristik Responden Studi 

Menurut hasil penelitian yang telah dilakukan karakteristik responden dari 5 artikel, sebagai berikut: 

Tabel 4.2 Karakteristik Responden Studi Berdasarkan Tingkat Pengetahuan  

No Penulis dan 

Tahun 

SLTP/SMP SLTA/SMA D1/D2/D3 S1 

1)  Dhini Anggraini 

Dhilon, 2017 

18,6% 54,6% - - 

2)  Sri Rejeki, 2019 29,0% 55,1% - - 
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3)  Rika Andriyani, 

2018 

53,8% 46,2%   

4)  Mia Srimiati, 

Friska Melinda 

2020 

9,9% 46,7% 16,7% 26,7% 

5)  Chairanisa 

Anwar, 2018 

66,2% 33,8%   

 

Dari 5 artikel yang telah di review pada tabel 4.2, dapat di simpulan dalam artikel ini sebagian besar ibu 

memiliki pendidikan SLTA/SMA. Untuk pendidikan yang cukup besar setelah pendidikan SLTA/SMA yaitu 

SLTP/SMP. Untuk ibu yang memiliki pendidkan tinggi yaitu S1 hanyalah 26,7% dan D1/D2/D3 itu sangatlah kecil 

yaitu 16,7%. 
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4.2 DATA KHUSUS  

4.2.1 Tingkat Pengetahuan Ibu  

Tabel 4.3 Tingkat Pengetahuan Ibu 

No  Penulis dan Tahun Tingkat Pengetahuan Ibu 

Baik Cukup Kurang 

1)  Chairanisa Anwar, 

2018 

46,5% 15,5% 38% 

2)  Dhini Anggraini 
Dhilon, 2017 

42% 50% 8% 

3)  Mia Srimiati, 

Friska Melinda 

2020 

20% 80% - 

4)  Rika Andriyani, 

2018 

46,2% - 53,8% 

5)  Sri Rejeki, 2019 66,7%% - 33,3% 

 

Berdasarkan tabel 4.3 menunjukkan tingkat pengetahuan responden 

dari 5 artikel menuliskan 2 artikel prosentase terbanyak  tingkat pengetahuan 

baik, 2 artikel prosentase terbanyaknya tingkat pengetahuan cukup, dan 

1artikel prosentase terbanyak tingkat pengetahuan kurang. 

4.2.2 Praktik Pemberian MPASI  

Tabel 4.4Praktik Pemberian MP-ASI 

No Penulis dan Tahun Tepat Cukup tepat Kurang tepat 

1)  Chairanisa Anwar, 2018 51,9% 36,4% 18,2% 

2)  Dhini Anggraini Dhilon, 

2017 

38,4% 53,5% 8,1% 

3)  Mia Srimiati, Friska 

Melinda 2020 

43,3% - 56,7% 

4)  Rika Andriyani, 2018 42,3% - 57,7% 

5)  Sri Rejeki, 2019 59,4% - 40,6% 

Berdasarkan tabel 4.4 menunjukkan ketepatan pemberian MP-ASI  

dari 5 artikel menuliskan 2 artikel prosentase terbanyak ketepatan pemberian 
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MP-ASInya tepat, 2 artikel prosentase terbanyak ketepatan pemberian MP-ASInya kurang tepat, dan 

1artikel prosentase terbanyak ketepatan pemberian MP-ASInya cukup tepat. 

4.2.3 Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Dengan Praktik Pemberian MP-ASI Pada Usia 6 – 24 Bulan. 

Berikut adalah beberapa artikel yang digunakan untuk penelitian Literature Review Hubungan Tingkat 

Pengetahuan Ibu Dengan Praktik Pemberian MP-ASI Pada Usia 6 – 24 Bulan : 

Tabel 4.5 Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu  Dengan Praktik Pemberian MP-ASI Pada Usia 6 – 24 Bulan 

No Penulis dan Tahun Terbit Hasil Temuan 

 Chairanisa Anwar, Zelia Ulfa 

2018 

Hasil dari analisis uji statistic di dapatkan nilai p value=0,023 < α = 0,05 yang 

berarti ada hubunagan yang signifikan antara pengetahuan ibu dengan pemberian 

MP-ASI  

 Dhini AnggrainiDhilon, 

2017 

Hasil dari analisis uji statistic dalam artikel ini menunjukkan hasil nilai p value= 

0,000< α = 0,05. Hal ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan ibu dengan tindakan pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) 

di Puskesmas Kuok 

 Mia Srimiati, Friska Melinda 

2020 

Untuk hasil analisis uji statistic yang sudah di lakukan dalam artikel ini 

menunjukkan hasil nilai p value = 0,000< α = 0,05 yang artinya ada hubungan 

signifikan antara hubungan tentang pengetahuan ibu dengan ketepatan pemberian 

MP-ASI di Kelurahan Lubang Buaya Kecamatan Cipayung, Jakarta Timur  

 

 Rika Andriyani, 2018 Hasil dari analisis uji statistic didapatkan nilai p value = 0,001< α = 0,05yang 

berarti ada hubungan yang signifikan antara hubungan pengetahuan ibu tentang 

MP-ASI terhadap usia awal pemberian makanan pendamping ASI di Puskesmas 

RI Sidomulyo. Analisis keeratan nilai OR 5,662 (CI 95% = 2,118 – 1.513), artinya 

responden yang memiliki pengetahuan rendah memiliki peluang lebih besar tidak 
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mengetahui waktu yang tepat dalam memberikan MP-ASI dengan responden yang 

mendapatkan pengetahuan yang tinggi. 

 Sri Rejeki, 2019 Hasil analisis uji statistic dalam artikel ini nilai p value = 0,000< α = 0,05 yang 

berarti ada hubungan signifikan antara pengetahuan gizi ibu dengan praktik 

pemberian MP-ASI. 

Berdasarkan tabel 4.5 menunjukkan keseluruhan artikel menuliskan nilai p value <α= 0,05 artinye adanya 

hubungan signifikan antara tingkat pengetahuan ibu dengan praktik pemberian MP-ASI pada usia 6 – 24 bulan.
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BAB 5 

PEMBAHASAN 

 

5.1 Tingkat Pengetahuan Ibu 

Berdasarkan review dari 5 artikel menunjukkan tingkat pengetahuan 

responden, 2 artikel prosentase terbanyak tingkat pengetahuan baik, 2 artikel 

prosentase terbanyak tingkat pengetahuan cukup, 1 artikel prosentase terbanyak 

tingkat pengetahuan kurang. Pengetahuan ibu rendah salah satu faktornya adalah 

tingkat pendidikan ibu (Mintardja 2009 dalam Chairanisa Anwar, dkk 

2018).Semakin tinggi tingkat pendidikan ibu makan pengetahuan dan wawasan 

ibu semakin luas (Arief 2009 dalam Rika Andriyani 2018). 

Pengetahuan di pengaruhi beberapa faktor antara lain tingkat 

pendidikan, pekerjaan, dan umur (Mubarak, 2001). Tingkat pendidikan 

mempengaruhi cara berfikir dan perilaku, karena semakin tinggi pendidikan 

semakin mudah orang tersebut untuk menyerap dan menerima informasi 

sehingga pengetahuandan wawasan lebih luas. Hal ini sejalan dengan pendapat 

Roesli (2006), seiring dengan perkembangan zaman, terjadi pula 

peningkatanilmu pengetahuan dan teknologi yang demikian pesat. Selain itu 

Roesli juga mengungkapkan bahwa fenomena tidak tepatnya pemberian MP-ASI 

disebabkan oleh beberapa faktor diantaranya pengetahuan ibu yang kurang 

memadai tentang MP-ASI, beredarnya mitos yang kurang baik, serta kesibukan 
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ibu bekerja, merupakan alasan yang di ungkapkan oleh ibu yang tidak tepat 

memberikan MP-ASI. 

Menurut opini peneliti, kurangnya pengetahuan ibu tentang MP-ASI dini 

dikarenakan bahwa mayoritas responden belum mengetahui secara mendalam 

tentang MP-ASI dini.Ibu tahu kapan memberikan MP-ASI tersebut tetapi ibu 

tetap memberikan MP-ASI tersebut dengan alasan bayinya tidak kenyang jika di 

beri ASI saja.Pengetahuan responden rendah ini dikarenakan bahwa sebagian 

besar responden kurang mendapatkan informasi penting mengenai MP-ASI. 

5.2 Praktik Pemberian MP-ASI 

Menurut artikel yang saya review menunjukkan ketepatan pemberian MP-

ASI dari 5 artikel menuliskan 2 artikel prosentase terbanyak ketepatan pemberian 

MP-ASInya tepat, 2 artikel prosentase terbanyak ketepatan pemberian MP-

ASInya kurang tepat, 1 artikel prosentase terbanyak ketepatan pemberian MP-

ASInya cukup tepat. 

Hasil review dapat di tinjau secara teoritis bahwa pemberian makanan 

adalah salah satu faktor yang mempengaruhi status gizi bayi. Pemberian 

makanan yang kurang tepat dapat menyebabkan terjadinya kekurangan gizi dan 

pemberian yang berlebihan akan terjadi kegemukan. Pada usia 6 bulan, secara 

fisologis bayi telah siap menerima makanan tambahan, Karena secara 

keseluruhan fungsi saluran sudah berkembang. Pada usia tersebut air susu ibu 

sudah tidak lagi mencukupi kebutuhan bayi untuk tumbuh kembangnya, sehingga 
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pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) sangat diperlukan (Saleh, 2011). 

Menurut Soetjiningsih, 2011 terlalu lambat memberikan makanan pendamping 

juga tidak baik karena ASI saja hanya bisa memenuhi kebutuhan bayi sampai 6 

bulan. Pemberian MP-ASI lebih dari itu kemungkinan bayi akan mengalami 

malnutrisi. 

Menurut opini peneliti bahwasannya praktik pemberian MP-ASI pada 

bayi sudah di berikan secara baik. Hal tersebut dapat disebabkan oleh beberapa 

faktor antara lain pengetahuan ibu yang diperoleh dari berbagai informasi dan 

pengalaman, dukungan dan bantuan dari anggota keluarga serta ketersediaan 

pangan di tingkat rumah tangga serta dari karakteritik yang di miliki ibu. 

5.3 Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Dengan Praktik Pemberian MP-ASI 

Pada    Usia 6 – 24 bulan  

Berdasarkan 5 artikel yang di review menunjukkan keseluruhan artikel 

menuliskan nilai p value<α= 0,05, artinya ada hubungan signifikan antara tingkat 

pengetahuan ibu dengan praktik pemberian MP-ASI pada usia 6 – 24 

bulan.Praktik pemberian MPASI yang tepat pada usia 6 – 24 bulan ini di 

pengaruhi oleh tingkat pengetahuan ibu. Diketahui p value dari masing – masing 

jurnal hasilnya < 0,05%.  Hasil p value dari 5 arikel dengan nilai p value 0,000% 

sebanyak 3 artikel , 1 artikel  nilai p value 0,001%, 1 artikel hasil p value adalah 

0,023.Dalam lima jurnal yang sudah di review menunjukkan bahwa ibu yang 

memiliki pengetahuan yang tinggi maka dalam praktik pemberian MPASI akan 
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tepat. Sedangkan pada ibu yang memiliki pengetahuan rendah ataupun kurang 

dalam praktik pemberian MPASI akan tidak tepat. 

Hasil review dapat di tinjau dari hasil teoritis pengetahuan akan 

menentukan perilaku atau tindakan seseorang (Notoatmodjo, 2012). Semakin 

tinggi pengetahuan seseorang maka semakin baik sikap dan perilaku yang 

dimiliki. Sikap dan perilaku juga mempengaruhi adanya faktor – faktor antara 

lain pengalaman pribadiyang dapat seperti melihat, membaca dari nedia cetak 

dan latihan atau praktek dari orang lain.  Pengetahuan dan sumber informasi 

yang diperoleh ibu tentang MP-ASI akan mempengaruhi pola pemberian MP-

ASI pada bayi ( Sudiyanto, 2003 dalam Pratiwi, Atika, 2009).  

Menurut opini peneliti, salah satu kondisi yang menyebabkan tidak 

tepatnya pemberian MP-ASI adalah masih kurangnya pengetahuan masyarakat 

dibidang kesehatan, khususnya ibu – ibu yang mempunyai bayi. Melihat dari 

hasil penelitian , maka perlu dilakukan usaha untuk meningkatkan pengetahuan 

ibu tentang manfaat pemberian MP-ASI, dukungan dokter, bidan, petugas 

kesehatan lainnya atau kerabat dekat sangat dibutuhkan terutama untuk ibu yang 

baru pertama kali melahirkan dalam pemberian MP-ASI. Ibu yang pertama kali 

melahirkan belum memiliki pengetahuan yang baik ditambah lagi hal semakin 

dipersulit apabila ibu yang memiliki pendidikan rendah sehingga terhadap 

pemberian MP-ASI belum berpengalaman dibandingkan dengan ibu yang sudah 

memiliki anak sebelumnya. 
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BAB 6 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

6.1 Kesimpulan 

Berdasarkan 5 artikel yang di review, maka peneliti dapat menyimpulkan 

beberapa hal sebagai berikut : 

1) Tingkat pengetahuan responden, 2 artikel prosentase terbanyak tingkat 

pengetahuan baik, 2 artikel prosentase terbanyak tingkat pengetahuan cukup, 

dan 1 artikel prosentae terbanyak tingkat pengetahuan kurang. 

2) Ketepatan pemberian MP-ASI 2 artikel prosentase terbanyak ketepatan 

pemberian MP-ASInya tepat, 2 artikel prosentase terbanyak ketepatan 

pemberian MP-ASInya kurang tepat, dan 1 artikel prosentase terbanyak 

pemberian MP-ASInya cukup tepat. 

3) Keseluruhan artikel menuliskan adanya hubungan signifikan antara tingkat 

pengetahuan ibu dengan praktik pemberian MP-ASI pada usia 6 – 24 bulan.  
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6.2 Saran  

Berdasarkan hasil penelitian diatas maka peneliti menyarankan 

beberapa hal, sebagai berikut : 

1) Bagi Peneliti Selanjutnya 

Perlu adanya penelitian lebih lanjut faktor – faktor lain seperti dukungan 

tenaga kesehatan, dukungan suami dan keluarga, dukungan masyarakat yang 

mempengaruhi praktik pemberian MP-ASI. 

2) Bagi Responden :  

ibu – ibu yang memiliki bayi usia 6 – 24 bulan agar mengikuti pendidikan non 

formal untuk mendapatkan pengetahuan yang lebih baik lagi dan memiliki 

pngetahuan yang lebih luas lagi. Ibu – ibu bisa mengikuti kegiatan yang di 

miliki setiap desa seperti promosi kesehatan, penyuluhan dan perkumpulan 

ibu – ibu pkk untuk mendapatkan informasi yang lebih banyak lagi, sehingga 

ibu – ibu bisa menerapkan imu yang di dapatkan dengan baik. 

3) Bagi Institusi :  

Penelitian ini perlu di jadikan sumber bacaan untuk mahasiswa lain ununtuk 

melakukan penyusinan tugas akhir dan bisa di jadikan kepustakaan atau 

referensi. 
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