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ABSTRAK

Rekomendasi WHO tentang pemberian ASI eksklusif sampai usia 6 bulan
tampaknya masih sulit untuk dilaksanakan. Masih banyaknya kendala yang
menyebabkan ibu tidak bisa menyusui bayinya secara eksklusif sampai usia 6 bulan.
Walaupun telah diberikan penyuluhan dan konseling tentang ASI eksklusif, laporan
gizi di UPT. Puskesmas Abiansemal I tahun 2008 menunjukkan pencapaian ASI
eksklusif hanya sebesar 42,22%. Salah satu faktor yang mempengaruhi adalah
pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) dini.

Penelitian ini bertujuan untuk mengeksplorasi secara mendalam faktor-faktor
yang mempengaruhi ibu dalam memberikan MP-ASI pada bayi umur 3 – 6 bulan di
wilayah kerja UPT. Puskesmas Abiansemal I, Kecamatan Abiansemal, Kabupaten
Badung. Rancangan penelitian ini adalah deskriptif kualitatif, datanya dikumpulkan
melalui wawancara mendalam, dengan waktu penelitian dari Bulan Desember 2009 –
Maret 2010. Jumlah responden diambil secara purposive sampling sebanyak 30
orang dari populasi ibu yang memiliki bayi umur 3 – 6 bulan.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 27 ibu sudah memberikan MP-ASI
kepada bayinya saat berumur < 6 bulan, dan 3 ibu memberikan saat bayi berumur 6
bulan. Faktor-faktor yang mempengaruhi ibu dalam memberikan MP-ASI pada bayi
saat berumur < 6 bulan adalah bayi yang terus menangis dan dalam pikiran ibu
dianggap lapar sementara ASI tidak cukup, ibu yang bekerja sehingga tidak sempat
memberi ASI, anjuran orang lain (keluarga), bidan atau rumah sakit tempat ibu
melahirkan sudah memberikan susu formula sejak lahir, sosial budaya (upacara 1
bulan 7 hari dan 3 bulanan) sebagai simbul pemberian makanan pertama. Jenis MP-
ASI yang diberikan berupa pisang, bubur instant dan bubur yang dibuat sendiri.

Sesuai dengan hasil penelitian ini maka disarankan agar ibu tetap
mengutamakan memberikan ASI jika bayinya menangis. Ibu yang bekerja
diharapkan memberikan ASI sebelum berangkat kerja jika perlu dapat memompa
ASI untuk diberikan pada saat ibu tidak di rumah. UPT. Puskesmas Abiansemal I
diharapkan memberikan penyuluhan dan konseling tentang ASI eksklusif dan MP-
ASI secara rutin, ditambahkan materi tentang tradisi yang terjadi dimasyarakat dan
bahaya pemberian MP-ASI dini. Sedangkan bagi bidan atau rumah sakit tempat ibu
bersalin agar melakukan inisiasi dini setelah melahirkan untuk merangsang keluarnya



ASI, tetapi jika ASI tidak keluar bayi dapat diberikan susu formula namun harus
tetap usahakan pemberian ASI.

Kata kunci : faktor yang mempengaruhi ibu, MP-ASI, dan bayi 3 – 6 bulan
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ABSTRACT

The recommendation to give exclusive breastfeeding up to age of six months
seems to be too difficult to be implemented. There still many problem to cause
mother can not exclusive breastfeeding their baby until 6 month. One of them is to
early giving of food supplement. Abiansemal I Public Health Center have routinely
give the counseling about breastfeeding exclusive and food supplement to pregnant
mother and suckle at the time of posyandu and when the mother visit to Public
Health Center. According to the report of the nutrition program of public health
center at sub district of Abiansemal I in 2008, the achievement of giving exclusive
breastfeeding was 42,22 %. This problem caused mainly by the habit of the village
community to give food supplement too early. This study explained the internal and
external on mother that influence food supplement given.

This study purpose to exploration exhaustively factors of health in giving
food supplement by the mother have the age baby of 3 – 6 months in Abiansemal I
Public Health Center, District of Abiansemal, Badung Regency. Research time is
from December 2009 until March 2010. Used the descriptive research device
qualitative and the data collected through deep interview. Population on this study is
the mother have the of old age baby 3-6 month with responders amount counted 30
people.

Result of deep interview indicate that 27mother have given food supplement
of old age moment baby <6 month, and 3 mother give the of old age baby moment 6
months. The factors influence mother in giving food supplement for old age baby < 6
months are the baby continuing weep and in mother mind assumed by another person
the puckish whereas breastfeeding insufficient, midwife or hospital is place of
mother bear have given the milk formula from the day burned, others fomentation
(family), the culture of social cover the ceremony of 1 months of 7 day and 3
monthly in Hinduism as symbol giving of first food, and laboring mother so that no
time giving breastfeeding. Food supplement type which have been given in the form
of banana, mush instant and made mush by self in house.

Based on the results of the study it can be suggested that the health center
should keep giving extension and counseling about exclusive breastfeeding and food
supplement plus some knowledge on the understanding of tradition and the
disadvantage of giving early food supplement. Laboring mother expected giving
breastfeeding before leaving the job and pump the breastfeeding to be passed to the



mother moment not in house, whereas for midwife or hospital doing the initiation
early after bearing to stimulate breastfeeding, but if breastfeeding don't go out the
baby can be given by the formula milk but must afford to giving breastfeeding. If the
baby still wept afford given breastfeeding formerly.

Keyword : The influence factor of mother, Food supplement and Baby 3-6 months.
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BAB I

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Arah dan kebijaksanaan pembangunan bidang kesehatan, diantaranya

menyebutkan bahwa pembangunan kesehatan diarahkan untuk mempertinggi derajat

kesehatan. Salah satu yang termasuk di dalamnya adalah meningkatkan kualitas

hidup serta kecerdasan dan kesejahteraan rakyat (Husaini & Mahdin, 2001).

Secara umum terdapat 4 masalah gizi utama di Indonesia yakni KEP (Kurang

Energi Protein), KVA (Kurang Vitamin A), GAKY (Gangguan Akibat Kurang

Yodium) dan AGB (Anemi Gizi Besi). Akibat dari kurang gizi ini adalah kerentanan

terhadap penyakit infeksi dan dapat menyebabkan meningkatnya angka kematian

(Husaini & Mahdin, 2001).

Gizi memegang peranan penting dalam siklus hidup manusia. Kekurangan

gizi pada ibu hamil dapat menyebabkan BBLR (Berat Badan Lahir Rendah) dan

dapat pula menyebabkan penurunan tingkat kecerdasan. Pada bayi dan anak,

kekurangan gizi akan menimbulkan gangguan pertumbuhan dan perkembangan, bila

tidak diatasi secara dini dapat berlanjut hingga dewasa (Depkes RI, 2006).

Usia 0 – 24 bulan merupakan masa pertumbuhan dan perkembangan yang pesat,

sehingga sering diistilahkan sebagai periode emas sekaligus periode kritis. Periode

emas dapat diwujudkan apabila pada masa ini, bayi dan anak memperoleh asupan

gizi yang sesuai untuk tumbuh kembang optimal. Sebaliknya apabila bayi dan anak

pada masa ini tidak memperoleh makanan sesuai kebutuhan gizinya, maka periode

emas akan berubah menjadi periode kritis yang akan mengganggu tumbuh kembang

bayi dan anak, baik pada saat ini maupun masa selanjutnya (Depkes RI, 2006).



Untuk mencapai tumbuh kembang optimal, di dalam Global Strategy for

Infant and Young Child Feeding, WHO/UNICEF tahun 2001 merekomendasikan

empat hal penting yang harus dilakukan yaitu, pertama memberikan ASI kepada bayi

segera dalam waktu 30 menit setelah bayi lahir, kedua memberikan hanya ASI saja

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

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

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

bulan atau lebih (Depkes RI, 2006).

Prioritas pembangunan kesehatan diarahkan pada upaya penurunan angka

kematian bayi. Salah satu penyebab utama kematian bayi menurut SKRT (Survey

Kesehatan Rumah Tangga) tahun 2001 adalah kejadian diare yaitu sebesar 9,4%

(Amiruddin et.al, 2007). Pada era sekarang 80% bayi yang baru lahir di Indonesia

tidak lagi menyusui sejak 24 jam pertama setelah mereka lahir (Wed, 2004), padahal

pemberian makanan padat pada bayi dibawah usia 4 bulan sering menyebabkan

gangguan diare (Dina, 2005). Penelitian lain juga dilakukan oleh Suyatno (2007)

bahwa pemberian MP-ASI dini, baik padat ataupun cair berpengaruh secara

signifikan terhadap kejadian ISPA pada balita.

Rekomendasi pemberian ASI eksklusif sampai usia 6 bulan tampaknya masih

sulit untuk dilaksanakan. Upaya agar ibu biasa menyusui bayinya secara eksklusif

sampai usia 6 bulan masih memiliki banyak kendala, hal ini dapat dilihat dari 14%

bayi yang hanya mendapatkan ASI eksklusif sampai usia 5 bulan serta 8% bayi

mendapat ASI eksklusif sampai usia 6 bulan (Depkes RI, 2004). Berdasarkan

keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No.450/Men.Kes/SK/IV/2004

tanggal 7 April 2004 yang mengacu pada resolusi Word Health Assembly (WHO,

2001), menyatakan bahwa untuk mencapai pertumbuhan perkembangan dan



kesehatan optimal, bayi harus diberi ASI eksklusif selama 6 bulan pertama.

Selanjutnya untuk kecukupan nutrisi, bayi harus mulai diberi makanan pendamping

ASI yang cukup dan aman dengan pemberian ASI dilanjutkan sampai 2 tahun atau

lebih (Suri, 2006).

Salah satu faktor rendahnya pemberian ASI eksklusif adalah pemberian

makanan pendamping ASI (MP-ASI) seperti penelitian yang dilakukan oleh

beberapa peneliti sebelumnya menyebutkan faktor yang mempengaruhi ibu dalam

pemberian MP-ASI adalah pengetahuan ibu (Martini, 2009), sosial budaya (Kirana

et.al, 2006), promosi susu formula (Widiyati et.al, 2009), umur, pendidikan, paritas

(Sutrisno, 2007), sikap ibu, ibu yang bekerja diluar rumah, dukungan keluarga, dan

keterpaparan media (Wahyu, 2007).

Berdasarkan laporan program gizi UPT. Puskesmas Abiansemal I tahun 2008,

pencapaian ASI eksklusif di wilayahnya sebesar 42,22%, sedangkan target

pencapaian ASI eksklusif adalah 80% (Laporan Gizi, 2008). Hasil wawancara

dengan 10 orang ibu pada saat posyandu paripurna di UPT. Puskesmas Abiansemal I

menyatakan bahwa penyebab pemberian MP-ASI yang terlalu dini adalah karena

adanya kebiasaan dari ibu dalam memberikan MP-ASI setelah bayi upacara tiga

bulanan dan jenis yang biasanya diberikan adalah pisang dan bubur. Pola pemberian

ASI dari 10 orang ibu yang diwawancarai ternyata semua ibu tidak melakukan

inisiasi dini, ibu-ibu memberikan ASI secara eksklusif sampai usia 3 bulan dan

selanjutnya ada yang diberi susu botol atau dilanjutkan dengan MP-ASI. Selama

memberikan MP-ASI 3 orang bayi pernah mengalami diare dan dari pengamatan

langsung tidak ada bayi yang mengalami malnutrisi. Komunikasi tentang ASI

eksklusif dan MP-ASI dari pihak puskesmas ke masyarakat khususnya ibu menyusui

sudah gencar dilakukan. Hal tersebut dilakukan melalui penyuluhan di posyandu



maupun konseling saat kunjungan ke puskesmas dan ke bidan praktek swasta.

Konseling ini dilakukan kepada ibu hamil yang ANC (antenatal care) ke puskesmas

atau ke bidan praktek swasta selain itu penyuluhan tentang ASI eksklusif juga sudah

melalui media massa seperti televisi dan radio.

Dari uraian diatas, maka penulis ingin mengetahui faktor-faktor yang

mempengaruhi ibu dal;am pemberian MP-ASI pada bayi umur 3 – 6 bulan di

wilayah UPT. Puskesmas Abiansemal I.

1.2 Rumusan Masalah

Faktor-faktor apa yang mempengaruhi ibu dalam memberikan MP-ASI pada

bayi umur 3 – 6 bulan di wilayah UPT. Puskesmas Abiansemal I Kecamatan

Abiansemal, Kabupaten Badung ?

1.3 Tujuan Penelitian

Untuk mengeksplorasi secara mendalam faktor-faktor yang mempengaruhi

ibu dalam pemberian MP-ASI pada bayi umur 3 – 6 bulan di wilayah UPT.

Puskesmas Abiansemal I Kecamatan Abiansemal Kabupaten Badung.

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Bagi mahasiswa

Diharapkan penelitian ini dapat menambah pengetahuan dan pengalaman

meneliti khususnya dalam bidang gizi masyarakat.



1.4.2 Bagi pemerintah daerah setempat

Hasil penelitian ini diharapkan dapat sebagai masukan bagi pengelola

program tentang faktor-faktor yang mempengaruhi ibu dalam pemberian MP-ASI

pada bayi umur 3 – 6 bulan.



BAB V

SIMPULAN DAN SARAN

5.1 Simpulan

Rekomendasi pemberian ASI eksklusif sampai usia 6 bulan tampaknya masih terlalu

sulit untuk dilaksanakan. Masih banyaknya kendala yang menyebabkan ibu tidak biasa

menyusui bayinya secara ekslusif sampai usia 6 bulan. Salah satu faktornya adalah

pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) dini. Tujuan penelitian ini untuk

mengeksplorasi secara mendalam faktor-faktor yang mempengaruhi ibu dalam pemberian

MP-ASI pada bayi umur 3 – 6 bulan di wilayah UPT. Puskesmas Abiansemal I Kecamatan

Abiansemal Kabupaten Badung. Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian deskriptif

kualitatif dan pengumpulan datanya melalui deep interview.

Dari penelitian yang telah dilakukan terhadap ibu menyusui yang memiliki bayi

umur 3 – 6 bulan di wilayah UPT. Puskesmas Abiansemal I Kecamatan Abiansemal

Kabupaten Badung, diperoleh hal-hal sebagai berikut :

1. Jumlah sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah 30 orang, setelah dilakukan

wawancara ternyata diperoleh 27 ibu sudah memberikan MP-ASI pada bayi saat

berumur < 6 bulan, dan 3 ibu memberikan saat bayi berumur 6 bulan.

2. Jenis MP-ASI yang sudah diberikan berupa pisang, bubur instant dan bubur yang dibuat

sendiri dirumah.

3. Faktor-faktor yang mempengaruhi ibu dalam memberikan MP-ASI pada bayi saat

berumur < 6 bulan adalah bayi yang terus menangis dan dalam pikiran ibu dianggap

lapar sementara ASI tidak cukup, ibu yang bekerja sehingga tidak sempat memberi ASI,

anjuran orang lain (keluarga), bidan atau rumah sakit tempat ibu melahirkan sudah

memberikan susu formula sejak lahir, sosial budaya (upacara 1 bulan 7 hari dan 3



bulanan) sebagai simbul pemberian makanan pertama. Jenis MP-ASI yang diberikan

berupa pisang, bubur instant dan bubur yang dibuat sendiri.

5.2 Saran

Berdasarkan hasil penelitian diatas, maka saran yang dapat disampaikan adalah

sebagai berikut :

1. Bagi petugas kesehatan UPT. Puskesmas Abiansemal I memberikan penyuluhan dan

konseling tentang ASI eksklusif dan MP-ASI secara rutin, ditambahkan materi tentang

tradisi yang terjadi dimasyarakat dan bahaya pemberian MP-ASI dini.

2. Pada materi penyuluhan juga perlu ditambahkan pengertian-pengertian tentang tradisi

atau kebiasaan keluarga yang dapat merugikan kesehatan bayi. Seperti adanya kebiasaan

keluarga memberikan MP-ASI dini dan umur bayi mulai diberikan MP-ASI, dorongan

keluarga, dan cara menyimpan ASI ketika ibu bekerja.

3. Melaksanakan pojok laktasi di UPT. Puskesmas Abiansemal I, agar pengetahuan ibu-ibu

yang bekerja diluar rumah bertambah tentang manajemen penyimpanan ASI, sehingga

walaupun bekerja ASI tetap dapat diberikan secara eksklusif. Serta dapat memberikan

informasi kepada ibu tentang cara merawat payudara selama hamil dan menyusui.

4. Hal-hal yang ditemukan pada penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan

pertimbangan dalam menyusun strategi penyuluhan selanjutnya terutama yang berkaitan

dengan ASI eksklusif dan MP-ASI.

5. Agar ibu tetap mengutamakan memberikan ASI jika bayinya menangis.

6. Ibu yang bekerja diharapkan memberikan ASI sebelum berangkat kerja jika perlu dapat

memompa ASI untuk diberikan pada saat ibu tidak di rumah.

7. UPT. Puskesmas Abiansemal I diharapkan memberikan penyuluhan dan konseling

tentang ASI eksklusif dan MP-ASI secara rutin, ditambahkan materi tentang tradisi yang

terjadi dimasyarakat dan bahaya pemberian MP-ASI dini.



8. Sedangkan bagi bidan atau rumah sakit tempat ibu bersalin agar melakukan inisiasi dini

setelah melahirkan untuk merangsang keluarnya ASI, tetapi jika ASI tidak keluar bayi

dapat diberikan susu formula namun harus tetap usahakan pemberian ASI.
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