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1. PENDAHULUAN

Seribu hari pertama kehidupan atau biasa disebut dengan periode emas merupakan masa
awal kehidupan sejak masih berada dalam kandungan sampai usia anak 2 tahun (Septikasari, 2018).
Masa itu sangat berarti untuk progres tumbuh kembang yang cepat dan pesat yang akan
mempengaruhi kesehatan bayi yang akan datang, dan bila masa itu tidak ibu perhatikan secara benar
dan tepat, maka kemungkinan akan terjadinya gangguan pertumbuhan dan perkembangan bayi yang
lebih besar (Sudargo, Aristasari & Afifah, 2018). Jangka waktu anak berusia 2 tahun (0-24 bulan)
mengalami masa yang berisiko bagi tumbuh dan kembangnya. Tumbuh dan kembang bayi yang baik
sangat memerlukan zat gizi yang nantinya bila tidak dipenuhi akan mempengaruhi status gizi anak
(Gunawan, Fadlyana & Rusmil, 2016).
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Berdasarkan Profil Kesehatan Kota medan Tahun 2018 diketahui bahwa kasus gizi buruk
masih ditemukan sebanyak 21 orang, tertinggi ditemukan di wilayah kerja Puskesmas Simpang
Kawat sebanyak 3 kasus. Dari semua kasus gizi buruk yang ada semuanya telah mendapatkan
penanganan dan telah memenubhi target standar pelayanan minimum yaitu 100%. Kasus balita dengan
status gizi kurang di Kota Medan tahun 2018 sebanyak 232 balita, dimana angka tertinggi terdapat
di wilayah Puskesmas deli tua sebanyak 22 kasus (1,7%). Sementara Untuk bayi dan balita yang
mengalami gizi lebih sebanyak 82 orang (0,3%), dimana angka tertinggi terdapat diwilayah
Puskesmas Deli Tua. Hal ini menunjukkan surveilens gizi di Kota Medan sudah berjalan baik
sehingga semua balita yang mengalami masalah gizi dapat tedata dan terpantau (Dinkes Kota medan,
2019)

ASI eksklusif tidak mencukupi pemenuhan kebutuhan nutrisi anak secara terus menerus
setelah bayi berusia lebih dari 6 bulan, oleh sebab itu pemberian MP-ASI sangat penting untuk
meningkatkan energi maupun zat gizi bagi bayi. Makanan pendamping ASI (MP-ASI) merupakan
makanan selingan ASI yang dikenalkan kepada bayi yang berusia lebih dari 6 bulan. Tidak menjadi
pendamping ASI melainkan Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) menjadi pelengkap dalam
memberikan ASI. MP-ASI mulai diberikan pada saat bayi usia 6 bulan, dengan begitu bukan berarti
pemberian ASI diakhiri, melainkan tetap memberikan ASI hingga bayi berusia 2 tahun (Septikasari,
2018). Pemberian makanan pendamping mesti tepat pada waktunya, tercukupi dan sesuai yang
artinya setiap bayi mulai mendapatkan MP-ASI mulai 6 bulan ke depan (WHO & UNICEF, 2017).

Kualitas MP-ASI sering tidak memadai khususnya protein, energi dan mikronutrien.
Kekurangan zat besi dapat menyebabkan anemia, sedangkan kekurangan mikro nutrien seperti seng,
kalium dan magnesium menurunkan kadar faktor pertumbuhan IGF1 sehingga dapat menyebabkan
stunting. MP-ASI yang baik dan benar sangat penting bagi pertumbuhan anak karena MP-ASI
merupakan salah satu dari empat standar emas makanan anak yang sangat penting dalam seribu hari
pertama kehidupan. Pemberian MP-ASI yang cukup dalam hal kualitas dan kuantitas penting untuk
pertumbuhan fisik dan perkembangan kecerdasan anak yang bertambah pesat pada periode emas
supaya tidak menjadi periode kritis yang berujung pada growth faltering.

Di wilayah kerja Klinik Bersalin citra yang berada di daerah singkut kabupaten sarolangun
jambi terdapat kurang lebih 10 bayi yang mendapatkan MP-ASI dini dan frekuensinya tidak sesuai
pada bayi umur 6-12 bulan, beberapa di antaranya ada yang memiliki pertumbuhan yang tidak sesuai
dengan indeks pertumbuhan yang berada di wilayah tersebut. Oleh karena itu diperlukan adanya
penelitian mengenai hubungan pemberian MP-ASI dini dan frekuensi pemberian PM-ASI dengan
kejadian Status Gizi pada bayi usia 6-12 bulan Klinik Bersalin citra kecamatan padang bolak Tahun
2025.

2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini bersumber dari data yang diperoleh melalui pengisian kuisioner terhadap 80 responden
sebagai alat pengumpulan data untuk mengetahui hubungan pendamping MP-ASI dini dan Frekuensi
pendamping MP-ASI terhadap status gizi pada bayi di Klinik Bersalin Citra Kecamatan padang Bolak
Kabupaten padang lawas utara, medan. Pengumpulan data berlangsung Pada bulan Desember 2024 dan Januari
2025 dan dilakukan oleh peneliti sendiri dan dibantu oleh kader posyandu di daerah setempat.

Kualitas data tergantung dari kejujuran responden dalam mengisi kuisioner penelitian. Untuk
menjaga kualitas data maka peneliti menjelaskan tujuan dari penelian tersebut untuk memperoleh
data tentang Hubungan Pendamping MP-ASI dini dan Frekuensi Pemberian MP-ASI Terhadap
Status Gizi Pada Bayi Klinik Bersalin citra Kecamatan padang bolak.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil uji statistik dengan menggunakan Uji Chi Square didapatkan nilai P value
0,082 (P<0,05) yang berarti bahwa ada hubungan yang signifikan antara pemberian MP-ASI dini
dengan status gizi pada bayi di Klinik Bersalin Citra Kecamatan Padang Bolak Kabupaten Padang
Lawas Utara.
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Selama proses penelitian didapatkan hasil wawancara ibu bayi mendapatkan yang
memberikan MP-ASI dini memiliki status gizi yang normal, namun beberapa ada yang memiliki
status gizi lebih. Itu dikarnakan pemberian ASI yang cukup namun pemberian MP-ASI yang tidak
sesuai. Dimana kita ketahui bahwa pemberian MP-ASI yang tepat ketika bayi berusia 6 bulan atau
terdapat beberapa tanda yang mengindifikasi bahwa bayi siap menerima MP-ASI diantaranya adalah
(1) memiliki kontrol terhadap kepala. (2) kemampuan untuk duduk. (3) Membuat gerakan
mengunyah. (4) Mampu mempertahankan berat badan. (5) Tertarik pada makanan.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Risa Wargiana, dkk (2013)
yang dilakukan di Puskesmas Rowotengah Kabupaten Jember dengan menggunakan sampel
sebanyak 50 bayi menunjukan hasil yang sama dengan uji P = 0,008 yang artinya memiliki hubungan
yang signifikan dalam pemberian MP-ASI dini dengan status gizi. Selain itu diperkuat juga dengan
penelitian yang dilakukan oleh Gesit Kusuma Wardhani bahwa ada hubungan yang signifikan antara
pemberian MP-ASI dini dengan status gizi pada bayi usia 6-24 bulan diwilayah Kelurahan Setabelan
kota surakarta dengan hasil P Value 0,001 (p=<0,05).

Pemberian makanan pendamping ASI berkaitan langsung dengan asupan atau konsumsi
anak. Sedangkan asupan makanan merupakan faktor lansung yang mempengaruhi status gizi. Hal ini
sejalan dengan teori yang dikemukakanoileh Ariani, 2008 menyatakan bahwa makanan pendamping
ASI mengandung gizi yang diberikan kepada bayi untuk memenuhi kebutuhan gizi nya. Pemberian
makanan pendamping asi untuk memberikan energi dan zat zat gizi yang diperlukan bayi karena ASI
tidak dapat memenuhi kebutuhan bayi secara terus menerus.

MP-ASI terlalu dini mengakibatkan gangguan pencernaan karena saluran cerna yang belum
sempurna bekerja ekstra keras mengolah makanan padat sehingga bisa menyebabkan bayi
mengalami sembelit atau diare karena tubuh bayi belum memiliki protein pencernaan yang lengkap.
Pankreas belum mampu memproduksi berbagai enzin dalam jumlah yang cukup sebelum usia 6
bulan. Jika dipaksa MP-ASI dini bayi akan beresiko akan mengalami intususepsi. Kondisi sebagian
usus terlipat dan menyusup kedalam bagian usus lainnya, mengakibatkan penyumbatan didalam
usus. MP-ASI dini juga menyebabkan stunting (Aceh Nasution Journal 2013).

4. KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan tentang hubungan pemberian MP-ASI dini dan Frekuensi
Pemberian MP-ASI dengan Status Gizi pada bayi Usia 6-12 bulan di Klinik Bersalin Citra Kecamatan Padang
Bolak Kabupaten Padang Lawas Utara Tahun 2025, maka penulis menyimpulkan bahwa
1. Distribusi pemberian MP-ASI dini dari 80 responden terdapat 40 bayi dengan persentase 50,0% dan yang

tidak MP-ASI dini terdapat 40 bayi dengan persentase 50,0%.

2. Distribusi Frekuensi pemberian MP-Asi dari 80 responden terdapat 60 anak dalam dalam pemberian 2-3
kali sehari dan 20 anak dalam kategori pemberian 3-4 kali sehari.

3. Distribusi status gizi dari 80 responden terdapat 11 anak dalam kategori gizi lebih, 58 anak dalam kategori
gizi normal dan 11 anak dalam kategori gizi kurang.

4. Terdapat hubungan antara pemberian MP-ASI dini dengan status gizi pada bayi diklinik bersalin Citra
Tahun 2025 (P value 0,082)

5. Terdapat hubungan antara frekuensi pemberian MP-ASI dengan status gizi pada bayi usia 6-12 bulan
diklinik bersalin Citra tahun 2025 (P Value 0,034).
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