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Lampiran 5 Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

FORMULIR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

(Informed Consent) 

Saya yang bertandatangan di bawah ini : 
 

N a m a : .................................................................................... 

Umur : .................................................................................... 

A l a m a t : .................................................................................... 

Nomor Hp/Telpon : ..................................................................................... 

 
Menyatakan bahwa saya telah mendapat penjelasan secara rinci dan telah mengerti 

mengenai penelitian yang akan dilakukan oleh: Maharani dengan judul 

“Gambaran Pengetahuan Ibu Tentang Pemberian Makanan Pendamping ASI 

Untuk Pencegahan Stunting”. 

Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada penelitian ini 

secara sukarela dan tanpa paksaan. Bila selama penelitian ini saya menginginkan 

mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan sewaktu-waktu tanpa 

sanksi apapun. 

 

 

 

 

 

 
 

Responden 

 
( ) 
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Lampiran 6 Lembar Kuesioner 

LEMBAR KUESIONER PENELITIAN 

 

Gambaran Pengetahuan Ibu Tentang Pemberian Makanan Pendamping Asi 

Untuk Pencegahan Stunting Pada Bayi Usia 6-24 Bulan Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Batang Kuis Desa Tanjung Sari 

 
 

No. Responden : 

 

Tanggal wawancara : 

 

Petunjuk pengisian 

 

1. Lembar diisi oleh responden 

2. Pilihlah jawaban yang sesuai dengan memberi tanda ( √ ) 

3. Apabila kurang jelas saudara berhak bertanya kepada Penulis 

4. Mohon diteliti ulang, agar jangan sampai ada pertanyaan yang 

terlewatkan untuk dijawab. 

IDENTITAS RESPONDEN 

 

Nama Ibu : 

 

4. Usia ibu : 

 

5. Pendidikan : 
 

1. Tidak tamat sekolah dasar 

2. tamat sekolah dasar 

3. Tamat SMP 

4. Tamat SMA/SMK 

5. Tamat perguruan tinggi 

3. Pekerjaan : 
 

1. Ibu Rumah Tangga. 

2. Wiraswasta 

3. PNS 

4. Guru 
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C. PENGETAHUAN IBU 

 

No. Pernyataan Benar Salah 

1. MPASI adalah makanan tambahan yang diberikan 

kepada bayi disamping ASI untuk memenuhi 

kebutuhan gizinya. 

  

2. MPASI mulai diberikan pada bayi usia 6-24 bulan.   

3. Bayi yang sudah diberikan makanan pendamping 

air susu ibu tidak perlu diberikan ASI lagi 

  

4. Tekstur MPASI untuk bayi usia 9-11 bulan, yaitu 

tekstur makanan lembek, seperti aneka nasi tim. 

  

5. Pemberian lemak seperti santan dan minyak kelapa 

boleh diberikan sejak bayi usia 6 bulan 

  

6. Menu tunggal tidak baik diberikan untuk MPASI   

7. Protein hewani (ikan, udang, cumi, daging, hati 

ayam dan telur) tidak boleh diberikan pada bayi 

usia 6 bulan 

  

8. Madu dan jus buah disarankan diberikan pada bayi 

usia >1 tahun. 

  

9. Tanda-tanda bayi sudah siap menerima makanan 

padat yatu refleks menjulurkan lidah sudah 

berkurang atau sudah hilang. 

  

10. Pemberian MP-ASI terlalu dini (<6 bulan) dapat 

meningkatkan resiko infeksi karena terpapar 

makanan bayi yang tidak steril. 

  

11. Ibu menerapkan pola hidup bersih dan sehat 

terutama mencuci tangan sebelum makan 

  

12. Ibu wajib memahami tentang 

pengertian,ciri,penyebab dan dampak dari stunting 

  

13. Ibu membawa anak ke posyandu sesuai jadwal yang 

ditentukan 

  

14. Anak diwajibkan meminum susu setiap hari   

15. Ibu diwajibkan selalu teliti dalam memberikan 

makanan/jajanan kepada anak. 

  

16. Ibu diwajibkan memberikan vitamin kepada anak.   
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17. Ibu diharuskan memberikan anak makanan yang 

bergizi 

  

18. Ibu diwajibkan memastikan anak mengkonsumsi 

buah dan sayur 

  

19. Ibu diharuskan memperhatikan jam makan anak   

20 Ibu menyiapkan makanan yang bervariasi untuk 

anak yang disuka 
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MASTER TABEL 
 

 

 

RESPONDEN UMUR PENDIDIKAN PEKERJAAN SKORPENGETAHUANIBU KATEGORIPENGETAHUANIBU 

 
R01 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
95 

 
BAIK 

 
R02 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 

 
R03 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R04 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMP 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 

 
R05 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
35 

 
KURANG 

 
R06 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

R07 >35 Tahun Tamat SMP Ibu Rumah Tangga 85 BAIK 

 
R08 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Sekolah Dasar 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
75 

 
CUKUP 

 
R09 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Sekolah Dasar 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
80 

 
BAIK 

 
R10 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R11 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 

 
R12 

 
>35 Tahun 

Tidak Tamat Sekolah 
Sekolah 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
65 

 
CUKUP 

 
R13 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
95 

 
BAIK 
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R14 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Perguruan Tinggi 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 

R15 <19 Tahun Tamat SMP Ibu Rumah Tangga 70 CUKUP 

R16 >35 Tahun Tamat SMP Ibu Rumah Tangga 70 CUKUP 

 
R17 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Perguruan Tinggi 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
65 

 
CUKUP 

 
R18 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
60 

 
CUKUP 

 
R19 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMP 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
60 

 
CUKUP 

 
R20 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
80 

 
BAIK 

R21 >35 Tahun Tamat SMA/SMK Ibu Rumah Tangga 85 BAIK 

 
R22 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Perguruan Tinggi 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R23 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMP 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R24 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
70 

 
BAIK 

 
R25 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
75 

 
CUKUP 

 
R26 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R27 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
75 

 
CUKUP 

R28 >35 Tahun Tamat SMP Ibu Rumah Tangga 85 BAIK 
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R29 

20-35 
Tahun 

Tidak Tamat Sekolah 
Sekolah 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 

 
R30 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
100 

 
BAIK 

 
R31 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Perguruan Tinggi 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
60 

 
CUKUP 

 
R32 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Sekolah Dasar 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
70 

 
CUKUP 

 
R33 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
75 

 
BAIK 

 
R34 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
55 

 
KURANG 

 
R35 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 

 
R36 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Perguruan Tinggi 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
95 

 
BAIK 

 
R37 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R38 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R39 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMP 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
80 

 
BAIK 

 
R40 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMP 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
75 

 
CUKUP 

 
R41 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
70 

 
CUKUP 
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R42 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R43 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMP 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R44 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Sekolah Dasar 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 

 
R45 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMP 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
70 

 
CUKUP 

 
R46 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
75 

 
CUKUP 

 
R47 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 

 
R48 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
80 

 
BAIK 

 
R49 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Perguruan Tinggi 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

 
R50 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMP 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
70 

 
CUKUP 

 
R51 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
95 

 
BAIK 

R52 >35 Tahun Tamat SMA/SMK Ibu Rumah Tangga 90 BAIK 

R53 <19 Tahun Tamat SMP Ibu Rumah Tangga 75 CUKUP 

 
R54 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
80 

 
BAIK 

 
R55 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 
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R56 

20-35 
Tahun 

 
Tamat Perguruan Tinggi 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
90 

 
BAIK 

R57 >35 Tahun Tamat SMP Ibu Rumah Tangga 70 CUKUP 

R58 >35 Tahun Tamat SMP Ibu Rumah Tangga 80 BAIK 

R59 >35 Tahun Tamat SMP Ibu Rumah Tangga 80 BAIK 

 
R60 

 
<19 Tahun 

Tidak Tamat Sekolah 
Sekolah 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
65 

 
CUKUP 

R61 >35 Tahun Tamat Sekolah Dasar Ibu Rumah Tangga 70 BAIK 

 
R62 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
80 

 
BAIK 

 
R63 

20-35 
Tahun 

 
Tamat SMA/SMK 

 
Ibu Rumah Tangga 

 
85 

 
BAIK 



66  

 

 

Lampiran 8 Lembar Dokumentasi 
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Lampiran 9 Lembar Konsultasi 
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Lampiran 10 Lembar Riwayat Hidup 
 

DAFTAR RIWAYAT HIDUP 
 

 

A. DATA PRIBADI 

 

Nama : Maharani 

Nim : P07524420024 

Program Studi : Sarjana Terapan Kebidanan 

Institusi : Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan 

Tempat/Tanggal Lahir : Bandar Setia/05 Desember 2001 

Jenis Kelamin : Perempuan 

Alamat : Jalan Perhubungan, Dusun IX Bandar Setia 

Kec. Percut Sei Tuan, Kab. Deli Serdang. 

Kewarganegaraan : Indonesia 

Status : Belum Menikah 

Agama : Islam 

Nama Orang Tua 

Ayah : Selamat Ariadi 

Ibu : Sarinah 

Anak ke : 2 dari 3 bersaudara 

No. HP 083809173687 

Email : rmaha1411@gmail.com 

B. PENDIDIKAN FORMAL 

 

No. Nama Sekolah Tahun Masuk Tahun Tamat 

1. SDN. 104202 2008 2014 

2. MTS. Amin Darussalam 2014 2017 

3. SMAN 2 Percut Sei Tuan 2017 2020 

mailto:rmaha1411@gmail.com


80  

 

 

Lampiran 11 Hasil Turnitin 
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Lampiran 12 Jurnal 

GAMBARAN PENGETAHUAN IBU TENTANG PEMBERIAN 

MAKANAN PENDAMPING ASI UNTUK PENCEGAHAN 

STUNTING DI PUSKESMAS BATANG KUIS 

TAHUN 2024 

 
Maharani1, Suryani, SST, M.Kes, 2 Jujuren Sitepu, SST,M,Kes3 

Jl. Jamin Ginting Km.13.5 Kelurahan Lau Cih, Medan Tuntungan, Sumatera Utara 

Email: rmaha1411@gmail.com1 

OVERVIEW OF MOTHERS' KNOWLEDGE ABOUT PROVIDING 

COMPLETE COMPLEMENTARY FOODS FOR BREAST MILK OF 

STUNTING PREVENTION AT BATANG KUIS COMMUNITY 

HEALTH CENTER IN 2024 

 

ABSTRACT 

 

Complementary foods for breast milk is food with a solid texture and has good 

nutrition such as bananas, biscuits, sun porridge, steamed rice, spinach, carrots, and 

other foods. It should be given to children aged 6-24 months with an added portion. 

When giving Breast milk complementary feeding, some factors must be considered 

such as frequency, quantity, texture, type, activity, and cleanliness. Stunting can 

occur due to poor provision of complementary foods for breast milk, and family 

behavior regarding the selection, preparation, and ability to share food in the family 

is very lacking. The purpose of this study was to determine the description of 

maternal knowledge about providing complementary foods for preventing stunting 

in children aged 6-24 months at the Batang Kuis Community Health Center in 2024. 

The type of research used was descriptive research, namely looking at the variables 

studied by giving questionnaires to respondents. The population in this study was 

170 people in the Batang Kuis Community Health Center work area, namely all 

mothers who had children aged 6-24 months in Tanjung Sari Village. The number 

of samples in this study was 63 people. Sampling in this study used the Purposive 

technique with the Accidental Random Sampling method. The results showed that 

the characteristics of respondents based on the majority of mothers' ages in the 

healthy reproductive age range, namely at the age of 20-35 years as many as 50 

people (79.4%). The characteristics of respondents based on education, the majority 

of mothers had secondary education as many as 48 people (76.2%). Respondent 

characteristics based on occupation, the majority of mothers do not work as many 

as 63 people (100%). The suggestion from this study is that mothers are advised to 

increase their knowledge about complementary foods for children and pay more 

attention to children's diet and environmental health to prevent stunting. 

 

Keywords: Knowledge, Complementary foods for breast milk, Stunting. 
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ABSTRAK 

Latar Belakang: Makanan Pendamping ASI (MP ASI) adalah makanan yang 

dengan tekstur padat, mempunyai gizi baik seperti pisang, biskuit, bubur beras, 

bubur sun, nasi tim, bayam, wortel, dan makanan lainnya. Sebaiknya diberikan 

kepada anak usia 6 -24 bulan dengan porsi yang ditambahkan. Saat memberikan 

MP ASI, faktor-faktor ada faktor yang harus diperhatikan seperti frekuensi, 

kuantitas, tekstur, jenis, aktivitas, dan kebersihannya. Kejadian stunting dapat 

terjadi dikarenakan pemberian Makanan Pendamping Asi (MP-ASI) yang kurang 

baik, dan perilaku keluarga mengenai pemilihan, penyiapan, dan kemampuan 

pembagian makanan dalam keluarga sangat kurang. 

Metode: Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif yaitu melihat 

variabel yang diteliti dengan cara pemberian kuisioner kepada responden. Populasi 

dalam penelitian ini adalah berjumlah 170 orang di wilayah kerja Puskesmas 

Batang Kuis yaitu seluruh ibu yang memiliki anak berusia 6-24 bulan di Desa 

Tanjung Sari. Jumlah sampel pada penelitian ini berjumlah 63 orang. Pengambilan 

sampel dalam penelitian ini menggunakan teknik Porposive dengan cara Accidental 

Random Sampling. 

Hasil Penelitian/Diskusi: Hasil penelitian menunjukkan bahwa karakteristik 

responden berdasarkan, mayoritas umur ibu di rentang usia reproduksi sehat yaitu 

pada umur 20-35 tahun sebanyak 50 orang (79,4%). Karakteristik responden 

berdasarkan pendidikan mayoritas ibu berpendidikan menengah sebanyak 48 orang 

(76,2%). Karakteristik responden berdasarkan pekerjaan mayoritas ibu tidak 

bekerja sebanyak 63 orang (100%). 

Saran: Saran dari penelitian ini yaitu dianjurkan kepada ibu untuk meningkatkan 

pengetahuan tentang makanan pendamping ASI untuk anak dan lebih 

memperhatikan pola makan anak serta kesehatan lingkungan untuk pencegahan 

stunting. 

Kata Kunci: Pengetahuan ,Reproduksi, MP-ASI, Stunting. 

PENDAHULUAN 

Organisasi Kesehatan Dunia World Health Organization (WHO) 

mengatakan angka kejadian stunting di dunia mencapai 22% atau sebanyak 

149,2 juta pada tahun 2020. (Nafisah et al., 2023). 

Berdasarkan hasil Survey Status Gizi Indonesia (SSGI) Kementrian 

Kesehatan menunjukkan presentase prevalensi stunting tahun 2022, Indonesia 

ada di angka 21,6% (Fransiari et al., 2022). 

Di Sumatera Utara, Survei Status Gizi Indonesia melaporkan angka stunting 

pada 2022 sebesar 21,1% (Fransiari et al., 2022). Angka stunting di Sumatera 

Utara cendrung menurun dibandingkan tahun sebelumnya di tahun 2021 

sebanyak 25,8% anak di Sumatera Utara   mengalami stunting (Sari et al., 

2023) 

Stunting merupakan suatu masalah gizi buruk yang disebabkan oleh 

kurangnya asupan gizi dalam jangka waktu yang cukup lama sehingga 
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mengakibatkan gangguan pertumbuhan pada anak yakni tinggi badan anak 

menjadi rendah atau pendek dari standart usianya. (Nafisah et al., 2023). 

Kejadian stunting dikarenakan pendapatan keluarga yang rendah, pemberian 

Makanan Pendamping Asi (MP-ASI) yang kurang baik, dan tingkat derajat 

pengetahuan dan perilaku keluarga mengenai pemilihan, penyiapan, dan 

kemampuan pembagian makanan yang berada di tingkat rumah, sangatlah kurang. 

(Nafisah et al., 2023). 

Pengetahuan Merupakan Proses mengetahui, yaitu terjadi ketika seseorang 

mendeteksi suatu benda tertentu. Panca indera yang dimiliki manusia adalah 

rasa, penciuman, sentuhan, pendengaran, dan penglihatan.   Mayoritas 

informasi manusia berasal dari mata dan pendengaran. (Wawan Kurniawan, 

SKM., M.Kes). 

Berdasarkan hasil penelitian Septamarini dalam Journal of Nutrition 

College tahun 2019 mengatakan bahwa Ibu dengan pengetahuan   yang 

rendah berisiko 10,2 kali lebih besar anak mengalami Stunting dibandingkan 

dengan ibu berpengetahuan cukup (Knowledge et al., 2020). 

Makanan pendamping ASI (MP-ASI) merupakan salah satu faktor penting 

yang dapat mempengaruhi tumbuh kembang seorang anak. Ketika anak usia 6 - 

24 bulan diberikan MPASI secara tidak tepat, maka akan terjadi kesalahan baik 

kuantitas maupun kualitasnya (Kartika et al., 2023). 

Makanan Pendamping ASI (MP ASI) adalah makanan yang dengan tekstur 

padat, mempunyai gizi baik seperti pisang, biskuit, bubur beras, bubur sun, nasi tim, 

bayam, wortel, dan makanan lainnya, sebaiknya diberikan kepada anak usia 6 - 

24 bulan dengan porsi yang ditambahkan. tetapi. Saat memberikan MP ASI, 

faktor-faktor berikut harus diperhatikan seperti: frekuensi, kuantitas, tekstur, jenis, 

aktivitas, dan kebersihannya, (Eufrasia Prinata Padeng, 2021). 

Pemberian MPASI berkaitan dengan faktor internal diantaranya 

pendidikan, pekerjaan, pengetahuan, sikap, tindakan,   psikologis   dan   fisik 

dari ibu itu sendiri. Dan faktor eksternal yang dipengaruhi oleh lingkungan, 

meliputi faktor budaya, kurang optimalnya peran tenaga kesehatan, dan peran 

keluarga (Lestiarini & Sulistyorini, 2020). 

Karakteristik ibu perlu juga diperhatikan karena stunting mengakibatkan 

kondisi jangka panjang seperti kemiskinan dan pola asuh yang tidak tepat 

akibat orang tua yang sibuk bekerja, karakteristik ibu, termasuk tingkat 

pendidikan, status pekerjaan, usia, dan pengetahuan, juga penting untuk 

dipertimbangkan. Misalnya, tingkat pendidikan seseorang mempengaruhi 

seberapa mudah seseorang memahami pengetahuan gizi yang telah dipelajari 

(Fitri et al., 2021) 

 
METODE 

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif yaitu melihat variabel 

yang diteliti dengan cara pemberian kuisioner kepada responden. Populasi dalam 

penelitian ini adalah berjumlah 170 orang di wilayah kerja Puskesmas Batang Kuis 

yaitu seluruh ibu yang memiliki anak berusia 6-24 bulan di Desa Tanjung Sari. 

Jumlah sampel pada penelitian ini berjumlah 63 orang. Pengambilan sampel dalam 
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penelitian ini menggunakan teknik Porposive dengan cara Accidental Random 

Sampling. 
 

HASIL PENELITIAN 

 

A. Karakteristik Responden 

A.1. Distribusi Karakteristik Responden 

 

Table 4.1 

Distribusi Frekuensi Karakteristik ibu Tentang Pemberian Makanan 

Pendamping Asi Untuk Pencegahan Stunting Di Puskesmas Batang 

Kuis 2024 

 
Karakteristik Frekuensi Persentase (%) 

Umur   

<19 Tahun 3 4.8 

20-35 Tahun 50 79.4 

>35 Tahun 10 15.8 

Total 63 100.0 

Pendidikan   

Pendidikan Dasar 8 12,7 

Pendidikan 

Menengah 

 
48 

76,2 

Pendidikan Tinggi 7 11.1 

Total 63 100.0 

Pekerjaan   

Bekerja 0 0 

Tidak bekerja 63 100.0 

Total 63 100.0 

Sumber : Output SPSS 

Berdasarkan Tabel 4.1 menunjukan bahwa, karakteristik responden 

berdasarkan umur ibu di posyandu Desa Tanjung Sari dari 63 responden, mayoritas 

umur ibu di rentang usia reproduksi sehat yaitu pada umur 20-35 tahun sebanyak 

50 orang (79,4%). dan minoritas umur ibu berada pada umur <19 tahun 

sebanyak 3 orang (4,8%). Karakteristik responden berdasarkan pendidikan ibu 

mayoritas ibu berpendidikan menengah sebanyak 48 orang (76,2%) dan minoritas 

ibu ber pendidikan tinggi sebanyak 7 orang (11.1%). Karakteristik responden 

berdasarkan pekerjaan ibu mayoritas ibu tidak bekerja sebanyak 63 orang 

(100%). 
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A.2 Distribusi Pengetahuan Ibu Tentang Pemberian Makanan Pendamping 

ASI (MP-ASI) Untuk Pencegahan Stunting Di Puskesmas Batang Kuis 2024. 

Tabel 4.2 

Pengetahuan n % 

Baik 42 66.6 

Cukup 19 30.2 

Kurang 2 3.2 

Total 63 100.0 

Berdasarkan hasil yang diperoleh dari tabel 4.2 menunjukan bahwa, 

tingkat pengetahuan ibu tentang pemberian makanan pendamping ASI (MP- 

ASI) untuk pencegahan stunting di posyandu Desa Tanjung Sari dari 63 

responden, mayoritas ibu berpengetahuan baik sebanyak 42 orang (66,6%) dan 

minoritas pengetahuan ibu kurang sebanyak 2 orang (3,2%). 

 
A.4. Distribusi Frekuensi Karakteritik Ibu Dan Tingkat Pengetahuan Ibu 

Berdasarkan Umur, Pendidikan dan Pekerjaan Tentang Pemberian 

Makanan Pendamping Asi (Mp-Asi) Untuk Pencegahan Stunting Pada Bayi 

Usia 6-24 Bulan Di Puskesmas Batang Kuis 2024 

Tabel 4.3. 

 
 

No Variabel Pengetahuan Ibu 

Tentang 

  Pemberian MP-ASI  

 
Baik cukup 

 

 

Kurang 

 

Total 

 

f % f % f % f % 

1. Umur 
< 19 Tahun 

 
0 

 
0 

 
3 

 
100 

 
0 

 
0 

 
3 

 
100 

 20-35 Thn 35 70 13 26 2 4 50 100 

 > 35 Tahun 7 70 3 30 0 0 10 100 

 Total       

63 

 100% 

2. Pendidikan 
Pendidikan Dasar 

 
4 

 
50 

 
4 

 
50 

  
0 

 
8 

 
100 

 Pendidikan 
Menengah 

 
33 

 
68.75 

 
13 

 
27.08 

0  
4.17 

 
48 

 
100 

 Pendidikan Tinggi  

5 

 

71.4 

 

2 

 

28.6 

 

2 

 

0 

 

7 

 

100 

       

0 

   

 Total       63 100% 
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3. Pekerjaan         

 Bekerja 

Tidak Bekerja 

0 

42 

0 

66.6 

0 

19 

0 

30.2 

 

0 

 
2 

0 

3.2 

0 

63 

0 

100 

 Total       63 100% 

 

Dari tabel 4.3 di atas dapat diketahui bahwa responden usia <19 tahun 

seluruhnya memiliki pengetahuan yang cukup sebanyak 3 orang (100%). 

Sedangkan responden yang berumur 20-35 tahun mayoritas memiliki 

pengetahuan yang baik sebanyak 35 orang (70%) tetapi terdapat responden yang 

berumur dari 20-35 tahun yang memiliki pengetahuan cukup sebanyak 13 orang 

(26%) dan pengetahuan kurang sebanyak 2 orang (4%). Sedangkan responden 

berumur >35 tahun mayoritas memiliki pengetahuan baik sebanyak 7 orang 

(70%) tetapi responden di >35 tahun juga memiliki pengetahuan yang cukup 

sebanyak 3 orang (30%). 

Dari tabel 4.3 di atas dapat diketahui bahwa responden dengan Pendidikan 

dasar mayoritas memiliki pengetahuan yang baik sebanyak 4 orang (50%) tetapi 

responden dengan pengetahuan cukup sebanyak 4 orang (50%). Sedangkan 

responden dengan riwayat pendidikan menengah mayoritas memiliki pengetahuan 

baik sebanyak 33 orang (68.75%) dan yang memiliki pengetahuan cukup 

sebanyak 13 orang (27.08%) dan responden yang memiliki pengetahuan 

kurang ada sebanyak 2 orang (4.17%). Responden dengan riwayat pendidikan 

Tinggi yang memiliki pengetahuan baik sebanyak 5 orang (71.4%) dan 

pengetahuan cukup sebanyak 2 orang (28.6%). Dari tabel 4.3 di atas dapat 

diketahui bahwa seluruh responden tidak bekerja sebanyak 63 orang atau 

(100%). 

 
 

PEMBAHASAN 

B.1 Karakteritik Ibu Dan Tingkat Pengetahuan Ibu Berdasarkan Umur 

Tentang Pemberian Makanan Pendamping Asi (Mp-Asi) Untuk Pencegahan 

Stunting Pada Bayi Usia 6-24 Bulan Di Puskesmas Batang Kuis 2024 

Dari Tabel 4.1 di atas dapat diketahui bahwa, karakteristik responden 

berdasarkan umur responden di posyandu Desa Tanjung Sari dari 63 responden, 

mayoritas umur ibu di rentang usia reproduksi sehat yaitu pada umur 20-35 tahun 

sebanyak 50 orang (79,4%). Namun, dapat dilihat dari tabel 4.3 setelah umur ibu 

ditabulasikan dengan pengetahuan didapat bahwa responden yang berumur 20-35 

tahun mayoritas memiliki pengetahuan yang baik sebanyak 35 orang (70%). Usia 

adalah ukuran dimana seseorang berada dalam perkembangan, Seiring 

bertambahnya usia, kematangan kognitif seseorang meningkat sehingga lebih 

mudah mempelajari hal-hal baru. Namun, seiring bertambahnya usia, proses 

degeneratif menyebabkan daya ingat mereka menurun. Tingkat kematangan dan 
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daya tahan seseorang dalam berpikir dan bekerja akan meningkat seiring 

bertambahnya usia (Marlina, 2021). 

Menunda kehamilan awal hingga Anda berusia 20 tahun akan menjamin 

kehamilan dan persalinan yang lebih aman, serta menurunkan kemungkinan 

bayi lahir dengan berat badan rendah yang akan berpegaruh dengan status 

gizinya. meskipun demikian, banyak wanita dengan kesehatan gizi normal yang 

melahirkan sebelum usia 20 tahun, Hal ini dikarenakan ibu menjalankan perannya 

dalam merawat dan pengasuh anaknya dengan serius. Pola pemberian ASI 

tambahan yang cocok diberikan pada balita akan dipengaruhi oleh sikap dan 

pemahaman yang memadai tentang gizi anak, sehingga akan berpengaruh pada 

status gizi balita (Roslina, 2022). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Berliana Irianti (2018) dengan hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas 

responden yang memberikan MP-ASI usia antara 20-35 tahun yaitu sebanyak 

91 orang (94,79%). Penelitian ini menyatakan bahwa faktor psikologis terkait usia 

dapat memengaruhi kematangan kognitif dan profesional. Ini terkait dengan 

kebijaksanaan dan pengalaman yang diperoleh sepanjang perjalanan hidup (Irianti, 

2018). 

Ketika seseorang mencapai kedewasaan, mereka akan berpartisipasi aktif 

dalam masyarakat dan kehidupan sosial serta membuat persiapan yang lebih 

besar untuk hari tua. Ibu di bawah usia itu dianggap belum berpengalaman dan 

terlalu muda untuk mengasuh anak. Berbeda dengan ibu yang berada pada usia baik 

dan yang memiliki paritas tinggi. agar para ibu lebih mengetahui tentang pola 

makan yang sesuai dengan usia anaknya (Khairunnisa, 2022). Menurut asumsi 

peneliti hal itu dapat terjadi karena ibu dengan umur <19 tahun masih memiliki 

pengalaman yang kurang dalam pengasuhan anak sehingga mempengaruhi 

informasi yang dimiliki ibu tentang pemberian makanan pendamping ASI untuk 

pencegahan stunting. Pada ibu yang berusia 20-35 tahun dan >35 tahun 

memiliki pengetahuan baik karena mayoritas sudah memiliki pengalaman yang 

cukup dalam pengasuhan anak. 

 
B.2. Karakteritik Ibu Dan Tingkat Pengetahuan Ibu Berdasarkan Pendidikan 

Tentang Pemberian Makanan Pendamping Asi (Mp-Asi) Untuk Pencegahan 

Stunting Pada Bayi Usia 6-24 Bulan Di Puskesmas Batang Kuis. 

Dari Tabel 4.1 di atas dapat diketahui bahwa, karakteristik responden 

berdasarkan pendidikan responden di posyandu Desa Tanjung Sari dari 63 

responden, mayoritas ibu berpendidikan menengah sebanyak 48 orang (76.2%) 

Namun, dapat dilihat dari tabel 4.3 setelah pendidikan ibu dikaitkan dengan 

pengetahuan ibu, didapatkan hasil riwayat pendidikan ibu mayoritas berpendidikan 

menengah dengan pengetahuan baik sebanyak 33 orang (68.75%). 

Pendidikan mempunyai dampak yang baik. Persentase ibu yang 

memberikan MP-ASI pada bayi berusia kurang dari 6 bulan menurun atau 

semakin rendah seiring dengan semakin tinggi tingkat pendidikan ibu. 

Sebaliknya, semakin rendah pendidikan ibu maka semakin banyak ibu yang 
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cenderung memberikan MP-ASI pada bayi berusia kurang dari 6 bulan (Roesli, 

2018). 

Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian oleh (zogara, et al 2020) 

yang menemukan adanya korelasi kuat antara balita stunting dengan pendidikan 

ibu. Pendidikan orang tua, khususnya ibu, sangatlah penting karena ibu yang 

berpendidikan tinggi akan lebih mampu mengenali permasalahan kesehatan yang 

menimpa anaknya, sedangkan ibu dengan tingkat pendidikan yang lebih rendah 

mungkin tidak mempunyai pengetahuan yang cukup tentang kesehatan anak. 

Pendidikan yang tidak memadai membuat lebih sulit menerima informasi (Haile G, 

2023). 

Menurut asumsi peneliti, berdasarkan hasil distribusi menunjukkan bahwa 

semakin tinggi pendidikan ibu maka semakin baik pengetahuan ibu yang 

memiliki anak (6-24 bulan) untuk pencegahan stunting di Puskesmas Batang 

kuis. Tetapi ada juga ibu yang berpendidikan tinggi dengan kategori cukup. Hal 

ini terjadi karena ada faktor penyebab lain yang mempengaruhi pengetahuan 

ibu yaitu pekejaan, lingkungan, sumber informasi, dan social budaya. 

B.3. Karakteritik Ibu dan Tingkat Pengetahuan Ibu Berdasarkan Pekerjaan 

Tentang Pemberian Makanan Pendamping Asi (Mp-Asi) Untuk Pencegahan 

Stunting Pada Bayi Usia 6-24 Bulan Di Puskesmas Batang Kuis. 

Dari Tabel 4.1 di atas dapat diketahui bahwa, karakteristik responden 

berdasarkan pekerjaan responden di posyandu Desa Tanjung Sari dari 63 

responden, mayoritas ibu seluruhnya tidak bekerja sebanyak 63 orang (100%) dan 

dapat dilihat dari tabel 4.3 setelah pekerjaan ibu dikaitkan dengan pengetahuan 

mayoritas ibu seluruhnya tidak bekerja yang memiliki pengetahuan baik 

sebanyak 42 orang (66.6%). 

Hal ini sejalan dengan hasil penelitian iffatul mutiah (2022) bahwa 

sebanyak 25 (39,1%) 63 responden yang tidak bekerja yakni sebagai ibu 

rumah tangga. Menurut Aswin (2017) peran ibu dalam mengasuh anak erat 

kaitannya dengan ketersediaan waktu yang dimiliki ibu. 

Para ibu yang bekerja baik di dalam maupun di luar rumah tetap 

meninggalkan anak-anaknya sendirian hampir sepanjang hari. Ibu yang lebih 

banyak menghabiskan waktu di rumah dapat memberikan pengasuhan yang 

terbaik bagi anaknya, sehingga jumlah ibu yang merawat dapat terpengaruh, 

terutama bagi ibu yang bekerja di luar rumah ( Anggian DM, 2019). 

Menurut asumsi peneliti Pekerjaan ibu merupakan salah satu faktor 

yang dapat mempengaruhi pencegahan stunting karena ibu mempunyai 

kesempatan yang luas untuk memenuhi kebutuhan gizi anaknya dan memastikan 

anaknya selalu mengonsumsi makanan yang benar. data yang menunjukkan 

bagaimana pekerjaan ibu rumah tangga dapat mempengaruhi pencegahan stunting. 

Namun, ibu bekerja menghadapi tantangan tambahan dalam menerapkan 

pencegahan stunting. Diantaranya adalah ketidakmampuan mereka untuk rutin 

mengantarkan anaknya ke posyandu dan memberikan ASI eksklusif karena 

pekerjaannya, sehingga mereka menggantinya dengan susu formula. Selain itu, 



89  

 

 

karena anak-anaknya biasanya dititipkan pada pengasuhannya, ibu yang bekerja 

juga kurang bisa mengontrol asupan makanan anaknya. Pengoperasian. 

B.4. Pengetahuan Ibu Tentang Pemberian Makanan Pendamping Asi (Mp- 

Asi) Untuk Pencegahan Stunting Pada Bayi Usia 6-24 Bulan Di Puskesmas 

Batang Kuis 2024. 

Berdasarkan hasil yang diperoleh dari tabel 4.2 menunjukan bahwa, 

tingkat pengetahuan ibu tentang pemberian makanan pendamping ASI (MP- 

ASI) untuk pencegahan stunting di posyandu Desa Tanjung Sari dari 63 

responden, mayoritas ibu berpengetahuan baik sebanyak 42 orang (66.6%) dan 

pengetahuan ibu di kategori cukup sebanyak 19 orang (30.2%) dan 

pengetahuan ibu dikategori kurang sebanyak 2 orang (3.2%). 

Di kutip dari (Susilawati et al., 2022) pengetahuan merupakan hasil dari 

tahu dan mengerti yang ini terjadi setelah   seseorang   melakukan 

penginderaan terhadap suatu obyek tertentu. Penginderaan terjadi melalui 

pancaindera manusia, yakni indera penglihatan,   pendengaran,   penciuman, 

rasa dan raba. Mayoritas informasi manusia dikumpulkan melalui penglihatan 

dan pendengaran. (Notoatmodjo, 2020). 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Erfiana (2021), yang 

menyatakan ada hubungan antara pengetahuan ibu dengan perilaku 

pencegahan stunting pada balita. Ibu yang memiliki pengetahuan baik 

memungkinkan untuk dapat memperbaharui dan menambahkan pengetahuan 

yang sudah ada, sehingga ibu dapat lebih mudah menerima informasi baru 

yang akan diberikan selama informasi tersebut sesuai dengan fakta dan 

memiliki sumber yang terpercaya (Haile G, 2023) 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Susilowati (2017), yang menyatakan pengetahuan ibu cukup, hal ini berkaitan 

dengan pemahaman ibu tentang manfaat dan fungsi makanan bergizi bagi 

pertumbuhan dan perkembangan anaknya. 

Dalam peneliti yang dilakukan oleh Endri (2019) menyatakan 

Pengetahuan ibu tentang pemberian makanan pada balita masih kurang 

tepatnya 45,5% tentang pemberian ASI dan 48% tentang pemberian MP- 

ASI. kurangnya pengetahuan tersebut terutama dalam hal teknik seperti 

frekuensi pemberian dan bentuk makanan untuk MP-ASI dan tentang 

kandungan zat gizi dalam bahan makanan. frekuensi ini penting untuk 

diketahui oleh ibu karena berkaitan dengan   asupan balita   yang nantinya 

akan mempengaruhi pertumbuhannya. 

Pengetahuan ibu yang masih kurang terdiri dari beberapa faktor yang 

mempengaruhi yaitu, dari responden meliputi: umur, pendidikan terakhir, 

pekerjaan, dan latar belakang pendidikan atau pekerjaan merupakan faktor 

yang mempengaruhi kurangnya tingkat pengetahuan. Natoatmodjo (2017). 

Terdapat   beberapa faktor yang tentunya mempengaruhi tingkat 
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pemahaman responden mengenai MP-ASI yang tepat untuk bayinya. Selain 

usia, pendidikan, dan riwayat pemberian ASI eksklusif menjadi faktor yang 

paling mempengaruhi pengetahuan ibu dalam memberikan MP-ASI, hal ini 

mungkin juga disebabkan oleh ibu yang baru pertama kali menjadi ibu dan lebih 

cenderung menggunakan teknologi modern. untuk mempelajari tentang MP-ASI, 

seperti pencarian di media sosial dan menghadiri kelas yang ditawarkan oleh rumah 

sakit, klinik, puskesmas, dan komunitas setempat. (Rahmawati et al., 2023). 

 
 

KESIMPULAN DAN SARAN 

a. Kesimpulan 

1. Hasil penelitian yang di dapatkan dilapangan menunjukan bahwa, 

karakteristik responden berdasarkan umur ibu di posyandu Desa 

Tanjung Sari dari 63 responden, mayoritas umur ibu di rentang usia 

reproduksi sehat yaitu pada umur 20-35 tahun sebanyak 50 orang 

(79,4%). dan minoritas umur ibu berada pada umur <19 tahun 

sebanyak 3 orang (4,8%). Karakteristik responden berdasarkan 

pendidikan ibu mayoritas ibu berpendidikan menengah sebanyak 48 

orang (76,2%) dan minoritas ibu berpendidikan tinggi sebanyak 7 orang 

(11.1%). Karakteristik responden berdasarkan pekerjaan ibu mayoritas 

ibu tidak bekerja sebanyak 63 orang (100%). 

2. Hasil penelitian yang di dapatkan dilapangan menunjukan bahwa, Tingkat 

pengetahuan ibu tentang pemberian makanan pendampin ASI untuk 

pencegah stunting di posyandu Desa Tanjung Sari dari 63 responden, 

mayoritas ibu berpengetahuan baik 42 orang (66.6%), ibu yang 

berpengetahuan cukup sebanyak 19 orang (30.2%). Dan ibu yang 

berpengetahuan kurang sebanyak 2 orang (3.2%). 

 
b. Saran 

1. Bagi Peneliti Selanjutnya 

2. Diharapkan untuk peneliti selanjutnya dapat melakukan penelitian 

dengan populasi dan sampel yang lebih banyak, metode yang berbeda 

seperti meneliti tentang faktor-faktor lain yang mempengaruhi 

pengetahuan ibu tentang makanan pendamping ASI. 

3. Bagi Tim Pelayanan Kesehatan 

4. Diharapkan dapat memberikan informasi tentang pentingnya Makanan 

Pendamping ASI untuk pencegahan Stunting. 

5. Bagi Orang Tua 

6. Diharapkan untuk meningkatkan pengetahuan tentang makanan 

pendamping ASI untuk anak dan lebih memperhatikan lagi pola makan 

anak serta kesehatan lingkungan untuk pencegahan stunting. 
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