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Abstract

Background: Appropriate complementary feeding is essential to meet
infants’ nutritional needs and prevent stunting. However, the
coverage of exclusive breastfeeding in the working area of Bukit Hindu
Public Health Center in 2025 was only 60.2%, below the national target
of 80%. A preliminary study involving 10 third-trimester pregnant
women showed that 6 had insufficient knowledge regarding
complementary feeding and exclusive breastfeeding. This condition
highlights the importance of education during pregnancy to improve
mothers’ knowledge and readiness to provide exclusive breastfeeding
and appropriate complementary feeding. Objective: To describe
pregnant women's knowledge regarding complementary feeding for
infants aged 6-12 months at Bukit Hindu Community Health Center.
Methods: This study employed a descriptive design with a cross-
sectional approach. The study population consisted of 258 third-
trimester pregnant women, from whom 72 respondents were selected
using an accidental sampling technique. Data were collected using a
structured questionnaire and analyzed through univariate analysis,
with the findings presented as frequency distributions and
percentages. Results: Most respondents demonstrated a moderate
level of knowledge, accounting for 35 respondents (48.6%), followed
by a low level of knowledge in 22 respondents (30.6%) and a good level
of knowledge in 15 respondents (20.8%). The majority of respondents
were aged 20-35 years (68.1%), had completed secondary education
(senior high school/vocational high school) (65.3%), and were
multigravida (48.6%). Conclusion: Most pregnant women at Bukit
Hindu Community Health Center had a moderate level of knowledge
regarding complementary feeding for infants aged 6-12 months.
Strengthening health education and counseling on exclusive
breastfeeding and appropriate complementary feeding during
pregnancy is necessary to promote recommended infant feeding
practices and contribute to the prevention of stunting.
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Abstrak
Latar Belakang: Pemberian MP-ASI yang tepat penting untuk memenuhi
kebutuhan gizi bayi dan mencegah stunting. Namun, cakupan ASI
eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Bukit Hindu tahun 2025 baru
mencapai 60,2%, masih di bawah target nasional 80%. Hasil studi
pendahuluan terhadap 10 ibu hamil trimester Il menunjukkan 6 ibu
memiliki pengetahuan kurang tentang MP-ASI dan ASI eksklusif. Kondisi
ini  menunjukkan pentingnya edukasi sejak kehamilan untuk
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meningkatkan pengetahuan dan kesiapan ibu dalam pemberian ASI
eksklusif dan MP-ASI yang tepat. Tujuan: Mengetahui gambaran
pengetahuan ibu hamil tentang pemberian Makanan Pendamping Air
Susu Ibu (MP-ASI) pada bayi usia 6-12 bulan di Puskesmas Bukit Hindu.
Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan
pendekatan cross sectional. Populasi penelitian berjumlah 258 ibu
hamil trimester lll, dengan sampel sebanyak 72 responden yang dipilih
menggunakan teknik accidental sampling. Data dikumpulkan
menggunakan kuesioner dan dianalisis secara univariat dalam bentuk
distribusi frekuensi dan persentase. Hasil: Sebagian besar responden
memiliki tingkat pengetahuan kategori cukup sebanyak 35 responden
(48,6%), diikuti kategori kurang sebanyak 22 responden (30,6%), dan
kategori baik sebanyak 15 responden (20,8%). Mayoritas responden
berusia 20-35 tahun (68,1%), berpendidikan menengah (SMA/SMK)
(65,3%), dan berstatus multigravida (48,6%). Simpulan: Sebagian besar
ibu hamil di Puskesmas Bukit Hindu memiliki tingkat pengetahuan
tentang pemberian MP-ASI pada bayi usia 6-12 bulan dalam kategori
cukup. Edukasi dan konseling mengenai pemberian ASI eksklusif serta
MP-ASI yang tepat selama masa kehamilan perlu ditingkatkan untuk
mendukung praktik pemberian makan bayi yang sesuai rekomendasi
dan mencegah stunting.

Kata Kunci: Ibu Hamil, Makanan Pendamping Air Susu Ibu (MP-ASI),
Pengetahuan.

PENDAHULUAN

Upaya peningkatan status gizi bayi dan balita merupakan bagian penting dalam
pembangunan kesehatan masyarakat, terutama dalam upaya pencegahan stunting dan
peningkatan kualitas sumber daya manusia sejak dini. Salah satu strategi utama dalam
mewujudkan keluarga sadar gizi adalah melalui praktik pemberian makan bayi dan anak yang
tepat sejak awal kehidupan. United Nations Children’s Fund dan World Health Organization
merekomendasikan pemberian ASI eksklusif selama enam bulan pertama kehidupan bayi,
kemudian dilanjutkan dengan pemberian Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) yang adekuat sejak
usia 6 bulan hingga usia 24 bulan, disertai pemberian ASI sampai usia dua tahun atau lebih.
Pemberian ASI dan MP-ASI yang tepat terbukti berperan penting dalam menunjang pertumbuhan
dan perkembangan anak, meningkatkan daya tahan tubuh, serta mencegah terjadinya masalah
gizi seperti wasting, underweight, dan stunting (Hamsa, 2021).

MP-ASI merupakan makanan atau minuman yang mengandung zat gizi dan diberikan
kepada bayi mulai usia 6 bulan sebagai pendamping ASI untuk memenuhi kebutuhan gizi yang
semakin meningkat. MP-ASI harus diberikan secara bertahap sesuai usia dan kemampuan
pencernaan bayi, baik dari segi bentuk, jumlah, frekuensi, maupun variasi makanan. Tujuan
pemberian MP-ASI yaitu untuk memenuhi kebutuhan energi dan zat gizi bayi yang tidak lagi
dapat dipenuhi sepenuhnya oleh ASI seiring bertambahnya usia bayi (Hidayat, 2023). Oleh
karena itu, MP-ASI harus diberikan tepat waktu, dalam jumlah yang cukup, bergizi seimbang,
higienis, dan sesuai dengan tahap perkembangan bayi.

Pemberian MP-ASI yang tidak tepat, baik terlalu dini maupun terlambat, dapat
berdampak negatif terhadap kesehatan bayi. Pemberian MP-ASI dini sebelum usia 6 bulan dapat
meningkatkan risiko gangguan pencernaan seperti diare, konstipasi, gastroenteritis, alergi
makanan, infeksi saluran pernapasan, serta menurunkan frekuensi menyusu yang berdampak
pada penurunan produksi ASIl. Selain itu, sistem pencernaan bayi yang belum matang
menyebabkan makanan tambahan sulit dicerna sehingga dapat mengganggu penyerapan zat
gizi. Dalam jangka panjang, pemberian MP-ASI yang tidak sesuai dapat menyebabkan gangguan
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pertumbuhan, kekurangan gizi kronis, stunting, penurunan kecerdasan, obesitas, hipertensi,
diabetes melitus, hingga penyakit kardiovaskular pada masa dewasa (Ningsih, 2023).
Sebaliknya, keterlambatan pemberian MP-ASI juga dapat menyebabkan kebutuhan energi dan
zat gizi bayi tidak terpenuhi sehingga bayi berisiko mengalami gangguan pertumbuhan dan
perkembangan (Marfuah, 2022).

Data dari World Health Organization tahun 2023 menunjukkan bahwa hanya 42% anak
usia 6-24 bulan yang mendapatkan MP-ASI sesuai rekomendasi WHO. Sementara itu, berdasarkan
Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2023, bayi usia 0-1 bulan yang telah
menerima MP-ASI sebesar 9,6%, usia 2-3 bulan sebesar 16,7%, dan usia 4-5 bulan sebesar 43,9%
(Kemenkes RI, 2023). Data tersebut menunjukkan bahwa praktik pemberian MP-ASI dini masih
cukup tinggi di Indonesia. Jika dilihat pada tingkat daerah, persentase pemberian MP-ASI dini
di Provinsi Kalimantan Tengah tercatat sebesar 48%, sedangkan di Kota Palangkaraya mencapai
sekitar 52% (Dinkes Provinsi Kalimantan Tengah, 2023). Tingginya angka pemberian MP-ASI dini
ini menjadi perhatian karena dapat berkontribusi terhadap meningkatnya masalah gizi dan
stunting pada anak.

Salah satu faktor yang memengaruhi praktik pemberian MP-ASI adalah tingkat
pengetahuan ibu. Pengetahuan ibu hamil mengenai pengertian MP-ASI, waktu pemberian yang
tepat, manfaat ASI eksklusif, jenis makanan, frekuensi, tekstur makanan, hingga dampak
pemberian MP-ASI dini sangat penting sebagai dasar dalam pengambilan keputusan setelah bayi
lahir. Ibu yang memiliki pengetahuan baik cenderung lebih mampu memberikan MP-ASI secara
tepat sesuai rekomendasi. Sebaliknya, rendahnya pengetahuan ibu dapat menyebabkan
kesalahan dalam praktik pemberian makan bayi, seperti pemberian makanan tambahan
sebelum usia 6 bulan karena bayi dianggap lapar atau ASI dianggap tidak cukup. Praktik tersebut
dapat meningkatkan risiko infeksi, gangguan pertumbuhan, bahkan stunting. Penelitian
sebelumnya menunjukkan bahwa sebagian ibu masih memiliki tingkat pengetahuan rendah
hingga cukup mengenai MP-ASI sehingga berdampak pada praktik pemberian MP-ASI yang tidak
tepat (Brahmantia, 2024).

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Bukit Hindu
pada bulan Maret 2026, masih ditemukan permasalahan terkait pemahaman ibu hamil mengenai
pemberian MP-ASI. Data cakupan ASI eksklusif tahun 2025 menunjukkan bahwa dari 548 bayi
usia 0-6 bulan, hanya sekitar 60,2% bayi yang mendapatkan ASI eksklusif sesuai rekomendasi,
sedangkan target nasional cakupan ASI eksklusif adalah sebesar 80%. Hal ini menunjukkan bahwa
cakupan ASI eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Bukit Hindu masih belum mencapai target
yang diharapkan.

Selain itu, hasil studi pendahuluan melalui wawancara sederhana terhadap 10 ibu hamil
trimester Il yang melakukan kunjungan antenatal care (ANC) menunjukkan bahwa 6 ibu hamil
masih memiliki pengetahuan yang kurang mengenai MP-ASI. Sebagian ibu belum memahami
pengertian MP-ASI, waktu pemberian yang tepat, manfaat ASI eksklusif, serta tahapan
pemberian makanan sesuai usia bayi. Sebanyak 4 ibu hamil menyatakan bahwa bayi dapat
diberikan makanan tambahan sebelum usia 6 bulan apabila bayi terlihat sering menangis atau
dianggap belum kenyang hanya dengan ASI. Selain itu, 3 ibu hamil mengaku belum pernah
mendapatkan edukasi khusus mengenai MP-ASI selama masa kehamilan. Kondisi ini
menunjukkan masih adanya kesalahpahaman mengenai pemberian MP-ASI dini yang berpotensi
memengaruhi praktik pemberian makan bayi setelah lahir serta meningkatkan risiko gangguan
pertumbuhan dan stunting pada anak.

Meskipun berbagai penelitian telah membahas mengenai MP-ASI, masih terdapat
kesenjangan penelitian yaitu terbatasnya penelitian yang secara khusus menggambarkan
tingkat pengetahuan ibu hamil tentang MP-ASI pada masa kehamilan sebagai upaya preventif
sebelum praktik pemberian MP-ASI dilakukan. Sebagian besar penelitian sebelumnya lebih
banyak berfokus pada ibu yang telah memiliki bayi, sedangkan ibu hamil merupakan sasaran
penting dalam upaya pencegahan pemberian MP-ASI dini dan pencegahan stunting sejak awal
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kehidupan anak. Edukasi sejak masa kehamilan diharapkan dapat meningkatkan kesiapan ibu
dalam memberikan ASI eksklusif dan MP-ASI yang tepat sehingga dapat mendukung
pertumbuhan dan perkembangan bayi secara optimal.

Berdasarkan uraian tersebut, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul
“Gambaran Pengetahuan Ibu Hamil tentang Pemberian Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) pada
Bayi Usia 6-12 Bulan di Puskesmas Bukit Hindu” guna mengetahui tingkat pengetahuan ibu hamil
sebagai dasar dalam penyusunan program edukasi dan promosi kesehatan yang lebih efektif
untuk mencegah praktik pemberian MP-ASI dini, mendukung keberhasilan ASI eksklusif, serta
menurunkan risiko stunting pada bayi dan anak.

METODE PENELITIAN

Penelitian kuantitatif deskriptif dengan pendekatan cross sectional ini bertujuan untuk
mendeskripsikan tingkat pengetahuan ibu hamil tentang Makanan Pendamping ASI (MP-ASI).
Penelitian dilaksanakan di Puskesmas Bukit Hindu, Kota Palangka Raya, pada 15 Juni-15 Juli
2026. Populasi penelitian adalah 258 ibu hamil trimester Il berdasarkan data kunjungan ANC
periode Januari-Maret 2026. Ukuran sampel dihitung menggunakan rumus Slovin dengan margin
of error 10% (e = 0,10), sehingga diperoleh 72 responden yang dipilih secara accidental sampling
berdasarkan kriteria inklusi (bersedia, kooperatif, dan dapat berkomunikasi) serta eksklusi
(darurat medis atau mengundurkan diri).

Data primer dikumpulkan menggunakan kuesioner tertutup Skala Guttman (10 item: 8
favorable, 2 unfavorable) untuk mengukur karakteristik (usia, pendidikan, gravida) dan tingkat
pengetahuan MP-ASI. Instrumen diadaptasi dari Rizkiani (2023) yang telah teruji valid (r hitung
= 0,549-0,674 > r tabel = 0,443) dan reliabel (Cronbach's Alpha = 0,794 > 0,600). Data diolah
melalui tahap editing, scoring, coding, entry, dan tabulating. Teknik analisis data menggunakan
analisis univariat untuk menghasilkan persentase dan distribusi frekuensi dengan kategori Baik
(276%), Cukup (56% - 75%), dan Kurang (< 55%). Karena penelitian ini berfokus deskriptif pada
variabel tunggal, tidak dilakukan pengujian hipotesis.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil Penelitian
Gambaran karakteristik ibu hamil berdasarkan usia, pendidikan, dan gravida di Puskesmas
Bukit Hindu
Tabel 1. gambaran karakteristik ibu hamil berdasarkan usia, pendidikan,
dan gravida di Puskesmas Bukit Hindu

Karakteristik Kategori Frekuensi Persentase
< 20 tahun 14 19,4
Usia 20-35 tahun 49 68,1
> 35 tahun 9 12,5
Total 72 100,0
Pendidikan dasar 14 19,4
Pendidikan terakhir Pendidikan menengah 47 65,3
Pendidikan tinggi 11 15,3
Total 72 100,0
Primigravida 32 44 4
Gravida Multigravida 35 48,6
Grandemultigravida 5 6,9

Total 72 100,0
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Berdasarkan tabel 1, diketahui bahwa dari 72 ibu hamil yang menjadi responden di
Puskesmas Bukit Hindu, sebagian besar berada pada kelompok usia 20-35 tahun, yaitu sebanyak
49 responden (68,1%). Selanjutnya, ibu hamil yang berusia <20 tahun berjumlah 14 responden
(19,4%), sedangkan responden yang berusia >35 tahun sebanyak 9 responden (12,5%).

Berdasarkan tingkat pendidikan terakhir, sebagian besar responden memiliki pendidikan
menengah (SMA/SMK) sebanyak 47 responden (65,3%). Responden dengan pendidikan dasar (SD-
SMP) berjumlah 14 responden (19,4%), sedangkan responden yang memiliki pendidikan tinggi
(Perguruan Tinggi) sebanyak 11 responden (15,3%).

Berdasarkan status gravida, sebagian besar responden merupakan multigravida
(kehamilan 2-4 kali) sebanyak 35 responden (48,6%). Responden yang termasuk primigravida
(kehamilan pertama) berjumlah 32 responden (44,4%), sedangkan grandemultigravida
(kehamilan =5 kali) merupakan kelompok paling sedikit, yaitu sebanyak 5 responden (6,9%).

Gambaran pengetahuan ibu hamil tentang pemberian makanan pendamping asi (MP-ASI)
pada bayi usia 6-12 bulan di Puskesmas Bukit Hindu

Tabel 2. gambaran pengetahuan ibu hamil tentang pemberian makanan pendamping
asi (MP-ASI) pada bayi usia 6-12 bulan di Puskesmas Bukit Hindu

Tingkat Pengetahuan Frekuensi Persentase

Kurang 22 30.6
Cukup 35 48.6
Baik 15 20.8
Total 72 100.0

Berdasarkan Tabel 2, diketahui bahwa dari 72 ibu hamil yang menjadi responden di
Puskesmas Bukit Hindu, sebagian besar memiliki tingkat pengetahuan cukup tentang pemberian
Makanan Pendamping Air Susu Ibu (MP-ASI) pada bayi usia 6-12 bulan, yaitu sebanyak 35
responden (48,6%). Selanjutnya, responden dengan tingkat pengetahuan kurang berjumlah 22
responden (30,6%), sedangkan responden yang memiliki tingkat pengetahuan baik merupakan
jumlah paling sedikit, yaitu sebanyak 15 responden (20,8%).

Pembahasan
Gambaran karakteristik ibu hamil berdasarkan usia, pendidikan, dan gravida di Puskesmas
Bukit Hindu

Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa dari 72 ibu hamil yang menjadi responden
di Puskesmas Bukit Hindu, sebagian besar berada pada kelompok usia 20-35 tahun, yaitu
sebanyak 49 responden (68,1%). Sementara itu, responden yang berusia <20 tahun berjumlah
14 responden (19,4%) dan responden yang berusia >35 tahun sebanyak 9 responden (12,5%).

Hasil ini menunjukkan bahwa mayoritas ibu hamil berada pada rentang usia reproduksi
yang dianggap paling aman untuk menjalani kehamilan. Ibu hamil yang berusia 20-35 tahun
termasuk dalam kelompok usia reproduksi sehat karena secara fisik maupun psikologis telah
mencapai kematangan yang optimal. Pada usia ini, ibu umumnya lebih siap menjalani
kehamilan, menerima informasi kesehatan, serta mengambil keputusan terkait pemeliharaan
kesehatan ibu dan bayi. Selain itu, risiko komplikasi kehamilan relatif lebih rendah
dibandingkan kelompok usia yang lebih muda maupun lebih tua (Wijayanti, 2025).

Sebaliknya, ibu hamil yang berusia <20 tahun masih berada pada masa transisi menuju
kedewasaan sehingga kesiapan fisik dan mental untuk menghadapi kehamilan belum optimal.
Kehamilan pada usia ini berisiko lebih tinggi mengalami komplikasi, seperti anemia, persalinan
prematur, maupun bayi dengan berat badan lahir rendah. Selain itu, usia yang masih muda
sering kali berkaitan dengan keterbatasan pengalaman dan pengetahuan dalam menjaga
kesehatan selama kehamilan sehingga memerlukan pendampingan serta edukasi yang lebih
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intensif dari tenaga kesehatan (Lailiyah, 2025). Sementara itu, ibu hamil yang berusia >35 tahun
juga termasuk kelompok kehamilan berisiko tinggi. Pada usia ini, terjadi penurunan fungsi
reproduksi yang dapat meningkatkan risiko komplikasi seperti hipertensi dalam kehamilan,
diabetes gestasional, gangguan pertumbuhan janin, hingga komplikasi saat persalinan. Oleh
karena itu, ibu pada kelompok usia ini memerlukan pemantauan kehamilan yang lebih ketat
agar kondisi ibu dan janin tetap terjaga (Ersila, 2024).

Berdasarkan tingkat pendidikan terakhir, sebagian besar responden memiliki pendidikan
menengah (SMA/SMK) sebanyak 47 responden (65,3%), diikuti pendidikan dasar (SD-SMP)
sebanyak 14 responden (19,4%) dan pendidikan tinggi (Perguruan Tinggi) sebanyak 11 responden
(15,3%). Responden dengan pendidikan menengah merupakan kelompok terbanyak. Pendidikan
menengah umumnya memberikan kemampuan yang cukup baik dalam menerima, memahami,
dan mengolah informasi kesehatan. Dengan kemampuan tersebut, ibu lebih mudah memahami
materi yang diberikan saat pelayanan antenatal, kelas ibu hamil, maupun penyuluhan kesehatan
sehingga diharapkan mampu menerapkan perilaku kesehatan yang baik selama kehamilan dan
setelah persalinan (Notoatmodjo, 2021).

Responden yang memiliki pendidikan dasar cenderung memiliki kemampuan yang lebih
terbatas dalam memahami informasi kesehatan yang bersifat kompleks. Namun demikian,
keterbatasan pendidikan formal tidak selalu menyebabkan rendahnya pengetahuan karena ibu
tetap dapat memperoleh informasi melalui penyuluhan kesehatan, media massa, media sosial,
pengalaman pribadi, maupun bimbingan dari tenaga kesehatan. Oleh sebab itu, pendekatan
edukasi yang sederhana dan mudah dipahami sangat diperlukan bagi kelompok ini (Nurhayani,
2025). Sementara itu, responden yang memiliki pendidikan tinggi umumnya memiliki
kemampuan berpikir kritis serta lebih mudah mengakses berbagai sumber informasi kesehatan.
Kondisi ini dapat mendukung peningkatan pengetahuan dan pengambilan keputusan yang tepat
terkait kesehatan ibu dan anak. Meskipun demikian, pendidikan tinggi bukan jaminan seseorang
memiliki perilaku kesehatan yang baik apabila tidak didukung oleh motivasi serta kemauan
untuk menerapkan informasi yang diperoleh (Notoatmodjo, 2021).

Berdasarkan status gravida, sebagian besar responden merupakan multigravida
(kehamilan 2-4 kali) sebanyak 35 responden (48,6%), diikuti primigravida sebanyak 32 responden
(44,4%), sedangkan grandemultigravida (=5 kali kehamilan) hanya sebanyak 5 responden (6,9%).
Responden yang termasuk multigravida telah memiliki pengalaman kehamilan sebelumnya
sehingga umumnya lebih memahami perubahan selama kehamilan, proses persalinan,
perawatan bayi baru lahir, pemberian ASI, maupun MP-ASI. Pengalaman tersebut menjadi
sumber pembelajaran yang dapat meningkatkan kesiapan ibu dalam menghadapi kehamilan
berikutnya. Namun demikian, pengalaman saja tidak selalu menjamin pengetahuan yang baik
apabila tidak diikuti dengan informasi kesehatan yang benar dan berkelanjutan (Masitoh, 2026).

Responden yang berstatus primigravida merupakan ibu yang baru pertama kali
mengalami kehamilan sehingga umumnya masih memiliki pengalaman yang terbatas. Kelompok
ini cenderung membutuhkan informasi, pendampingan, serta dukungan yang lebih intensif dari
tenaga kesehatan maupun keluarga agar mampu menjalani kehamilan dengan baik dan
mempersiapkan diri menghadapi persalinan serta perawatan bayi (Virgita, 2026). Adapun
responden yang termasuk grandemultigravida memiliki pengalaman kehamilan yang lebih
banyak dibandingkan kelompok lainnya. Meskipun pengalaman tersebut dapat meningkatkan
kepercayaan diri dalam menjalani kehamilan, kehamilan berulang dalam jumlah banyak juga
berkaitan dengan meningkatnya risiko komplikasi obstetri sehingga tetap memerlukan
pemantauan antenatal yang optimal. Oleh karena itu, pengalaman kehamilan yang tinggi tetap
harus diimbangi dengan pemeriksaan kehamilan secara rutin dan edukasi kesehatan yang
berkesinambungan (Handayani, 2024).

Secara keseluruhan, karakteristik responden dalam penelitian ini menunjukkan bahwa
mayoritas ibu hamil berada pada usia reproduksi sehat, memiliki pendidikan menengah, dan
merupakan multigravida. Namun demikian, masih terdapat ibu hamil yang berada pada
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kelompok usia berisiko (<20 tahun dan >35 tahun), berpendidikan dasar, serta primigravida
maupun grandemultigravida yang memerlukan perhatian lebih dalam pelayanan antenatal. Oleh
karena itu, pemberian edukasi kesehatan perlu disesuaikan dengan karakteristik masing-masing
ibu agar seluruh kelompok memperoleh pemahaman yang optimal mengenai kehamilan,
persalinan, pemberian ASI eksklusif, serta MP-ASI.

Menurut asumsi peneliti, ibu hamil yang berada pada usia reproduksi sehat (20-35 tahun),
memiliki pendidikan menengah hingga tinggi, dan berstatus multigravida cenderung lebih
mudah menerima serta memahami informasi kesehatan karena didukung oleh kematangan usia,
kemampuan memahami informasi, dan pengalaman kehamilan sebelumnya. Namun demikian,
ibu yang berusia <20 tahun maupun >35 tahun, berpendidikan dasar, serta berstatus
primigravida atau grandemultigravida tetap memerlukan perhatian khusus melalui edukasi yang
lebih intensif dan pendampingan berkelanjutan. Dengan demikian, pelayanan antenatal, kelas
ibu hamil, dan penyuluhan kesehatan di puskesmas diharapkan mampu meningkatkan
pengetahuan serta kesiapan seluruh ibu hamil tanpa memandang perbedaan karakteristik yang
dimiliki.

Gambaran pengetahuan ibu hamil tentang pemberian makanan pendamping asi (MP-ASI)
pada bayi usia 6-12 bulan di Puskesmas Bukit Hindu

Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa dari 72 ibu hamil yang menjadi responden
di Puskesmas Bukit Hindu, sebagian besar memiliki tingkat pengetahuan cukup tentang
pemberian Makanan Pendamping Air Susu Ibu (MP-ASI) pada bayi usia 6-12 bulan, yaitu sebanyak
35 responden (48,6%). Selanjutnya, responden dengan tingkat pengetahuan kurang berjumlah
22 responden (30,6%), sedangkan responden yang memiliki tingkat pengetahuan baik merupakan
jumlah paling sedikit, yaitu sebanyak 15 responden (20,8%). Hasil tersebut menunjukkan bahwa
sebagian besar ibu hamil telah memiliki pemahaman dasar mengenai pemberian MP-ASI, namun
masih diperlukan peningkatan pengetahuan agar ibu mampu menerapkan pemberian MP-ASI
sesuai rekomendasi.

Responden dengan tingkat pengetahuan cukup merupakan kelompok terbanyak, yaitu
sebanyak 35 orang (48,6%). Menurut Notoatmodjo (2021), pengetahuan pada kategori cukup
menunjukkan bahwa seseorang telah memiliki pemahaman dasar mengenai suatu informasi,
namun belum mampu menguasai seluruh aspek secara mendalam sehingga masih memerlukan
penguatan melalui proses pendidikan dan pemberian informasi yang berkesinambungan. Dalam
penelitian ini, kondisi tersebut menunjukkan bahwa sebagian besar ibu hamil telah mengetahui
waktu dimulainya pemberian MP-ASI, namun masih belum memahami secara menyeluruh
mengenai tekstur makanan sesuai usia, frekuensi pemberian, maupun porsi yang tepat. Hasil
ini kemungkinan dipengaruhi oleh karakteristik responden yang sebagian besar memiliki
pendidikan menengah dan berstatus multigravida. Tingkat pendidikan yang lebih tinggi
memudahkan seseorang menerima, memahami, dan mengolah informasi kesehatan, sedangkan
pengalaman kehamilan dan mengasuh anak sebelumnya memberikan tambahan pengetahuan
mengenai pemberian MP-ASI. Namun demikian, pengalaman saja belum tentu menghasilkan
pengetahuan yang optimal apabila tidak didukung dengan edukasi kesehatan yang
berkelanjutan (Oktaviani, 2025).

Menurut asumsi peneliti, dominannya responden dengan tingkat pengetahuan cukup
menunjukkan bahwa sebagian besar ibu hamil telah memiliki dasar pengetahuan mengenai
pemberian MP-ASI, tetapi masih memerlukan penguatan informasi agar mampu memahami
seluruh prinsip pemberian MP-ASI sesuai rekomendasi. Oleh karena itu, penyuluhan kesehatan,
kelas ibu hamil, konseling gizi, serta pemanfaatan Buku KIA perlu terus ditingkatkan sehingga
pengetahuan ibu dapat berkembang dari kategori cukup menjadi kategori baik.

Responden dengan tingkat pengetahuan baik sebanyak 15 orang (20,8%). Menurut
Notoatmodjo (2021), pengetahuan yang baik menggambarkan kemampuan seseorang dalam
memahami, mengingat, serta menerapkan informasi yang diperoleh secara tepat dalam
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kehidupan sehari-hari. Pada penelitian ini, ibu hamil dengan pengetahuan baik telah memahami
waktu pemberian MP-ASI, jenis makanan yang sesuai, tekstur, frekuensi, serta jumlah makanan
berdasarkan usia bayi. Pengetahuan tersebut kemungkinan diperoleh melalui pendidikan formal
yang lebih tinggi, pengalaman mengasuh anak sebelumnya, serta paparan informasi yang
berulang dari pelayanan antenatal (ANC), kelas ibu hamil, tenaga kesehatan, Buku KIA, maupun
media informasi. Semakin sering seseorang memperoleh informasi kesehatan yang benar, maka
semakin baik pula tingkat pengetahuannya sehingga lebih siap menerapkan praktik pemberian
MP-ASI sesuai rekomendasi.

Sementara itu, responden dengan tingkat pengetahuan kurang sebanyak 22 orang
(30,6%). Menurut Notoatmodjo (2021), pengetahuan yang kurang menunjukkan bahwa individu
belum memperoleh atau belum mampu memahami informasi yang diperlukan sehingga
berpotensi melaku kan kesalahan dalam pengambilan keputusan maupun tindakan kesehatan.
Pada penelitian ini, masih ditemukannya 22 responden (30,6%) dengan pengetahuan kurang
menunjukkan bahwa pemahaman mengenai pemberian MP-ASI pada ibu hamil masih perlu
ditingkatkan. Kondisi tersebut dapat menyebabkan ibu kurang memahami waktu pemberian,
jenis makanan, tekstur, frekuensi, dan jumlah MP-ASI yang sesuai dengan usia bayi. Ibu dengan
pengetahuan kurang berisiko melakukan kesalahan dalam praktik pemberian MP-ASI, seperti
memberikan MP-ASI terlalu dini atau terlambat, memberikan jenis makanan yang tidak sesuai
usia, maupun jumlah dan frekuensi yang tidak mencukupi kebutuhan gizi bayi. Apabila kondisi
tersebut tidak diperbaiki, dalam jangka panjang dapat meningkatkan risiko bayi mengalami
kekurangan asupan energi dan zat gizi, gangguan pertumbuhan, stunting, serta gangguan
perkembangan. Oleh karena itu, kelompok ini memerlukan perhatian melalui penyuluhan,
konseling, dan pendampingan yang sesuai dari tenaga kesehatan (Hidayat, 2023).

Menurut asumsi peneliti, jumlah responden dengan pengetahuan kurang yang masih
cukup besar perlu menjadi perhatian karena pengetahuan ibu selama kehamilan merupakan
salah satu dasar kesiapan dalam memberikan MP-ASI ketika bayi memasuki usia 6 bulan.
Pengetahuan yang belum memadai dapat menyebabkan ibu kurang tepat dalam menentukan
jenis, tekstur, frekuensi, dan jumlah MP-ASI. Oleh karena itu, edukasi mengenai MP-ASI perlu
diberikan secara berkelanjutan sejak masa kehamilan agar ibu memiliki kesiapan yang lebih
baik dalam memberikan MP-ASI sesuai kebutuhan bayi.

KESIMPULAN DAN SARAN

Penelitian terhadap 72 ibu hamil di Puskesmas Bukit Hindu, tingkat pengetahuan
mengenai pemberian MP-ASI pada bayi usia 6-12 bulan mayoritas berada pada kategori cukup
(48,6%), dengan karakteristik responden yang didominasi oleh kelompok usia reproduksi sehat
(20-35 tahun), berpendidikan menengah, dan berstatus multigravida. Penelitian ini
menunjukkan pentingnya penguatan intervensi edukasi sejak masa kehamilan guna mencegah
kekeliruan pemberian MP-ASI yang berisiko memicu masalah gizi pada bayi. Fasilitas pelayanan
kesehatan perlu mengoptimalkan program promosi kesehatan secara berkala, seperti penguatan
materi MP-ASI pada layanan ANC dan kelas ibu hamil. Penelitian selanjutnya disarankan untuk
mengembangkan desain analitik dengan cakupan sampel lebih luas untuk mengidentifikasi
faktor-faktor yang berhubungan terhadap pengetahuan ibu.
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