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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

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 itiu sangat berarti iuntiuk

progres tiumbiuh kembang yang cepat dan pesat yang akan mempengariuhi

kesehatan bayi yang akan data, dan bila masa itiu tidak ibiu perhatikan secara

benar dan tepat, maka kemiungkinan akan terjadinya ganggiuan pertiumbiuhan

dan perkembangan bayi yang lebih besar (Siudargo, Aristasari & Afifah,

2018). Jangka waktiu anak beriusia 2 tahiun (0-24 biulan) mengalami masa

yang berisiko bagi tiumbiuh dan kembangnya. Tiumbiuh dan kembang bayi

yang baik sangat memerl iukan zat gizi yang nantinya bila tidak dipeniuhi akan

mempengariuhi statius gizi anak (Giunawan, Fadlyana & Riusmil, 2016)

Gizi meriupakan kebiutiuhan yang sangat penting dalam proses perkembangan

dan pertiumbiuhan anak serta dapat mencegah terjadinya berbagai penyakit

akibat kiurang gizi. Balita meriupakan kelompok rawan gizi yang

membiutiuhkan zat gizi lebih banyak, karena asiupan zat gizi yang kiurang

dapat berisiko mengalami kelainan gizi. Pada masa ini, pert iumbiuhan dan

perkembangan anak berlangsiung cepat, berkaitan dengan besar, jiumlah, dan

iukiuran tiubiuh. Masalah gizi jiuga tidak hanya gizi yang biuriuk dan gizi kiurang,

tetapi kelebihan asiupan makanan yang dikonsiumsi tanpa disertai penggiunaan

energi yang memadai akan menyebabkan peningkatan jiumlah dan iukiuran sel

lemak ataiu disebiut dengan kegem iukan pada balita (Obesitas). Salah satiunya

disebabkan karena ibiu memberikan MP-ASI yang tidak sesiuai dengan iumiur

dan kebiutiuhan bayi dapat menimbiulkan dampak pada kesehatan dan statius

gizi bayi (MZ Sariy, Simanjiuntak, Siuryani, 2018).
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Anak-anak yang beriusia kiurang dari lima tahiun, lebih dari 49 jiuta mengalami

kiurius dan hampir 17 jiuta anak sangat kiurius serta lebih dari 40 jiuta kejadian

angka obesitas di diunia (WHO,2018). Afrika dan Asia meriupakan wilayah

terbesar yang mengalami kekiurangan gizi. Prevalensi kiurius (62%), dan

obesitas (47%) masih tetap menjadi wilayah tertinggi (WHO, iUNICEF &

World Bank Groiup, 2019).

Masa balita mieriupakan pieri iodie yang sangat pieka tierhadap lingkiungan.

Piertiumbiuhan dan pierkiembangan yang sangat piesat tierjadi pada pieriiodie ini

siehingga dipierliukan asiupan gizi yang ciukiup dari siegi kiuantitas dan kiualitas.

Piertiumbiuhan dan pierkiembangan akan tierhambat jika kiebiutiuhan zat gizi tidak

tierpieniuhi yang pada akhirnya tierjadi gienierasi yang hilang (Hidayat dan

Pinatih, 2017).

Makanan piendamping ASI (MP-ASI) mieriupakan makanan lain yang sielain

ASI, makanan tambahan miulai dibierikan pada balita iusia 6 biulan-24 biulan,

Pada iusia ini MP-ASI sangat pienting iuntiuk mienambah ieniergi dan zat

gizi yang dipierliukan (Diona Tri Siundari, 2022)

Bayi harius miendapatkan MP-ASI iuntiuk mienciegah tierjadinya gizi kiurang

pada anak (Priovierawati & Wati, 2017). Kiekiurangan gizi dapat tierjadi bila

dalam miembierikan MP-ASI pada anak tidak siesiuai, sielain pierkiembangan

kiognitif yang tierhambat jiuga dapat mienimbiulkan pieningkatan risikio pienyakit

infieksi (Hasanah, Mastiuti & Ulfah, 2020). Makanan piendamping yang tidak

adiekiuat akan mieningkatkan risikio tierjadinya gizi kiurang pada anak liebih

biesar jika dibandingkan piembierian MP-ASI yang adiekiuat (S ieptikasari, 2018).

Piembierian MP-ASI yang bienar dan tiepat, harius tierkandiung zat gizi dan

priotiein yang agar tiumbiuh dan kiembang statius gizi anak mienjadi baik

(Dat iesfiordatie, Kiundrie & Riottiie, 2017).

Berdasarkan fenomena yang ada di Wilayah Kerja Puskesmas Guntung

Manggis, ibu hanya mementingkan bahwa anaknya kenyang dan mau ketika
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diberikan MP-ASI tanpa memperhatikan kandungan gizi pada saat

mengolah MP-ASI lokal maupun saat membeli MP-ASI pabrik, sehingga

kebutuhan gizi pada anak belum tentu terpenuhi, dan ada beberapa ibu yang

tidak memberikan anak nya MP-ASI sesuai dengan usia anak nya karena

dengan alasan anak nya tidak mau makan dan hanya cukup dengan diberikan

ASI saja. Lebih dari 40 persen bayi diperkenalkan kepada makanan

pendamping ASI terlalu dini (sebelum mencapai enam bulan), bahan

makanan yang dikonsumsi 40 persen anak usia 6–24 bulan tidak beragam

seperti seharusnya, dan 28 persen anak tidak mendapatkan makanan dalam

frekuensi yang cukup.

Pemberian makanan yang benar untuk bayi dan balita, disertai perawatan dan

upaya pencegahan penyakit yang memadai, bisa membantu anak bertumbuh

kembang dan memenuhi potensinyasecara penuh sekaligus mencegah stunting

dan keadaan kekurangan vitamin dan mineral. (UNICEF,2020).

Bierdasarkan hasil Risiet Kiesiehatan Dasar (Riskiesdas) tahiun 2018 mienyatakan

bahwa piersientasie anak yang miengalami gizi biuriuk dan gizi kiurang siecara

nasiional miencapai 17,7% di Indioniesia, siebiesar 13,8% anak miendierita gizi

kiurang dan 3,9% anak miendierita gizi biuriuk (Kiemienkies RI, 2018). Siesiuai

Siurviei Statius Gizi Indioniesia (SSGI) 2022 miembierikan gambaran statius gizi

balita (stiunting, wasting, iundierwieight, iovierwieight) dan diet ierminannya

mielipiuti indikatior intierviensi gizi spiesifik dan intierviensi gizi siensitif. Hasil

SSGI Indioniesia Tahiun 2022 balita diengan statius gizi wasting miengalami

kienaikan mienjadi 7,7% dan statius gizi iundierwieight miengalami kienaikan

mienjadi 17,1%.

Kasius gizi biuriuk di Kiota Banjarbariu pada tahiun 2022 mieningkat dibanding

tahiun 2021. Tiercatat hingga Biulan Nioviembier 2022, gizi biuriuk di Kiota

Banjarbar iu bierj iumlah 10 kasius, siemientara pada tahiun 2021 laliu hanya 4

kasius. Dari 10 kasius gizi biuriuk yang ada di Banjarbariu, 7 di antaranya bierada
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di Kiecamatan Liang Anggang, 1 di Landasan iUlin dan 2 di Kiecamatan

Banjarbar iu iUtara. Siecara kiumiulatif siepanjang tahiun 2020 hingga 2022, tiotal

piendierita gizi biuriuk di Kiota Banjarbariu siebanyak 27 iorang dan pada 2021

laliu Kiota Banjarbariu bierada di pieringkat ienam dari 13 kabiupatien/kiota sie

Kalsiel, iuntiuk jiumlah kasius gizi biuriuk (BPK, 2022).

Bierdasarkan stiudi piendahiuliuan yang dilakiukan pada tanggal 25 Jiuli tahiun

2023 di Puskesmas Guntung Manggis, dengan melakukan wawancara yang

dilakukan pada 10 responden sebanyak 6 ibu lebih sering memberikan MP-

ASI lokal dan 4 ibu lebih sering memberikan MP-ASI instan. Dari data balita

yang ada dipuskesmas guntung manggis pada bulan juli yaitu siebanyak 293

balita dimana jiumlah balita yang bierat badannya niormal yaitiu 250 iorang

(85,3%), balita diengan bierat badannya kiurang yaitiu 24 iorang (8,2%), balita

diengan bierat badannya sangat kiurang yaitiu 6 iorang (2,1%) dan balita diengan

bierat badannya risikio liebih yaitiu 13 iorang (4,4%), hal ini masih mienjadi

siuatiu piermasalahan statius gizi pada balita kariena masih ada balita yang bierat

badannya sangat kiurang.

Bierdasarkan iuraian tiersiebiut, maka pieniulis tiertarik iuntiuk mienieliti “Hiubiungan

Piembierian MP-ASI Diengan Statius Gizi Pada Anak iUsia 6-24 Biulan Di

Wilayah Kierja Piuskiesmas Giuntiung Manggis Kiecamatan Landasan iUlin Kiota

Banjarbar iu Tahiun 2023”.

1.2 Riumiusan Masalah

Bierdasarkan riumiusan masalah ini pienieliti tiertarik iuntiuk mielakiukan

pienielitian adakah “Hiubiungan Piembierian MP-ASI Diengan Statius Gizi Pada

Anak iUsia 6-24 Biulan Di Wilayah Kierja Piuskiesmas Giuntiung Manggis

Kiecamatan Landasan iUlin Kiota Banjarbariu Tahiun 2023”

1.3 Tiujiuan Pienielitian

1.3.1 Tiujiuan iUmium
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Untiuk Miengietahiui Hiubiungan Piembierian MP-ASI Diengan Statius Gizi

Pada Anak iUsia 6-24 Biulan Di Wilayah Kierja Piuskiesmas Giuntiung

Manggis Kiecamatan Landasan iUlin Kiota Banjarbar iu Tahiun 2023.

1.3.2 Tiujiuan Khiusius

1.3.2.1 Untiuk Miengidientifikasi Piembierian MP-ASI Anak iUsia 6-24 Biulan

Di Wilayah Kierja Piuskiesmas Giuntiung Manggis Kiecamatan

Landasan iUlin Kiota Banjarbar iu Tahiun 2023.

1.3.2.2 iUntiuk Miengidientifikasi Statius Gizi Anak iUsia 6-24 Biulan Di

Wilayah Kierja Piuskiesmas Giuntiung Manggis Kiecamatan Landasan

iUlin Kiota Banjarbariu Tahiun 2023.

1.3.2.3 Untiuk Mienganalisis Hiubiungan Piembierian MP-ASI Diengan Statius

Gizi Pada Anak iUsia 6-24 Biulan Di Wilayah Kierja Piuskiesmas

Giuntiung Manggis Kiecamatan Landasan iUlin Kiota Banjarbar iu

Tahiun 2023.

1.4 Manfaat Penielitian

1.4.1 Bagi Pasien

Hasil pienielitian ini diharapkan memberikan manfaat bagi pasien

dalam pemberian MP-ASI yang sesuai dengan kebutuhan gizi pada

anak usia 6-24 bulan.

1.4.2 Bagi Keluarga

Menambah edukasi bagi keluaga dalam pemberian MP-ASI yang tepat

bagi anak usia 6-24 bulan.

1.4.3 Bagi Layanan Kesehatan

Menambah informasi dan referiensi ilmiah untuk penelitian, serta

menambah pengetahuan tentang hubungan Pemberian MP-ASI pada

statius gizi anak usia 6-24 bulan.

1.5 Pienielitian Terkait

Bierdasarkan pienielitian Anastasia Tahiun 2022 diengan judul Hubungan

Pemberian MP-ASI dengan Status Gizi Pada Anak Asia 6-24 Bulan di
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Wilayah Kerja Puskesmas Jongaya Kota Makassar. Penelitian ini

menggunakan metode penelitian survei analitik dengan pendekatan cross

sectional study. Populasi penelitian ini anak usia 6-24 bulan, sebanyak 99

anak di wilayah kerja puskesmas Jongaya kota Makassar, dengan sampel

sebanyak 50 responden, Setelah dilakukan analisa bivariat maka di peroleh

hasil ada hubungan pemberian MP-ASI dengan status gizi pada anak usia 6-

24 bulan di wilayah kerja puskesmas Jongaya kota Makassar dengan nilai p

value =0,0.

Perbedaan penelitian ini dengan penelitian terkait adalah tempat penelitian,

jumlah populasi dan sampelnya, dan hasil dari analisisnya. Dimana penelitian

yang saya lakukan dengan jumlah respondennya adalah 100 anak usia 6-24

bulan yang berada di Wilayah Kerja Puskesmas Guntung Manggis Kota

Banjarbaru Tahun 2023.


