BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Kesehatan anak merupakan salah satu masalah utama kesehatan di seluruh dunia terutama negara berkembang. Kesehatan anak merupakan hal yang penting untuk diperhatikan karena perkembangan anak pada fase awal akan mempengaruhi perkembangan pada fase selanjutnya. Kesehatan anak merupakan salah satu fokus utama dalam meningkatkan derajat kesehatan suatu bangsa. Angka kematian anak yang tinggi menjadi indikator dalam menentukan derajat kesehatan anak yang merupakan cerminan dari status kesehatan suatu bangsa (WHO, 2014). 
Data World Health Organization (WHO) menyebutkan sekitar 7,6 juta anak di seluruh dunia meninggal sebelum mencapai usia lima tahun dan lebih dari 190 juta anak yang hidup tidak dapat mencapai usia perkembangannya yang potensial) (UNICEF, 2016). Angka kematian balita (AKABA) di Provinsi Lampung berdasarkan hasil Sensus Penduduk dan SDKI  dari tahun 1990-2007 terlihat cenderung menurun yaitu dari 86 per 1000 kelahiran hidup tahun 1990 menurun menjadi 38 per 1000 Kelahiran Hidup tahun 2012 (Profil Kesehatan Propinsi Lampung, 2015. Jumlah bayi yang mencapai 10% dari penduduk Indonesia, menjadikan tumbuh kembang bayi harus diperhatikan karena berpengaruh pada banyak aspek kehidupan mereka kedepannya (Depkes RI, 2016).
Untuk mencapai tumbuh kembang optimal, di dalam Global Strategy for Infant and Young Child Feeding, World Health Organization (WHO) merekomendasikan empat hal penting yang harus dilakukan yaitu; pertama memberikan air susu ibu kepada bayi segera dalam waktu 30 menit setelah bayi lahir, kedua memberikan hanya air susu ibu (ASI) saja atau pemberian ASI secara eksklusif sejak lahir sampai bayi berusia 6 bulan, ketiga memberikan makanan pendamping air susu ibu (MPASI) sejak bayi berusia 6 bulan sampai 24 bulan, dan keempat meneruskan pemberian ASI sampai anak berusia 24 bulan atau lebih (Kemenkes RI, 2012).
Pengenalan makanan padat pada bayi dilakukan pada saat anak berumur 6 bulan karena pada umur tersebut ASI  saja tidak mencukupi bagi pertumbuhan anak yang optimal. Selama masa peralihan dari menyusui ke makanan pendamping, prevalensi kurang gizi di antara anak meningkat  di beberapa negara. Fenomena ini merupakan indikasi utama terhadap peningkatan infeksi dan pemberian makanan yang kurang bergizi. Pemberian nutrisi yang tepat termasuk variasi jenis makanan anak perlu diyakini mengandung gizi yang cukup. Pada peralihan ke makanan yang sehat, anak umur enam bulan atau lebih harus mendapat makanan padat dan  semi padat setiap hari. UNICEF  dan WHO merekomendasikan pemberian ASI  eksklusif sampai bayi berumur enam bulan. Setelah itu anak harus diberi makanan padat dan semi padat sebagai makanan tambahan selain ASI. ASI eksklusif dianjurkan pada beberapa bulan pertama kehidupan karena ASI tidak terkontaminasi dan mengandung banyak gizi  yang  diperlukan anak pada umur tersebut. Pengenalan dini makanan  yang rendah energi dan gizi atau  yang  disiapkan dalam kondisi tidak higienis dapat menyebabkan anak mengalami kurang gizi dan terinfeksi organisme asing,  sehingga mempunyai daya tahan tubuh yang  rendah terhadap penyakit di antara anak-anak (SDKI, 2012).
Praktik pemberian makanan pada bayi dan anak (PPMBA) termasuk waktu pengenalan makanan padat/semi padat sejak umur enam bulan, pemberian makanan dalam jumlah sedikit, dan peningkatan jumlah makanan dan frekuensi pemberian makanan dengan bertambahnya umur anak. Bayi yang mendapat makanan pendamping ASI usia 0-1 bulan sebesar 9,6 %, pada usia 2-3 bulan sebesar 16,7 %, dan usia 4-5 bulan sebesar 43,9 %, sementara persentase distribusi anak terkecil di bawah umur dua tahun yang tinggal bersama ibunya, menurut status pemberian ASI ekslusif untuk semua anak di bawah umur dua tahun, yaitu umur 0-1 bulan 50,8 %, 2-3 bulan48,9%, 4-5 bulan 27,1% dan 6-8 bulan sebanyak 3,4 % (SDKI, 2012).
Terdapat beberapa faktor yang dapat mempengaruhi pemberian MP-ASI terlalu dini yang mengakibatkan kegagalan dalam pemberian ASI Ekslusif, seperti faktor pengetahuan ibu, sosial budaya, pendidikan, sikap ibu, pekerjaan, promosi susu formula, promosi kesehatan dan fasilitas kesehatan yang mempengaruhi ibu untuk tidak memberikan ASI secara ekslusif (Marfuah, 2017).
Hasil survey pendahuluan yang dilakukan peneliti di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST. pada bulan Oktober-November 2018 terdapat jumlah ibu yang memiliki bayi usia 6-12 bulan sebanyak 30 orang dan dari 10 ibu menyusui diperoleh 7 ibu yang memberikan makanan pendamping ASI dan 3 diantaranya tidak memberikan makanan pendamping ASI. Survey pendahuluan yang dilakukan di BPM Emi, S.ST. Pasir Ukir sebagai perbandingan, pada bulan Oktober-November 2018 terdapat jumlah ibu yang memiliki bayi usia 6-12 bulan sebanyak 22 orang dan dari 10 ibu menyusui diperoleh 5 ibu yang memberikan makanan pendamping ASI dan 5 diantaranya tidak memberikan makanan pendamping ASI. Hasil wawncara yang dilakukan juga diketahui 6 dari 4 ibu tidak mendapat dukungan keluarga untuk memberikan ASI secara eksklusif, 3 dari 7 ibu memiliki pengetahuan yang kurang baik tentang pemberian MP ASI dan 5 dari 10 ibu memiliki status bekerja.
Berdasarkan data diatas, penulis tertarik untuk mengambil judul “Faktor-faktor yang mempengaruhi pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) dini pada Bayi umur 6-12 Bulan di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST. Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019”.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang diatas, maka rumusan masalah dalam penelitian ini adalah “Adakah faktor-faktor yang mempengaruhi pemberian makanan pendamping ASI dini pada Bayi umur 6-12 Bulan di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST. Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019?”.

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Diketahui faktor faktor yang mempengaruhi pemberian makanan pendamping ASI dini pada Bayi umur 6-12 Bulan di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST. Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019.

2. Tujuan Khusus
a. Diketahui distribusi frekuensi dukungan keluarga ibu di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST. Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019.
b. Diketahui distribusi frekuensi pekerjaan ibu di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST. Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019.
c. Diketahui distribusi frekuensi pengetahuan ibu di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST. Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019.
d. Diketahui distribusi frekuensi ibu yang memberikan makanan Pendamping ASI dini pada bayi umur 6-12 bulan di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST. Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019
e. Diketahui hubungan dukungan keluarga ibu dengan pemberikan makanan Pendamping ASI dini pada bayi umur 6-12 bulan di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST. Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019.
f. Diketahui hubungan pekerjaan ibu dengan waktu pemberikan Makanan Pendamping ASI dini pada bayi umur 6-12 bulan di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST.Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019.
g. Diketahui hubungan pengetahuan ibu dengan waktu pemberikan Makanan Pendamping ASI dini pada bayi umur 6-12 bulan di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST.Desa Patoman Kecamatan Pagelaran Kabupaten Pringsewu Tahun 2019.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Untuk menambah wawasan pengetahuan ibu menyusui tentang pemberian Makanan Pendamping ASI dini dan dapat diberikan tepat pada waktu yang ditentukan yaitu usia bayi diatas 6 bulan.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Ibu yang Memilki Bayi 6-12 Bulan
Hasil penelitian ini dapat menambah pengetahuan ibu yang yang memiliki bayu usia 6-12 bulan tentang pemberian MP ASI pada bayi, serta dapat memahami pentingnya peran dukungan keluarga, pekerjaan dan pengetahuan terhadap pemberian Makanan pendamping ASI.
b. Bagi BPM Langgeng Sri Asih, S.ST
Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan acuan bagi BPM Langgeng Sri Asih, S.ST., dalam pemberian pendidikan kesehatan bagi ibu yang memiliki bayi usia 6-12 bulan tentang pemberian Makanan Pendamping ASI sebagai upaya dalam meningkatan pelayanan dan meningkatkan status kesehatan bayi usia 6-12 bulan.
c. Bagi STIKes Aisyah Pringsewu
Hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat sebagai bahan informasi bagi mahasiswa di institusi pendidikan dan menambah bahan bacaan bagi perpustakaan tentang MP-ASI  serta berbagai faktor yang dapat mempengaruhi perilaku pemberian MP-ASI Ibu terhadap bayi usia 6-12 Bulan.
d. Bagi Peneliti Selanjutnya
Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan bahan acuan bagi peneliti selanjutnya dalam mengembangkan penelitian tentang faktor lain yang dapat mempengaruhi pemberian MP-ASI pada bayi usia 0-6 bulan.

E. Ruang Lingkup Penelitian
Penulis pada penelitian ini membatasi ruang lingkup penelitian sebagai berikut : Jenis penelitian ini menggunakan jenis analitik dan menggunakan desain Croos sectional dengan subjek penelitian yaitu seluruh ibu yang memiliki bayi usia 6-12 bulan, sedangkan objek penelitian ini yaitu dukungan keluarga, pekerjaaan dan pengetahuan ibu tentang pemberian Makanan Pendamping ASI dini. Penelitian ini telah dilaksanakan di BPM Langgeng Sri Asih, S.ST Desa Patoman, Kecamatan Pagelaran, Kabupaten Pringsewu pada bulan Febuari hingga Maret tahun 2019.













