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ABSTRAK 
Stunting masih menjadi prioritas permasalahan gizi di Indonesia. Kekurangan nutrisi kronis membuat 

tubuh anak menjadi kecil dan tidak tumbuh sesuai dengan usianya Salah satu faktor yang secara 

langsung dapat mempengaruhi stunting pada balita adalah faktor asupan, antara lain air susu ibu dan 

makanan pendamping ASI. Makanan pendamping ASI yang tepat dan baik merupakan makanan yang 

dapat memenuhi kebutuhan gizi sehingga anak dapat tumbuh dan berkembang dengan optimal. Tujuan 

penelitian untuk mengetahui hubungan pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) dengan 

kejadian stunting pada anak usia 1-5 tahun di Wilayah Kerja Puskesmas Baki. Metode penelitian: 

Penelitian ini menggunakan suatu jenis penelitian yaitu kuantitatif, dengan menggunakan pendekatan 

Cross sectional. Sampel yang digunakan adalah ibu yang memiliki balita stunting usia 1-5 tahun di 

Wilayah Kerja Puskesmas Baki   berjumlah   92 orang dengan metode total sampling. Pengambilan data 

dilakukan dengan pengisian kuesioner.  Uji statistik   yang   digunakan   menggunakan   uji   Chi-square. 

Hasil penelitian: Hasil uji statistik menunjukkan terdapat hubungan antara pemberian makanan 

pendamping ASI (MP-ASI) dengan kejadian stunting pada anak usia 1-5 tahun di Wilayah Kerja 

Puskesmas Baki dengan nilai sig.(Chi-square) sebesar 0,000 atau <0,05. Kesimpulan: Terdapat 

hubungan antara pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) dengan kejadian stunting pada anak 

usia 1-5 tahun di Wilayah Kerja Puskesmas Baki. 

  

Kata kunci : balita, Makanan Pendamping ASI (MP-ASI), stunting  

 

ABSTRACT 
Stunting is still a priority nutritional problem in Indonesia. Chronic nutritional deficiencies make 

children's bodies small and do not grow according to their age. One of the factors that can directly 

influence stunting in toddlers is intake factors, including breast milk and complementary foods. 

Appropriate and good complementary foods for breast milk are foods that can meet nutritional needs 

so that children can grow and develop optimally. The aim of the research was to determine the 

relationship between giving complementary breast milk (MP-ASI) and the incidence of stunting in 

children aged 1-5 years in the Baki Community Health Center Working Area. Research method: This 

research uses a type of research, namely quantitative, using a cross-sectional approach. The sample 

used was 92 mothers who had stunted toddlers aged 1-5 years in the Baki Community Health Center 

Working Area using the total sampling method. Data collection was carried out by filling out a 

questionnaire.  The statistical test used uses the Chi-square test. Research results: The results of 

statistical tests show that there is a relationship between the provision of complementary breast milk 

(MP-ASI) and the incidence of stunting in children aged 1-5 years in the Baki Community Health Center 

Working Area with a sig. (Chi-square) value of 0.000 or <0.05 . Conclusion: There is a relationship 

between providing complementary breast milk (MP-ASI) and the incidence of stunting in children aged 

1-5 years in the Baki Community Health Center Working Area 

 

Keywords : complementary foods for breast milk (MP-ASI), stunting, toddlers 

 

PENDAHULUAN 

 

Stunting merupakan kondisi gangguan tumbuh kembang pada anak dibawah lima tahun 

akibat gizi buruk, infeksi berulang sehingga anak pendek sesuai usianya, sedangkan wasting 

adalah kurang gizi hingga gizi buruk yang menandai kurangnya asupan nutrisi yang bersifat 
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akut (Anita et al., 2023). World Healh Organization (WHO) diperkirakan sebanyak 149 juta 

anak setara dengan 22% anak dibawah usia 5 tahun mengalami stunting. Lebih dari separuh 

anak yang mengalami stunting di dunia berasal dari Asia sebanyak 14 juta. Indonesia 

menduduki peringkat kedua angka stunting balita tertinggi di Asia Tenggara pada tahun 2020 

dengan data sebesar 24,4% atau sekitar 5,33 juta balita mengalami stunting. Provinsi dengan 

jumlah kasus stunting tertinggi adalah Nusa Tenggara Timur (42,7%), sedangkan DKI Jakarta 

mempunyai angka kejadian terendah yaitu 17,6% (Riskesdas, 2018). SSGI tahun 2022 

menyatakan bahwa prevalensi balita stunting di Jawa Tengah adalah sebesar 20,8%, 

kabupaten/kota dengan persentase balita stunting tertinggi adalah Banjarnegara (18,9%) dan 

terendah adalah Pekalongan (1,4%) (Dinkes Jateng, 2022). Kabupaten Sukoharjo menempati 

peringkat 21 dengan presentasi balita stunting sebesar 7,2% kecamatan dengan persentase 

balita stunting terendah adalah Kecamatan Kartasura (2,9%) dan tertinggi di Kecamatan 

Polokarto (13,6%). Kecamatan Baki menempati peringkat 10 dari 13 kecamatan di Sukoharjo 

dengan presentase balita stunting sebesar 5,2% (Dinkes Sukoharjo, 2022) 

Salah satu faktor yang secara langsung dapat mempengaruhi stunting pada balita adalah 

faktor asupan, antara lain ASI dan MP-ASI. MP-ASI yang tepat dan baik merupakan makanan 

yang dapat memenuhi kebutuhan gizi sehingga anak dapat tumbuh dan berkembang dengan 

optimal. MP-ASI yang baik adalah memenuhi persyaratan tepat waktu, bergizi lengkap, cukup 

dan seimbang, aman, dan diberikan dengan cara yang benar. Jika anak diberikan MP-ASI 

terlalu dini atau kurang dari 6 bulan maka akan meningkatkan risiko penyakit diare dan infeksi 

lainnya. Hal ini serupa dengan penelitian yang menyebutkan bahwa balita yang mendapatkan 

MP-ASI tidak sesuai memiliki risiko 7,4 kali mengalami stunting dibandingkan balita yang 

mendapatkan MP-ASI sesuai (Ni’mah & Sukendra, 2023). 

Balita yang tidak memperoleh MP-ASI dengan porsi sesuai usianya memiliki 

kemungkinan 9,75 kali untuk menderita stunting dan balita yang memiliki frekuensi MP-ASI 

yang tidak tepat memiliki risiko 2,02 kali lebih besar untuk mengalami stunting. Pemberian 

makanan pada balita harus disesuaikan dengan usia yang berhubungan dengan kebutuhan 

nutrisi tubuh dari balita. Tekstur pemberian MP-ASI pada usia 6-8 bulan adalah dalam bentuk 

makanan lumat, usia 9-11 bulan adalah makanan lembek atau dicincang yang mudah ditelan 

anak, dan pada usia 12-24 bulan diberikan makanan keluarga. Apabila tekstur yang diberikan 

tidak sesuai dengan usia dalam hal ini tekstur yang diberikan melebihi usia seharusnya, dapat 

mengakibatkan anak memerlukan lebih banyak waktu untuk mengunyah sehingga 

mengakibatkan kurangnya asupan anak (Wahyuni et al., 2023). 

Berdasarkan latar belakang tersebut, maka dapat dirumuskan masalah penelitian yaitu 

apakah ada hubungan pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) dengan kejadian 

stunting pada anak usia 1-5 tahun di Wilayah Puskesmas Baki. Penelitian ini secara umum 

bertujuan untuk mengetahui hubungan pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) 

dengan kejadian stunting pada anak usia 1-5 tahun di Wilayah Kerja Puskesmas Baki. 

  

METODE 

 

Jenis penelitian dalam penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan rancangan 

penelitian deskriptif korelasi serta menggunakan pendekatan cross sectional. Berdasarkan hasil 

studi pendahulan yang sudah dilakukan pada tanggal 15 November 2023 di Puskemas Baki, 

jumlah balita diwilayah Puskesmas Baki sebanyak 4.277 balita, dengan jumlah stunting 

sebanyak 92 balita. Populasi target yang digunakan pada penelitian ini adalah ibu dengan balita 

usia 1-5 tahun yang mengalami stunting di Wilayah Kerja Puskesmas Baki. Sampel yang 

digunakan pada penelitian ini adalah ibu yang memiliki balita stunting usia 1-5 tahun di 

Wilayah Kerja Puskesmas Baki. Pengambilan responden dipilih sesuai dengan kriteria yang 

sudah ditentukan oleh peneliti berdasarkan posyandu dari wilayah penelitian yaitu Puskesmas 
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Baki Sukoharjo. Pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan cara total sampling. 

Sampel ini digunakan jika jumlah populasi relatif kecil yaitu sebanyak 92 orang di mana semua 

anggota populasi dijadikan sebagai sampel. Variabel independen dalam penelitian ini 

pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI). Variabel dependen dalam penelitian ini 

adalah kejadian stunting pada balita usia 1-5 tahun. Penelitian ini dilalukan pada ibu dengan 

balita usia 1-5 tahun yang mengalami stunting di Wilayah Kerja Puskesmas Baki Sukoharjo. 

Waktu penelitian dan pengumpulan data dilaksanakan pada tanggal 19 Maret - 25 April 2024. 

Instrumen yang digunakan dalam membantu memudahkan pengumpulan data adalah 

microtoise dan lembar kuesioner. Uji Analisa data dilakukan mengunakan analisis chi-square. 

Penelitian ini telah pendapatkan persetujuan etik dari KEPK RSUD Dr. Moewardi dengan 

nomor 755/III/HREC/2024. 

 

HASIL 

 

Penelitian ini dilakukan di Wilayah Kerja Kerja Puskesmas Baki Sukoharjo dengan sampel 

sebanyak 92 responden. Lokasi penelitian terbagi menjadi 13 Desa yaitu Desa Ngrombo, Jetis, 

Duwet, Purbayan, Mancasan, Gentan, Bentakan, Kadilangu, Kudu, Gedongan, Waru, 

Bakipandeyan dan Menuran. Penelitian berlangsung dari tanggal 19 Maret sampai dengan 25 

April 2024. 

 

Karakteristik Responden 

Karakteristik responden dalam penelitian ini terdiri dari karakteristik berdasarkan ibu yang 

meliputi usia, pendidikan, pekerjaan. Serta, karakteristik berdasarkan balita meliputi usia, jenis 

kelamin, makanan pendamping ASI (MP-ASI). Karakteristik tersebut akan dijelaskan dalam 

tabel berikut : 
 

Tabel 1.  Karakteristik Responden Berdasarkan Ibu 
Karakteristik Responden Frekuensi (F) Presentase (%) 

Usia    

17-25 tahun 24 26,1 

26-35 tahun 46 50 

36-45 tahun 22 23,9 

Pendidikan   

SD 4 4,3 

SMP 35 38,0 

SMA 34 37,0 

Perguruan Tinggi 19 20,7 

Pekerjaan   

Wiraswata 21 22,8 

IRT 43 46,7 

Petani 19 20,7 

PNS 9 9,8 

 

Berdasarkan tabel 1, menunjukkan sebagian besar usia ibu berada pada kategori usia 26-

35 tahun sebanyak 46 responden (50%). Tingkat pendidikan ibu sebagian besar lulusan SMP 

sebanyak 35 orang dengan presentase 38%. Pekerjaan ibu menunjukkan sebagian besar ibu 

rumah tangga merupakan mayoritas pekerjaan ibu sebanyak 43 orang dengan presentase 

46,7%. 

Berdasarkan tabel 2, menunjukkan menunjukkan sebagian besar usia balita adalah 12-24 

bulan sebanyak 34 anak dengan presentase 37%. Pada jenis kelamin perempuan sebanyak 48 

anak dengan presentase 52,2%. Pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) yang tidak 

sesuai sebanyak 59 anak dengan presentase 64,1%.  
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Tabel 2.  Karakteristik Responden Berdasarkan Balita 
Karakteristik Responden Frekuensi 

(F) 

Presentase (%) 

Usia    

12-24 Bulan 34 37,0 

25-36 Bulan 23 25,0 

37-48 Bulan 13 14,1 

49-60 Bulan 22 23,9 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 44 47,8 

Perempuan  48 52,2 

Pemberian Makanan Pendamping 

ASI (MP-ASI) 

  

Sesuai 33 35,9 

Tidak Sesuai  59 64,1 

 
Tabel 3.  Hubungan Pemberian Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) dengan Kejadian 

Stunting 
Pemberian Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) 

 Sesuai Tidak Sesuai Total P 

value F  F  N  

Stunting  33  59  92  0,00 

 

Berdasarkan tabel 3, menunjukkan bahwa pemberian makanan pendamping ASI (MP-

ASI) dengan kategori sesuai mempunyai kejadian stunting sebanyak 33 balita, sedangkan 

pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) dengan kategori tidak sesuai mempunyai 

kejadian stunting sebanyak 59 balita. Hasil uji chi square didapatkan nilai p value = 0,000 

(<0,05) maka Ho ditolak dan Ha diterima. Dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara 

pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) dengan kejadian stunting pada balita usia 1-5 

tahun di Kecamatan Baki Kabupaten Sukoharjo. 

 

PEMBAHASAN 
 

Karakteristik Responden Ibu Berdasarkan Usia  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Kecamatan Baki didapatkan hasil bahwa 

usia ibu yang memiliki balita stunting yaitu kategori usia kategori usia 26-35 tahun sebanyak 

46 responden (50%). Hal ini sejalan dengan penelitian (Shodikin et al., 2023) yang 

menunjukkan bahwa ibu dengan usia 26-35 tahun memiliki anak stunting sebanyak 32 anak 

dengan presentase 56,1%. Usia ibu akan memengaruhi daya tangkap dan pola pikir seseorang 

terhadap informasi yang diberikan, usia juga menjadi faktor penentu dalam tingkat 

pengetahuan, pengalaman, keyakinan dan motivasi, sehingga umur memengaruhi perilaku 

(Shodikin et al., 2023). Ibu yang memiliki balita lebih didominasi oleh ibu-ibu yang berumur 

26-35 tahun karena pada umur tersebut seorang wanita masih produktif untuk menghasilkan 

keturunan dengan aman. Rentang usia 20-34 tahun merupakan usia produktif untuk hamil dan 

aman untuk kehamilan dan persalinan karena kualitas sel telur yang baik dan meningkat 

kualitasnya serta kualitas otot dinding rahim yang masih kuat (Harikatang et al., 2020). 

 

Karakteristik Responden Ibu Berdasarkan Pendidikan  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Kecamatan Baki didapatkan hasil bahwa 

pendidikan ibu yang memiliki balita stunting yaitu kategori SMP sebanyak 35 reponden (38%). 

Hal ini sejalan dengan penelitian (Hasanah et al., 2020), yang menyatakan bahwa pendidikan 

terakhir ibu yang memiliki balita stunting yaitu SMP sebanyak 11 responden dengan presentase 

50%. Kecenderungan kejadian stunting pada balita lebih banyak terjadi pada ibu berpendidikan 



 Volume 5, Nomor 3, September 2024                            ISSN : 2774-5848 (Online) 

                                                                                                        ISSN : 2777-0524 (Cetak) 

  
JURNAL KESEHATAN TAMBUSAI 6744 

 

rendah. Ibu yang berpendidikan baik akan membuat keputusan yang akan meningkatkan gizi 

dan kesehatan anak-anaknya dan cenderung memiliki pengetahuan gizi yang baik pula 

(Hasanah et al., 2020). Pendidikan ibu yang rendah dikaitkan dengan kejadian stunting 1,222 

kali lebih besar berisiko terjadinya stunting (Marni et al., 2022). 

 

Karakteristik Responden Ibu Berdasarkan Pekerjaan  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Kecamatan Baki didapatkan hasil bahwa 

pendidikan ibu yang memiliki balita stunting yaitu kategori ibu rumah tangga sebanyak 43 

reponden (46,7%). Hal ini sejalan dengan penelitian (Mudrikah et al., 2022) yang menyatakan 

bahwa Sebagian besar ibu yang memiliki anak stunting merupakan ibu rumah tangga sebnyak 

56 (62,2%). Status pekerjaan ibu sangat menentukan perilaku ibu dalam pemberian nutrisi 

kepada balita. Bekerja membuat ibu memiliki waktu cukup terbatas dengan anak balita 

sehingga perhatian ibu kepada perkembangan anak menjadi berkurang dan ibu tidak dapat 

mengontrol asupan makanan anak dengan (Savita & Amelia, 2020). Status pekerjaan seorang 

ibu menentukan seberapa banyak informasi yang mereka dapatkan saat berinteraksi dengan 

lingkungan pekerjaannya, yang tentunya dipengaruhi oleh tingkat pendidikan ibu. Ibu yang 

bekerja otomatis membantu menopang ekonomi keluarga, tetapi juga berdampak pada cara 

mereka mengasuh anak saat mereka bekerja (Zulfa et al., 2024). 

 

Karakteristik Responden Balita Berdasarkan Usia  

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di Kecamatan Baki didapatkan hasil bahwa 

sebagian besar usia balita yang mengalami stunting berada direntan usia 12-24 bulan sebanyak 

43 reponden (46,7%). Hal ini sejalan dengan penelitian (Astuti & Damayanti, 2023) yang 

menyatakan bahwa rentan usia balita terbanyak yang mengalami stunting adalah 12-24 bulan 

sebanyak 36 (33,6%). Usia anak lebih dari 2 tahun lebih beresiko mengalami stunting apabila 

tidak diimbangi dengan pemberian nutrisi yang cukup. Hal ini dikarenakan pada usia >2 tahun 

anak cenderung sudah bisa memilih makanan apa yang disukai selain itu anak lebih aktif dan 

banyak dipengaruhi oleh faktor lingkungan (Khoiriyah et al., 2024). 

 

Karakteristik Responden Balita Berdasarkan Jenis Kelamin  

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di Kecamatan Baki didapatkan hasil bahwa anak 

yang mengalami stunting sebagian besar berjenis kelamin perempuan sebanyak 48 balita 

dengan presentase 52,2%. Hal ini sejalan dengan penelitian (Soraya et al., 2024) yang 

menyatakan bahwa responden dengan stunting terbanyak 34 balita berjenis kelamin perempuan 

dengan presentase 54,8%. Jenis kelamin menentukan kebutuhan gizi seseorang karena adanya 

perbedaan komposisi tubuh antara laki- laki dan perempuan, laki- laki memiliki jumlah asupan 

yang banyak dibandingkan perempuan hal ini terlihat dari penelitian yang dilakukan oleh 

peneliti balita laki-laki lebih aktif dalam melakukan kegiatannya (Bate’e & Wahyu, 2024). 

 

Pemberian Pemberian Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di Kecamatan Baki didapatkan hasil bahwa anak 

yang mendapatkan makanan pendamping ASI (MP-ASI) tidak sesuai sebanyak 59 balita 

(64,1%) Hal ini sejalan dengan penelitian (Wandini et al., 2021) menyatakan bahwa balita yang 

tidak mendapatkan MP-ASI yang sesuai sebanyak 56 balita (56%). .MP-ASI adalah makanan 

serta minuman bervariasi yang khusus diberikan kepada bayi. MP-ASI dibagi menjadi dua 

yaitu yang dibuat sendiri dirumah (MP-ASI keluarga) serta MP-ASI siap saji (pabrikan) 

(Wandini et al., 2021). Riwayat pemberian MP-ASI didapatkan dengan mengetahui usia 

pertama pemberian, frekuensi, jumlah, dan tekstur pemberian MP-ASI. Kriteria MP-ASI tidak 

tepat apabila diberikan apabila diberikan pada usia (Rahmawati et al., 2023). Studi sebelumnya 

juga menunjukkan adanya hubungan jenis pemberian MP-ASI dengan kejadian stunting pada 
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balita, hal ini dibuktikan dengan hasil penelitian bahwa anak dengan pemberian jenis MP-ASI 

yang kurang memiliki resiko 6,52 kali lebih besar mengalami stunting dibanding dengan anak 

dengan pemberian jenis MP-ASI yang baik (Abdullah et al., 2024). 

 

Kejadian Stunting 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Kecamatan Baki didapatkan hasil bahwa 

balita yang mengalami stunting pendek sebanyak 58 balita (63%). Hal ini sejalan dengan 

penelitian (Yuningsih & Perbawati, 2022) yang menyatakan bahwa balita stunting pendek 

sebanyak 42 balita dengan presentase 52%. Stunting disebabkan oleh kurangnya asupan gizi 

yang diterima oleh janin atau bayi dalam kandungan dan pada masa-masa awal kehidupan anak 

kelahiran (Astuti & Damayanti, 2023). 

 

Hubungan antara Pemberian Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) dengan Kejadian 

Stunting pada Balita Usia 1-5 Tahun di Kecamatan Baki Kabupaten Sukoharjo 

Stunting adalah kondisi kronis akibat kekurangan gizi dan asupan gizi dalam jangka waktu 

yang lama yang merupakan akibat dari pemberian makanan yang tidak sesuai kebutuhan gizi. 

Indikator stunting adalah TB/U (Tinggi Badan/Umur) dimana nilai standar Z-score sangat 

pendek < -3 SD dan nilai Z-score pendek -3 SD s.d < -2 SD (Musthafa et al., 2024). WHO dan 

organisasi kesehatan lainnya menganjurkan pemberian MP-ASI saat bayi berusia 6 bulan. 

Makanan atau minuman yang digunakan sebagai MP-ASI untuk bayi harus mengandung gizi 

yang seimbang, jika tidak terpenuhi kandungan nutrisi dan zat gizinya maka tidak mengandung 

gizi seimbang, hal itu berpengaruh pada tumbuh kembang anak (Mulyanti et al., 2024).  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Kecamatan Baki didapatkan hasil bahwa 

balita yang mengalami stunting sebanyak 92 balita dengan presentase 100%. Pemberian MP-

ASI yang tepat pada kejadian stunting sebanyak 33 balita, sedangkan balita stunting yang 

mendapat MP-ASI yang tidak sesuai sebanyak 59 balita. Hasil uji chi square didapatkan nilai 

p value = 0,000 (<0,05). Pemberian MP-ASI yang tidak tepat akan mengakibatkan masalah 

gizi pada anak, antara lain malnutrisi dan gizi kurang. Risiko stunting dapat meningkat 1,3 kali 

lipat jika MP-ASI tidak diberikan pada bayi sebelum usia enam bulan atau diberikan secara 

tidak tepat (Ayuni et al., 2024). 

MP-ASI diberikan pada bayi usia lebih dari 6 bulan, karena pada usia tersebut tubuh bayi 

membutuhkan nutrisi lain selain ASI untuk mendukung tumbuh kembang optimal. Pemberian 

MP-ASI pada usia sebelum 6 bulan akan menimbulkan dampak negatif pada anak karena organ 

pencernaan bayi belum siap menerima makanan lain selain ASI akibatnya lambung dan usus 

bayi akan mengalami perlukaan (Khoiriyah et al., 2024). Variasi jenis makanan juga dapat 

membantu meningkatkan nafsu makan. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

(Abdullah et al., 2024) yang menunjukkan bahwa lebih banyak anak yang mendapat jenis MP-

ASI yang tidak sesuai dan tidak beragam. Jenis pemberian makanan pendamping yang tidak 

beragam jenisnya serta memberikan lebih banyak karbohidrat dan kurang dalam pemberian 

protein dan zat gizi lainnya tidak dapat menunjang pemenuhan kebutuhan zat gizi dalam 

mencapai pertumbuhan dan perkembangan balita yang optimal (Abdullah et al., 2024).  

Pemberian MP-ASI tanpa memperhatikan kesesuaian teksturnya akan membuat anak 

rentan menderita diare serta dehidrasi. Hal ini sejalan dengan penelitian yang telah dilakukan 

oleh (Abdullah et al., 2024) yang menyatakan bahwa 31 balita yang mengalami stunting 

mendapatkan tekstur MP-ASI yang tidak sesuai standar dan menyatakan bahwa ada hubungan 

antara tekstur MP-ASI dengan kejadian stunting pada balita. Pemberian MP-ASI yang tidak 

tepat dalam jumlah yang cukup, baik dari segi kuantitas maupun kualitas akan mengakibatkan 

gangguan pertumbuhan dan kurang gizi. Pemberian makanan dengan frekuensi yang lebih 

sedikit dan tidak bertahap seperti frekuensi pemberian yang kurang dari 3 kali sehari dan 

menghentikan pemberian makan saat anak menolak untuk makan (Abdullah et al., 2024). 
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Jumlah MP-ASI yang diberikan pada balita, meskupun secara kuantitas sudah sesuai standar 

namun jika kualitasnya kurang baik atau tidak beragam, balita akan mengalami deficit terhadap 

zat gizi tertentu, sehingga tetap mempengaruhi proses pertumbuhan balita (Rosita, 2021). 

 

KESIMPULAN  

 

Berdasarkan hasil yang didapatkan dalam penelitian yang telah dilakukan bahwa 

pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) yang sesuai pada balita berjumlah 33 orang 

(35,9%), sedangkan pemberian yang tidak sesuai berjumlah 59 balita (64,1%). Berdasarkan 

hasil yang didapatkan dalam penelitian yang telah dilakukan bahwa balita stunting dengan 

kategori pendek berjumlah 58 orang (63%) dan balita stunting dengan kategori sangat pendek 

berjumlah 34 orang (37%). Hasil penelitian yang telah dilakukan di Kecamatan Baki 

Kabupaten Sukoharjo didapatkan hasil bahwa pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) 

dengan kategori tidak sesuai mempunyai kejadian stunting pendek sebanyak 25 dan sangat 

pendek sebanyak 34 anak, sedangkan pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) dengan 

kategori sesuai mempunyai kejadian stunting pendek sebanyak 33 balita. Hasil uji chi square 

didapatkan nilai p value = 0,000 (<0,05) maka Ho ditolak dan Ha diterima sehingga dapat 

disimpulkan bahwa ada hubungan antara pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI) 

dengan kejadian stunting pada balita usia 1-5 tahun di Kecamatan Baki Kabupaten Sukoharjo. 
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