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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1  Latar Belakang  

Makanan Pendamping Air Susu Ibu (MP-ASI) merupakan makanan atau 

minuman selain ASI yang diberikan kepada bayi mulai usia 6 bulan untuk 

memenuhi kebutuhan gizi yang sudah tidak bisa dipenuhi oleh ASI saja. Pada 

usia ini, bayi membutuhkan tambahan energi, protein, zat besi, dan berbagai 

zat gizi mikro lainnya agar tumbuh kembangnya berjalan optimal. MP-ASI 

yang baik harus diberikan secara tepat waktu, dalam jumlah yang cukup, aman, 

serta beragam jenisnya agar semua kebutuhan gizi anak terpenuhi. Namun, di 

Indonesia, praktik pemberian MP-ASI sering kali kurang beragam, dengan 

kecenderungan mengandalkan nasi dan lauk sederhana, yang berpotensi 

menyebabkan ketidakseimbangan nutrisi (Kementerian Kesehatan RI, 2020). 

Secara global, keberagaman MP-ASI pada anak usia 6–23 bulan masih 

rendah. UNICEF melaporkan bahwa sekitar 69% anak di dunia belum 

memenuhi Minimum Dietary Diversity (MDD), sehingga hanya sekitar 31% 

anak yang memperoleh MP-ASI beragam sesuai rekomendasi WHO. 

(UNICEF, 2025) 

Berdasarkan data Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2022, hanya 

22,8% bayi usia 6–23 bulan yang memenuhi indikator keberagaman makanan 

minimum. Angka ini bahkan turun menjadi 21,6% pada Survei Kesehatan 

Indonesia (SKI) tahun 2023. Hal ini berarti lebih dari tiga perempat balita di 

Indonesia belum mendapatkan makanan yang cukup beragam sesuai anjuran 

WHO, dan kondisinya cenderung semakin memburuk dari tahun ke tahun 

(Kementerian Kesehatan RI, 2023). 

Data prevalensi khusus mengenai keberagaman MP-ASI di provinsi Riau 

masih sangat terbatas dan belum tersedia secara spesifik dalam laporan resmi 

seperti SSGI atau SKI. Namun permasalahan praktik pemberian MP-ASI 

masih ditemukan di Provinsi Riau. Kondisi tersebut terlihat dari masih 

tingginya masalah gizi pada balita yang salah satunya dipengaruhi oleh praktik 

pemberian MP-ASI yang belum sesuai rekomendasi WHO. Berdasarkan hasil 
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Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023, Provinsi Riau masih 

menghadapi permasalahan gizi pada balita, ditandai dengan prevalensi stunting 

sebesar 13,6%, underweight sekitar 8,9%, dan wasting sekitar 6–7%. 

Kelompok usia 6–23 bulan merupakan periode yang sangat rentan terhadap 

terjadinya masalah gizi tersebut. Kondisi tersebut berkaitan dengan praktik 

pemberian MP-ASI, termasuk frekuensi makan yang belum memperoleh 

makanan pendamping ASI secara beragam, baik dari jenis pangan, frekuensi 

makan, maupun ketepatan tekstur makanan. Padahal, keberagaman MP-ASI 

sangat penting untuk memenuhi kebutuhan zat gizi makro dan mikro yang 

diperlukan dalam proses pertumbuhan dan perkembangan anak. MP-ASI yang 

tidak beragam menyebabkan asupan zat gizi anak menjadi tidak optimal 

sehingga dapat meningkatkan risiko terjadinya masalah gizi seperti berat badan 

kurang, stunting, dan gangguan pertumbuhan lainnya. 

Di Kota Pekanbaru, data spesifik mengenai prevalensi keberagaman MP-

ASI pada anak usia 6–23 bulan masih terbatas. Namun, hasil analisis data 

Program Perencanaan Gizi Kota Pekanbaru tahun 2024 menunjukkan bahwa 

praktik pemberian MP-ASI masih belum optimal. Sebanyak 18,9% balita telah 

menerima MP-ASI sebelum usia 6 bulan dan jenis makanan yang diberikan 

masih didominasi oleh bubur saring serta makanan yang kurang bervariasi. 

Kondisi tersebut menggambarkan bahwa praktik pemberian MP-ASI di Kota 

Pekanbaru masih berisiko tidak memenuhi indikator keberagaman makanan 

minimum (Minimum Dietary Diversity/MDD) sesuai rekomendasi WHO. 

Gambaran yang memprihatinkan ini juga terlihat jelas dari sisi pola, 

frekuensi, dan tekstur pemberian MP-ASI. Dari sisi pola, Nugroho et al. (2021) 

menemukan bahwa sebagian besar ibu masih memberikan MP-ASI yang 

monoton dan tidak beragam, didominasi bubur nasi tanpa variasi lauk hewani 

maupun sayuran yang cukup, sehingga anak hanya mendapat sedikit kelompok 

makanan setiap harinya. Dari sisi frekuensi, Wulandari et al.(2022) melaporkan 

bahwa banyak bayi usia 6–9 bulan hanya diberi makan 1–2 kali sehari, padahal 

WHO menganjurkan minimal 2–3 kali makan utama ditambah makanan 

selingan. Adapun dari sisi tekstur, Sulistyoningsih et al.(2021) menemukan 

bahwa masih banyak bayi berusia di atas 9 bulan yang masih diberikan 


