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5
 BAB II
 TINJAUAN PUSTAKA
 2.1 ASI
 2.1.1 Definisi ASI
 Air Susu Ibu (ASI) merupakan nutrisi paling ideal untuk menunjang
 kesehatan, pertumbuhan, serta perkembangan bayi secara optimal. ASI mengandung
 lemak, karbohidrat, protein, nutrient mikro dan antibodi untuk pencernaan,
 perkembangan otak dan pertumbuhan bayi. Kebanyakan bayi yang mendapat susu
 formula lebih gemuk dibandingkan bayi yang mendapat ASI, namun belum tentu
 sehat. Ibu dianjurkan untuk menyusui bayi secara ekslusif selama 6 bulan pertama
 kehidupan dan pemberian ASI dilanjutkan dengan didampingi Makanan Pendamping
 ASI (MP-ASI) setelah bayi berusia 6 bulan keatas.4 Manfaat memberikan ASI
 ekslusif selama 6 bulan terbukti mengurangi resiko terhadap berbagai penyakit
 infeksi penyakit infeksi dan penyakit lainnya dikemudian hari.18
 Ketika bayi lahir maka segerakan untuk melakukan Inisiasi Menyusui Dini
 (IMD) selama 30 menit, hal ini merupakan salah satu kunci menuju keberhasilan
 menyusui. Selain itu inisiasi menyusui dapat mengurangi 22% resiko kematian bayi
 usia 0-28 hari. Kehangatan saat bayi disusui dapat mengurangi kematian bayi akibat
 hipotermi. Ketika ibu dan bayi tenang maka pernafasan serta detak jantung bayi ikut
 stabil. Zat antibodi yang terkandung di dalam ASI berfungsi penting dalam
 pertahanan terhadap infeksi dan tidak menyebabkan alergi. Manfaat menyusui untuk
 ibu dapat mengurangi perdarahan pasca persalinan dan mempercepat pengecilan
 uterus. Saat menyusui akan memberikan kontak kulit-ke-kulit antara ibu dan bayi
 sehingga bayi terhindar dari hipotermi dan membantu bayi mengambil bakteri baik
 dari kulit ibu serta meningkatkan produksi hormon oksitosin.18
 http://repository.unimus.ac.id
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 2.1.2 Manfaat ASI
 Manfaat pemberian ASI sebagai berikut.4
 1) ASI mengandung zat gizi penting sebagai penyedia dan pembangun energi
 untuk bayi
 2) ASI baik untuk pencernaan bayi sehingga mudah diserap oleh ususnya yang
 kecil serta mengandung zat antiinfeksi, sehingga dapat mengurangi angka
 kejadian eksim atopik.
 3) ASI merupakan minuman murah pemberian Tuhan yang paling mulia.
 4) ASI sangat mudah disajikan, dapat disimpan dalam mesin pendingin (freezer)
 dan suhu ruangan tanpa harus dipanaskan terlebih dahulu.
 5) Menyusui dapat memperkuat ikatan batin ibu dan anak.
 6) ASI dapat segera diminum dan selalu segar dan bebas dari kuman penyakit,
 sehingga kemungkinan bayi mengalami gangguan pencernaan (seperti diare,
 muntah-muntah, mual) dapat dikurangi.
 7) Dan manfaat untuk ibu sendiri dapat mempercepat pengecilan rahim seperti
 saat sebelum hamil.
 2.1.3 Komposisi ASI
 ASI mengandung nutrisi penting berupa karbohidrat berbentuk laktosa. Di
 dalam pencernaan (usus halus) laktosa dipecah menjadi glukosa dan galaktosa oleh
 enzim laktase. Laktase dari ASI dapat memenuhi kecukupan enzim laktase dari
 saluran pencernaan (usus halus) bayi. Selanjutnya sebagian laktosa yang tidak
 terpecah masuk ke dalam usus besar di fermentasi oleh flora usus yaitu laktobasili.
 Tugas laktobasili membuat keadaan usus menjadi asam sehingga pertumbuhan
 bakteri patogen berkurang sehingga penyerapan kalsium dan fosfor meningkat.18
 http://repository.unimus.ac.id
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 Lebih dari 50% kandungan ASI berasal dari lemak atau setara 40 g/L. asam
 lemak essensial penting yang terkandung dalam ASI yaitu asam linoleat 8-17%, asam
 α linolenat 0,5-1,0% dengan derivatnya asam arakidonat 0,5-0,7% dan asam
 dokosaheksanoat 0,2-0,5%.4
 ASI mengandung protein dengan bentuk whey sebanyak 70% dan kasein 30%.
 Di dalam whey sendiri terdapat komponen berupa asam-laktalbumin. Sedang dalam
 ASI juga terdapat zat anti infeksi berupa komponen protein (α laktalbumin, β
 laktoglobulin, kasein, enzim, faktor pertumbuhan, hormon, laktoferin, lisozim,
 sekretori IgA (sIgA)) dan immunoglobulin lain, nitrogen non protein (α-amino
 nitrogen, keratin, keratinin, glukosamin, asam nukleat, nukleotida, poliamin, urea,
 asam urat), karbohidrat (laktosa, oligosakarida, glikopeptida, faktor bifidus), lemak
 (vitamin larut dalam lemak seperti A,D,E,K karoteinoid, asam lemak, fosfolipid,
 sterol dan hidrokarbon, trigliserida), vitamin yang larut dalam air (biotin, kolin, folat,
 inositol, niasin, asam pantotenat, riboflavin, thiamin, vitamin B12, vitamin B6,
 vitamin C), mineral dan ion (bikarbonat, kalsium, khlorida, sitrat, magnesium, fosfat,
 kalium, natrium, sulfat), trace mineral (kromium, kobalt, copper, fluoride, iodine,
 mangan, molybdenum, nickel, selenium, dan seng) serta sel (sel epithelial, leukosit,
 limfosit, makrofag, dan neutrofil).4
 Seorang bayi yang diberikan ASI saja akan mendapat SigA (Sekretori
 Imunoglobulin A) sebanyak 0,5-1g per hari sebanding dengan seorang dewasa
 dengan berat badan 60 kg yang memproduksi SigA sebanyak 2,5g per hari. Kegunaan
 antibodi ini sebagai proteksi terhadap Vibro Cholerae, Enterotoxigenic E. Coli
 (ETEC), Campylobacter, Shigella dan Giardia.2
 http://repository.unimus.ac.id
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 2.1.4 Kontraindikasi Menyusui
 Menyusui adalah hal yang ini penting pada fase awal kehidupan bayi, namun
 kenyataannya ada beberapa bayi untuk sementara harus mengurangi ASI bahkan
 tidak boleh sama sekali diberikan ASI. Pengurangan pemberian ASI dilakukan pada
 bayi yang menderita kelainan metabolik bawaan (KMB), galaktosemia klasik dan
 maple syrup urine disease (MSUD). Juga bayi yang menderita phenylketonuria
 (PKU), pada beberapa penelitian menyatakan bahwa bayi yang menderita
 phenylkentonuria (PKU) boleh diberikan ASI namun dengan pengawasan ketat dan
 menjaga kadar fenilalanin pada batas normal dalam darah.4
 Pada ibu dengan HIV positif tidak diperbolehkan untuk menyusui demi
 mengurangi kemungkinan bayi ikut terinfeksi virus HIV. Kontraindikasi pada ASI
 sementara pemberian ASI pada ibu yang menderita herpes simplek tipe-1 jika pada
 pemeriksaan fisik ditemukan lecet pada payudara, juga pada ibu yang sedang
 menjalani pengobatan psikotropika, opioid, iodium, dan kemoterapi. Ibu yang
 menderita abses payudara, hepatitis B dan C, mastitis serta tuberculosis tidak dilarang
 untuk menyusui bayinya.4
 2.2 Makanan Pendamping ASI (MP-ASI)
 2.2.1 Definisi MP-ASI
 MP-ASI adalah makanan yang diberikan pada bayi jika kebutuhan ASI
 berkurang sedang bayi masih menginginkannya atau terdapat kontraindikasi pada
 ASI sehingga sementara atau tidak boleh diberikan pada bayi. Pemberiannya dapat
 bersamaan dengan ASI atau MP-ASI saja setelah usia bayi 4-6 bulan sampai bayi
 berusia 12-24 bulan.6
 http://repository.unimus.ac.id
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 Menurut American Academy of Pediatric (AAP) merekomendasikan ibu
 memberikan ASI eksklusif selama 6 bulan lalu memperkenalkan MP-ASI ketika usia
 bayi menginjak 6 bulan.10 Sementara menurut World Health Organization (WHO)
 dan Ikatan Dokter Anak Indonesia (IDAI) merekomendasikan pemberian ASI
 esklusif selama 0-6 bulan dan mulai memperkenalkan MP-ASI pada bayi usia 6
 bulan.3,4 Karena ASI esklusif saja sudah cukup untuk memenuhi kebutuhan bayi
 berusia 0-6 bulan.
 Memperkenalkan MP-ASI pada bayi memang terkadang tak mudah.
 Pengenalan MP-ASI terlalu dini meningkatkan risiko untuk terjadinya penyakit
 kronik seperti diabetes mellitus tipe 1, obesitas, gizi buruk (kekurangan zat besi) serta
 peningkatan penyakit saluran pencernaan khususnya diare. Sedang pengenalan MP-
 ASI terlalu lambat akan meningkatkan kesulitan saat belajar makan, peningkatan
 defisiensi nutrisi (zinc, protein, besi, vitamin B dan D) serta pertumbuhan yang
 terlambat.11
 2.2.2 Susu Formula
 2.2.2.1 Definisi Susu Formula
 Ketika bayi dihadapkan pada suatu penyakit dimana bayi dikontraindikasikan
 untuk diberikan ASI makan ibu dapat memberikan susu formula pada bayinya. Ada
 pula keadaan dimana bayi mendapatkan ASI namun tetap diberikan susu formula,
 karena dikhawatirkan nutrisinya tidak mencukupi untuk tumbuh kembangnya,
 misalkan pada keadaan bayi lahir dengan usia gestasi < 32 minggu, bayi dengan berat
 badan < 1500 gram, dan bayi yang beresiko mengalami hipoglikemia, sehingga
 diberikan susu formula untuk sementara waktu.
 Jika keadaan diatas terjadi maka diperbolehkan untuk mengganti ASI dengan
 susu formula seperti ketegasan dari Codex Alimentarius For Infant Formula
 http://repository.unimus.ac.id
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 (CODEX STAN 72-1981) mengatakan bahwa susu formula sebagai pengganti ASI
 untuk memenuhi kebutuhan nutrisi bayi dalam bulan-bulan pertama kehidupan
 hingga bayi siap diberikan MP-ASI.17
 2.2.2.2 Kerugian Susu Formula
 Susu formula merupakan produk yang tidak steril. Karena itu resiko untuk
 terjadi kontaminasi mungkin saja terjadi. Resiko penggunaan susu formula yang
 sering dijumpai seperti pencampuran yang tidak tepat dan kontaminasi susu oleh
 bakteri. Pencampuran yang tidak tepat dapat terjadi karena kecerobohan, tidak
 mengerti bahasa bahkan huruf. Kelebihan saat penambahan air dapat menimbulkan
 malnutrisi sedang bila kekurangan air dapat membuat bayi dehidrasi hingga
 mengalami masalah ginjal.4
 Untuk mengurangi resiko terjadinya kontaminasi selain perbaikan perlabelan
 dengan bahasa setempat, petunjuk pencampuaran, penyimpanan, dan penanganan
 susu secara aman perlu diperhatikan. Seperti yang telah dibuat oleh WHO:15
 Langkah 1 : Bersihkan dan desinfeksi alas / meja yang akan digunakan untuk
 menyiapkan susu formula.
 Langkah 2 : Cuci tangan dengan sabun dan air lalu bilas dan keringkan dengan
 handuk
 Langkah 3 : Masak air sampai mendidih hingga keluar gelembung udara. Bila
 memasak air dengan ketel otomatis, maka tunggu hingga ketel mati
 sendiri.
 Langkah 4 :Baca instruksi pada kaleng / kotak susu, takar jumlah air dan susu
 yang diperlukan. Hindari terlalu banyak / sedikit susu. Terlalu banyak
 / sedikit susu dapat menyebabkan bayi sakit.
 http://repository.unimus.ac.id
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 Langkah 5 :Tuangkan air mendidih ke dalam botol susu yang sudah disterilkan.
 Suhu air tidak boleh < 70o C. jangan diamkan air > 30 menit setelah
 air mendidih.
 Langkah 6 :Tuang susu bubuk dalam jumlah tepat ke dalam botol.
 Langkah 7 :Kocok atau putar pelan-pelan botol tersebut hingga susu tercampur
 dan larut.
 Langkah 8 :Segera dinginkan susu cair di bawah air mengalir atau mangkok berisi
 air dingin. Perhatikan tinggi air tidak melebihi bibir botol.
 Langkah 9 :Keringkan botol dengan kain kering dan bersih.
 Langkah 10 :Teteskan susu ke tangan. Pastikan susu tidak panas saat diberikan.
 Langkah 11 :Minumkan susu pada bayi.
 Langkah 12 :Buang sisa susu yang tidak terminum dalam waktu 2 jam.
 2.2.2.3 Jenis-jenis Susu Formula
 Susu formula dibagi berdasarkan pada:4
 1) Usia
 Formula pertama (starter formula)
 Susu formula mengandung bahan dasar protein susu sapi. Digunakan sejak
 usia 0-12 bulan. Ada juga yang mengandung bahan dasar soya dan protein
 susu kambing.
 Formula lanjutan (follow-on formula)
 http://repository.unimus.ac.id
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 Susu formula ini gunakna pada usia > 6 bulan. Sebenarnya tidak perlu
 diberikan bila asupan yang diberikan untuk bayi sudah baik dan bayi sudah
 mulai diberikan MP-ASI. Perbedaan dari susu formula pertama adalah adanya
 tambahan mineral (zat besi) dan kalsium.
 2) Kandungan Protein
 Formula berbahan dasar protein susu sapi
 Kandungan susu ini berbahan dasar susu sapid an diolah hingga menyerupai
 ASI sehingga mudah dicerna oleh bayi. Susu formula ini baik diberikan untuk
 bayi cukup bulan tanpa riwayat alergi, asma, dan eksema pada keluarga.
 Formula berbahan dasar protein susu kambing
 Susu formula ini tidak mengandung agglutinin, tinggi protein, tinggi asam
 lemak essensial (linoleat,arakidonat), rendah laktosa sehingga baik untuk bayi
 yang mengalami intoleransi laktosa. Keunggulan susu kambing disbanding
 susu sapi adalah susu kambing mengandung lebih banyak: kalsium 13%,
 vitamin B6 25%, vitamin A 47%, kalium 134%, niasin tiga kali lipat, kuprum
 empat kali lipat, selenium 27%. Untuk bayi yang mengalami intoleransi susu
 sapi sebaiknya tidak diberikan susu kambing karena dapat mengakibatkan
 iritasi pada intestinum dan anemia.
 http://repository.unimus.ac.id
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 2.2.2.4 Komposisi Susu Formula
 Perbandingan kandungan ASI dan susu formula berdasar label:10
 http://repository.unimus.ac.id
 http://repository.unimus.ac.id

Page 10
						

14
 2.2.3 Persiapan Pemberian MP-ASI
 Setiap bayi memiliki kesiapan sendiri mengenal makanan pertamanya. Terdapat
 cara mengenali si bayi siap menerima MP-ASI yaitu:12
 1) Bayi sudah dapat menegakkan kepalanya sendiri.
 2) Bayi membuka mulutnya saat menerima sesuatu yang menyentuh bibirnya.
 3) Bayi terlihat tertarik pada makanan yang dia makan.
 4) Gerakan lidah sudah mengarah kebelakang. Fungsinya untuk membawa
 makanan yang masuk dari depan ke bagian mulut belakang untuk ditelan.
 5) Ketika bayi sudah tertarik pada makanan maka bayi mulai mencoba makan
 satu atau dua sendok bahkan dapat menghabiskan dua piring kecil dalam
 sehari. Bila bayi diberikan susu saja. Sebaiknya suapi bayi dengan cangkir
 atau dengan sendok agar bayi terbiasa menggunakan botol susu.
 Rata-rata hal tersebut diatas sudah dapat dikenali ketika bayi berusia 4-6 bulan.
 Ketika memberikan MP-ASI, kita harus mengetahui beberapa syarat penting :
 1) Tepat waktu (Timely) :Ketika pemberian ASI belum memuaskan bayi,
 ibu dapat memberikan MP-ASI sebagai tambahan makanan.
 2) Adekuat (Adequate) :MP-ASI harus mengandung energi, protein dan
 mikronutrien yang cukup.
 3) Aman (Safe) :MP-ASI harus dalam keadaan higienis saat
 disiapkan, disimpan, dan saat berikan.
 4) Tepat cara pemberian (Properly) :MP-ASI hanya diberikan saat bayi lapar
 dan cara pemberiannya tepat saat usia bayi mencapai 6 bulan.
 http://repository.unimus.ac.id
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 2.2.4 Panduan Pemberian MP-ASI
 Makanan yang dapat diberikan pada tahap pengenalan makanan adalah
 dengan memberikan bubur lunak dan makanan yang dapat dikemut serta dimulai
 dalam porsi sedikit.5 Menu perkenalan untuk bayi dapat diberikan bubur serealia
 (bubur beras), oatmeal, jagung, serealia gandum. Daging, ikan, kacang-kacangan,
 sayuran, dan buah-buahan dalam bentuk lumat (pure). Ibu dapat memperkenalkan
 bayi pada satu jenis serealia, lalu setelah bayi mulai menyukai serealia tersebut
 (selama 3-4 hari) dapat diberikan serealia dengan jenis yang lain.
 Prinsip dalam memberikan MP-ASI yaitu dengan sabar menunggu. Hal ini
 penting karena diharapkan bayi dapat belajar mengenali rasa dan tekstur makanan
 dengan baik. Setelah bayi dapat belajar mengenali rasa dan tekstur suatu makanan
 maka perlahan-lahan kita dapat meningkatkan konsistensi, jumlah, dan variasi
 makanan. Bila sekiranya MP-ASI telah mencukupi nutrisinya, makan ibu tak perlu
 untuk memeberi tambahan suplememn vitamin dan mineral.
 Secara garis besar pemberian MP-ASI menurut kelompok umur adalah
 sebagai berikut:6
 1) Usia 0-6 bulan
 Pada usia ini bayi cukuo diberikan ASI, lebih sering lebih baik. Segera setelah
 lahir. Jangan membuang ASI yang pertama kali keluar (berwarna kekuning-
 kuningan) karena ASI tersebut mengandung kolostrum yang baik untuk
 menjaga imun bayi.
 2) Usia 6 bulan
 Dapat diberikan buah dan biskuit, seperti pisang namun diberikan setelah bayi
 berusia 6 bulan, tujuannya untuk mengurangi terjadinya fitobezoat. Bila bayi
 http://repository.unimus.ac.id
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 belum dapat mengikuti jadwal maka ASI saja sesukanya. Tetapi selingi waktu
 antara jam 11.00 dan jam 16.00 untuk makan buah dan biskuit.
 Penjadwalannya sebagai berikut :
 Jam 05.00-06.00 : ASI
 08.00-09.00 : Bubur susu
 11.00 : Buah, berupa sari tomat, sari jeruk, papaya, pisang,
 sari apel, sari nanas
 12.00 : Nasi tim saring
 13.00-14.00 : ASI
 16.00 : Sari buah tomat, sari jeruk, papaya, pisang, sari apel,
 sari nanas
 18.00 : ASI
 21.00-22.00 : ASI
 Bayi tetap diberikan ASI dan mulai diberikan makanan lumat seperti bubur
 tepung, bubur encer atau pisang lumat, papaya dihaluskan. Bila dapat ditambahkan
 sayur dan lauk-pauk yang dilumatkan. Berikan satu kali sehari lalu berangsur-angsur
 2-3 kali sehari.
 3) Usia 6-9 bulan
 ASI tetap diteruskan disamping makanan lunak 3 kali sehari, contoh menu :
 nasi tim yang terdiri dari beras, tahu/tempe, telur, sayur, kacang-kacangan.
 Dengan porsi sepeerti berikut:
 Umur 6 bulan berikan 6 sendok makan
 Umur 7 bulan berikan 7 sendok makan
 Umur 8 bulan berikan 8 sendok makan
 Umur 9 bulan berikan 9 sendok makan
 http://repository.unimus.ac.id
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 Teruskan pemberian buah seperti papaya, pisang, tomat yang dihaluskan atau
 sari buah.
 4) Usia 10-18 bulan
 Teruskan ASI dan makanan lunak 4 kali sehari. Berikan pula makanan
 selingan menjadi 2-3 kali sehari seperti bubur kacang hijau, kolak pisang atau
 buah-buahan.
 5) Usia 19-24 bulan
 Teruskan pemberian ASI dan makanan lengkap bergizi. Anak dapat diajak
 untuk makan bersama keluarga namun jangan lupa berikan perhatian khusus.
 6) Saat anak sakit
 Teruskan pemberian ASI. Berikan MP-ASI bertekstur lunak serta diberikan
 hangat-hangat agar anak mau makan. Setelah anak sembuh, ibu dapat
 memberikan makanan lebih banyak.
 7) Bila ibu bekerja
 Berikan ASI sebelum berangkat bekerja dan setelah kembali dari bekerja.
 Berikan pesan kepada pengasuh yang terpercaya tentang jadwal makan anak.
 2.2.5 Jenis-jenis MP-ASI
 Beberapa jenis MP-ASI yang sebaiknya diberikan:13
 1) Buah, kacang dan sayur
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 Buah-buahan yang diberikan harus mengandung kalori yang cukup. Seperti
 pisang, papaya, jeruk, dan tomat. Untuk sayur-sayuran dapat diberikan seperti
 wortel, bayam, labu.
 2) Serealia
 Serealia bubuk tersebut diseduh dengan air hingga berbentuk bubur. Contoh
 serelia beras, maizena, terigu. Dapat ditambahkan gula, madu dan susu (bubur
 susu).
 3) Bubur tim
 Bubur tim dapat berupa bubur beras dan ditambahkan daging, ikan, telur dan
 hati serta sayuran wortel dan bayam.
 4) Kue-kue (dessert)
 Jika bayi sudah mulai bias mengunyah, ibu bias memberikan bayi agar-agar,
 susu kental asam, biscuit dan pudding.
 2.2.6 Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Kebiasaan Pemberian MP-ASI
 Berikut adalah faktor-faktor yang mempengaruhi kebiasaan pemberian MP-ASI:6
 1) Pemberian Makanan pre-lakteal
 Makanan pre-lakteal seperti air kelapa, madu, pisang, atau nasi papak
 sebaiknya jangan diberikan pada bayi baru lahir sebab akan mengganggu
 percernaan bayi.
 2) Menyusui dengan satu payudara
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 Menyusui dengan satu payudara saja dapat menurunkan produksi ASI
 dan dapat mendorong kearah MP-ASI lebih dini. Karena ASI yang
 dikonsumsi tidak penuh sehingga bayi kekurangan zat gizi tinggi.
 3) Pemberian MP-ASI terlalu dini
 Menurunnya konsumsi ASI sebagai sumber protein berkualitas dapat
 memicu gangguan percernaan dan mengakibatkan bayi kurang gizi.
 4) MP-ASI yang diberikan pada usia 6-9 bulan tidak cukup
 Ketika bayi mulai diberikan MP-ASI (> 6 bulan) maka ibu harus
 pintar-pintar untuk memenuhi kebutuhan kalori, protein, dan vitamin dalam
 setiap makanan yang diberikan. Bila kurang maka dapat menyebabkan bayi
 kurang gizi pada usia tersebut.
 5) Pemberian MP-ASI sebelum ASI
 Pemberian MP-ASI sebelum pemberian ASI akan mengurangi
 konsumsi ASI. Karena bayi sudah kenyang saat diberikan ASI.
 6) Kurangnya pengetahuan ibu tentang kebutuhan nutrisi bayi khususnya ketika
 menginjak usia 6 bulan
 Ibu tidak mengetahui jumlah makanan yang harus diberikan sehingga
 gizi bayi tidak tercukupi. Dapat juga karena ibu tidak memberikan perhatian
 saat bayi diberi makanan.
 7) Kurang higenis
 Ibu yang tidak memperhatikan kebersihan saat menyiapkan makan
 dapat menimbulkan penyakit infeksi pada anak seperti diare. Apalagi ibu
 menyuapi anaknya dengan tangannya bukan dengan sendok.
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 8) Pemberian makanan saat anak sakit tidak tepat
 Ketika anak sakit makan maka nafsu makanya menurun, diusahakan agar
 anak mau makan misalkan dengan member makanan yang lebih lunak dan
 masih hangat.
 9) Tidak memberikan MP-ASI saat anak sakit dan makanan anak tidak cukup
 setelah sembuh dari sakit.
 2.3 Pengetahuan
 2.3.1 Pengertian Pengetahuan
 Pengetahuan adalah hasil pengamatan yang dilakukan indra terhadap suatu
 objek tertentu. Pengindraan terjadi melalui indra penglihatan, indra pendengaran,
 indra penciuman, indra raba, dan indra rasa.
 Pengetahuan adlah hal yang paling penting dalam pembentukan perilaku.
 Perilaku yang didasari dari pengetahuan lebih lekat diingat ketimbang perilaku yang
 didasari dari pengetahuan. Proses menuju perilaku baru adalah sebagai berikut:15
 a) Awareness (kesadaran), keadaan sadar seseorang dimana dia menyadari
 atas perilakunya.
 b) Interest (merasa tertarik), ketika orang tersebut mendapat rangsangan.
 Maka sikap orang itu mulai timbul.
 c) Evaluation (menimbang-nimbang), keadaan dimana seseorang dihadapkan
 pada dua pilihan sehingga dia menimbang-nimbang antara baik dan tidak.
 Ini berarti seseorang telah memiliki sikap yang baik.
 d) Trial, dimana seseorang telah dapat melakukan sesuatu rangsangan yang
 dia terima.
 e) Adoption, dimana seseorang dengan sadar melakukan sesuatu yang telah
 berubah ke perilaku yang lebih baik lagi.
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 2.3.2 Tingkat pengetahuan
 Pengetahuan memiliki 6 tingkatan, yaitu:15
 1) Tahu (Know)
 Tahu diartikan sebagai kemampuan untuk mengulang materi secara sederhana
 dengan menyebutkan, menguraikan, mendefinisikan, menyatakan, dan
 sebagainya. Contoh dapat menyebutkan tanda-tanda anak bergizi baik.
 2) Memahami (Comprehension)
 Memahami adalah kemampuan untuk menjelaskan sesuatu setelah objeknya
 diketahui. Setelah timbul pemahaman maka dia dapat menyimpulkan,
 menjelaskan, menyebutkan, meramalkan dan sebagainya terhadap semua yang
 telah dia ketahui. Misalkan dia dapat menjelaskan mengapa kita harus makan.
 3) Aplikasi (Aplication)
 Aplikasi adalah suatu kemampuan untuk menggunakan semua materi yang
 telah dia pelajari. Dapat menggunakan rumus, hukum-hukum, metode, prinsip
 dan lain sebagainya. Contohnya dapat menghitung hasil pengamatan untuk
 suatu penelitian, perhitungannya menggunakan rumus statistika.
 4) Analisis (Analysis)
 Analisis adalah kemampuan untuk menjelaskan materi yang masih kait
 berkait dan structural. Contohnya dengan menggambarkan, membedakan,
 memisahkan, mengelompokan, dan sebagainya.
 5) Sintesis (Synthesis)
 Sintesis adalah suatu kemampuan untuk menghubungkan dan menyusun
 bagian-bagian menjadi suatu bentuk yang utuh. Misalkan menyusun,
 merencanakan, meringkas dan sebagainya.
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 6) Evaluasi (Evalution)
 Evaluasi adalah kemampuan untuk melakukan penilaian pada suatu objek
 dengan criteria yang ada. Misalkan dapat membandingkan antara anak bergizi
 baik dengan anak bergizi buruk.
 2.3.3 Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Pengetahuan
 Faktor-faktor berikut mempengaruhi dari tingkat pengetahuan :15
 1) Usia
 Semakin bertambahnya usia maka perkembangan mental semakin
 matang tetapi pada usia tertentu, perkembangan mentalnya tidak sebaik pada
 usia belasan tahun.
 2) Intelegensi
 Intelegensi merupakan faktor yang mempengaruhi hasil dan proses
 belajar. Intelegensi merupakan suatu modal berpikir dan mengolah semua
 informasi sehingga dadpat mengusai suatau ilmu dalam lingkungannya. Jadi
 perbedaan intelegensi seseorang berpengaruh pada tingkat pengetahuan orang
 tersebut.
 3) Lingkungan
 Lingkungan berpengaruh besar pada tingkat pengetahuan. Dari
 lingkungan dapat kita pelajari hal yang baik dan buruk, sehingga memperoleh
 pengalaman dari hasil pola pikir.
 4) Sosial Budaya
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 Sosial budaya berpengaruh pada tingkat pengetahuan. Dimana dari
 budaya seseorang dapat berhubungan timbale balik dengan orang lain.
 Sehingga mengalami proses belajar dan memperoleh suatu pengetahuan.
 5) Pendidikan
 Tingkat pendidikan menentukan mudah tidaknya seseorang menyerap
 dan memahami suatu pengetahuan. Sehingga semakin tinggi pendidikan
 semakin baik pengetahuannya.
 6) Pengalaman
 Pengalaman adalah sumber dari pengetahuan. Semakin berpengalaman
 seseorang maka pengetahuannya pun baik.
 2.3.4 Pengukuran pengetahuan
 Untuk menentukan nilai pengetahuan dari hasil wawancara, dapat dilakukan
 dengan memberikan rangking dengan tingkatan :16
 1) Tingkat pengetahuan baik bila skor atau nilai 76-100%.
 2) Tingkat pengatahuan cukup baik bila skor atau nilai 56-75%.
 3) Tingkat pengetahuan kurang baik bila skor atau nilai 40-55%.
 4) Tingkat pengetahuan tidak baik bila skor atau nilai < 40%.
 2.4 Perilaku
 2.4.1 Pengertian Perilaku
 Menurut Skinner (1938) perilaku adalah hasil hubungan antara rangsangan
 dan respon, beliau mengartikan respon dengan :
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 1) Responden respon (reflexive respons), ialah respon yang ditimbulkan oleh
 rangsangan-rangsangan tertentu yang menimbulkan respon-respon yang relatif
 tetap, misalnya, makanan lezat memicu keluarnya air liur, cahaya yang kuat
 membuat mata tertutup, dan sebagainya. Pad umumnya perasangan-
 perangsangan yang demikian ini mendahului respon yang ditimbulkan.
 Responden respon (respondent behavior) ini mencangkup juga emosi respon
 (emotional behavior). Emosional respon ini timbul karena hal yang kurang
 mengenakkan organism yang bersangkutan, misalkan menangis karena sedih
 atau saskit, muka merah (tekanan darah meningkat karena marah). Sebaliknya
 hal-hal yang mengenakkan pun dapat menimbulkan perilaku emosional
 misalnya tertawa, berjingkat-jingkat karena senang dan sebagainya.
 2) Operan respons (instrument respons), adalah respon yang timbul dan
 perkembangannya dikuti oleh rangsangan tertentu. Perangsangan semacam ini
 disebut reinforcing stimuli atau reinforce, karena perangsanga-perangsangan
 tersebut memperkuat respon yang telah dilakukan oleh organisme. Oleh
 karena itu, perangsang yang demikian itu mengikuti atau memperkuat ketika
 anak belajar atau telah melakukan suatu perbuatan, kemudian memperoleh
 hadiah, maka ia akan menjadi lebih giat belajar atau akan lebih baik lagi
 melakukan perbuatan tersebut. Dengan kata lain responnya akan lebih intensif
 atau lebih kuat lagi.
 2.4.2 Prosedur Pembentukan Perilaku
 1) Bentuk pasif adalah respons internal, yaitu yang terjadi di dalam diri manusia
 dan tidak secara langsung dapat terlihat oleh orang lain, misalnya berpikir,
 tanggapan atau sikap batin dan pengetahuan. Misalnya, seorang ibu tahu
 bahwa imunisasi itu dapat mencegah suatu penyakit tertentu, meskipun ibu
 tersebut tidak membawa anaknya ke puskesmas untuk imunisasi. Contoh lain,
 seorang yang menganjurkan orang lain untuk mengikuti keluarga berencana.
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 Dari kedua contoh tersebut terlihat bahwa si ibu telah tahu gunanya imunisasi,
 dan contoh kedua orang tersebut telah mempunyai sikap yang positif untuk
 mendukung keluarga berencana, meskipun mereka sendiri belum melakukan
 secara konkret terhadap kedua hal tersebut. Oleh karena itu perilaku mereka
 ini masih terselubung (covert behavior).
 2) Bentuk aktif, yaitu apabila perilaku itu jelas dapat diobservasi secara
 langsung. Misalnya pada kedua contoh tersebut, si ibu sudah membawa
 anaknya ke Puskesmas atau fasilitas kesehatan lain untuk imunisasi, dan pada
 kasus kedua sudah ikut keluarga berencana dalam arti sudah menjadi akseptor
 KB. Oleh karena perilaku mereka ini sudah tampak dalam bentuk tindakan
 nyata, maka disebut ‘over behavior’.
 Faktor-faktor yang mempengaruhi terbentuknya perilaku dibedakan menjadi
 dua, yaitu faktor-faktor intern dan ekstern. Faktor-faktor intern mencangkup
 pengetahuan, kecerdasan, persepsi, emosi, motivasi dan sebagainya yang berfungsi
 untuk mengolah rangsangan dari luar. Sedangkan faktor ekstern meliputi lingkungan
 sekitar, baik fisik maupun non-fisik seperti: iklim, manusia, sosial-ekonomi,
 kebudayaan dan sebagainya.
 Perilaku manusia sangatlah kompleks sehingga, perlu pembagian untuk tujuan
 pendidikan. Tujuan pendidikan sendiri adalah untuk mengembangkan atau
 meningkatkan ketiga domain perilaku yaitu terdiri dari a) Ranah kognitif (cognitive
 domain), b) Ranah psikomotor (psychomotor domain), c) Ranah afektif (affective
 domain). Ketiga domain itu diukur dari :
 a. Pengetahuan peserta didik terhadap materi pendidikan yang diberikan
 (knowledge).
 b. Sikap atau tanggapan peserta didik terhadap materi pendidikan yang
 diberikan (attitude).
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 c. Praktik atau tindakan yang dilakukan oleh peserta didik sehubungan
 dengan materi pendidikan yang diberikan (practice).
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 BAB 2
 KERANGKA TEORI, KERANGKA KONSEP, DAN HIPOTESISPENELITIAN
 2.4 Kerangka Teori
 PemberianASI
 PemberianMP-ASI
 -Persiapanpemberian MP-ASI
 -PanduanPemberian MP-ASI
 -Jenis MP-ASI
 -Faktor-faktoryangmempengaruhipemberian MP-ASI
 -Komposisi susuformula
 -Kerugian susuformula
 -Jenis susuformula
 Usia ibu
 FaktorTingkatPengetahuanibu
 SosialBudaya
 Lingkungan
 Intelegensi
 Pendidikan
 Pengalaman
 -Komposisi ASI
 -KontraindikasiASI
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 2.5 Kerangka Konsep
 2.6 Hipotesis Penelitian
 Terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan ibu dengan pemberian
 makanan tambahan (MP-ASI) pada bayi usia 0-12 bulan di ruang rawat inap RS Kota
 Semarang .
 Tingkat Pengetahuan ibu Pemberian MP-ASI
 Bayi usia 0-12 bulan
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