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INTI SARI 

 

Penelitian yang berjudul “Penilaian Status Gizi Ibu Menyusui ASI Eksklusif 

Dengan Metode 24-H Recall Di Wilayah Kerja Puskesmas Kayumas Kecamatan 

Jatinom Kabupaten Klaten” bertujuan untuk untuk megetahui gambaran status gizi 

ibu menyusui dan pola konsumsi pangan ibu menyusui di wilayah kerja Puskesmas 

Kayumas Kecamatan Jatinom Kabupaten Klaten. 

Penelitian dengan metode cross-secctional pada 19 ibu menyusui dengan 

bayi usia 3-6 bulan. Pemilihan subjek secara proporsional random sampling dan 

memenuhi kriteria inklusi. Data status gizi didapat melalui wawancara dan 

pengisian kuisioner food recall 2x24 jam yang berisi jenis makanan, cara 

pengolahan, jumah konsumsi dan aktivitas fisik yang dilakukan. Asupan ibu 

menyusui dikelompokkan berdasarkan pedoman Food Agriculture Organization  

(FAO), sementara asupan gizi dianalisis menggunakan perangkat lunak Nutrisurvey 

2007.  

Hasil Penelitian menunjukan rentang usia subjek 20-40 tahun. Sebagian 

besar subjek memiliki status gizi kurang (73,7%). Asupan karbohidrat Sebanyak 

84% dengan kategori kurang, asupan energi dengan kategori baik (26,3%), asupan 

protein dengan kategori kurang 63,1% dan asupan lemak dengan kategori lebih 

(73,68%). Terdapat zat gizi mikro yang dalam kategori Adekuat yaitu vitamin A 

(122%). Berdasarkan kelompok makanan yang dikonsumsi, kelompok makanan 

berpati merupakan kelompok paling banyak dikonsumsi oleh responden.  

 

Kata kunci: status gizi, ibu menyusui, 24-h recall
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Menyusui merupakan proses pemberian makanan pada bayi berupa air 

susu ibu (ASI) yang sangat ideal untuk perkembangan dan pertumbuhan serta 

memberikan perlindungan terhadap infeksi, terutama jika diberikan secara 

eksklusif selama 6 bulan pertama kehidupan bayi (Hiyana, 2017). Air Susu Ibu 

(ASI) awal atau kolostrum mengandung Imunoglobulin A (Ig A) dan sel fagosit 

(Leukosit) yang berperan untuk kekebalan tubuh bayi yang dapat membantu 

melindungi bayi dari infeksi dan penyakit seperti alergi dan diare serta dapat 

mengurangi kemungkinan menderita gangguan kesehatan di kemudian hari 

seperti obesitas, diabetes, dan asma (WHO, 2014).  

Berdasarkan susunan kimiawinya ASI bersifat khas serta mengandung 

subtansi yang spesifik. ASI yang keluar pada hari pertama setelah kelahiran 

berupa kolostrum yang banyak mengandung vitamin A, protein dan zat 

kekebalan bagi tubuh bayi. Seiring bertambahnya usia bayi protein pada ASI 

akan menurun, namun kandungan lemak, laktosa, vitamin larut air, dan volume 

ASI akan meningkat dengan komposisi gizi yang relatif konstan (Syarif, 2019). 

Nutrisi ibu menyusui berpengaruh sangat penting dalam menjaga 

kualitas ASI yang dihasilkan. Nutrisi tersebut harus memenuhi jumlah kalori, 

protein, lemak dan vitamin serta mineral yang cukup selain itu juga dianjurkan 

minum lebih banyak dengan frekuensi kurang lebih 8 - 12 gelas/hari. Jumlah
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komsumsi makanan pada ibu menyusui harus memenuhi Angka Kecukupan 

Gizi (AKG) yang dianjurkan untuk ibu menyusui (Kristiyanasari, 2011). Gizi 

untuk ibu menyusui secara umum harus lebih banyak daripada gizi ibu hamil 

karena ibu menyusui harus memproduksi ASI untuk bayinya, kemudian 

pemulihan kesehatan ibu serta aktivitas selama pengasuhan bayi. 

Ibu menyusui dengan masalah gizi masih mampu memproduksi ASI 

namun jika masalah gizi berlangsung berkepanjangan dapat mempengaruhi 

kualitas ASI yang dihasilkan. Kuantitas komponen imun dalam ASI akan 

menurun seiring memburuknya status gizi. Asupan energi ibu menyusui yang 

kurang dari 1500 kalori per hari dapat menyebabkan penurunan total lemak 

yang terkandung dalam ASI.  

Masalah gizi pada ibu menyusui dipengaruhi oleh beberapa faktor 

seperti faktor adat istiadat di beberapa daerah yang melarang ibu menyusui 

untuk mengkonsumsi makanan yang bersifat “amis-amis” seperti telur, daging 

ayam, dan lain-lain. Karena makanan tersebut dapat mempengaruhi rasa dari 

ASI, sehingga dapat mempengaruhi pola makan ibu. Pada dasarnya ibu 

menyusui memiliki pengetahuan untuk mengganti jenis makanan lain yang 

menjadi pantangan atau dilarang oleh adat istiadat daerah tersebut yang 

memiliki kandungan gizi yang sama. Sehingga, dapat menghindari terjadi 

kekurangan zat gizi tertentu bagi ibu menyusui (Manggabarani dkk., 2018). 

Selain faktor adat istiadat konsumsi pangan ibu menyusui dipengaruhi oleh 

tingkat ekonomi keluarga dan tingkat pendidikan ibu. 
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Asupan zat gizi ibu selama menyusui perlu ditingkatkan, umumnya ibu 

menyusui perlu tambahan 330 kkal pada 6 bulan pertama menyusui dan 400 

kkal pada 6 bulan kedua per harinya. Pada bulan pertama setelah persalinan, 

produksi ASI umumnya sangat banyak untuk bayi sehingga ibu akan lebih 

cepat haus serta lapar. Oleh karena itu, penting bagi ibu menyusui untuk 

memperhatikan pola makan dengan mengonsumsi maknan yang mengandung 

sumber energi (karbohidrat), protein sebagai sumber pembangun, serta 

konsumsi vitamin, mineral dan air (Herinawati, 2016). 

Berdasarkan penelitian Sari dkk (2023) menunjukkan bahwa asupan 

makanan harian Ibu menyusui di Kabupaten Sumbawa memiliki rata-rata zat 

gizi makro dan mikro melebihi rata-rata AKG yang dianjurkan bagi ibu 

menyusui. Ibu menyusui lebih cenderung mengonsumsi makanan berpati 

dengan rata-rata 6590,85 gram/hari dan lebih banyak mengonsumsi jamu dari 

pada susu hal ini pengaruhi oleh kondisi lingkungan untuk memilih konsumsi 

jamu dari pada susu karena telah menjadi tradisi turun-temurun. Sedangkan, 

berdasarkan penelitian Wardana dkk (2018) di Kelurahan Bandarharjo 

Semarang menunjukan bahwa sebagian besar responden ibu menyusui 

mempunyai asupan energi, karbohidrat dan protein yang kurang dari 

kebutuhan, sementara itu sebagian besar responden memiliki asupan lebih pada 

lemak. 

Berdasarkan Profil Kesehatan Indonesia Tahun 2021, cakupan bayi 

yang mendapat ASI eksklusif pada tahun 2021 adalah 56,9% hasil ini telah 

melampaui target nasional sebesar 40%. Angka bayi yang mendapat ASI 
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eksklusif di Jawa Tengah adalah 67,4%. Angka cakupan bayi yang mendapat 

ASI eksklusif pada tahun 2021 di Kabupaten Klaten mencapai 86,3%, cakupan 

ini merupakan cakupan bayi yang lulus ASI Eksklusif 6 bulan.  

Profil Kesehatan Kabupaten Klaten mencatat bahwa sebagian besar 

bayi yang mendapat ASI eksklusif berada di daerah pedesaan. Oleh karena itu, 

dipilih Puskesmas Kayumas yang terletak di Desa Kayumas, Kecamatan 

Jatinom, Kabupaten Klaten, Provinsi Jawa Tengah. Wilayah kerja Puskesmas 

Kayumas meliputi 9 Desa yaitu Desa Kayumas, Desa Bandungan, Desa 

Temuireng, Desa Beteng, Desa Socokangsi, Desa Randulanang, Desa 

Bengking, Desa Tibayan dan Desa Mranggen Penilaian asupan pola makan 

pada ibu menyusui di Puskesmas Kayumas belum pernah dilakukan, sehingga 

penelitian ini bertujuan untuk menilai asupan makanan ibu menyusui di 

Puskesmas Kayumas pada periode ASI eksklusif menggunakan metode 24-h 

recall. 

Metode 24-h recall adalah metode untuk menilai status gizi pada 

populasi tertentu berdasarkan kebiasaan konsumsi makanan harian (Almatsier, 

2009). Hasil berupa prediksi jumlah asupan gizi dari makanan yang dikonsumsi 

merupakan metode yang paling nyaman untuk menilai status gizi dalam 

kelompok ibu menyusui.  

 

1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, maka dapat dirumuskan 

masalah penelitian “Bagaimanakah Gambaran Status Gizi Ibu Menyusui ASI 
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Eksklusif Di Wilayah Kerja Puskesmas Kayumas Berdasarkan Angka 

Kecukupan Gizi (AKG) Ibu Menyusui?” 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran status gizi ibu 

menyusui ASI eksklusif dan pola konsumsi pangan ibu menyusui ASI eksklusif 

dengan metode 24-H recall di wilayah kerja Puskesmas Kayumas Kecamatan 

Jatinom Kabupaten Klaten. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi tentang 

gambaran status gizi ibu menyusui ASI eksklusif serta pola konsumsi pangan 

ibu menyusui di wilayah kerja Puskesmas Kayumas Kecamatan Jatinom 

Kabupaten Klaten.
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

2.4 Kesimpulan  

1. Status gizi ibu menyusui di wilayah kerja puskesmas kayumas sebagian 

tidak adekuat dan ini ditandai dengan rendahnya asupan energi dan 

nutrisi pendukung bagi tubuh.  

a. Asupan total energi rata-rata ibu menyusui ASI eksklusif di wilayah 

kerja Puskesmas Kayumas tidak adekuat ditandai dengan asupan 

energi total 1867,41 kkal/hari yang hanya memenuhi 72,38% AKG. 

b. Asupan zat gizi makro pada responden ibu menyusui ASI eksklusif 

rata-rata tidak adekuat dilihat dari hasil food recall 24 jam adalah 

asupan karbohidrat 63,9% AKG dan protein 49,3% AKG serta 

asupan zat gizi makro adekuat adalah asupan lemak yang memenuhi 

98,82% AKG. 

c. Asupan mikronutrien ibu menyusui ASI eksklusif belum terpenuhi 

dan berada dalam kategori tidak adekuat (<80% AKG). Zat gizi 

mikro yang masuk kategori tidak adekuat adalah vitamin C 54%, 

asam folat 47%, kalsium 46%, dan zat besi 54%. Sedangkan, zat gizi 

mikro yang termasuk dalam kategori adekuat (80% AKG) adalah 

vitamin A 122%. 

2. Konsumsi makanan pokok berpati seperti nasi lebih banyak dikonsumsi 

oleh ibu menyusui yang memiliki rata-rata 597 gram/hari. Dikuti oleh 

kelompok buah dan sayur sebanyak 249,3 gram/hari, susu dan jamu 139 
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gram/hari, kelompok aneka kacang 107,7 gram/hari, daging dan ikan 

58,5 gram/hari, telur 45,6 gram/hari, dan kelompok jeroan 28,1 

gram/hari. 

2.5 Saran  

1. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang hubungan asupan makan 

ibu menyusui terhadap kualitas ASI yang dihasilkan terhadap 

perkembangan bayi. 

2. Disarankan perlu adanya edukasi gizi bagi ibu menyusui ASI eksklusif 

serta pengawasan berkelanjutan yang difokuskan pada masalah asupan 

makan ibu menyusui agar ibu mengonsumsi gizi seimbang. 

3. Bagi pelaksanan keputusan yaitu Puskesmas maupun Dinas Kesehatan 

perlu dilakukan penilaian status gizi pada ibu menyusui ASI eksklusif 

sebagai pencegahan awal terhadap kasus stunting pada anak yang baru 

terdeteksi pada 1000 hari pertama kehidupan anak.
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