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ABSTRAK 

 

 

Pemberian makan adalah penyebab utama awal dari malnutrisi pada balita 

yang disebabkan oleh praktik pemberian makan yang salah. Salah satu penyebab 

langsung terjadinya stunting adalah asupan makanan, sehingga program yang 

dilaksanakan oleh pemerintah yaitu dengan pemberian edukasi gerakan “Isi 

Piringku”. Tujuan dari edukasi ini untuk mengatur komposisi makanan dengan 

porsi yang sesuai dengan anjuran. Sebagai upaya untuk mengatasi masalah dari 

pemberian makan yang salah kepada anak, maka perlu dilakukan edukasi untuk 

meningkatkan pengetahuan ibu, yaitu dengan penggunaan alat peraga isi piringku 

sebagai media edukasi gizi. Penelitian ini bertujuan menganalisis pengaruh 

edukasi menggunakan alat peraga isi piringku terhadap pengetahuan dan 

keterampilan ibu balita tentang pemberian makan anak di Posyandu Desa Ipu 

Mea. Menggunakan jenis penelitian yaitu Pre-Eksperimental dengan rancangan 

penelitian yang digunakan One Group Pre Test – Post Test Design. Sampel dalam 

penelitian ini adalah ibu balita yang memiliki balita usia 0 bulan – 3 tahun, 

analisis statistik yang digunakan yaitu uji Mc Nemar. Hasil penelitian ini 

menunjukkan sebagian besar umur reseponden masuk golongan antara umur 19 – 

29 tahun sebesar 66,67%, sebagian besar pendidikan responden SMA sebesar 

53,33% dan sebagian besar responden bekerja sebagai ibu rumah tangga 73,33%. 

Terjadi peningkatan pengetahuan dan keterampilan ibu balita setelah diberikan 

intervensi, hasil uji Mc Nemar menunjukkan pengetahuan (p= 0,002) dan 

keterampilan (p= 0,016). Kesimpulan adanya pengaruh alat peraga isi piringku 

terhadap pengetahuan dan keterampilan ibu balita. 
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ABSTRACT  
  

 

Feeding is the main initial cause of malnutrition in toddlers caused by 

wrong feeding practices. One of the direct causes of stunting is food intake, so the 

program implemented by the government is to provide education on the Fill My 

Plate movement. The purpose of this education is to regulate food composition 

with portions that are in accordance with the recommendations. As an effort to 

overcome the problem of giving wrong food to children, it is necessary to carry 

out education to increase mother's knowledge, namely by using my plate as a 

media for nutrition education. This study aims to analyze the effect of education 

using my plate filled teaching aids on the knowledge and skills of toddler mothers 

regarding child feeding at the Posyandu in Ipu Mea Village. Using the type of 

research that is Pre-Experimental with the research design used One Group Pre 

Test – Post Test Design. The sample in this study were mothers with toddlers aged 

0 months – 3 years, the statistical analysis used was test Mc Nemar. The results of 

this study showed that most of the respondents were in the age group between the 

ages of 19-29 by 66.67%, most of the respondents were in high school education 

by 53.33% and most of the respondents worked as housewives 73.33%. There was 

an increase in the knowledge and skills of mothers under five after being given 

interventions, test resultsMc Nemar show knowledge (p= 0,002) and skills (p= 

0,016). The conclusion is that there is an influence of my plate content props on 

the knowledge and skills of toddler mothers. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Permasalahan gizi bisa terjadi pada semua kelompok umur. Balita 

merupakan kelompok usia yang rentan terhadap penyakit dan masalah gizi. 

Hal ini dikarenakan balita berada dalam masa transisi dari makanan bayi ke 

makanan orang dewasa (Devriany dan Wulandari, 2021). Pemberian makan 

adalah penyebab utama awal dari malnutrisi pada balita disebabkan oleh 

praktik pemberian makan yang salah (inappropriate feeding practices) 

(Hapsari et al., 2019). Pemberian makan pada bayi dan anak usia 6-24 bulan 

harus dilakukan secara benar dan tepat (Rahmawati et al. 2019). Masalah 

stunting merupakan masalah baru yang berdampak negatif terhadap masalah 

gizi di Indonesia, karena mempengaruhi aspek fisik dan fungsional tubuh 

balita serta meningkatkan angka kesakitan balita, bahkan stunting menjadi 

sorotan WHO untuk segera diselesaikan (Qolbi et al., 2020). 

Di Indonesia tumbuh kembang anak masih perlu mendapatkan perhatian 

yang serius, angka keterlambatan pertumbuhan dan perkembangan masih 

cukup tinggi yaitu 5 – 10% mengalami keterlambatan perkembangan umum 

(Sugeng et al., 2019). Berdasarkan hasil SSGI tahun 2019 kasus stunting di 

Kalimantan Tengah menunjukkan angka 32,30% dan ditahun 2021 yaitu 

27,4% . Salah satu lokus stunting di Kalimatan Tengah adalah Kabupaten
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Barito Timur dengan prevalensi balita yang mengalami stunting menunjukkan 

angka 38,53% ditahun 2019 dan pada tahun 2021 yaitu 33,7%.  

Salah satu penyebab langsung terjadinya stunting adalah asupan 

makanan, sehingga program yang dilaksanakan oleh pemerintah yaitu dengan 

pemberian edukasi gerakan “Isi Piringku”, tujuan dari edukasi ini adalah 

untuk mengatur komposisi makanan dengan porsi yang sesuai dengan 

anjuran. “Isi Piringku” adalah pedoman gizi seimbang yang dikampanyekan 

oleh Kementerian Kesehatan Republik Indonesia sejak tahun 2017. Pada “Isi 

Piringku”, bukan hanya menjelaskan tentang jenis makanan saja, tetapi 

menekankan pada porsi aturan yang baik dikonsumsi dalam sekali makan 

yang dimuat dalam satu piring. Isi piringku mengajarkan 2 pesan penting 

yaitu keanekaragaman dan keseimbangan dalam makan (Fitriani 2021). 

Sebagian besar intervensi edukasi gizi bertujuan untuk mengurangi 

permasalahan gizi, dengan target untuk meningkatkan perubahan 

pengetahuan dan keterampilan orang tua dalam pemberian makan pada anak. 

Upaya yang dapat dilakukan untuk meningkatkan pengetahuan serta 

keterampilan dapat dilakukan dengan memberikan edukasi atau penyuluhan 

(Utaminingtyas et al., 2020).  

Media yang dapat digunakan dalam edukasi gizi yaitu dengan 

menggunakan alat peraga. Alat peraga adalah alat digunakan dalam 

pengajaran untuk menyampaikan sesuatu atau bahan ajar, karena pengetahuan 

setiap manusia diterima atau ditangkap melalui panca indera sehingga 

pengetahuan yang diperoleh lebih jelas (Jatmika dan Safrilia, 2019). 
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Penelitian lain yang mendukung yaitu dalam penelitian Ade (2020), terjadi 

perubahan pengetahuan dan perilaku saat melakukan penyuluhan dengan 

menggunakan alat peraga. 

Angka kecukupan gizi yang dianjurkan sering menjadi masalah bagi 

masyarakat, salah satunya adalah kecukupan akan vitamin dan mineral karena 

kurangnya pemanfaatan pangan. Desa Ipu Mea berada di Kecamatan Karusen 

Janang Dayu, Kabupaten Barito Timur, Provinsi Kalimantan Tengah. 

Mempunyai sumber daya alam cukup baik, namun ketersediaan makanan 

masih di Desa ini, sangat kurang. Dilihat dari keberadaan pasar yang hanya 

ada satu minggu sekali, dan untuk mencapai akses ke pasar besar masyarakat 

setempat memerlukan jarak tempuh kurang lebih 30 menit. Posyandu Sentosa 

adalah tempat pelayanan kesehatan terdekat yang ada di Desa Ipu Mea.  

Berdasarkan latar belakang ini maka peneliti ingin melakukan penelitian 

tentang “Pengaruh Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku Terhadap 

Pengetahuan Dan Keterampilan Ibu Balita Tentang Pemberian Makan Anak 

Di Desa Ipu Mea”. 

 

B. Rumusan Masalah 

Apakah ada pengaruh penggunaan alat peraga isi piringku terhadap 

pengetahuan dan keterampilan ibu balita tentang pemberian makan anak di 

Desa Ipu Mea? 
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C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui pengaruh penggunaan alat peraga isi piringku terhadap 

pengetahuan dan keterampilan ibu balita tentang pemberian makan anak di 

Desa Ipu Mea 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi ibu balita meliputi umur, pendidikan, dan pekerjaan 

b. Mengidentifikasi pengetahuan ibu balita sebelum dan sesudah 

dilakukan penyuluhan 

c. Mengidentifikasi keterampilan ibu balita sebelum dan sesudah 

dilakukan penyuluhan 

d. Menganalisis pengaruh pengunaan alat peraga isi piringku terhadap 

pengetahuan ibu balita tentang pemberian makan anak di Desa Ipu Mea  

e. Menganalisis pengaruh penggunaan alat peraga isi piringku terhadap 

keterampilan ibu balita tentang pemberian makan anak di Desa Ipu 

Mea. 

 

D. Manfaat 

1. Bagi Institusi 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan acuan untuk 

peneliti selanjutnya serta dapat digunakan sebagai bahan pembelajaran 

yang dijadikan bahan bacaan pada perpustakaan yang dapat digunakan 

oleh mahasiswa. 



5 

 

 

2. Bagi Masyarakat 

 Hasil dari penelitian ini kiranya dapat menambah wawasan masyarakat 

luas mengenai pengaruh penggunaan alat peraga isi piringku terhadap 

pengetahuan dan keterampilan ibu balita tentang pemberian makan anak di 

Desa Ipu Mea. 

3. Bagi Peneliti 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan serta 

pengalaman peneliti untuk mengembangkan pengetahuannya. 
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BAB II 

LANDASAN TEORI 

 

A. Tinjauan Pustaka 

1. Pengertian Gizi Seimbang 

Gizi seimbang mulai ada di Indonesia sejak tahun 1950 yang 

dikenalkan oleh Prof Poerwo Soedarmo beliau merupakan bapak gizi 

Indonesia. Dimana pada saat itu konsep gizi seimbang yaitu empat sehat 

lima sempurna. Tetapi seiring dengan perkembangan ilmu pengetahuan 

serta teknologi, konsep ini sudah tidak diperlakukan lagi di Indonesia. 

Maka digantikan dengan Pedoman Gizi Seimbang (PSG) yang terdiri dari 

makanan sehari-hari dengan kandungan zat gizi serta jumlah atau porsi 

yang sesuai kebutuhan tubuh (Suryana dan Rusastra, 2019). Dalam gizi 

seimbang ini memperhatikan empat prinsip, yaitu menu makanan yang 

bervariasi, pola hidup bersih, aktivitas fisik atau berolahraga, serta 

pemantauan berat badan. Prinsip yang digunakan dalam PSG ini 

menyatakan bahwa mulai dari golongan usia, jenis kelamin, kesehatan dan 

aktivitas fisik pada tiap golongan ini memiliki kebutuhan zat gizi yang 

berbeda-beda tergantung pada kondisi kelompok masing-masing dengan 

memperhatikan 4 pedoman gizi seimbang yaitu (Sinaga et al. 2022) : 

a. Konsumsi makanan yang beragam 

     Dalam penerapannya prinsip ini berkaitan langsung dengan asupan, 

yang artinya dalam pemenuhan gizi yang seimbang, maka perlu 
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dilakukan variasi makanan dalam konsumsi setiap hari. Dalam bahan 

makanan apapun, tidak ada jenis makanan yang zat gizinya sempurna 

untuk kebutuhan gizi sehari dalam satu jenis bahan makanan saja, 

maka itu perlu adanya variasi bahan makanan. Untuk anak usia 0-6 

bulan hanya air susu ibu yang dapat diberikan untuk memenuhi 

kebutuhan zat gizi. Pedoman umum gizi seimbang tahun 2014, 

makanan yang beraneka ragam yaitu makanan dengan kandungan zat 

gizi yang diperlukan tubuh, baik secara kualitasnya maupun 

kuantitasnya. Dalam ilmu gizi dikenal dengan 3 macam zat gizi yang 

wajib terkandung dalam makanan, yaitu zat energi, zat pembangun dan 

zat pengatur. Makanan sehat harus memenuhi tiga prinsip dasar yaitu: 

beragam, seimbang, dan cukup komposisi yang perlu diperhatikan 

yaitu (Utama dan Demu, 2021): 

1) Konsumsi buah dan sayur setiap hari 

2) Konsumsi sumber protein tinggi 

3) Makanan pokok yang bervarisasi  

4) Membatasi konsumsi gula, garam, dan lemak  

5) Membiasakan sarapan 

6) Minum air putih yang cukup. 

7) Memperhatikan label pada kemasan makanan 

b. Membiasakan perilaku hidup bersih 

Gizi yang seimbang akan lebih maksimal lagi jika ditunjang 

dengan kebersihan yang baik, yaitu dengan menerapkan perilaku 
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hidup bersih, misalnya menjaga kebersihan bahan makanan atau 

makanan yang akan dikonsumsi, mencuci tangan sebelum makan atau 

setelah melakukan aktivitas, menguras bak mandi, menggunakan 

jamban sehat atau wc yang memiliki saptic tank, tidak mengonsumsi 

alkohol, tidak merokok, menggunakan air bersih dan lain-lain. PHBS 

(Perilaku Hidup Bersih dan Sehat) adalah program yang digunakan 

oleh Kementerian Kesehatan Republik Indonesia dalam mendukung 

program kesehatan lingkungan (Utama dan Demu, 2021) 

c. Aktifitas Fisik 

Dalam setiap harinya diperlukan juga aktivitas fisik ataupun 

berolahraga minimal 30 menit sehari. Memantau dan mempertahankan 

berat badan normal, perlu dilakukannya pemantauan berat badan 

secara berkala dimana tujuannya untuk memonitoring yang berkaitan 

pada pilar-pilar gizi sebelumnya. Dimana untuk parameter yang 

digunakan untuk mengetahui berat badan dapat mengacu pada IMT 

(Indeks Masa Tubuh) dengan rentang normal yaitu dari 18,5 – 25,0 

pada orang dewasa. Untuk lebih memahami mengenai gizi seimbang, 

kita dapat melihat gambar berikut (Utama dan Demu, 2021) 
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Gambar 2. 1  Pedoman Gizi Seimbang  

(Redaksi Sehat Negeriku, 2016) 

 

2. Isi Piringku 

       Pada tahun 2017 Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

mengeluarkan acuan tentang sajian makanan yang digunakan untuk sekali 

makan yang merupakan bagian dari Pedoman Umum Gizi Seimbang 

(PUGS) yang digunakan sampai saat ini yaitu dikenal dengan istilah ‘Isi 

Piringku’. Dalam Isi Piringku telah tercakup panduan makan yang sehat 

dan seimbang dalam satu piring, terdiri dari makanan pokok, lauk pauk, 

sayuran dan buah. Untuk anak sangat dianjurkan setiap kali makan 

menerapkan gizi seimbang yaitu dengan konsumsi makanan yang beraneka 

ragam dan terpenuhi zat gizinya, penerapannya dapat menggunakan 

konsep isi piringku (Afifah et al., 2022). 

     Porsi makan isi piringku merupakan gambaran dalam sekali makan 

yang komposisinya yaitu mulai dari 50% makanan pokok yang terdiri dari 

karbohidrat berserta lauk-pauk atau protein. Yang antara lain, 2/3 makanan 
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pokok, dan 1/3 untuk lauk-pauk. Selanjutnya untuk 50% lagi terdapat pada 

sumber zat gizi mikro yaitu buah berserta sayur, 2/3 sayur-mayur dan 1/3 

buah. (Santosa et al., 2022). Untuk usia anak 6 – 23 bulan dalam satu porsi 

isi piringku menerapkan makanan pokok 35%, protein hewani 30%, 

protein nabati atau kacang-kacangan 5%, sayur beserta buah-buahan 30%. 

Dan untuk anak yang usianya dari 2 – 5 tahun 35% makanan pokok, porsi 

lauk-pauk 35% dan untuk sayur berserta buah-buahan yaitu 30% (Fazrin et 

al. 2021).  

Untuk balita yang berusia 6 – 8 bulan dalam sehari memerlukan ¾ porsi 

makanan pokok, 1 porsi lauk pauk, 1/3 porsi sayur, 1/3 porsi buah, balita 

berusia 9 – 11 balita dalam sehari memerlukan 1 ¼ porsi makanan pokok, 

1 ½ porsi lauk pauk, 1/3 porsi sayur, ½ porsi buah. Usia 1 – 3 tahun dalam 

sehari memerlukan makanan 3 porsi makanan pokok, 4 porsi lauk hewani, 

3-4 porsi lauk nabati, 2 porsi sayur dan 3 porsi buah (Kemenkes RI, 2021). 

 

Gambar 2.2 Isi Piringku 

 (Kemenkes RI, 2020) 
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3. Pemberian Makan Pada Anak 

Pola makan dan pilihan makanan pada masa anak-anak akan 

berpengaruh hingga ke usia dewasa, sehingga dianjurkan untuk 

menetapkan pola makan sesuai anjuran WHO untuk mencegah terjadinya 

penyakit di usia dewasa (Seward et al.,2018). Pemerintah Indonesia 

mengeluarkan pedoman pemberian makan bayi dan anak (PMBA) yang 

bertujuan sebagai pemberian makan untuk mencapai tumbuh kembang 

anak yang optimal serta mencegah terjadinya kekurangan gizi 

(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia,2019). 

     Pedoman pemberian makan bayi dan anak (PMBA) tersebut dibuat 

sesuai dengan (WHO/UNICEF,2003) berisi empat standar PMBA 

diantaranya: 

a. Inisiasi Menyusui Dini (IMD) 

b. ASI Ekslusif selama 6 bulan 

c. Memberikan Makanan Pendamping Asi (MPASI) mulai usia 6 bulan 

d. Melanjutkan pemberian ASI sampai anak usia 2 tahun atau lebih 

  Berdasarkan Peraturan Pemerintah Nomor 33 Tahun 2012, sesaat 

setelah bayi lahir harus dilakukan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) dengan 

cara melakukan kontak kulit ke kulit antara bayi dan ibunya dalam waktu 

minimal 1 jam setelah kelahiran. Sejak bayi lahir hingga berusia 6 bulan, 

bayi cukup diberikan ASI saja sebagai pemenuhan kebutuhan hidupnya 

yang disebut dengan ASI Esklusif. ASI Esklusif adalah pemberian ASI 
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tanpa makanan apapun selain obat, vitamin, mineral dalam bentuk sirup 

(WHO,2013). 

     Bayi yang memasuki usia 6 bulan atau digenapkan dalam 180 hari 

mulai diperkenalkan dengan makanan pendamping ASI (MPASI). 

Makanan dan cairan lain mulai diberikan untuk mendampingi pemberian 

ASI karena pada usia 6 bulan kebutuhan bayi mulai meningkat dan ASI 

saja tidak lagi mencukupi kebutuhannya. Pada pemberian MPASI harus 

memperhatikan 4 (empat) prinsip yaitu tepat waktu, adekuat, aman, dan 

diberikan dengan cara yang benar (Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia, 2019b). 

Tabel 3. 1 Pemberian Makan Anak 

 
Usia Tekstur 

makanan 

Frekuensi pemberian Jumlah sajian 

sekali makan 

6-8 bulan Bubur kental 

hingga makanan 

lumat 

Sebanyak 2-3 kali 

makanan utama dan 1-2 

kali makanan selingan 

Fase perkenalan 

sebanyak 2-3 sendok 

kemudian 

ditingkatkan 

bertahap hingga 125 

ml (½  mangkok) 

9-11 bulan Makanan cincang 

halus dan 

makanan yang 

dapat dipegang 

(finger food) 

Sebanyak 3-4 kali 

makanan utama dan 1-2 

kali selingan 

125-200 ml (½  – ¾ 

mangkok) 

12-23 
bulan 

Makanan 
keluarga 

Sebanyak 3-4 kali 
makanan utama dan 1-2 

kali selingan 

Hingga 250 ml (¼ - 
1 mangkok) 

Jika tidak 

mendapat 

ASI (6-23 

bulan) 

Tekstur makanan 

disesuaikan 

dengan kelompok 

usia 

Frekuensi disesuaikan 

dengan kelompok usia 

dan tambahkan 1-2 kali 

makanan ekstra 

Jumlah sajian makan 

sesuai dengan 

kelompok usia 

dengan penambahan 

1-2 gelas susu per 

hari (ukuran gelas 

250 ml) 
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4. Media Penyuluhan 

Media dalam penyuluhan adalah semua sarana yang digunakan untuk 

menampilkan atau menyampaikan pesan yang berupa informasi yang ingin 

disampaikan oleh penyuluh untuk meningkatkan pengetahuan peserta 

penyuluhan (Imelda Dan Santosa, 2022).  

     Alat peraga (media) berfungsi untuk membantu penyuluh kesehatan 

dalam menyampaikan pesan kesehatan sehingga sasaran penyuluhan 

mendapatkan materi dan informasi dengan jelas dan lebih terarah. Alat 

peraga berguna untuk meningkatkan ketertarikan penyuluh, menjangkau 

sasaran yang lebih luas, mengurangi hambatan penggunaan bahasa, 

mempercepat penerimaan informasi oleh sasaran, dan meningkatkan minat 

sasaran untuk menerapkan isi pesan kesehatan dalam berperilaku 

kesehatan (Nurmala, 2020). 

     Alat peraga lihat merupakan alat peraga yang memanfaatkan visual atau 

penglihatan. Menurut Nurmala (2020), alat peraga lihat memiliki fungsi 

untuk menstimulasi indra penglihatan pada saat penyampaian materi 

(pesan) kesehatan yang diberikan. Alat peraga lihat memiliki dua bentuk, 

yakni : 

a. Alat peraga (media) proyeksi, misalnya lembar transparan (slide) dan 

film strip. 
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b. Alat peraga (media) non proyeksi, misalnya poster, peta penyebaran 

penyakit, bola dunia, dan boneka tangan. 

 Dalam penelitian Nadia et al. (2021) ada pengaruh penggunaan alat 

peraga penyuluhan terhadap pengetahuan ibu tentang pola makan balita. 

Menurut Ade (2020) terjadi peningkatan pengetahuan dan pratik ibu balita 

setelah dilakukan penyuluhan menggunakan alat peraga dalam 

pemanfaatan ASI dan pemberian MP ASI. 

5. Pengetahuan  

a. Pengertian Pengetahuan 

Pada kenyataan nya pengetahuan sangatlah penting, tanpa 

pengetahuan seseorang tidak mempunyai dasar dalam hal mengambil 

keputusan (Devhy et al. 2021). Pengetahuan didefinisikan sebagai hasil 

pengindraan manusia terhadap objek yang diamati sehingga melalui 

proses tersebut terjadi peningkatan pengetahuan yang baru (Pakpahan et 

al. 2020). Pengetahuan dihasilkan dari proses ingin tahu, hal ini terjadi 

jika individu telah mekakukan penginderaan terhadap suatu sasaran 

tertentu. Dalam pemberian gizi, pengetahuan ibu sangat diperlukan 

dalam hal memberikan asupan yang baik. Dan merupakan salah satu 

faktor yang berpengaruh terhadap keberhasilan pemenuhan gizi 

seimbang kepada anaknya, sehingga yang diharapkan tidak ada terjadi 

pola asuh yang salah. Mulai dari pemberian ASI Ekslusif sampai usia 

anak 6 bulan, konsumsi makanan yang beraneka ragam, garam 
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beryodium dan makanan yang mengandung zat besi (Arsyad, et al., 

2021). 

b. Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Pengetahuan 

1) Umur 

Menurut penelitian Sulistyowati et al. (2017) terdapat 

hubungan yang positif antara usia dengan tingkat pengetahuan ibu. 

Umur ibu memiliki peranan penting dalam penentuan status gizi 

anak, misalnya pada kejadian stunting (Dewi dan Ariani 2021). 

2) Pendidikan  

Pendidikan merupakan suatu proses berubahnya sikap dan tata 

laku seseorang atau kelompok, melalui upaya pengajaran atapun 

pelatihan (Bagaskoro 2019) . Pendidikan merupakan suatu proses 

berubahnya sikap dan tata laku seseorang atau kelompok, melalui 

upaya pengajaran atapun pelatihan (Bagaskoro 2019). Menurut 

Sulistyowati et al. (2017) tingkat pendidikan berhubungan positif 

dengan tingkat pengetahuan ibu. Selain itu penelitian Yuswantina 

et al. (2019) juga membuktikan bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan (0,000 < 0,005) antara tingkat pendidikan dan 

pengetahuan. Tingkat pendidikan ibu sangat penting dan 

mempengaruhi pengetahuan ibu, karena pertumbuhan dan 

perkembangan anak yang baik tidak lepas dari pengetahuan ibunya 

(Sulisnadewi dan Labir 2020). 
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3) Pekerjaan 

Dalam penelitian Anjani (2018) menyatakan bahwa ibu yang tidak 

bekerja jauh memiliki banyak waktu daripada ibu yang bekerja, sehingga 

ibu balita lebih mudah mendapatkan edukasi untuk meningkatkan 

pengetahuan. Ibu balita yang cendrung bekerja diluar memiliki waktu 

berinteraksi yang lebih sedikit dengan anaknya dibandingkan dengan ibu 

balita yang tidak bekerja, hal ini berpengaruh dalam hal pendampingan 

makan (Oktarindasarira 2020). 

c. Cara Mengukur Pengetahuan 

Hasil pengukuran pengetahuan yang merupakan hasil keseluruhan 

dari skor total yaitu dalam bentuk persentasi, yang selanjutnya akan 

dilevelkan untuk mengetahui kategorinya disebut sebagai pengetahuan 

dengan skala kategorial. Dalam mengukur pengetahuan dapat 

menggunakan skala ordinal dengan menggunakan Bloom’s cut off point 

(Swarjana, 2022). 

1) Kategori pengetahuan baik jika skor  ≥ 80% - 100% 

2) Kategori pengetahuan kurang jika skor < 80% 

Dalam penelitian yang dilakukan oleh Sari dan Ratnawati (2018) 

pengetahuan ibu mengenai pola pemberian makan berhubungan dengan 

status gizi balita. Semakin rendah pengetahuan ibu, maka semakin rendah 

pula status gizi balita. Selain itu menurut Naulia et al. (2021) edukasi gizi 

dapat meningkatkan pengetahuan dan sikap ibu balita stunting dalam 

pemenuhan nutrisi anaknya. 
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6. Keterampilan 

a. Pengertian keterampilan 

Keterampilan adalah kemampuan untuk melakukan suatu pekerjaan 

dengan mudah dan cepat, keterampilan lebih mengarah pada aktivitas 

psikomotor seseorang (Sulistyowati 2019). Menurut Nasihudin dan 

Hariyadin (2021) pendekatan keterampilan merupakan strategi 

mengelola kegiatan belajar mengajar dengan melibatkan pelajar secara 

aktif dan kreatif dalam proses memperoleh hasil pembelajaran. 

b. Faktor-faktor yang mempengaruhi keterampilan 

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Shaluhiyah et al.(2019) 

sikap seorang ibu mempengaruhi keterampilan dalam memberikan 

makanan pada anak. Sikap ibu yang positif dalam pemberian makan 

sehat akan berpotensi 3 kali lebih tinggi dalam mempraktikan 

pemberian makan yang sehat dibandingkan dengan ibu yang memiliki 

sikap negatif. Selain itu, pengetahuan seseorang juga berhubungan 

dengan keterampilan. Semakin baik pengetahuan seseorang mengenai 

hal tertentu,  maka akan terampil pula orang tersebut (Fitri dan Safira 

2021). 

c. Cara mengukur keterampilan 

Menurut Sianturi terjadi peningkatan pada skor keterampilan, setelah 

diberikan pelatihan (Fitriani, 2020). Keterampilan dapat diukur dengan 

cara mendokumentasikan pelakasaan program, dengan merefleksikan 

ulang untuk melihat kualias peningkatan (Efendi, 2020). Selain dengan 
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mendokumentasikan pelaksanaan, keterampilan juga dapat diukur 

dengan instrumen berupa kuesioner tertutup (Khayati et al. 2021).  

Pada penelitian Badraningsih et al. (2019) peningkatan pengetahuan 

dan keterampilan ibu dalam menyusun menu, mengolah makanan, dan 

menyajikan makanan balita diukur dengan indikator berupa 

kemampuan ibu saat menyusun menu, mengolah lauk pauk, sayur, dan 

buah, serta menata dan menyajikan makaanan dengan menarik. 

 

B. Kerangka Konsep 

 

 

 

 

 

 

Keterangan: 

         = Variabel yang diteliti 

                     = Variabel yang tidak diteliti 

Gambar 2. 3. Kerangka Konsep 

Ibu 
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Pendapatan 
Keterampilan 

Pemberian 

Makan Anak 

Sikap 
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C. Hipotesis 

1. Ada pengaruh penggunaan alat peraga isi piringku terhadap pengetahuan 

ibu balita tentang pemberian makan anak di Desa Ipu Mea 

2. Ada pengaruh penggunaan alat peraga isi piringku terhadap keterampilan 

ibu balita tentang pemberian makan anak di Desa Ipu Mea 

 

D. Variabel Penelitian 

1. Variabel Independen 

Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku 

2. Variabel Dependen 

Pengetahuan dan Keterampilan Ibu Balita Tentang ‘Pemberian Makan 

Anak 

 

E. Definisi Operasional 

1. Umur 

Umur adalah lama hidup ibu yang dihitung dari sejak lahir sampai pada 

saat ini dan dinyatakan dalam tahun, yang di isi langsung oleh ibu pada 

lembar kuesioner.  

Skala: Rasio 

2. Pendidikan 

Riwayat pendidikan terakhir yang ditempuh ibu balita atau responden, 

yang di isi lansung oleh ibu pada lembar kuesioner.  

a. Dasar jika SD/SMP 
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b. Menengah jika SMA 

c. Tinggi jika Perguruan Tinggi 

Skala: Ordinal 

3. Pekerjaan 

Pekerjaan merupakan suatu kegiatan yang dilakukan oleh ibu balita untuk 

memperoleh penghasilan, dibuktikan melalui KK. 

Kategori pekerjaan : 

a. Bekerja 

b. Tidak Bekerja 

Skala : Nominal 

4. Alat Peraga Isi Piringku 

Alat peraga Isi Piringku adalah media dalam bentuk piring yang berisi  

porsi makan yang dipakai dalam sekali makan, untuk standar gizi 

seimbang yang berlaku. Terdiri dari makanan pokok, lauk-pauk, sayur 

beserta buah. Alat peraga isi piringku memiliki diameter sama dengan 

piring yang digunakan sehari-hari, untuk memudahkan ibu dalam 

menerapkan porsi gizi seimbang pada balita. 

Skala : Nominal 

5. Pengetahuan  

Pengetahuan yang dimaksud adalah pengetahuan ibu balita tentang 

gizi seimbang. Pengukuran pengetahuan ibu dilakukan dengan 

menggunakan kuesioner berbentuk correct-answer multiple choice 
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sebanyak 20 butir. Penilaian dilakukan dengan memberikan poin 1 pada 

setiap butir soal. Penilaian pengetahuan menurut Swarjana (2022) 

dikategorikan sebagai berikut.  

a. Baik  ≥ 80% dari total skor 

b. Kurang  < 80% dari total skor 

Skala  : Ordinal 

6. Keterampilan 

Keterampilan yang dimaksud dalam penelitian ini adalah kemampuan  

ibu balita dalam pemberian makan anak sesuai “Isi Piringku”. Penilaian 

keterampilan dilakukan dengan menyediakan makanan lalu kemudian 

disusun oleh ibu balita sesuai usia balita. Yang kemudian dilakukan 

penilaian berdasarkan kesesuaian dan kelengkapan “Isi Piringku” yang 

dinilai dari 5 poin, yaitu makanan pokok, lauk hewani, lauk nabati, sayur 

dan buah. 1 poin yang sesuai kriteria penilaian dengan keterampilan ibu 

diberi nilai 1, yang akan dinilai pada form cheklist dengan kategori 

penialaian sebagai berikut. Skala: Ordinal 

a. Baik  ≥ 80% dari total skor 

b. Kurang  < 80% dari total skor 

Cara perhitungan skor: 

= x 100% 

. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Ruang Lingkup 

Penelitian ini termasuk dalam bidang gizi masyarakat, penelitian ini 

dilakukan dengan turun langsung ke lapangan. Dengan jenis penelitian yang 

di gunakan yaitu Pre-Eksperimental. 

B. Rancangan Penelitian 

Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian One Group Pre Test – 

Post Test Design yaitu dengan menggunakan kelompok eksperimen saja atau 

tidak menggunakan kelompok kontrol. 

O1...................X...................O2 

Keterangan: 

O1 = Pengetahuan dan keterampilan ibu balita sebelum edukasi 

X = Media alat peraga isi piringku 

O2 = Pengetahuan dan keterampilan ibu balita sesudah edukasi 

C. Populasi Dan Sampel 

1. Populasi 

Yang termasuk populasi dalam penelitian ini adalah semua ibu balita 

yang tercatat dalam Posyandu di Desa Ipu Mea yaitu, Kecamatan Karusen 

Janang, Kabupaten Barito Timur dengan total populasi yang diketahui 15 

orang.
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2. Sampel 

Sampel dalam penelitian ini adalah total populasi yaitu sebanyak 15 orang. 

Untuk memilih sampel dilakukan langkah-langkah berikut: 

a. Kriteria Inklusi 

1) Tinggal menetap dan tecatat sebagai penduduk di Desa Ipu Mea 

2) Terdaftar sebagai ibu balita di Posyandu 

3) Umur Balita 0 – 3 tahun 

4) Bisa membaca dan menulis 

5) Bersedia menjadi responden 

D. Jenis Dan Cara Pengumpulan Data 

1. Data Primer  

a. Data umur, pendidikan ibu, pekerjaan diperoleh melalui pengisian 

angket yang dilakukan oleh responden. 

b. Data umur dan jenis kelamin balita diperoleh melalui pengisian 

kuesioner 

c. Untuk mengumpulkan nilai/skor dari pengetahuan ibu balita, datanya 

akan diperoleh melalui pengisian kuesioner yaitu pre-test dan post-test. 

d. Untuk mengumpulkan nilai/skor dari keterampilan diperoleh melalui 

penilaian langsung dilapangan, yang dilakukan oleh ibu balita dalam 

menyiapkan makan pada piring yang sesuai dengan “Isi Piringku”, 

kemudian di nilai menggunakan form checklist. 
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2. Data Sekunder 

Data tentang gambaran umum wilayah desa dan posyandu yang ada di 

Desa Ipu Mea, Kabupaten Barito Timur. 

3. Cara Pengumpulan Data 

a. Persiapan 

1) Pembuatan Ethical Clearance (EC) dari Komisi Etik Penelitian 

Kesehatan Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Palangka 

Raya yang telah mendapat persetujuan dengan 

No.246/VI/KE.PE/2022. 

2) Mempersiapkan media penyuluhan, yaitu piring “Isi Piringku” 

yang akan digunakan sebagai medianya.  

3) Membuat kuesioner sebagai alat ukur pengukuran pengetahuan 

untuk melakukan pre-test dan post-test, kuesioner berbentuk 

correct-answer multiple choice sebanyak 20 butir.                                                                                                                                                                  

4) Melakukan uji normalitas pada kuesioner. 

5) Membuat form checklist yang berbentuk tabel sebagai alat ukur 

pengukuran keterampilan, dengan poin-poin yang dinilai yaitu 

pokok, lauk hewani, lauk nabati, sayur dan buah. 

6) Mengurus surat izin penelitian. 

7) Melakukan observasi di wilayah Posyandu Desa Ipu Mea. 

8) Memastikan responden yang akan menjadi sampel. 
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b. Pelaksanaan 

1) Menjelaskan tujuan, alur kegiatan, serta manfaatnya kepada para 

responden.  

2) Hari pertama melakukan pre-test pengetahuan dan keterampilan. 

Untuk pre-test pengetahuan dilakukan dengan memberikan lembar 

kuesioner kepada ibu balita untuk di isi, dan untuk pre-test 

keterampilan di lakukan dengan menilai hasil dari ibu balita 

menyiapkan makan dengan bahan-bahan yang sudah disedikan lalu 

mereka menyusunnya, kemudian di nilai menggunakan form 

checklist, mengenai kesesuaian antara penerapannya dengan poin 

yang dinilai. 

3) Hari kedua, melakukan perhitungan hasil pre-test pengetahuan 

pada kuesioner dan pre-test keterampilan pada form checklist. 

4) Hari ketiga dilakukan edukasi menggunakan alat peraga “Isi 

Piringku”  

5) Hari ke empat dilakukan edukasi kembali, sekaligus praktik bahan 

makanan langsung yang sesuai “Isi Piringku” 

6) Hari kelima, post-test pengetahuan dan keterampilan 

7) Hari keenam, menghitung hasil post-test pengetahuan dan 

keterampilan sekaligus melakukan pengecekkan dan perekapan 

data. 
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E. Uji Validitas Dan Reliabilitas 

1. Uji Validitas 

Merupakan suatu ukuran yang menunjukan tingkat kevalidan sebuah 

instrumen dalam penelitian. Yang masuk dalam uji validasi yaitu 

instrumen penelitian kuesioner pengetahuan. Uji validasi bertujuan untuk 

mengukur sah atau tidaknya suatu kuesioner dalam penelitian (Darma 

2021). Validitas dalam penelitian ini menggunakan uji person product 

moment, nilai r tabel 0,339, apabila r hitung > r tabel maka pertanyaan 

tidak valid.  

2. Uji Reliabilitas 

    Digunakan untuk mengetahui suatu konsistensi instrumen, bisa atau 

tidaknya digunakan untuk mengukur secara konsisten dari waktu ke 

waktu. Untuk kriteria yang digunakan yaitu dengan melihat nilai koefisien 

reliablenya. Jika Cronbach’s Alpha > 0,60 maka untuk pertanyaannya 

dikatakan reliable. 

 

F. Pengolahan Dan Analisis Data 

1. Pengolahan data  

a. Data Pengetahuan 

Data yang telah isi responden kemudian di kelompokan kembali 

sesuai bagiannya agar mempermudah dalam memasukan data untuk 

kemudian dilakukan analisis. 
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1) Entri data, proses memasukan data responden dari proses pengisian 

kuesioner 

2) Editing, proses pengecekan kembali data-data yang sudah di isi oleh 

responden pada kuesioner, dengan memeriksa data kuesioner yang 

belum terisi atau ada terdapat jawaban yang belum jelas. 

3) Skoring, proses memberikan nilai pada hasil kuesioner yang telah 

diisi oleh responden. Untuk jumlah skor pengetahuan 20, benar 

diberi skor 1 dan salah diberi skor 0. 

4) Koding 

Proses pemberian kode pada hasil jawabannya kuesioner agar 

mempermudah dalam analisis data. 

5) Analisis data 

Proses menganalisis data hasil kuesioner untuk melihat pengaruh 

dari pelaksanaan penelitian secara statitik menggunakan program 

lunak komputer yaitu SPSS. 

6) Tabulasi 

Proses pemasukan data yang telah di analisis dan diproses untuk 

selanjutnya dimasukkan kedalam tabel. 

b. Data keterampilan 

Data keterampilan diperoleh dari penilaian pada form checklist. 

1) Penilaian, yaitu dengan menilai pratik langsung yang dilakukan 

oleh ibu balita dalam menyiapkan makan, yang dinilai pada form 

checklist. 
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2) Mengkategorikan hasil, hasil penialian selanjutnya dikategorikan 

masuk ke dalam kelompok terampi atau tidak terampil. 

3) Entri data, data di masukkan kedalam sppss. 

4) Analsis data, data dianalisis untuk melihat pengaruh penggunaan 

alat peraga “Isi Piringku” terhadap keterampilan ibu balita. 

2. Analisis data 

a. Analisis univariat 

Analisis univariat disajikan dalam bentuk tabel dengan pada 

masing-masing variabel, mulai dari umur, pendidikan ibu, pekerjaan, 

data pengetahuan dan data keterampilan. 

b. Analisis bivariat 

Variabel yang dianalisis pada uji bivariat yaitu melihat pengaruh 

pengetahuan dan keterampilan saat sebelum dan sesudah edukasi 

dilaksanakan dengan mengunakan Uji Mc Nemar.  

Dasar pengambilan keputuan yaitu: jika nilai p ≤ 0,05 maka 

Hipotesis diterima atau ada pengaruh variabel independen terhadap 

variabel dependen, jika p ˃ 0,05 maka Hipotesis ditolak atau tidak ada 

pengaruh variabel independen terhadap variabel dependen. 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

A. Gambaran Umum Lokasi Penelitian 

Puskesmas Dayu berada di Desa Dayu kecamatan Karusen Janang, 

Kabupaten Barito Timur, terdiri dari 8 wilayah kerja antaralain: 

Tabel 4. 1 Nama Posyandu Di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Dayu 

 

No Desa Nama Posyandu 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

 

Dayu 

Simpang Naneng 

Kandris 

Putut Tawuluh 

Puruwiyan 

Lagan 

Wuran 

Ipu Mea 

Posyandu Desa Dayu 

Posyandu Riwu Wulan 

Posyandu Desa Kandris 

Posyandu Desa Tawuluh 

Posyandu Desa Puruwiyan 

Posyandu Desa Lagan 

Posyandu Desa Wuran 

Posyandu Sentosa 

 

Desa Ipu Mea memiliki luas wilayah yaitu 27 km2 yang jumlah 

penduduknya 522 orang dengan kepadatan wilayah 19,3 jiwa per km2. Desa 

Ipu Mea memiliki cakupan 4 RT dan 1 RW.  Infrastruktur dan layanan 

kesehatan yang tersedia di desa ini antara lain, posyandu dan polindes.  

Posyandu yang ada di desa Ipu Mea merupakan bagian dari wilayah kerja 

Puskesmas Dayu, bernama Posyandu Sentosa. Posyandu inilah yang menjadi 

tempat penelitian dilaksanakan, Posyandu Sentosa memiliki jumlah ibu balita 

sebanyak 15 orang per bulan maret 2023. 

Posyandu Desa Ipu Mea di bawah naungan 1 bidan desa dan 1 ahli gizi 

puskesmas wilayah kerja Posyandu Desa Ipu Mea, dan kader ada 4 orang. 
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Kegiatan Posyandu bulanan biasanya diadakan setiap tanggal 15, dan 

posyandu ini bekerjasama dengan lintas sektor yaitu adanya pelatihan kader 

yang dilaksanakan oleh pihak wilayah kerja Puskesmas Dayu pertriwulan 

serta kerjasama lintas program yaitu adanya penyuluhan pada saat kegiatan 

posyandu. 

 

B. Analisis Univariat 

1. Karakteristik Responden Berdasarkan Umur, Pendidikan Dan Pekerjaan 

Berdasarkan jumlah responden penelitian  yaitu dilakukan pada 15 ibu 

balita yang menjadi sampel sesuai dengan kriteria. 

Tabel 4.2 Karakteristik Responden Berdasarkan Umur, Pendidikan Dan 

Pekerjaan  

 
Kategori n Persentase (%) 

Umur (Tahun)   

19 – 29 10 66,67 

30 – 49 5 33,33 

Pendidikan   

SD 3 20 

SMP 3 20 

SMA 8 53,33 

Sarjana 1 6,67 

Pekerjaan   

Bekerja 4 26,67 

Tidak Bekerja 11 73,33 

Sumber: Hasil Penelitian 

 

Berdasarkan tabel 4.2 diketahui bahwa responden terbanyak di 

Posyandu Desa Ipu Mea berumur dari 19 – 29 tahun yaitu persentasi 

66,67%. Umur ibu memiliki peranan penting dalam penentuan status gizi 

anak, misalnya pada kejadian stunting (Dewi dan Ariani 2021). Ibu balita 

dengan umur dibawah 20 tahun dan diatas 35 tahun (umur berisiko) 

memiliki peluang lebih besar untuk memiliki balita berstatus gizi kurang 
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atau buruk dibandingkan dengan ibu balita berumur 20 – 35 tahun 

(Rahma et al., 2020). Berdasarkan hasil penelitian ini bahwa kategori 

umur ibu balita masuk kedalam Wanita Usia Subur (WUS).  Menurut 

Rikesdas tahun 2018 bahwa kategori Wanita Usia Subur (WUS) mulai 

dari umur 15 – 49 tahun. Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan 

selain umur, pengetahuan juga dapat dipengaruhi oleh faktor lain, seperti 

media massa, karena semakin canggihnya teknologi saat ini dapat 

memberikan informasi yang luas seputar apapun termasuk pola asuh 

anak, resep makan, dan berbagai informasi mengenai gizi. 

Berdasarkan tabel 4.2 diketahui bahwa responden terbanyak 

dengan pendidikan lulusan SMA yaitu 53,33%. Tingkat pendidikan ibu 

sangat penting dan mempengaruhi pengetahuan ibu, karena pertumbuhan 

dan perkembangan anak yang baik tidak lepas dari pengetahuan ibunya 

(Sulisnadewi dan Labir 2020). Dengan semakin tingginya tingkat 

pendidikan ibu akan memudahkan penyerapan informasi dan 

menerapkannya dalam kehidupan sehari-hari, yang akan membantu ibu 

balita dalam mengambil keputusan untuk memberikan makanan yang 

terbaik pada anaknya (Anggraeni et al., 2021). 

Berdasarkan tabel 4.2 diketahui bahwa responden terbanyak yaitu 

sebagai ibu rumah tangga yaitu 73,33%. Ibu balita yang cendrung bekerja 

diluar memiliki waktu berinteraksi yang lebih sedikit dengan anaknya 

dibandingkan dengan ibu balita yang tidak bekerja, hal ini berpengaruh 

dalam hal pendampingan makan (Oktarindasarira 2020). 
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2. Pengetahuan Responden Sebelum Dan Sesudah Diberikan Intervensi 

Pelaksanaan pre-test dilakukan untuk mengetahui pengetahuan ibu 

balita tentang pemberian makan pada anak yang dilakukan sebelum 

diberikan intervensi, dan post-test dilakukan untuk mengetahui 

pengetahuan ibu balita setelah diberikan intervensi. 

Tabel 4.3 Rata-Rata Skor Pengetahuan Ibu Balita Sebelum dan Sesudah 

diberikan Intervensi 

 

Waktu Intervensi 

 

 Skor Pengetahuan  

Mean Min. Maks. Std. 

Deviasi 

Sebelum Intervensi 69,00 50 85 11,052 

Sesudah Intervensi 83,00 70 100 8,409 

Sumber: Hasil Penelitian 

 

Berdasarkan tabel 4.3 dapat dilihat bahwa nilai rata-rata pre-test 

pengetahuan adalah 69,00. Sedangkan nilai median rata-rata pada post-test 

adalah 83,00. 

Tabel 4.4 Persentase Pengetahuan Ibu Balita Sebelum dan Sesudah 

diberikan Intervensi 

 
Kategori Pre-Test Post-Test 

n % n % 

Baik 

Kurang 

5 

10 

33,33 

66,67 

12 

3 

80 

20 

Total 15 100 15 100 

Sumber: Hasil Penelitian 

 

Berdasarkan tabel 4.4 dapat dilihat bahwa pada hasil pre-test sebanyak 

10 orang reponden (66,67%) dengan pengetahuan kurang <80%. Setelah 

dilakukan post-test terjadi peningkatan yaitu sebanyak 12 orang responden 

(80%) pengetahuannya ≥80%. 
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 Tabel 4. 5 Penjabaran Butir Pertanyaan Pengetahuan 

 
No. Variabel Pengetahuan Skor Keterangan 

 

 

 

Pre Test 

(%) 

Post Test 

(%) 

1 Apa yang anda ketahui tentang ASI 

Ekslusif 

80 93,33 Meningkat 

2 Sampai umur berapa anak diberikan 

Asi Esklusif 

80 93,33 Meningkat 

3 Untuk memantau pertumbuhan anak 

agar tidak terjadi permasalah gizi, 

setiap berapa kali anak perlu di 

timbang 

66,67 86,67 Meningkat 

4 Dalam pemberian makan, kita perlu 

memperhatikan prinsip gizi 

seimbang, porsi bagaimana kah yang 

termasuk dalam gizi seimbang 

60 73,33 Meningkat 

5 Bagaimana pemberian makan dalam 

sehari 

73,33 93,33 Meningkat 

6 Untuk anak berusia 9 bulan, bentuk 

makanan seperti apa yang cocok 

diberikan 

60 80 Meningkat 

7 MP ASI (Makanan Pendamping ASI) 

diberikan setelah anak berusia 

80 86,67 Meningkat 

8 Finger food (makanan yang dapat 

dipegang) dapat diberikan pada anak 

dengan kelompok usia berapa 

60 86,67 Meningkat 

9 Dalam pemberian MP ASI anak usia 

6 – 8 bulan, dalam sehari berapa 

makanan pokok yang diperlukan 
dalam ukuran rumah tangga 

66,67 86,67 Meningkat 

10 Prinsip gizi seimbang yang di 

gunakan di Indonesia saat ini yaitu 

73,33 80 Meningkat 

11 Dalam porsi makan satu piring, 

berapa takaran makanan pokok dalam 

sekali makan 

86,67 93,33 Meningkat 

12 Apa makanan yang  merupakan 

sumber zat besi 

86,67 86,67 Meningkat 

13 Kacang merah merupakan kelompok 

jenis makanan apa 

53,33 73,33 Meningkat 

14 Untuk kelompok anak yang berusia 
di atas 12 bulan, dapat diberikan 

dengan bentuk makanan 

66,67 93,33 Meningkat 

15 Contoh dari makanan pokok adalah 66,67 86,67 Meningkat 

16 Sumber makanan lauk nabati adalah 60 73,33 Meningkat 

17 Sumber vitamin dan mineral adalah 60 73,33 Meningkat 

18 Makanan yang boleh diberikan bagi 

anak yang berusia 0 – 6 bulan adalah 

80 80 Tetap 

19 Anak berusia 7 bulan dapat diberikan 

buah pisang dalam bentuk 

66,67 73,33 Meningkat 

20 Anak berusia 2 tahun dapat diberikan 

daging ayam, dalam bentuk 

53,33 73,33 Meningkat 

Sumber: Hasil Penelitian 
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Berdasarkan tabel 4.5 dapat dilihat bahwa ada peningkatan jawaban 

benar hasil pre test dan post test dari pertanyaan yang diajukan setelah 

dilakukan post test.  

Dari 20 butir pertanyaan, ada satu pertanyaan dengan skor tetap yaitu 

pada saat dilakukan pre test dan post test nilainya sama. Pada bagian 

pertanyaan ke 13 yaitu tentang jenis makanan kacang merah masuk 

kelompok jenis apa dan pertanyaan ke 20 yaitu pertanyaan mengenai bentuk 

makanan yang diberikan pada anak yang usianya 2 tahun. Dari dua 

pertanyaan ini mempunyai skor atau nilai terendah yang di jawab benar oleh 

ibu balita. Hal ini dilihat dari hasil skor pada saat pre-test pertanyaan ke 13 

dan ke 20 skornya adalah 55,33% yang menjawab benar. Hal ini dapat juga 

dipengaruhi oleh kurangnya penekanan atau pengulangan dalam 

menjelaskan tentang isi dari pertanyaan ke 13 dan pertanyaan ke 20 saat 

dilakukan intervensi. 

Kurangnya pengetahuan responden mengenai jenis makanan antara 

karbohidrat, protein, lemak, vitamin dan mineral yang masih kurang. Hal ini 

dipengaruhi oleh kurang keterpaparan informasi mengenai zat gizi berserta 

fungsinya untuk tubuh. Hal inilah yang dapat menjadi penyebab dalam 

kurang tepatnya pemberian makan pada anak. Pertanyaan lain yang sulit 

dijawab oleh responden yaitu pertanyaan mengenai jenis kelompok 

makanan yang sesuai usia anak, masih ada beberapa responden yang belum 

mengetahuinya mengenai teksturnya sesuai kelompok umur. Sehingga saat 
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menjawab kuesioner yang diberikan, ada beberapa responden yang 

menjawab salah.  

Pengetahuan baik tentang gizi akan mendukung sikap serta praktik 

berpengaruh pada perilaku ibu dalam pemberian makan kepada anaknya 

agar mencapai derajat kesehatan yang baik (Fauzi dan KM 2020).  

 

3. Keterampilan Responden Sebelum Dan Sesudah  Diberikan Intervensi 

Pre-test keterampilan dilakukan untuk mengetahui bagaimana 

penerapan responden dalam pemberian makan, dan post-test keterampilan 

dilakukan untuk mengetahui pemahaman responden dalam menerapkan 

materi dan demonstrasi yang telah diberikan dalam memberikan makan. 

Tabel 4.6 Rata-Rata Skor Keterampilan Sebelum dan Sesudah diberikan 

Intervensi 

 
Waktu Intervensi Skor Keterampilan 

Mean Min. Maks. Std. 

Deviasi 

Sebelum Intervensi 69,00 50 85 11,052 

Sesudah Intervensi 83,00 70 100 8,409 

Sumber: Hasil Penelitian 

Berdasarkan tabel 4.6 dapat dilihat bahwa nilai rata-rata pre-test 

keterampilan adalah 69,00. Sedangkan pada post-test keterampilan adalah 

83,00. 

 

 

 

 



36 

 

Tabel 4.7 Persentase Keterampilan Sebelum dan Sesudah diberikan 

Intervensi 

 
Kategori Pre-Test Post-Test 

N % f % 

Terampil 

Tidak Terampil 

5 

10 

33,33 

66,67 

15 

0 

100 

0 

Total 15 100 15 100 

Sumber: Hasil Penelitian 

 

Berdasarkan tabel 4.7 dapat dilihat bahwa pada hasil pre-test yaitu 

sebanyak 10 orang (66,67%) responden tidak terampil, skornya <80%. Dan 

pada saat dilakukan post-test terjadi peningkatan menjadi 100% responden 

yang terampil. 

Penilaian keterampilan ibu balita yaitu menilai dari penerapan 

makanan komposisi makanan yang terdiri dari makanan pokok, lauk 

hewani, sayur dan buah. Selama dilakukan pengamatan pada saat sebelum di 

intervensi, dilakukan pre-test keterampilan masih ada beberapa ibu balita 

yang belum tepat menerapkan porsi makanan pokok, sayur serta lauk 

hewani yang tidak sesuai dengan anjuran porsi standar isi piringku. 

 

C. Analisis Bivariat 

1. Analisis Pengaruh Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku Terhadap 

Pengetahuan Responden Sebelum Dan Sesudah Edukasi Tentang Pemberian 

Makan Anak 

Seseorang dengan pengetahuan yang baik akan mempengaruhi 

perilaku yang baik pula, begitu juga dalam penerapan pemberian makan 

untuk anak (Susanti 2020). 
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Tabel 4. 8 Hasil Uji Statistik Pengaruh Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku 

Terhadap Pengetahuan 

 
Variabel Jenis Uji Sig Keterangan 

Pengetahuan Uji Mc Nemar 0,016 Ada Pengaruh 

 Sumber: Hasil Penelitian 

 

Pengujian data statistik dilakukan dengan menggunakan uji Mc Nemar 

yang menunjukkan nilai p=0,016 (p<0,05). Hal ini menunjukkan adanya 

pengaruh penggunaan alat peraga isi piringku terhadap pengetahuan tentang 

pemberian makan anak. 

Selama dilakukan intervensi responden dapat menerima dan menyerap 

materi yang diberikan tentang pemberian makan anak. Skor pengetahuan 

pada responden mengalami peningkatan dikarenakan adanya keseriusan 

responden untuk menerima informasi dengan baik saat dilaksanakannya 

intervensi. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian berjudul “Pengaruh 

pemberian pendidikan gizi tentang gizi seimbang terhadap pengetahuan 

masyarakat kampung Kalisusu Kabupaten Nabire” menggunakan uji Chi-

square menunjukkan bahwa terdapat perbedaan signifikan antara hasil dari 

pre-test dan post-test (p=0,002<0,05) artinya terjadi peningkatan setelah 

diberikan penyuluhan (Ibrahim et al., 2022).  Didukung oleh penelitian 

serupa yang dilakukan oleh Ussyifa (2022) bahwa terdapat pengaruh yang 

signifikan setelah diberikan penyuluhan kesehatan terhadap pengetahuan 

tentang stunting dan status gizi pada ibu anak usia pra sekolah yang 

dilakukan dengan media edukasi gizi alat peraga. 
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2. Analisis Pengaruh Demonstrasi Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku 

Terhadap Keterampilan Responden Sebelum dan Sesudah Diberikan 

Intervensi 

Tabel 4.9 Hasil Uji Statistik Pengaruh Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku 

Terhadap Pengetahuan 

 
Variabel Jenis Uji Sig Keterangan 

Keterampilan Uji Mc Nemar 0,002 Ada Pengaruh 

Sumber: Hasil Penelitian 

 

Pengujian data statistik dilakukan dengan menggunakan uji Mc Nemar 

yang menunjukan nilai p=0,002 (p<0,05). Hal ini menunjukkan adanya 

pengaruh penyuluhan menggunakan alat peraga isi piringku terhadap 

keterampilan ibu balita. 

Pemberian intervensi yang dilakukan yaitu pemberian informasi 

mengenai isi piringku, menjelaskan mengenai macam-macam zat gizi, 

praktik menyusun menu dalam piring yang dimulai dari makanan pokok, 

sayur, buah, lauk nabati dan lauk hewani. Keterampilan responden 

meningkat disebabkan karena pastisipasi responden yang tinggi untuk mau 

belajar dalam praktik pemberian makanan yang dilaksanakan. Responden 

sangat antusias saat dilakukan praktik menyusun bahan makanan dipiring 

yang sesuai prinsip isi piringku, serta keaktifan responden dalam bertanya.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian “Pengaruh edukasi gizi 

terhadap pengetahuan dan praktik ibu baduta dalam pemberian makanan 

pendamping ASI (MP ASI)” yang terdapat adanya pengaruh pada praktik 

ditandai hasil p=0,0031<0,05 yaitu adanya peningkatan antara saat pre-test 

dan post-test yang menggunakan uji Mc Nemar (Susilowardani dan Budiono 
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2022).  Didukung lagi dengan penelitian yang serupa yaitu adanya pengaruh 

penggunaan alat peraga sebagai media penyuluhan tentang pemanfaatan ASI 

dan pemberian MP ASI terhadap peningkatan pengetahuan dan praktik yang 

dilakukan oleh Nadia et al. (2021).  
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

1. Karakteristik responden terbanyak berusia dari 19 – 29 tahun adalah 66,67%, 

sebagian besar pendidikan responden terbanyak SMA dengan persentase 

53,33%, dan sebagian besar responden bekerja sebagai ibu rumah tangga 

dengan persentase 73,33%. 

2. Nilai rata-rata pengetahuan responden sebelum diberikan intervensi yaitu 

69,00 dan setelah diberikan intervensi yaitu 83,00. 

3. Nilai rata-rata keterampilan responden sebelum diberikan intervensi yaitu 

69,00 dan keterampilan responden sesudah diberikan intervensi yaitu 83,00. 

4. Ada pengaruh penggunaan alat peraga isi piringku terhadap pengetahuan ibu 

balita tentang pemberian makan anak (p=0,016). 

5. Ada pengaruh penggunaan alat peraga isi piringku terhadap keterampilan ibu 

balita tentang pemberian makan anak (p=0,002). 

B. Saran 

1. Bagi UPT Puskesmas Dayu dapat memberikan masukan masalah, hasil 

penelitian ini yang akan dibutuhkan dalam kesiapannya untuk memberikan 

penyuluhan bagi masyarakat diwilayah kerja UPT Puskesmas Dayu. 

2. Bagi kader posyandu diharapkan dapat memanfaatkan demonstrasi isi 

piringku, supaya selanjutnya dapat digunakan oleh kader untuk membantu 
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dalam mengedukasi agar meningkatkan pengetahuan ibu balita yang ada di 

Desa Ipu Mea. 

3. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat memberbanyak variasi contoh isi 

piringku, yang lebih kreatif dan menarik.  
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1. Persetujuan Etik Penelitian Kesehatan 

 

 



 

 

Lampiran 2. Surat Izin Penelitian 

 

 



 

 

Lampiran 3. Pernyataan Kesediaan Responden 

Pernyataan Kesediaan Menjadi Reposden 

Pengaruh Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku Terhadap Pengetahuan Dan 

Keterampilan Ibu Balita Tentang Pemberian Makan Anak Di Desa Ipu Mea 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama  : 

Umur  : 

Alamat  : 

 

Saya dengan ini menyatakan kesediaan saya menjadi responden dalam penelitian 

Skripsi yang dilakukan oleh Septiani Lukas Mayun (Po.62.31.3.19.321) berjudul 

“Pengaruh Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku Terhadap Pengetahuan 

Dan Keterampilan Ibu Balita Tentang Pemberian Makan Anak Di Desa Ipu 

Mea”. Dari awal penelitian sampai akhir penelitian dan akan menjalankan sebaik-

baiknya tanpa ada rasa paksaan dari pihak manapun. 

 

Ipu Mea,   Maret 2023 

 

          Responden,      Peneliti, 

 

    (   )    (Septiani Lukas Mayun) 

 

 

 

 

 



 

 

Lampiran 4. Media Penyuluhan 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Lampiran 5. Kuesioner Pre Test dan Post Test Pengetahuan 

Pengaruh Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku Terhadap Pengetahuan Dan 

Keterampilan Ibu Balita Tentang Pemberian Makan Pada Anak 

Di Desa Ipu Mea 

Nama Lengkap Ibu :  

Usia Ibu  :  

Nama Lengkap Anak :  

Usia Anak  :  

RT/RW/Dusun :  

Nama Posyandu :  

Desa/Kecamatan : Ipu Mea/Karusen Janang 

Kabupaten  : Barito Timur 

Provinsi   : Kalimantan Tengah 

Pekerjaan Ibu  : Bekerja/Tidak bekerja  (*coret bagian yang tidak) 

Pendidikan terakhir : 

Suku   : 

Nomor Hp/WhatsApp : 

 

 

Nama Enumerator  : Septiani Lukas Mayun 

Instansi   : Poltekkes Palangka Raya 

Nomor Telepon  : 082150139355 

 

Tanggal Pengambilan Data :  

 

 

 

 

 



 

 

Pengetahuan Ibu 

1. Apa yang anda ketahui tentang ASI Ekslusif … 

A. Pemberian Air Susu Ibu sampai anak berusia 6 bulan dan tidak boleh 

memberikan makanan apapun selain ASI,  kecuali obat-obatan yang 

direkomendasikan dokter 

B. Pemberian Air Susu Ibu sampai anak berusia 12 bulan dan tidak boleh 

memberikan makanan apapun selain ASI,  kecuali obat-obatan yang 

direkomendasikan dokter 

C. Pemberian Air Susu Ibu sampai anak berusia 9 bulan dan tidak boleh 

memberikan makanan apapun selain ASI,  kecuali obat-obatan yang 

direkomendasikan dokter 

2. Sampai umur berapa anak diberikan Asi Esklusif … 

A. < 6 bulan 

B. 6 bulan 

C. > 6 bulan 

3. Untuk memantau pertumbuhan anak agar tidak terjadi permasalah gizi, 

setiap berapa kali anak perlu di timbang … 

A. 1 bulan sekali 

B. 3 bulan sekali 

C. 6 bulan sekali 

4. Dalam pemberian makan, kita perlu memperhatikan prinsip gizi seimbang, 

porsi bagaimana kah yang termasuk dalam gizi seimbang … 

A. Terdiri dari makanan pokok, lauk pauk hewani nabati, sayur, dan buah 

B. Terdiri dari makanan pokok, lauk pauk nabati, sayur, dan buah 

C. Terdiri dari makanan pokok, lauk pauk hewani, sayur, dan buah 

5. Bagaimana pemberian makan dalam sehari … 

A. Makan utama 2 kali, selingan 2 kali 

B. Makan utama 3 kali, selingan 4 kali 

C. Makan utama 3 kali, selingan 2 kali 

6. Untuk anak berusia 9 bulan, bentuk makanan seperti apa yang cocok 

diberikan ... 



 

 

A. Cincang 

B. Saring 

C. Makanan keluarga 

7. MP ASI (Makanan Pendamping ASI) diberikan setelah anak berusia … 

A. 3 Bulan 

B.  6 bulan 

C.  9 bulan 

8. Finger food (makanan yang dapat dipegang) dapat diberikan pada anak 

dengan kelompok usia berapa … 

A. 6 – 8 bulan 

B. 9 – 11 bulan 

C. 12 – 23 bulan 

9. Dalam pemberian MP ASI anak usia 6 – 8 bulan, dalam sehari berapa 

makanan pokok yang diperlukan dalam ukuran rumah tangga …  

A. ¾ porsi 

B. ½ porsi 

C. 1 porsi 

10. Prinsip gizi seimbang yang di gunakan di Indonesia saat ini yaitu … 

A. Empat sehat lima sempurna 

B. Isi Piringku 

C. Gizi seimbang 

11. Dalam porsi makan satu piring, berapa takaran makanan pokok dalam 

sekali makan … 

A. 2/3 dari setengah piring 

B. ½  dari satu piring 

C. 2/4  dari satu piring 

 

12. Apa makanan yang  merupakan sumber zat besi … 

A. Nasi 

B. Sawi 

B. Daging ayam 



 

 

13. Kacang merah merupakan kelompok jenis makanan apa … 

A. Karbohidrat 

B. Protein nabati 

C. Protein Hewani 

14. Untuk kelompok anak yang berusia di atas 12 bulan, dapat diberikan 

dengan bentuk makanan … 

A. Bubur 

B. Cincang 

C. Makanan keluarga 

15. Contoh dari makanan pokok adalah … 

A. Nasi, ubi, mie roti 

B. Nasi, sawi, pisang 

C. Cornet, alpukat, tempe 

16. Sumber makanan lauk nabati adalah … 

A.  Kemangi, bayam, wortel 

B. Tahu, tempe, kacang-kacangan 

C. Kornet, sarden, sosis 

17. Sumber vitamin dan mineral adalah … 

A. Ikan, ubi, nasi 

B. Susu, telur, bayam 

C. Pisang, katu, pepaya 

18. Makanan yang boleh diberikan bagi anak yang berusia 0 – 6 bulan adalah 

… 

A. Air gula 

B. Teh 

C. Salah semua 

 

19. Anak berusia 7 bulan dapat diberikan buah pisang dalam bentuk … 

A. Saring 

B. Lumat 

C. Utuh 



 

 

20. Anak berusia 2 tahun dapat diberikan daging ayam, dalam bentuk … 

A. Makanan keluarga 

B. Cincang 

C. Blender 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Lampiran 6. SAP 

SATUAN ACARA PENYULUHAN 

 

Topik   : Pemberian Makan Anak Pedoman Isi Piringku 

Sub Topik  : Pengaruh Penggunaan Alat Peraga Isi Piringku Terhadap 

Pengetahuan Dan Keterampilan Ibu Balita Tentang 

Pemberian Makan Anak Di Desa Ipu Mea 

Sasaran : Ibu Balita di Desa Ipu Mea 

Hari/Tanggal    : - 

Jam                    : - 

Waktu                : 40 menit 

Tempat             : Posyandu Desa Ipu Mea 

 

A. Tujuan Umum 

Setelah dilakukan edukasi, diharapkan ibu balita dapat menerapkan pola 

pemberian pada anak dengan takaran yang pas dan gizi yang seimbang. 

B. Tujuan Khusus 

Setelah dilakukan edukasi, diharapkan ibu balita mampu: 

1. Ibu balita mengetahui tentang pentingnya pemberian ASI Esklusif 

2. Ibu balita mengetahui jenis makanan pada anak sesuai usia 

3. Ibu balita mengetahui zat gizi makanan yang wajib diberikan pada anak 

sesuai pedoman isi piringku 

4. Ibu balita mampu menerapkan pedoman gizi seimbang “Isi Piringku” pada 

saat memberikan makan pada anaknya. 

C. METODE 

1. Demonstrasi 

2. Penyuluhan/Diskusi 

3. Tanya jawab 

  

 



 

 

D. MEDIA 

1. Alat Peraga “Isi Piringku” 

2. Materi SAP 

E. KEGIATAN 

No Waktu Kegiatan Penyuluhan Kegiatan Peserta 

1 5 menit 

Pembukaan : 

 Mengucapkan salam 

 Memperkenalkan diri 

 Menjelaskan tujuan 

edukasi 

Menjawab salam, 

mendengarkan dan 

memperhatikan 

2 20 menit 

Pelaksanaan : 

Menjelaskan tujuan edukasi dan 

materi edukasi secara teratur dan 

berurutan 

 Menjelaskan materi 

tentang pemberian makan 

anak 

 Menjelaskan materi “Isi 

Piringku” 

 Mempraktekkan porsi isi 

piringku 

 

 

Menyimak dan 

memperhatikan 

3 10 menit 

 

Evaluasi : 

 Memberi pertanyaan 

berkaitan dengan materi 

yang diberikan 

 Memberikan kesempatan 

kepada ibu balita untuk 

bertanya 

 

 

Menyimak, 

mempraktekkan 

dan mendengarkan 

4 8 menit 

Penutup : 

 Menyimpulkan hasil 

demonstrasi 

 Mengakhiri dengan salam Menyimak, dan 

menjawab salam 

 

  



 

 

F. EVALUASI 

1. Prosedur  : Post test 

2. Jenis Test  : Menggunakan kuesioner dan dokumentasi ibu    

balita saat dirumah dalam menyiapkan makan 

3. Jenis Pertanyaan : Terlampir di kuesioner 

MATERI 

A. Pemberian Makan Anak 

Pola makan dan pilihan makanan pada masa anak-anak akan 

berpengaruh hingga ke usia dewasa, sehingga dianjurkan untuk 

menetapkan pola makan sesuai anjuran WHO untuk mencegah terjadinya 

penyakit di usia dewasa (Seward et al.,2018). Pemerintah Indonesia 

mengeluarkan pedoman pemberian makan bayi dan anak (PMBA) yang 

bertujuan sebagai pemberian makan untuk mencapai tumbuh kembang 

anak yang optimal serta mencegah terjadinya kekurangan gizi 

(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia,2019). 

     Pedoman pemberian makan bayi dan anak (PMBA) tersebut dibuat 

sesuai dengan Global Strategi For Infant and Young Child Feeding 

(WHO/UNICEF,2003) berisi empat standar PMBA diantaranya: 

a. Inisiasi Menyusui Dini (IMD) 

b. ASI Ekslusif selama 6 bulan 

c. Memberikan Makanan Pendamping Asi (MPASI) mulai usia 6 bulan 

d. Melanjutkan pemberian ASI sampai anak usia 2 tahun atau lebih 

     Berdasarkan Peraturan Pemerintah Nomor 33 Tahun 2012, sesaat 

setelah bayi lahir harus dilakukan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) dengan 

cara melakukan kontak kulit ke kulit antara bayi dan ibunya dalam waktu 

minimal 1 jam setelah kelahiran. Sejak bayi lahir hingga berusia 6 bulan, 

bayi cukup diberikan ASI saja sebagai pemenuhan kebutuhan hidupnya 

yang disebut dengan ASI Esklusif. ASI Esklusif adalah pemberian ASI 

tanpa makanan apapun selain obat, vitamin, mineral dala bentuk sirup 

(WHO,2013) 



 

 

     Bayi yang memasuki usia 6 bulan atau digenapkan dalam 180 hari 

mulai diperkenalkan dengan makanan pendamping ASI (MPASI). 

Makanan dan cairan lain mulai diberikan untuk mendampingi pemberian 

ASI karena pada usia 6 bulan kebutuhan bayi mulai meningkat dan ASI 

saja tidak lagi mencukupi kebutuhannya. Pada pemberian MPASI harus 

memperhatikan 4 (empat) prinsip yaitu tepat waktu, adekuat, aman, dan 

diberikan dengan cara yang benar (Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia, 2019b). 

B. Isi Piringku 

     Porsi makan isi piringku merupakan gambaran dalam sekali makan 

yang komposisinya yaitu mulai dari 50% makanan pokok yang terdiri dari 

karbohidrat berserta lauk-pauk atau protein. Yang antara lain, 2/3 makanan 

pokok, dan 1/3 untuk lauk-pauk. Selanjutnya untuk 50% lagi terdapat pada 

sumber zat gizi mikro yaitu buah berserta sayur, 2/3 sayur-mayur dan 1/3 

buah (Santosa et al., 2022). Untuk usia anak 6 – 23 bulan dalam satu porsi 

isi piringku menerapkan makanan pokok 35%, protein hewani 30%, 

protein nabati atau kacang-kacangan 5%, sayur beserta buah-buahan 30%. 

Dan untuk anak yang usianya dari 2 – 5 tahun 35% makanan pokok, porsi 

lauk-pauk 35% dan untuk sayur berserta buah-buahan yaitu 30%. (Fazrin 

et al. 2021). Untuk balita yang berusia 6 – 8 bulan dalam sehari 

memerlukan ¾ porsi makanan pokok, 1 porsi lauk pauk, 1/3 porsi sayur, 

1/3 porsi buah, balita berusia 9 – 11 balita dalam sehari memerlukan 1 ¼ 

porsi makanan pokok, 1 ½ porsi lauk pauk, 1/3 porsi sayur, ½ porsi buah. 

Usia 1 – 3 tahun dalam sehari memerlukan makanan 3 porsi makanan 

pokok, 4 porsi lauk hewani, 3-4 porsi lauk nabati, 2 porsi sayur dan 3 porsi 

buah (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2021). 

 

 

 

 

 



 

 

Usia Tekstur 

makanan 

Frekuensi 

pemberian 

Jumlah sajian 

sekali makan 

6-8 bulan Bubur kental 

hingga 

makanan 

lumat 

Sebanyak 2-3 kali 

makanan utama dan 

1-2 kali makanan 

selingan 

Fase perkenalan 

sebanyak 2-3 

sendok kemudian 

ditingkatkan 

bertahap hingga 

125 ml (½  

mangkok) 

9-11 

bulan 

Makanan 

cincang halus 

dan makanan 

yang dapat 

dipegang 

(finger food) 

Sebanyak 3-4 kali 

makanan utama dan 

1-2 kali selingan 

125-200 ml (½  – 

¾ mangkok) 

12-23 

bulan 

Makanan 

keluarga 

Sebanyak 3-4 kali 

makanan utama dan 

1-2 kali selingan 

Hingga 250 ml 

(¼ - 1 mangkok) 

Jika tidak 

mendapat 

ASI (6-

23 bulan) 

Tekstur 

makanan 

disesuaikan 

dengan 

kelompok usia 

Frekuensi 

disesuaikan dengan 

kelompok usia dan 

tambahkan 1-2 kali 

makanan ekstra 

Jumlah sajian 

makan sesuai 

dengan kelompok 

usia dengan 

penambahan 1-2 

gelas susu per 

hari (ukuran 

gelas 250 ml) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Lampiran 7. Form Penilaian Keterampilan 

FORM PENILAIAN KETERAMPILAN IBU BALITA 

DALAM PEMBERIAN MAKAN ANAK SESUAI PEDOMAN  

“ISI PIRINGKU” 

DI DESA IPU MEA 

No 
Nama 

Ibu 

Penilaian Jumlah 

Nilai 
Makanan 

Pokok 

Lauk 

Hewani 

Lauk 

Nabati 

Sayur Buah 

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        

8        

9        

10        

11        

12        

13        

14        

15        

 

 

 

 



 

 

Lampiran 8. Dokumentasi Kegiatan 

Saat Pelaksanaan Intervensi 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

Pre Test Keterampilan 

 

Post Test Keterampilan 

 

 

 

 

 

 



 

 

Lampiran 10. Riwayat Hidup  

RIWAYAT HIDUP 

 

 

Nama    : Septiani Lukas Mayun 

Tempat/Tanggal Lahir : Maridan, 04 September 2001 

Alamat    : Jl.G.Obos Induk, Gang. Husada, Palangka Raya 

Jenis Kelamin   : Perempuan 

Agama    : Kristen  

Email    : septianilukkasmayun@gmail.com 

 

Riwayat Pendidikan  : 

1.  SDN Rodok, lulus tahun 2013 

2.  SMPN 1 Dusun Tengah, lulus tahun 2016 

3.  SMAN 1 Dusun Tengah, lulus tahun 2019 
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