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ABSTRAK

Latar belakang Pemberian MP-ASI yang tidak tepat dapat menjadi faktor terjadinya kejadian gizi kurang
pada bayi. Pemberian MP-ASI yang wajib memperhatikan jumlah yang sesuai, waktu, tekstur, variasi,
metode pemberian, serta kebersihannya. Ibu yang mendapatkan edukasi online dapat melaksanakan
praktik pemberian MP-ASI yang baik sebesar 82,6%. Tujuan Penelitian Menganalisis hubungan
penggunaan media sosial, praktik pemberian MP-ASI dengan kejadian gizi kurang di Posyandu
Kelurahan Karet Tengsin. Metode Penelitian menggunakan desain cross sectional. Data diiaalisis dengan
Univariat dan Bivariat menggunakan uji gamma. Hasil Penelitian Tidak terdapat korelasi yang bermakna
antara penggunaan sosial media TikTok atau Instagram dengan praktik MP-ASI (p>0,05), dengan arah
korelasi tidak searah dan kekuatan sangat lemah hingga kuat. Kesimpulan Penelitian Tidak terdapat
korelasi antara penggunaan media sosial dengan praktisi MP-ASI

Kata kunci: Instagram, Tiktok, Gizi kurang, MP-ASI, Asupan

ABSTRACT

Inappropriate complementary feeding can be a factor in the incidence of undernutrition in infants. The
provision of complementary foods must pay attention to the appropriate amount, time, texture, variety,
method of administration, and cleanliness. Mothers who received online education were able to
implement good complementary feeding practices by 82.6%. This study was conducted to analyze the
relationship between social media use, complementary feeding practices and the incidence of
undernutrition in Posyandu Karet Tengsin Village. The study used a cross-sectional design. Data analysis
used Univariate and Bivariate with a gamma test. The results of this study showed that There was no
significant correlation between the use of TikTok or Instagram social media with complementary feeding
practice (p>0.05), with the direction of the correlation being unidirectional and the strength being very
weak to strong. The conclusion of this study is that there is no relationship between use of Social media
with complementary feeding practice.

Keywords: Instagram, Tiktok, Wasting, Complementary feeding, Intake

PENDAHULUAN

Bayi mengalami pertumbuhan dan perkembangan yang signifikan pada rentang umur 0-
12 bulan. Fase ini berlangsung secara berkelanjutan, terutama pada fungsi sistem saraf. Bayi
membutuhkan zat gizi yang optimal untuk menunjang perkembangan dan pertumbuhan,
sehingga bayi diberikan ASI eksklusif dalam 6 bulan penuh, kemudian dilanjutkan pengenalan
makanan pendamping air susu ibu (MP-ASI) pada umur >6 bulan, pemberian imunisasi tepat
waktu dan pemberian pola asuh yang sesuai dengan kebutuhan bayi [1]. Asupan zat gizi pada
MP-ASI yang diberikan kepada bayi berusia >6 bulan memengaruhi pertumbuhannya.
Pemberian MP-ASI yang tidak tepat bisa menjadi faktor terjadinya kejadian gizi kurang pada
bayi. Gizi kurang pada bayi jika tidak mendapatkan penanganan secara serius dapat berdampak
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buruk bagi kesehatan seperti gangguan pada perkembangan kecerdasan, gangguan pada
pertumbuhan fisik bahkan dapat mengakibatkan kematian [2].

Berdasarkan Survei Status Gizi Gizi Indonesia (SSGI), prevalensi status gizi kurang
mengalami kenaikan dari 7,1% (2021) menjadi 7,7% (2022). Berdasarkan data Profil Kesehatan
2022, prevalensi gizi kurang pada DKI Jakarta sebesar 1,16%, sedangkan prevalensi status gizi
kurang pada Jakarta Pusat sebesar 2,99% [3,4]. Pemberian MP-ASI yang wajib diperhatikan
adalah jumlah yang cukup, waktu, tekstur, variasi, metode pemberian, dan kebersihannya untuk
mencegah terjadinya stunting, gizi kurang dan gizi buruk [5]. Faridi et al. (2023), menunjukkan
anak yang memiliki asupan protein kurang beresiko 19,2 kali mengalami gizi kurang. Asupan
lemak yang kurang akan beresiko 7,4 kali anak mengalami gizi kurang. Asupan karbohidrat
kurang beresiko 8 kali mengalami gizi kurang [6]. Kurangnya asupan energi, protein, lemak,
dan KH dapat menurunkan berat badan karena tubuh tidak memiliki cadangan asupan energi
dari zat gizi makro [7].

Praktik pemberian MP-ASI, sebanyak 39,5% anak yang diberikan tekstur MP-ASInya
tidak sesuai memiliki status gizi kurang. Balita yang diberikan frekuensi MP-ASInya tidak
sesuai sebanyak 9,5% anak memiliki status gizi kurang [8]. Pemberian MP- ASI yang tepat
pada bayi usia >6 bulan dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan. Kesalahan dalam memberikan
MP-ASI lebih sering terjadi pada ibu yang memiliki pengetahuan kurang (sebanyak 81%)
daripada pada ibu yang memiliki pengetahuan baik (sebanyak 74,2%) [9]. Para ibu yang bekerja
dapat meningkatkan pengetahuannya dengan memanfaatkan teknologi informasi melalui media
sosial. Kemudahan mengakses media sosial guna mencari referensi resep makan dan menjalin
hubungan pertemanan untuk berbagi informasi tentang resep dan menu makanan mendorong
beberapa peserta untuk mengikuti arus dengan meniru masakan tersebut [10].

Penggunaan media sosial pada ibu balita dengan durasi >3 jam dalam satu hari sebesar
80,6% [11]. Berdasarkan Datalndonesia.id, tahun 2023 pengguna TikTok di Indonesia tercatat
jumlahnya mencapai 85,5%. Pengguna Instagram tahun 2023 jumlahnya sebesar 89,6%. Media
sosial digunakan untuk mencari informasi kesehatan, salah satunya adalah Instagram. Instagram
memiliki dampak pada peningkatan pengetahuan mengenai gizi seimbang. Besarnya efek dari
pendidikan melalui Instagram meningkatkan pengetahuan gizi sebesar 41,9% [12]. Ibu yang
mendapatkan edukasi online dapat melaksanakan praktik pemberian MP-ASI yang baik sebesar
82,6%. Media sosial lainnya yang dapat meningkatkan pengetahuan yaitu aplikasi TikTok [13].
Berdasarkan penelitian, setelah dilakukan edukasi melalui TikTok, terjadi peningkatan
signifikan dalam rata-rata tingkat pengetahuan pada kelompok intervensi dengan nilai rata-rata
4,286 [14].

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain studi cross sectional. Variabel independen dalam
penelitian ini adalah penggunaan media sosial TikTok atau Instagram.. Variabel dependen
dalam penelitian ini adalah praktik pemberian MP-ASI.. Populasi dalam penelitian ini adalah
orang tua bayi usia 6-12 bulan di Posyandu Kelurahan Karet Tengsin Jakarta Pusat yaitu 74
orang ibu/pendamping bayi. Sampel diambil dengan teknik purposive sampling. Sampel
digunakan berdasarkan rumus slovin yaitu 48 orang ibu/pendamping bayi. Penelitian dilakukan
di Posyandu yang terdapat Kelurahan Karet Tengsin Jakarta Pusat pada tanggal 23 Juli — 3
Agustus 2024. Etika penelitian sudah didapatkan dari Tim Komisi Etik STIK Sint Carolus
dengan No0.074/KEPPKSTIKESC/V1/2024 pada tanggal 25 Juni 2024. Instrumen yang
digunakandalam penelitian ini adalah Formulir recall 2x24 Jam, timbangan berat badan digital,
infantometer, dan kuesioner media sosial

Data yang sudah dikumpulkan dianalisis Univariat dengan distribusi frekuensi dan
persentase dari tiap variabel. Untuk mengetahui hubungan antara biaya makan, asupan energi
dengan status gizi menggunakan Uji Gamma
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisis Univariat
Penggunaan Media Sosial TikTok atau Instagram

Gambar 1. Penggunaan Media Sosial TikTok atau Instagram
oleh Orang Tua
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Berdasarkan hasil penelitian oleh peneliti, ditemukan bahwa 6,3% orang tua
menggunakan TikTok atau Instagram dengan skala yang cukup sesuai. Responden dengan
pengguna media soisal Tiktok sebesar 29,24%, responden yang menggunakan Instagram sebesar
16,6% dan responden yang menggunakan Tiktok dan Instagram sebesar 54,16%. TikTok atau
Instagram kerap menjadi media sosial pilihan orang tua untuk mendapatkan pengetahuan baru
mengenai gizi bayi dan anak. Hal ini dibuktikan oleh penelitian Rinarto, (2022) menyatakan
Instagram memiliki dampak pada peningkatan pengetahuan mengenai gizi seimbang. Besarnya
efek dari pendidikan melalui Instagram meningkatkan pengetahuan gizi sebesar 41,9% [12].

Sejalan dengan penelitian Rusdi et al., (2021) turut memberikan hasil yang sama.
Terdapat perbedaan yang signifikan mengenai pengetahuan tentang gizi seimbang oleh
responden penelitian setelah diedukasi dengan media sosial Instagram dengan p value 0,004.
Hal ini karena informasi yang disampaikan melalui media sosial, terutama TikTok atau
Instagram dapat dengan cepat diterima karena disajikan dalam bentuk yang menarik dan mudah
dipahami [15].

Praktik Pemberian MP-ASI

Tabel I. Praktik Pemberian MP-ASI

Praktil: Pemberia n (a)
MP-ASI

Energi Defisit Sedang ] 12
Defisit Ringan 10 0.8
Normal 24 500
Berlebih 12 2150

Protein Defisit Sedang 2 42
Defisit Ringan 4 83
Nernmal 24 500
Berlebih 18 313

Defisit Berat 1 21

Defisit Sedang 4 83

Lemak Defisit Ringan 11 22,
Normal 17 354

Berlebih 15 313

Karbohidrat Defisit Sedang 2 42
Defisit Ringan 10 208
Normal 22 458
Betlebih 14 292
Tidak Tepat 8 16.7
Telstur Tepat 40 833
. 7%
Freluensi %g: Tepat 462 é:"%
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Tabel 1. menunjukkan jumlah asupan energi, protein, lemak, karbohidrat, tekstur dan
frekuensi dalam praktik pemberian MP-ASI bagi bayi 6-12 bulan di Posyandu Kelurahan Karet
Tengsin Jakarta Pusat. Diketahui 4,2% bayi mengalami defisit sedang dalam asupan energi MP-
ASI; 20,8% bayi mengalami defisit ringan; dan 25% bayi mendapatkan asupan berlebih.
Mayoritas bayi dalam penelitian banyak diberi bubur bayi instan dengan komposisi karbohidrat
yang tinggi seperti nasi atau kentang tanpa tambahan lemak yang cukup, sehingga
mengakibatkan defisit energi. Di sisi lain, beberapa bayi mengalami kelebihan energi karena
orang tua memberikan porsi makanan yang terlalu besar atau menambahkan makanan tinggi
kalori seperti camilan manis biskuit dan kue dengan lemak tinggi. Beberapa orang tua juga
memberikan asupan protein, seperti ayam dan ikan, yang menyebabkan kelebihan energi.
Kondisi ini menunjukkan perlunya edukasi lebih lanjut bagi orang tua tentang pentingnya
variasi dan keseimbangan gizi dalam pemberian MP-ASI.

Kebutuhan bayi dibedakan tergantung beberapa faktor, seperti ukuran dan komposisi
tubuh bayi, tingkat pertumbuhan, siklus tidur/bangun, respon metabolisme terhadap makanan,
suhu dan iklim, kondisi medis dan genetik, serta aktivitas fisik bayi. Adapun 50% dari energi
bayi digunakan dalam proses metabolisme basal, 5-10% untuk untuk SDA (spesific dynamic
action), 12% untuk pertumbuhan, 25% untuk aktivitas dan 10% terbuang melalui feses [16].
Pemberian MP-ASI juga harus sesuai dengan prinsip—prinsip pemberian MP-ASI yaitu tepat
waktu, adekuat, aman, dan diberikan dengan cara yang benar. Prinsip pemberian MP-ASI
adekuat yaitu mempertimbangkan usia, jumlah, frekuensi, tekstur, dan variasi makanan [17].

Asupan protein bayi pada penelitian ini berdasarkan tabel 1. menyatakan bahwa terdapat
37,5% bayi dengan asupan berlebih. Asupan protein yang berlebih pada penelitian ini karena
mayoritas bayi mengonsumsi sumber protein hewani yaitu ayam dan ikan, namun hanya sedikit
bayi yang diberikan daging sapi sebagai sumber protein hewani. Mayoritas orang tua tidak
memerhatikan porsi yang dibutuhkan bayi. Bayi yang seharusnya mengonsumsi sekitar 30-60gr
(1 penukar) protein dalam satu hari, sering melebihi porsinya dikarenakan ketidaktahuan porsi
seimbang oleh orang tua. Protein terbagi menjadi dua jenis yaitu protein hewani yang dapat
diperoleh dari ayam, telur, daging, dan ikan, sedangkan protein nabati bisa didapatkan dari tahu
dan tempe [6].

Asupan lemak bayi pada penelitian berdasarkan tabel I. diketahui bahwa 33,3%
mengalami defisit (defisit berat 2,1%, defisit sedang 8,3%, defisit ringan 22,9%). Berdasarkan
penelitian kurangnya asupan lemak pada bayi dikarenakan mayoritas pengolahan bahan
makanan dengan cara direbus atau ditumis, maka penggunaan minyak dalam MP-ASI sedikit.
Penggunaan minyak kelapa sawit, santan, dan minyak zaitun dalam pengolahan MP-ASI
menjadi sumber lemak bayi. Kurangnya asupan lemak juga disebabkan mayoritas orang tua
yang kurang memberikan sumber lemak sehat bagi bayi, seperti buah alpukat, santan, keju,
minyak dan kacang-kacangan. Jumlah asupan lemak dibutuhkan bayi sebagai sumber energi
yang paling padat. Kekurangan asupan lemak pada bayi dapat menyebabkan kekurangan kalori
atau energi yang diperlukan untuk aktivitas dan metabolisme tubuh bayi [16].

Asupan karbohidrat pada penelitian ini berdasarkan tabel I. diketahui bahwa terdapat
29,2% bayi dengan asupan karbohidrat berlebih. Dampak asupan karbohidrat yang berlebih
dapat menimbulkan efek yang buruk bagi tubuh karena karbohidrat yang berlebih akan
tersimpan dalam bentuk lemak yang akan menyebabkan peningkatan berat badan bayi [17].
Asupan karbohidrat berlebih mayoritas terjadi pada bayi yang diberikan MP-ASI bubur bayi
instan komersil. Berdasarkan hasil wawancara peneliti dengan penjual bubur bayi instan
komersil diketahui dalam pembuatan 150 porsi bubur bayi menggunakan beras 10 liter, lauk
hewani 1 kg (sebagian besar ayam atau daging sapi), sayur 4 kg (yang sering digunakan wortel).
Berdasarkan komposisi tersebut maka 1 porsi bubur bayi mengandung 266 gram bubur, 6,6
gram lauk hewani, dan sayur 26,6 gram. Kondisi ini menunjukkan ketidakseimbangan dalam
komposisi makanan yang diberikan kepada bayi, di mana proporsi karbohidrat jauh lebih tinggi
dibandingkan dengan protein dan sayuran [16].

Berdasarkan tabel I, sebanyak 16,7% bayi mendapatkan tekstur MP-ASI tidak tepat
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(tekstur tidak sesuai umur). Berdasarkan hasil observasi peneliti, bayi usia 6-11 bulan sudah
diberikan tekstur MP-ASI yang sesuai namun beberapa bayi yang menerima tekstur tidak tepat
mayoritas pada usia 12 bulan dikarenakan bayi belum terbiasa dengan tekstur yang lebih keras
dan membutuhkan waktu lebih lama untuk mengunyahnya. Kondisi ini menunjukkan
pentingnya proses transisi dari MP-ASI ke makanan keluarga yang lebih padat. Bayi yang tidak
berani mencoba makanan dengan tekstur lebih keras mungkin mengalami ketidaknyamanan atau
kesulitan dalam mengunyah, yang dapat membuat bayi enggan untuk mencoba makanan baru.
Pedoman tekstur sesuai usia bayi yaitu 6-8 bulan diberikan tekstur bubur kental dan makanan
lumat, 9-11 bulan diberikan tekstur makanan cincang halus, dan 12 bulan diberikan makanan
keluarga.

Frekuensi makan pada praktik pemberian MP-ASI berdasarkan tabel 1, menunjukkan
sebanyak 12,5% bayi mendapatkan frekuensi MP-ASI yang tidak tepat (frekuensi tidak sesuai
umur). Berdasarkan observasi penelitian, frekuensi MP-ASI pada beberapa bayi berusia 6-8
bulan hanya diberikan 1 kali makan utama dan 1-2 kali makan selingan. Bayi usia 9-11 bulan
diberikan 2 kali makan utama dan 1-2 kali selingan. Bayi usia 12 bulan diberikan 3 kali makan
utama dan 1-2 kali selingan. Hal ini tidak sesuai dengan pedoman Kemenkes RI [17]. Frekuensi
MP-ASI yang baik berdasarkan usia bayi yaitu: 1) usia 6-8 bulan: 2-3 kali menu utama dan 1-2
kali selingan; 2) usia 9-11 bulan: 3-4 kali menu utama dan 1-2 kali selingan; 3) usia 12 bulan: 3-
4 kali menu utama dan 1-2 kali selingan. Bayi dengan frekuensi MP-ASI tidak tepat disebabkan
oleh ketidakseimbangan dengan pedoman frekuensi, di mana bayi mendapatkan terlalu banyak
selingan dan kekurangan asupan gizi dari menu makanan utama. Sebagai contoh, pada bayi usia
6-8 bulan, yang seharusnya mendapatkan 2-3 kali menu utama, sering kali hanya mendapatkan
1 kali makanan utama. Hal ini juga berlaku bagi bayi umur 9-12 bulan yang mengonsumsi
hanya 2 kali makanan utama.

Analisis Uji Bivariat
Hubungan Penggunaan Media Sosial dengan Praktik Pemberian MP-ASI

Tabel 11. Hubungan Penggunaan Media Sosial dengan
Praktik Pemberian MP-ASI (Energi)

Pengzunaan Praktik Pemberian
Media MP-AST (Energi) Koefisien Nilai
Sosal Defizit Defizit . ] Korelazi B
] :
Sedans Rinzan Normal Berlebih ()
Cukup Sesua 0 1 1 1
Sesual 2 7 19 10 0,124 0649
Sangat Sesua 0 2 4 1
Total Si4.1%)  120,8%0  I4(50%0) 2(25%0)
Tabel I11. Hubungan Penggunaan Media Sosial dengan
Praktik Pemberian MP-ASI (Protein)
Prakik Pemberian i )
Penggunaan MP-AST (Protein) I;';Eﬁ;lﬂ.l Nilai
hledia Sesial Defisit Defizit . . orelazl
Sedanz Ringan MNormal Berlehih (r)
Cukup Sesua 0 0 1 2
Sesual 1 3 20 14 0394 0191
Sangat Sesum 1 1 3 2
Total 242%)  HB3%)  24050%) 18(37.5%)

Berdasarkan tabel 1l dan Ill, tidak ada hubungan antara penggunaan media sosial dengan
asupan energi dan protein dalam praktik pemberian MP-ASI (p=0,649 dan p=0,191) dengan
korelasi negatif (r= -0,124 dan r= -0,394). Korelasi negatif pada penelitian ini maksudnya
adalah semakin tinggi penggunaan media sosial maka semakin rendah asupan energi yang
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dikonsumsi oleh bayi. Penggunaan media sosial dengan kategori sesuai yang memiliki
asupan energi defisit ringan dan protein masing-masing 7 dan 3 responden. Penggunaan sosial
media dikategorikan sesuai ketika hasil skor 61-80%, dengan demikian rata—rata yang tergolong
dalam kategori sesuai umumnya menggunakan media sosial lebih dari setengah jam dalam satu
hari. 1bu bayi dengan penggunaan media sosial pada kategori sesuai kurang mengaplikasikan
resep MP-ASI yang bervariasi.

Berdasarkan hasil observasi penelitian asupan energi responden sebagian besar
didapatkan dari bubur bayi instan komersil. Hal ini menandakan bahwa ibu responden kurang
memiliki kreativitas dalam pemilihan menu untuk anak, walaupun sering terpapar media sosial
(Tiktok atau Instagram). Media sosial Tiktok atau Instagram banyak terdapat konten terkait
pembuatan MP-ASI yang dapat menjadi inspirasi resep pembuatan MP-ASI. Penelitian Zaki &
Sari, (2019) menyatakan terdapat perbedaan asupan energi dan protein sebelum dan sesudah
diberikan media sosial. Hal ini disebabkan oleh jumlah sampel penelitian yang berbeda. Peneliti
hanya meneliti 48 orang responden, sedangkan pada penelitian Zaki & Sari (2019) sebanyak
110 orang. Perbedaan hasil penelitian dapat disebabkan oleh variasi dalam metodologi
penelitian atau sampel yang digunakan, karakteristik responden, serta lingkungan penelitian.
Selain itu, variasi dalam jenis konten yang disajikan di media sosial dan cara ibu-ibu merespon
serta mengimplementasikan informasi yang mereka dapatkan juga bisa menjadi penyebab
perbedaan hasil penelitian [18].

Tabel 1V. Hubungan Penggunaan Media Sosial dengan
Praktik Pemberian MP-ASI (Lemak)

Praktik Pemberian AMP-AST (Lemak) - . .
Pengzunaan  Defisit  Defisit  Defisit Normal  Berlebih | Boefisien  Nilai

Media Sozial  Berat Sedang Fingan K':T:jlﬂsi P
Cukup Sesuai ] 0 ] 1 2

Sesua 1 4 9 14 10 0,048 0,864
Sangat Sesual 0 0 2 2 3

Total 1{2,1%) 4(B3%) 11(229%) 17(354%) 15(31,3%)

Tabel V. Hubungan Penggunaan Media Sosial dengan
Praktik Pemberian MP-ASI (Karbohidrat)

Praktik Pemberian MP-ASI

Pengpunaan (Karbohidrat) Koefizien Milad
i : : Korelazsi =~

Media Sosial 5

scia Sesia ::;ﬁ“i; ;’iﬁﬂ Normal Berlehih )
Cukup Sesua ] 1 0 2
Sesual 1 g 19 10 0,163 0,594
Sangat Sesum 1 1 3 2
Total Y] 102083 22(4583) 14020 18)

Berdasarkan tabel 1V dan V, tidak ada hubungan antara penggunaan media sosial dengan
asupan lemak dan karbohidrat dalam praktik pemberian MP-ASI (p=0,864 dan p=0,594) dengan
korelasi negatif (r=0,046 dan r=0,163). Korelasi negatif pada penelitian ini maksudnya adalah
semakin tinggi penggunaan media sosial maka semakin rendah asupan lemak yang dikonsumsi
oleh bayi. Hasil penelitian ini terkait hubungan media sosial dengan asupan lemak dan
karbohidrat tidak bermakna. Penggunaan media sosial tidak memiliki hubungan yang signifikan
terhadap asupan lemak dan karbohidrat. Meskipun media sosial sering mempromosikan
makanan tinggi lemak, hasil analisis menunjukkan bahwa durasi penggunaan media sosial
tersebut tidak memengaruhi asupan lemak secara signifikan. Sedangkan, media sosial dapat
memengaruhi preferensi makanan, faktor lain seperti pendidikan gizi orang tua, kebiasaan
makan keluarga, dan ketersediaan makanan sehat juga berperan penting dalam menentukan
asupan lemak pada anak. Ketidaksinambungan antara media sosial dan asupan karbohidrat juga
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dapat dipengaruhi oleh kontrol yang lebih besar dari orang tua dalam menentukan jenis
dan jumlah makanan yang diberikan kepada anak, serta pengaruh kuat dari faktor-faktor lain
seperti kebiasaan keluarga dan informasi gizi yang diterima dari sumber terpercaya lainnya [19].

Tabel VI. Hubungan Penggunaan Media Sosial dengan
Praktik Pemberian MP-ASI (Tekstur)

Praktik Pemberian

Pengrunaan MP-ASI (Tekstur) Eoefisien Nilai p
Mhedia Sosial Tepat Tidak Tepat Korelasi (r)
Cukup Sesual 0 3
Sesual 5 33 0,720 0,086
Sangat Sesual 3 4
Total 8(16.T) 40(83.3)

Berdasarkan tabel VI, tidak ada hubungan antara penggunaan media sosial dengan tekstur
dalam praktik pemberian MP-ASI (p=0,086) dengan koelasi negatif (r=0,720). Korelasi negatif
pada penelitian ini maksudnya adalah semakin tinggi penggunaan media sosial maka semakin
rendah tekstur pemberian MP-ASI pada bayi. Hasil penelitian terkait hubungan media sosial
dengan tekstur MP- ASI tidak bermakna. Penggunaan sosial media aktif dalam memengaruhi
pilihan makanan, termasuk tekstur. Adapun perbedaan hasil penelitian dapat terjadi karena
perbedaan metode penelitian dan fokus kajian dalam penelitian. Penelitian ini memiliki dasar
data empiris yang menunjukkan bahwa meskipun media sosial sering mempromosikan makanan
dengan berbagai tekstur, durasi penggunaan media sosial tidak memengaruhi tekstur makanan
yang diberikan kepada bayi. Perbedaan hasil penelitian bisa diperoleh dari perbedaan variabel
yang diteliti, pendekatan yang digunakan, dan populasi sampel yang berbeda [20].

Tabel VII. Hubungan Penggunaan Media Sosial dengan
Praktik Pemberian MP- ASI (Frekuensi)

Prakik Pemberian
Pengzunaan MP-AST (Frekuensi) Koefizien Nilai
Aladia Sosial Korelazi(r) srmp
Tepat Tidak Tepat
Cukup Sesuan 0 3
Sesual 4 34 0,623 0,205
Sangat Sesuam 2 5
Total 612 3) 42(87.3)

Berdasarkan tabel VII, tidak ada hubungan antara penggunaan media sosial dengan
asupan frekuensi dalam praktik pemberian MP-ASI (p=0,205) dengan korelasi negatif (r=-
0,623). Korelasi negatif pada penelitian ini maksudnya adalah semakin tinggi penggunaan
media sosial maka semakin rendah frekuensi pemberian MP-ASI pada bayi. Hasil penelitian
terkait hubungan media sosial dengan frekuensi MP-ASI tidak bermakna. Penjelasan ini
bertentangan dengan temuan penelitian Filippone et al., (2022) yang menunjukkan adanya
hubungan antara penggunaan media sosial dan frekuensi makan. Perbedaan kedua hasil
penelitian dapat disebabkan oleh bedanya fokus penelitian dengan jumlah 103 responden
sedangkan penelitian ini hanya memiliki 48 responden. Metodologi yang digunakan dalam studi
Filippone et al. (2022) bersifat kuantitatif dengan analisis statistik mendalam yang menyoroti
hubungan antara paparan media sosial dan perilaku atau frekuensi makan. Orang tua pada
penelitian ini tidak dipengaruhi oleh media sosial dalam memilih tekstur MP-ASI karena
beberapa alasan utama, yakni orang tua lebih mengandalkan rekomendasi dari sumber informasi
tradisional seperti dokter anak dan ahli gizi yang lebih terpercaya daripada informasi yang ada
di media sosial. Selain itu, orang tua juga mengandalkan pengalaman dan pengetahuan pribadi
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yang responden perolen dari pengalaman sebelumnya, yang memengaruhi cara
responden memberikan makanan kepada anak, termasuk tekstur makanan dalam MP-ASI [21].
KESIMPULAN

Bayi dengan asupan energi MP-ASI kategori defisit sedang sebanyak 4,2%. bayi
mengalami defisit sedang dalam asupan energi MP-ASI, 20,8% bayi mengalami defisit ringan,
dan 25% bayi mendapatkan asupan berlebih. Asupan protein pada bayi terdapat 37,5% bayi
dengan asupan berlebih, asupan lemak 33,3% mengalami defisit (defisit berat 2,1%, defisit
sedang 8,3%, defisit ringan 22,9%), asupan karbohidrat sebanyak 29,2% bayi memiliki asupan
karbohidrat berlebih. Pemberian MP-ASI dengan tekstur tidak sesuai dengan umur sebanyak
16,7% bayi, pemberian MP- ASI dengan frekuensi tidak tepat sebanyak 12,5%.Gambaran
penggunaan media sosial pada ibu bayi usia 6-12 bulan Posyandu Kelurahan Karet Tengsin
Jakarta Pusat didapatkan 6,3% responden menggunakan TikTok atau Instagram dengan skala
yang cukup sesuai, terdapat 79,1% responden yang menggunakan TikTok atau Instagram
dengan skala sesuai, serta 14,6% responden dengan skala sangat sesuai.

Tidak terdapat korelasi yang bermakna antara penggunaan media social dengan praktik
pemberian MP-ASI (jumlah asupan energi, zat gizi makro, tekstur, dan frekuensi) ditandai nilai
(p>0,005) arah korelasi negative dengan kekuatan korelasi sangat lemah hingga kuat.
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