BAB 7

SIMPULAN DAN SARAN

7.1 Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian mengenai asosiasi usia anak saat mendapatkan
makanan pendamping ASI dan kejadian short stature pada anak 12-24 bulan di
wilayah kerja Puskesmas Sidorejo, Kecamatan Pare, Kabupaten Kediri, Jawa
Timur terhadap 182 responden yang dilakukan pada bulan Juli sampai dengan

Agustus 2019 disimpulkan sebagai berikut:

1. Mayoritas pendidikan dan pekerjaan ibu pada anak short stature adalah
berpendidikan SMP dan sebagai ibu rumah tangga.

2. Riwayat BBLR pada anak short stature lebih tinggi dibandingkan pada anak
normal.

3. Jumlah anak short stature dan normal lebih banyak yang tidak memiliki
riwayat penyakit kronis.

4. Jumlah anak short stature lebih besar diberikan MP-ASI dengan frekuensi
kurang sesuai dari yang dianjurkan.

5. Terdapat hubungan yang bermakna antara pemberian MP-ASI dan kejadian

short stature pada anak.

7.2 Saran
7.2.1 Bagi Peneliti Selanjutnya
- Diharapkan dapat menambahkan variabel faktor genetik orang tua untuk

dianalisis.
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- Menganalisis asupan zat energi dan zat gizi yang terdapat di dalam MP-ASI.

- Menganalisis usia prematur pada anak.

- Menganalisis ekonomi dari orang tua anak.
7.2.2 Bagi Masyarakat
Meningkatkan kesadaran ibu untuk memberikan MP-ASI yang sesuai bagi anak
dan menambah pengetahuan ibu tentang faktor-faktor yang dapat mempengaruhi
kejadian short stature dan manfaat pemberian MP-ASI yang sesuai bagi anak.
7.2.3 Bagi Tenaga Kesehatan
Memberikan edukasi kepada masyarakat tentang manfaat pemberian MP-ASI
yang sesuai untuk anak serta kejadian short stature dan faktor-faktor yang dapat
mempengaruhi kejadian short stature sehingga masyarakat paham tentang
pemberian MP-ASI yang penting bagi anak dan dapat mencegah kejadian short

stature.
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