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Abstrak

WHO menyebutkan bahwa kasus anak usia prasekolah yang mengalami
underweight di dunia sebesar 15,7%. Riskesdas menampilkan pada tahun 2018
proporsi gizi kurang pada balita senilai 13,8 %. Picky eater menjadi salah satu
faktor penyebab risiko anak mengalami kekurangan gizi karena picky eater
cenderung memiliki asupan energi, karbohidrat, protein, lemak, vitamin dan
mineral yang lebih rendah daripada anak non-picky eater. Pada anak yang
mempunyai perilaku picky eater cenderung memiliki berat badan yang kurang
dikarenakan konsumsi makanan yang tidak bervariasi sehingga asupan cenderung
inadekuat. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara perilaku
picky eater dengan status gizi pada anak prasekolah di wilayah kerja Puskesmas
Sukaraya Baturja. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan
menggunakan desain crossectional. Populasi penelitian ini adalah ibu dan anak usia
prasekolah (3-5 tahun) yang berada di wilayah kerja Puskesmas Sukaraya dengan
jumlah sampel sebanyak 92 responden. Teknik pengambilan sampel menggunakan
purposive sampling yang disesuaikan dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Analisis
bivariat menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara picky eater
dengan status gizi pada anak prasekolah di wilayah kerja Puskesmas Sukaraya
Baturja berdasarkan indeks BB/TB (P-value 0,05) dan hasil analisis multivariat
menunjukkan tidak ada hubungan antara picky eater dengan status gizi pada anak
prasekolah setelah dikontrol oleh variabel pendidikan ibu dan aktivitas fisik anak
(P-value 0,114). Ibu perlu meningkatkan pengetahuan dalam pemberian makan
anak yang bervariatif agar anak mudah mengenal makanan baru.

Kata kunci : picky eater, status gizi, usia prasekolah

Kepustakaan : 34 (2001-2020)
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Abstract

WHO states that the case of preschool-aged children who are underweight
in the world is 15.7%. Riskesdas shows that in 2018 the proportion of
undernourished children under five was 13.8%. Picky eaters are one of the risk
factors for children experiencing malnutrition because picky eaters tend to have
lower intakes of energy, carbohydrates, protein, fat, vitamins and minerals than
non-picky eaters. In children who have picky eater behavior tend to have less weight
due to food consumption that does not vary so that intake tends to be inadequate.
This study aims to analyze the relationship between picky eater behavior and
nutritional status in preschool children in the working area of the Sukaraya Baturja
Health Center. This research is a quantitative research using a cross-sectional
design. The population of this study were mothers and preschool age children (3-5
years) who were in the working area of the Sukaraya Health Center with a total
sample of 92 respondents. The sampling technique used was purposive sampling
which was adjusted to the inclusion and exclusion criteria. Bivariate analysis
showed that there was a significant relationship between picky eaters and nutritional
status in preschool children in the working area of the Sukaraya Baturja Health
Center based on the BB/TB index (P-value 0.05) and the results of multivariate
analysis showed no relationship between picky eaters and nutritional status. in
preschool children after being controlled by the variables of mother's education and
children's physical activity (P-value 0.114). Mothers need to increase knowledge in
varied child feeding so that children can easily recognize new foods.

Keywords: picky eater, nutritional status, preschool age
Literature: 34 (2001-2020)
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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Anak prasekolah merupakan aset penting bagi masa depan Indonesia
sehingga di Indonesia kesejahteraan anak menduduki posisi yang strategis dan
sangat penting dalam pembangunan masyarakat Indonesia. Program-program
pemerintah di bidang kesehatan telah memberikan perhatian terhadap anak sejak
dini,sejak anak berada dalam kandungan sampai lahir hingga usia balita. Peran Ibu
sangat mempengaruhi dalam proses tumbuh kembang anak sehingga proses
interaksi antara ibu dan anak perlu diwujudkan terutama pada anak usia prasekolah
(Vita & Relina, 2018).

World Health Organization (WHO) mengatakan bahwa kasus anak usia
prasekolah yang mengalami underweight di dunia sebesar 15,7% serta anak usia
prasekolah overweight sebanyak 6,6% (WHO, 2013). Data nasional menyebutkan
prevalensi berat-kurang pada tahun 2013 merupakan 19,6%, terdiri dari 5,7% gizi
buruk dan 13,9% gizi kurang dan data dari Riskesdas menampilkan pada tahun
2018 proporsi gizi kurang pada balita senilai 13,8 % yang di mana target proporsi
nasional adal 17% (Kementerian Kesehatan RI Badan Penelitian dan

Pengembangan, 2018).

Persentase balita gizi kurang tahun 2017 adalah 10,2% jika dibandingkan
dengan target RPJMD tahun 2017 yaitu dari 9% maka capaian belum mencapai
target yang ditetapkan dengan persentase capaian sebesar 86,67% (Dinkes Sumsel,
2017). Berdasarkan data yang dilaporkan oleh Puskesmas se-kabupaten Ogan
Komering Ulu tahun 2017 terdapat 33 balita gizi buruk yang ditemukan,yaitu 27
kasus di wilayah kerja UPTD Puskesmas Sukaraya,2 kasus di UPTD Puskesmas
Peninjauan, 2 kasus di UPTD Lubuk Rukam dan 2 kasus di UPTD puskesmas
Penyandingan. Terjadi peningkatan kasus gizi buruk dengan persentase sebesar

45% dari tahun 2016 (sebesar 18 kasus) dan kejadian gizi buruk paling tinggi
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terdapat di Puskesmas Sukaraya sebanyak 27 kasus dari total 33 kasus balita gizi
buruk di wilayah Ogan Komering Ulu (Dinkes OKU 2018).

Kesulitan makan menjadi salah satu penyebab dari timbulnya masalah gizi
kurang pada anak , tidak seimbangnya antara pemasukan dan kebutuhan nutrisi
dapat menyebabkan malnutrisi yang mempengaruhi status gizi (Astuti &
Ayuningtyas, 2018). Kesulitan makan menjadikan anak pemilih dalam
mengkonsumsi makanan, kejadian pemilih makan banyak terjadi pada saat anak
menginjak 3 tahun karena secara umum pada usia ini anak sudah bisa memilih
makanannya sendiri. Anak usia prasekolah sudah bisa untuk makan sendiri karena
anak mengalami perkembangan psikis menjadi balita yang lebih mandiri, otonom,
dan dapat lebih mengekspresikan emosinya sehingga ia hanya akan mengkonsumsi
makanan kesukaan hingga berulang (Bahagia et al., 2018). Kelompok anak
prasekolah juga cenderung mengalami penurunan nafsu makan di mana anak sudah
bisa merasakan dan memilih makanannya sendiri (Purnamasari & Adriani, 2020).
Penelitian di San Fransisco tahun 2010 menemukan kejadian picky eater tertinggi
pada anak umur diatas 2 tahun sebanyak 13-22%. Penelitian sebelumnya di
Indonesia menunjukkan angka kejadian picky eater yang tinggi. Tahun 2009 di
Palembang dan bekasi ditemukan masing masing 59,3% dan 70,5% anak

mengalami picky eating (Hardianti et al., 2018).

Anak yang mengalami kesulitan makan menjadikannya pemilih saat makan
,ini disebut dengan perilaku picky eater . Picky eating menjadi salah satu faktor
penyebab risiko anak mengalami kekurangan gizi karena picky eater cenderung
memiliki asupan energi,karbohidrat,protein,lemak,vitamin dan mineral yang lebih
rendah daripada anak non-picky eater.Perilaku Picky eater yang dibiarkan, akan
menyebabkan asupan zat gizi yang rendah dan gangguan pertumbuhan anak.
Perilaku ini menjadikan anak terbiasa untuk memilih-milih makanan sehingga
dapat terjadi kekurangan atau kelebihan asupan gizi yang dapat memengaruhi status
gizinya (Hardianti et al., 2018).

Pada anak yang mempunyai perilaku picky eater cenderung memiliki berat
badan yang kurang dikarenakan konsumsi makanan yang tidak bervariasi sehingga

asupan cenderung inadekuat. Asupan inadekuat ini menyebabkan status gizi yang



kurang. Hal ini ditunjukkan pada hasil penelitian oleh Intan (2018) menunjukkan
adanya hubungan yang bermakna antara perilaku picky eater dengan status gizi
berdasarkan indeks BB/U sebanyak 20,8% anak mengalami status gizi kuranng.

Pada beberapa studi disebutkan bahwa salah satu faktor penyebab anak
pemilin makan adalah karena rendahnya pendapatan kedua orang tua yang
menyebabkan dalam keluarga hanya disajikan makanan tertentu dan tidak sering
diperkenalkan dengan makanan baru sehingga anak hanya mengenal makanan yang
sering disajikan di rumah,akibatnya angka kejadian picky eating terus mengalami
peningkatan. Pendidikan orangtua terutama Ibu juga berpengaruh terhadap status
gizi anak, hal ini dikarenakan ibu dengan pengetahuan yang baik maka ibu akan
dapat menerima segala informasi dari luar mengenai pola pengasuhan anak yang
baik terutama bagaimana sebaiknya ibu memberi makan pada anak. Sehingga
makin banyak pengetahuan yang dimiliki dan perilaku yang diharapkan akan
muncul pola asuh yang baik yang akan berdampak positif pada status gizi anak
(Numaliza & Herlina, 2018).

Aktivitas fisik pada anak-anak baik di sekolah maupun di rumah
berperan penting dalam penentuan status gizi anak, termasuk risiko terjadinya
obesitas maupun gizi kurang. Aktivitas fisik yang rendah pada anak usia
prasekolah merupakan faktor risiko yang menyebabkan terjadinya obesitas.
Aktivitas fisik akan mengubah komposisi tubuh yakni menurunkan lemak tubuh
dan meningkatkan massa tubuh tanpa lemak yang berlebih. Sebaliknya pada anak
dengan aktivitas fisik yang tinggi maka akan meningkatkan risiko gizi kurang pada
anak, hal ini dikarenakan tidak seimbangnya antara asupan yang masuk dengan

energi yang dikeluarkan oleh anak (Ermona & Wirjatmadi, 2018).

Demikianlah perilaku picky eater dan beberapa faktor lain yang dapat
mempengaruhi status gizi pada anak prasekolah. Anak dengan perilaku yang
pemilih dalam makan cenderung memiliki asupan energi, karbohidrat, protein,
lemak, vitamin dan mineral yang kurang daripada anak yang tidak pemilih
sehinngga terdapat risiko memiliki status gizi kurang. Status gizi kurang pada anak
kedepannya akan menghambat tumbuh kembang anak baik dalam segi fisik

maupun dalam bidang intelektual. Berdasarkan latar belakang di atas maka peneliti



tertarik untuk meneliti tentang hubungan picky eater dengan status gizi pada anak

prasekolah di wilayah puskesmas Sukaraya Baturaja.

1.2 Rumusan Masalah

Salah satu permasalahan gizi pada anak yang sering terjadi namun masih
kurang diperhatikan adalah perilaku pemilih makan pada anak (picky eater). Picky
eater berisiko meningkatkan status gizi kurang pada anak di Indonesia, penelitian
sebelumnya juga menunjukkan bahwa anak dengan perilaku picky eater cenderung
memiliki asupan energi, karbohidrat, lemak, protein, vitamin dan mineral yang
lebih rendah daripada anak non-picky eater, sehingga dapat mengganggu tumbuh
kembang pada anak prasekolah di mana pada masa ini adalah masa golden age

terjadinya pematangan fungsi-fungsi fisik pada anak.

Berdasarkan data yang dilaporkan oleh Puskesmas se-kabupaten Ogan
Komering Ulu tahun 2017 terdapat 33 balita gizi buruk yang ditemukan,yaitu 27
kasus di wilayah kerja UPTD Puskesmas Sukaraya, 2 kasus di UPTD Puskesmas
Peninjauan, 2 kasus di UPTD Lubuk Rukam dan 2 kasus di UPTD puskesmas
Penyandingan. Terjadi peningkatan kasus gizi buruk sebesar 45% dari tahun 2016
(sebesar 18 kasus) (Dinkes OKU 2018)

Berdasarkan latar belakang dan uraian diatas maka yang menjadi rumusan
masalah pada penelitian ini adalah, apakah ada hubungan antara perilaku picky
eater dengan status gizi pada anak prasekolah di wilayah puskesmas Sukaraya

Baturaja?
1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui hubungan antara perilaku picky eater dengan status gizi pada

anak prasekolah di wilayah kerja Puskesmas Sukaraya Baturaja

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengidentifikasi karakteristik anak (usia, jenis kelamin, tinggi badan,

berat badan, status gizi) dan karakteristik keluarga ( Pendidikan orang



tua, pendapatan orang tua) yang berada di wilayah kerja Puskesmas
Sukaraya Baturaja

2. Mengetahui hubungan antara perilaku picky eater, pendidikan lbu,
pendapatan orang tua serta aktivitas fisik anak dengan status gizi pada
anak prasekolah yang berada di wilayah kerja Puskesmas Sukaraya
Baturaja

3. Mengidentifikasi faktor yang paling dominan antara hubungan perilaku
picky eater dengan status gizi pada anak prasekolah yang berada di
wilayah kerja Puskesmas Sukaraya Baturaja setelah dikontrol oleh
variabel confounding (pendidikan Ibu, pendapatan orangtua dan
aktivitas fisik anak)

1.4 Manfaat Penelitian

Manfaat penelitian ini ialah agar dapat menambah wawasan dan
pengembangan ilmu pengetahuan baik bagi peneliti maupun mahasiswa, dosen
serta peneliti yang bergerak di bidang gizi. Hasil penelitian ini diharapkan dapat
berguna bagi masyarakat umum,industri maupun fakultas dan dapat digunakan
sebagai masukan terhadap perumusan kebijakan, program kesehatan dan
pengambilan keputusan yang akan meningkatkan mutu pelayanan sehingga mampu

meningkatkan derajat kesehatan masyarakat.



1.5 Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan antara perilaku picky
eater dengan status gizi pada anak usia prasekolah di Baturaja yang dilakukan di
wilayah puskesmas Sukaraya Baturaja . Penelitian ini merupakan penelitian
kuantitatif dengan menggunakan desain cross sectional. Penelitian ini dilaksanakan
pada bulan September- Oktober 2020.
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