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Abstrak 

 

Pertumbuhan Berat Badan Anak Batita di Wilayah Kerja  

Puskesmas Kampus periode Mei sampai Agustus 2016 

 

Nurul Hayatun Nupus 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya, 2018 

 

Latar belakang: Pertumbuhan berat badan (BB) pada usia 0-36 bulan merupakan 

masa pertumbuhan yang paling cepat atau sering disebut golden age. Penelitian ini 

bertujuan untuk melihat pertumbuhan berat badan dan cara pemberian makan pada 

batita di wilayah kerja Puskesmas Kampus pada periode Mei sampai Agustus 2016. 

Metode: Penelitian ini adalah penelitian potong lintang, dilakukan pada batita dan 

orang tuanya yang berkunjung ke Puskesmas atau posyandu pada periode Mei 

sampai Agustus 2016. Data sekunder berupa berat badan batita dalam periode 

Januari sampai April 2016 diambil dari Kartu Menuju Sehat (KMS). Data primer 

berupa berat badan batita sekarang dan hasil wawancara pada orang tua batita 

tentang cara pemberian makan. 

 

Hasil: Sebanyak 7% (7/101) batita memiliki pertumbuhan berat badan tidak normal 

yang terdiri dari 5 batita dengan pertumbuhan berat badan lebih dan 2 batita dengan 

pertumbuhan berat badan kurang. Semua batita yang memiliki pertumbuhan berat 

badan lebih berada pada kelompok usia 12-24 bulan dan semua batita yang 

pertumbuhan berat badannya kurang berada pada kelompok usia 24-36 bulan. 

Sebanyak 4 dari 5 batita dengan pertumbuhan berat badan lebih diberi makan 

dengan cara controlling style. 

 

Kesimpulan: Sebanyak 7 batita memiliki pertumbuhan berat badan tidak normal. 

Cara pemberian makan controlling style umumnya didapatkan pada batita dengan 

pertumbuhan berat badan lebih. 

   

Kata kunci: Anak batita cara pemberian makan, tingkat pengetahuan orang tua. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 

 

v 

 

Abstract 

   

Children Under 3 Years Old Weight Growth in the 

Working Zone of Kampus Community Health 

Center in the periods of May to August 2016 

 

Nurul Hayatun Nupus 

Medical Faculty of Sriwijaya University, 2018 

 

Background: Weight growth in the age of 0-36 months is the fastest growth period 

also known as golden age. The study aimed to describe weight growth and feeding 

parental style style in children under 3 years old resided around working area of 

Kampus Community Health Center. 

 

Methodology: We conducted a cross sectional study from May to August 2016. 

Subject were children under 3 years old and their mothers. Body weight prior study 

was obtained from Health card (KMS). Primary data were current weight of 

children under 3 years old and interview result of their mothers. 

 

Results: As many as 7% (7/101) children under 3 years have abnormal weight 

growth. Consist of 5 toddlers with over weight growth and 2 toddlers with under 

weight growth. All of children under 3 years old who had over weight growth are 

in the group of age 12-24 month and all of children under 3 years old with under 

weight growth are in the group of age 24-36 month. Consist of 4 from 5 children 

under 3 years old with over weight growth based of feeding is classified as 

controlling style. 

 

Conclusion: There are 7 children under 3 years with abnormal growth. Feeding 

mode controlling style in generally obtained in children under 3 years old with over 

weight growth. 

 

Keywords: Toddler, feeding parenting styles, level of toddler parents knowledge 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1.  Latar Belakang 

Batita adalah periode dimana anak memiliki rentang usia 0-36 bulan. Masa ini 

merupakan masa eksplorasi lingkungan yang intensif karena anak berusaha mencari 

tahu bagaimana semua terjadi dan bagaimana mengontrol orang lain melalui 

perilaku tempertaritrum, negativisme, dan keras kepala (Wong, 2004). Masa balita 

khususnya dibawah dua tahun merupakan masa pertumbuhan yang paling pesat 

dibandingkan dengan kelompok umur lainnya. Pertumbuhan berat badan anak 

batita merupakan hal yang penting untuk selalu diamati dan diperhatikan. 

Pertumbuhan berat anak batita dimulai sejak lahir sampai anak berumur delapan 

belas tahun dan dipengaruhi beberapa faktor yang secara garis besar dapat 

diklasifikasikan menjadi dua, yaitu faktor genetik dan non genetik, seperti 

lingkungan, nutrisi, dan penyakit. Gangguan yang terjadi pada faktor-faktor 

tersebut dapat menyebabkan pertumbuhan yang abnormal (Cahyadi, 2011). 

Pertumbuhan dimulai sejak lahir sehingga pemantauan pertumbuhan dimulai 

sejak dini. Pertumbuhan (growth) berkaitan dengan perubahan, dalam besar, 

jumlah, ukuran, dan fungsi tingkat sel, organ maupun individu yang diukur dengan 

ukuran berat (gram, pound, kilogram), ukuran panjang (cm, meter), usia tulang, dan 

keseimbangan metabolik (retensi kalsium dan nitrogen tubuh) (Jellife, 1989). Setiap 

anak batita mengikuti pola umum pertumbuhan berat badan di mana besar dan laju 

pertumbuhannya bisa saja berbeda. Intervensi kesehatan dan gizi harus diberikan 

secara optimal pada periode ini untuk menjamin kelangsungan hidup dan 

pertumbuhan anak batita (Yuliana,2006). Untuk mendeteksi pertumbuhan anak 

batita bisa dilakukan dengan pengukuran berat badan. (Muwakhidah, 2004). 

Pertumbuhan anak batita dapat diamati secara langsung dengan menggunakan 

Kartu Menuju Sehat (KMS). Penggunaan KMS untuk memantau keadaan 

kesehatan dan status gizi anak batita melalui pertumbuhan atas dasar kenaikan berat 

badan. Kartu Menuju Sehat (KMS) merupakan gambar kurva berat badan anak usia 
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0-5 tahun terhadap usianya. KMS dibagi menjadi dua macam, KMS untuk anak 

batita laki-laki dan KMS untuk anak batita perempuan (Depkes, 2009).  

Pertumbuhan berat badan bayi dibagi menjadi dua periode, yaitu periode usia 

0-6 bulan dan periode usia 6-12 bulan. Pada usia 0-6 bulan pertumbuhan berat 

badan akan mengalami penambahan setiap minggu sekitar 140-200 gram dan berat 

badannya akan menjadi dua kali berat badan lahir pada akhir bulan ke-6. Sedangkan 

pada usia 6-12 bulan terjadi penambahan tiap minggu sekitar 25-40 gram dan pada 

akhir bulan ke-12 akan terjadi penambahan tiga kali lipat berat badan lahir. Pada 

masa bermain terjadi penambahan berat badan sekitar empat kali lipat berat badan 

lahir. Pada usia kurang lebih 2,5 tahun  penambahan berat badan setiap tahunnya 

adalah 3-4 kg. Pada masa prasekolah dan sekolah akan terjadi penambahan berat 

badan setiap tahunnya kurang lebih 2-3 kg (Hidayat, 2008). 

Pertumbuhan berat badan pada umumnya dapat dipengaruhi oleh beberapa 

faktor yaitu, usia anak batita, jenis kelamin anak batita, tingkat pendidikan ibu, 

tingkat pendapatan orang tua, tingkat pengetahuan ibu, dan juga cara pemberian 

makan (Jalal dan Soekirman, 1999). Kekurangan gizi juga akan mempengaruhi 

pertumbuhan berat badan seorang anak batita. 

Pertumbuhan berat badan dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya, status 

sosial ekonomi. Dengan status sosial ekonomi tinggi tentunya pemenuhan 

kebutuhan gizi sangat cukup baik dibandingkan dengan anak batita dengan sosial 

dan ekonomi orang tua yang rendah. Kemiskinan juga menjadi hambatan besar 

dalam pemenuhan kebutuhan terhadap makanan yang sehat sehingga dapat 

melemahkan daya tahan tubuh yang dapat berdampak pada kerentanan individu 

terutama bayi dan anak batita yang kerap kali dikaitkan dengan fenomena gizi 

buruk. Di Indonesia, penyebab umum dari terhambatnya pertumbuhan berat badan 

anak batita disebabkan oleh kemiskinan. Keterjangkauan masyarakat terhadap 

pelayan kesehatan terkait dengan daya beli ekonomi yang rendah (Hidayat, 2004). 

Masalah penting lainnya yang berdampak terhadap pertumbuhan berat badan 

anak batita adalah kurangnya pengetahuan ibu tentang gizi yang dibutuhkan anak 

batitanya.  Begitu pula dengan pendidikan ibu anak batita. Apabila tingkat 

pendidikan ibu rendah, maka ibu akan sulit untuk menerima arahan dalam 
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pemenuhan gizi dan pentingnya pelayanan kesehatan lain yang menunjang dalam 

membantu pertumbuhan berat badan anak batita (Hidayat, 2004). Dalam 

meningkatkan pertumbuhan berat badan anak batita, orang tua terutama ibu harus 

mempunyai pengetahuan yang cukup tentang kebutuhan pertumbuhan berat badan. 

Pengetahuan minimal yang harus dimiliki seorang ibu adalah tentang makanan anak 

batita, cara pemberian makan, dan jadwal pemberian makan pada anak batita 

sehingga akan menjamin anak batita dapat tumbuh secara optimal (Arisman, 2004). 

Berg (1986) menjelaskan bahwa gangguan pertumbuhan anak batita di Afrika tidak 

terjadi karena tingkat pendapatan yang rendah tetapi, karena kemiskinan 

pengetahuan tentang kebutuhan gizi anak batita. 

Makan adalah konsumsi makanan atau asupan makanan yang dapat 

digabungkan dalam konteks interaksi orang tua dan anak (Milano, 2012). 

Pengetahuan orang tua terhadap cara makan adalah sikap atau perilaku yang dapat 

secara eksternal diamati untuk mendukung atau menyiapkan sesuatu yang penting 

untuk pertumbuhan. Cara orang tua dalam pemberian makan adalah sikap atau 

perilaku orang tua mengenai tindakan mengambil atau memberikan makanan pada 

anak atau suatu pendekatan yang dilakukan orang tua terhadap anak dalam cara 

pemberian makan yang melalui tindakan disiplin, dukungan, dorongangan, dan 

teladan (Patrick et al., 2005). Perilaku makan terbentuk pada anak usia dini. 

Perilaku orang tua dalam cara pemberian makan terhadap anak batita memiliki 

peranan dalam pertumbuhan berat badan   anak batita. Melihat dari penelitian yang 

sebelumnya dilakukan oleh Ester (2010) di Belanda menunjukan bahwa cara 

pemberian makan berpengaruh besar terhadap pertumbuhan berat badan anak 

batita. 

Masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Kampus sangat heterogen, baik dalam 

tingkat pendidikan, tingkat pendapatan maupun tingkat pengetahuan orang tua anak 

batita. Perlu dilakukan penelitian untuk mengetahui pertumbuhan berat badan anak 

batita di wilayah kerja Puskesmas Kampus dengan beberapa faktor yang secara 

teoritis dapat mempengaruhinya. 
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1.2.  Perumusan Masalah 

Data terakhir tentang pertumbuhan berat badan anak batita dan data 

sosioekonomi keluarga anak batita di wilayah kerja Puskesmas Kampus belum 

lengkap dan perlu dilakukan pembaharuan dari data sebelumnya. Penelitian ini 

dimaksudkan untuk mendapatkan data-data tersebut. 

1.3. Tujuan Penelitian  

1.3.1. Tujuan umum: 

Untuk diketahui pertumbuhan berat badan anak batita di wilayah kerja 

Puskesmas Kampus periode Mei hingga Agustus 2016. 

1.3.2. Tujuan khusus: 

1. Diidentifikasi anak batita berdasarkan usia di wilayah kerja Puskesmas 

Kampus periode Mei sampai Agustus 2016; 

2. Diidentifikasi anak batita berdasarkan jenis kelamin di wilayah Kerja 

Puskemas Kampus periode Mei sampai Agustus 2016; 

3. Diidentifikasi ibu anak batita berdasarkan tingkat pendidikan di 

wilayah kerja Puskesmas Kampus periode Mei sampai Agustus 2016; 

4. Diidentifikasi ibu anak batita berdasarkan tingkat pendapatan orang 

tua di wilayah kerja Puskesmas Kampus periode Mei sampai Agustus 

2016; 

5. Diidentifikasi ibu anak batita berdasarkan tingkat pengetahuan ibu di 

wilayah kerja Puskesmas Kampus periode Mei sampai Agustus 2016; 

6. Diidentifikasi ibu anak batita berdasarkan cara pemberian makan di 

wilayah kerja Puskesmas Kampus periode Mei sampai Agustus 2016; 

7. Diidentifikasi anak batita berdasarkan usia dan pertumbuhan berat 

badan anak batita di wilayah kerja Puskesmas Kampus periode Mei 

hingga Agustus 2016; 

8. Diidentifikasi anak batita berdasarkan jenis kelamin dan pertumbuhan 

berat badan anak batita di wilayah kerja Puskesmas kampus periode Mei 

hingga Agustus 2016; 
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9. Diidentifikasi ibu anak batita berdasarkan tingkat pendidikan ibu dan 

pertumbuhan berat badan anak batita di wilayah kerja Puskesmas 

Kampus periode Mei hingga Agustus 2016; 

10.Diidentifikasi ibu anak batita berdasarkan tingkat pendapatan orang 

tua dan pertumbuhan berat badan anak batita di wilayah kerja Puskesmas 

Kampus periode Mei hingga Agustus 2016; 

11.Diidentifikasi ibu anak batita berdasarkan tingkat pendidikan ibu dan 

pertumbuhan berat badan anak batita di wilayah kerja Puskesmas 

Kampus periode Mei hingga Agustus 2016; 

12. Diidentifikasi ibu anak batita berdasarkan cara pemberian makan dan 

pertumbuhan berat badan anak batita di wilayah kerja Puskesmas kampus 

periode Mei hingga Agustus 2016; 

13. Diidentifikasi pertumbuhan berat badan anak batita di wilayah kerja 

Puskesmas Kampus periode Mei sampai Agustus 2016. 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Manfaat akademis 

Untuk menjadi langkah awal penelitian analitik tentang pertumbuhan 

berat badan anak batita. 

1.4.2. Manfaat praktis 

1. Untuk mengevaluasi program-program yang bertujuan untuk melihat 

pertumbuhan berat badan anak batita dimana masih terdapat anak batita 

dengan pertumbuhan berat badan tidak normal. 

2. Melakukan perencanaan program baru untuk mengatasi masalah 

pertumbuhan berat badan dengan melibatkan pihak Puskesmas Kampus 

dan Posyandu serta masyarakat yang berada di wilayah kerja Puskesmas 

Kampus. 

3. Komitmen untuk saling memperhatikan baik dalam penjelasan 

maupun penyuluhan yang dilakukan oleh dokter, tenaga kesehatan, dan 

karyawan Puskesmas terkait masalah pertumbuhan berat badan anak 

batita.
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