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ABSTRAK

HUBUNGAN TINGKAT PENGETAHUAN IBU TENTANG
GIZI DENGAN STATUS GIZI PADA ANAK BALITA DI
PUSKESMAS TAMAN BACAAN

(Febhilah Tri Syarina, Desember 2022, 58 halaman)
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Latar Belakang: Penduduk dunia yang menderita kekurangan gizi pada tahun 2021
tercatat mencapai 828 juta orang dan Indonesia temasuk negara berkembang dengan angka
gizi kurang yang tinggi dengan estimasi sebanyak 17,7 juta orang pada periode 2019-2021.
Gizi kurang adalah keadaan gizi yang ditandai dengan kondisi kurus dan hasil berat badan
menurut panjang atau tinggi badan berada di antara -2 SD s.d. -3 SD. Salah satu faktor yang
dapat menyebabkan gizi kurang ialah rendahnya tingkat pengetahuan mengenai gizi.
Tujuan dari penelitian ini untuk menganalisis hubungan tingkat pengetahuan ibu tentang
gizi terhadap status gizi pada anak balita di wilayah kerja Puskesmas Taman Bacaan Kota
Palembang.

Metode: Desain penelitian yang digunakan adalah analitik observasional dengan
pendekatan cross-sectional. Terdapat 42 responden yang merupakan anak balita dan
ibunya. Data yang didapatkan adalah data primer berupa pemeriksaan antropometri secara
langsung pada balita dan kuesioner pengetahuan gizi yang diisi oleh ibunya, kemudian
dianalisis menggunakan perangkat lunak Statistical Package for Social Science (SPSS)
edisi ke 26.

Hasil: Responden ibu yang terlibat sebagian besar berusia 26-45 tahun (78,6%), tingkat
pendidikan tamatan SMA (54,8%), tidak bekerja (90,5%), dan memiliki pendapatan
keluarga di bawah UMP (78,6%). Tingkat pengetahuan ibu mengenai gizi secara
keseluruhan dalam kategori baik (57,1%) dan juga status gizi balita sebagian besar dalam
kategori gizi baik (78,6%). Terdapat hubungan antara usia dan tingkat pendidikan ibu
dengan tingkat pengetahuan gizi (p = 0,022 dan p = 0,035). Namun, tidak terdapat
hubungan antara pekerjaan ibu dengan tingkat pengetahuan gizi (p = 0,095) serta tidak
terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan status gizi balita
(p =0,211).

Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan
status gizi balita di wilayah kerja Puskesmas Taman Bacaan.

Kata kunci: tingkat pengetahuan, status gizi, balita
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ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN MOTHER’S LEVEL OF
KNOWLEDGE ABOUT NUTRITION AND NUTRITIONAL
STATUS OF CHILDREN UNDER FIVE AT TAMAN BACAAN
HEALTH CENTER

(Febhilah Tri Syarina, December 2022, 58 pages)
Faculty of Medicine, Sriwijaya University

Introduction: There are 828 million peoples in the world suffering from malnutrition in
2021 and Indonesia is one of a developing countries with a high undernutrion population
with an estimated 17,7 million peoples in 2019-2021. Undernutrion is the nutritional status
of children under five which is characterized by a thin condition and the result of body
weight according to length or height between -2 SD to -3 SD. One of the factors that can
cause undernutrition is the low level of knowledge about nutrition. The purpose of this
study to analyze the relationship between mother’s level of knowledge about nutrition and
nutritional status of children under five at Taman Bacaan Health Center in Palembang City.

Method: The design of this research is analytic observational with a cross sectional
approach. There are 42 respondents who were childrens under five and their mothers. The
data obtained are primary data in the form of direct anthropometric examinations of
childrens under five and questionnaires about nutrition filled out by their mothers, then
analyzed using the 26™ edition of the Statistical Package for Social Science (SPSS)
software.

Result: Most of the mothers were aged 26-45 years (78.6%), graduated from high school
(54,8%), did not work (90.5%), and had family income below the UMP (78.6%). Most of
the mother’s level of knowledge about nutrition (57,1%) and the nutritional status of
childrens under five (78,6%) are in the good category. There is a relationship between age
and last education of mothers with the level of nutritional knowledge (p = 0,022 and p =
0,035). However, there is no relationship between mother's occupation and the level of
nutritional knowledge (p = 0.095) also there is no relationship between mother’s level of
knowledge about nutrition and nutritional status of children under five (p = 0.211).

Conclusion: There is no relationship between mother’s level of knowledge about nutrition
and nutritional status of children under five at Taman Bacaan Health Center.

Keywords: knowledge level, nutritional status, children under five
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RINGKASAN

HUBUNGAN TINGKAT PENGETAHUAN IBU TENTANG GIZI DENGAN
STATUS GIZI PADA ANAK BALITA DI PUSKESMAS TAMAN BACAAN

Karya tulis ilmiah berupa skripsi, 06 Desember 2022

Febhilah Tri Syarina; Dibimbing oleh dr. Syarif Husin, M.S. dan dr. Medina Athiah,
Sp.A.

Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya
xlv + 58 halaman, 21 tabel, 7 gambar, 11 lampiran

Gizi kurang adalah keadaan gizi yang ditandai dengan kondisi kurus dan hasil berat
badan menurut panjang atau tinggi badan berada di antara -2 SD s.d. -3 SD.
Penduduk dunia yang menderita kekurangan gizi pada tahun 2021 tercatat
mencapai 828 juta orang dan Indonesia temasuk negara berkembang dengan angka
gizi kurang yang tinggi dengan estimasi sebanyak 17,7 juta orang pada periode
2019-2021. Salah satu faktor yang dapat menyebabkan gizi kurang ialah rendahnya
tingkat pengetahuan mengenai gizi. Tujuan dari penelitian ini untuk menganalisis
hubungan tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan status gizi pada anak balita
di Puskesmas Taman Bacaan Kota Palembang.

Penelitian ini menggunakan desain analitik observasional dengan pendekatan
cross-sectional. Jumlah sampel sebanyak 42 responden yang merupakan anak balita
dan ibunya. Data yang didapatkan adalah data primer lalu dianalisis menggunakan
uji Chi-Square dan Fisher’s Exact Test.

Karakteristik sosiodemografi ibu didapatkan sebagian besar berusia 26-45 tahun
(78,6%), tingkat pendidikan tamatan SMA (54,8%), tidak bekerja (90,5%), dan
memiliki pendapatan keluarga di bawah UMP (78,6%). Tingkat pengetahuan ibu
mengenai gizi secara keseluruhan dalam kategori baik (57,1%) dan juga status gizi
balita sebagian besar dalam kategori gizi baik (78,6%). Terdapat hubungan antara
usia dan tingkat pendidikan ibu dengan tingkat pengetahuan gizi (p = 0,022 dan p
= 0,035). Namun, tidak terdapat hubungan antara pekerjaan ibu dengan tingkat
pengetahuan gizi (p = 0,095) serta tidak terdapat hubungan antara tingkat
pengetahuan ibu tentang gizi dengan status gizi balita (p = 0,211).

Kata kunci: tingkat pengetahuan, status gizi, balita
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SUMMARY

THE RELATIONSHIP BETWEEN MOTHER’S LEVEL OF KNOWLEDGE
ABOUT NUTRITION AND NUTRITIONAL STATUS OF CHILDREN UNDER
FIVE AT TAMAN BACAAN HEALTH CENTER

Scientific paper in the form of skripsi, December 61 2022

Febhilah Tri Syarina; Supervised by dr. Syarif Husin, M.S. and dr. Medina Athiah,
Sp.A.

Medical Education Study Program, Faculty of Medicine, Sriwijaya University
xlv + 58 pages, 21 tables, 7 pictures, 11 attachments

Undernutrion is the nutritional status of children under five which is characterized
by a thin condition and the result of body weight according to length or height
between -2 SD to -3 SD. There are 828 million peoples in the world suffering from
malnutrition in 2021 and Indonesia is one of a developing countries with a high
undernutrtion population with an estimated 17,7 million peoples in 2019-2021. One
of the factors that can cause undernutrition is the low level of knowledge about
nutrition. The purpose of this study to analyze the relationship between mother’s
level of knowledge about nutrition and nutritional status of children under five at
Taman Bacaan Health Center in Palembang City.

This study used an analytic observational with a cross sectional approach. There are
42 respondents who were childrens under five and their mothers. The data obtained
are primary data in, then analyzed using Chi-Square and Fisher’s Exact Test.

Sociodemographic characteristics of the mother found that most of them were aged
26-45 years (78.6%), graduated from high school (54,8%), did not work (90.5%),
and had family income below the UMP (78.6%). Most of the mother’s level of
knowledge about nutrition (57,1%) and the nutritional status of childrens under five
(78,6%) in the good category. There is a relationship between age and last education
of mothers with the level of nutritional knowledge (p = 0,022 and p = 0,035).
However, there is no relationship between mother's occupation and the level of
nutritional knowledge (p = 0.095) and there is no relationship between mother’s
level of knowledge about nutrition and nutritional status of children under five
(p =0.211).

Keywords: knowledge level, nutritional status, children under five
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Secara global, jumlah penduduk di dunia yang terkena dampak kelaparan
meningkat pada tahun 2020 akibat pandemi COVID-19, sehingga kejadian gizi
buruk terutama pada anak-anak sampai saat ini masih tinggi dan menjadi fokus
perhatian dunia. Menurut data dari FAO atau Food and Agriculture Organization,
jumlah penduduk yang menderita kekurangan gizi di dunia mencapai 828 juta orang
pada tahun 2021 dengan mayoritas di antaranya berada di negara berkembang.
Indonesia temasuk sebagai negara berkembang dengan jumlah penduduk gizi
kurang yang tinggi dengan estimasi sebanyak 17,7 juta orang pada periode
2019-2021.' Gizi kurang merupakan keadaan gizi balita yang ditandai dengan
kondisi kurus, hasil berat badan menurut panjang badan atau tinggi badan kurang
dari -2 sampai dengan -3 standar deviasi, dan/atau lingkar kengan 11,5-12,5 cm.?
Banyak faktor yang dapat menyebabkan kekurangan gizi, sebagian besar
berhubungan dengan pola makan yang buruk, infeksi berulang, rendahnya tingkat
pengetahuan mengenai gizi dan kesehatan, sanitasi lingkungan, serta rendahnya
pendapatan keluarga yang memengaruhi ketersediaan pangan.®

Berdasarkan data dari Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018 oleh
Kemenkes RI, hampir delapan juta penduduk Indonesia berusia di bawah lima
tahun menderita kekurangan gizi yang menyebabkan kasus stunted sebesar 30,8%,
wasted sebesar 10,2%, dan underweight sebesar 17,7%.% Prevalensi status gizi
balita nasional dari hasil Studi Status Gizi Indonesia (SSG1) tahun 2021 mengalami
penurunan dari tahun 2018, didapatkan kasus stunted sebesar 24,4%, wasted
sebesar 7,1%, dan underweight sebesar 17,0%.% Hasil Studi Status Gizi Indonesia
(SSGI) tahun 2021 untuk kota Palembang mencatat kasus stunted dan underweight
sebesar 16,1%, sedangkan wasted sebesar 9,6%.* Diseminasi surveilans gizi tahun
2019 mengeluarkan data anak balita berdasarkan status gizi di Kecamatan Seberang
Ulu Dua Kota Palembang, didapatkan kasus stunted sebanyak 611 orang (16,9%),

1
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wasted sebanyak 334 orang (9,2%), dan underweight sebanyak 550 orang (15,2%),
maka dari data ini Kecamatan Seberang Ulu Dua Kota Palembang memiliki angka
yang cukup tinggi untuk kasus gizi buruk.® Salah satu fasilitas kesehatan tingkat
pertama di wilayah kerja Kecamatan Seberang Ulu Dua Kota Palembang adalah

Puskesmas Taman Bacaan.

Status gizi merupakan salah satu tolak ukur yang memiliki pengaruh besar bagi
perkembangan manusia. Menurut Kemenkes RI, status gizi adalah keadaan yang
dipengaruhi oleh keseimbangan antara asupan nutrisi makanan dengan kebutuhan
nutrisi yang diperlukan untuk metabolisme tubuh.® Setiap individu membutuhkan
asupan zat gizi yang berbeda sesuai dengan usia, jenis kelamin, aktivitas tubuh
dalam sehari, berat badan, dan lainnya.® Terdapat tiga faktor utama yang dapat
memengaruhi status gizi khususnya pada anak balita, yaitu kesehatan serta status
gizi ibu sebelum hamil hingga setelah persalinan, pemberian ASI eksklusif selama

enam bulan dan makanan pendamping ASI yang tepat waktu, dan penyakit infeksi.®

Pemantauan keadaan gizi khususnya kelompok anak-anak merupakan
parameter yang sangat penting karena merupakan masa yang krusial dalam
menentukan kualitas kesehatannya. Penilaian status gizi pada anak dapat dilakukan
dengan pengukuran berat badan menurut panjang atau tinggi badan.’ Penilaian ini
bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya masalah gizi dan mencegah terjadinya
penyakit terkait dengan status gizi.® Masalah gizi terjadi karena kekurangan asupan
nutrisi yang dibutuhkan oleh tubuh, sehingga terjadi masalah kesehatan seperti
penyakit infeksi berulang yang dapat mengakibatkan status gizi yang buruk.®
Penyebab tidak langsung dari timbulnya masalah gizi dapat dilatarbelakangi oleh
kemiskinan, kurangnya ketersediaan pangan, dan rendahnya tingkat pendidikan
serta ekonomi orang tua.® Orang tua sebagai orang yang paling dekat dengan anak
memiliki peran penting terhadap kesehatan dan keadaan status gizi anak. Tingkat
pengetahuan orang tua khususnya ibu tentang gizi dapat memengaruhi cara
penyediaan makanan dan pola asuh yang berkaitan dengan pertumbuhan dan

perkembangan anak.
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Hasil penelitian yang telah didapatkan di wilayah Desa Gogik Kecamatan
Ungaran Barat Kabupaten Semarang menyatakan terdapat hubungan signifikan
antara pengetahuan ibu tentang gizi dengan status gizi balita dengan sebagian besar
subjek penelitian memiliki tingkat pengetahuan dalam kategori baik dan memiliki
status gizi dalam kategori normal.’® Hal ini selaras dengan penelitian di wilayah
kerja Puskesmas Tembak Wedi Kecamatan Kenjeran Kota Surabaya yang
menyatakan bahwa adanya hubungan antara pengetahuan ibu dengan status gizi

balita.!

Peningkatan pengetahuan tentang gizi pada masyarakat khusunya para ibu
merupakan faktor yang penting untuk mencegah terjadinya kondisi gizi buruk.
Semakin tinggi pengetahuan ibu tentang gizi, diharapkan akan membantu
mempercepat penurunan angka gizi buruk untuk mendukung tujuan pembangunan
berkelanjutan melalui pencapaian target nasional prevalensi status gizi di Indonesia.
Dari data yang telah disajikan, penulis terdorong untuk meneliti hubungan antara
tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan status gizi pada anak balita yang belum

pernah dilakukan di Puskesmas Taman Bacaan Kota Palembang.
1.2.  Rumusan Masalah

Bagaimana hubungan antara tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan

status gizi pada anak balita di Puskesmas Taman Bacaan Kota Palembang?
1.3. Tujuan Penelitian
1.3.1. Tujuan Umum

Menganalisis hubungan antara tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan

status gizi pada anak balita di Puskesmas Taman Bacaan Kota Palembang.
1.3.2. Tujuan Khusus

1. Mengidentifikasi distribusi frekuensi karakteristik sosiodemografi ibu
berupa usia, tingkat pendidikan, pekerjaan, dan pendapatan keluarga di

Puskesmas Taman Bacaan Kota Palembang.
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1.4.

1.5.

1.5.1.

Mengidentifikasi tingkat pengetahuan ibu berdasarkan usia, tingkat
pendidikan, dan pekerjaan di Puskesmas Taman Bacaan Kota Palembang.
Mengidentifikasi tingkat pengetahuan ibu tentang gizi seimbang pada balita,
gizi dan suplementasi kehamilan, serta pemberian ASI dan MPASI.
Menganalisis hubungan antara tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan
status gizi pada anak balita di Puskesmas Taman Bacaan Kota Palembang.

Hipotesis

HO : Tidak terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan ibu tentang gizi
dengan status gizi pada anak balita di Puskesmas Taman Bacaan Kota

Palembang.

H1 : Terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan
status gizi pada anak balita di Puskesmas Taman Bacaan Kota

Palembang.
Manfaat Penelitian
Manfaat Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat mendukung teori dan penelitian
terdahulu berkaitan dengan tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dan status
gizi pada anak balita.

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber bahan rujukan untuk
penelitian serupa, berhubungan, serta lebih mendalam di masa yang akan
datang.

Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan informasi

berkaitan dengan faktor yang memengaruhi status gizi pada anak balita.
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1.5.2. Manfaat Kebijakan

Mendorong arah kebijakan dan tenaga kesehatan di wilayah Kkerja
Puskesmas Taman Bacaan Kota Palembang dan lainnya untuk meningkatkan
tingkat pengetahuan orang tua khususnya ibu tentang gizi dan menangani status gizi
pada anak balita agar tetap optimal dengan menyusun strategi program kesehatan

agar tepat sasaran.
1.5.3. Manfaat Masyarakat

Memberikan informasi kepada masyarakat umum terutama para ibu
mengenai gizi seimbang pada balita, gizi dan suplementasi kehamilan, pemberian
ASI dan MP-ASI, dan hubungannya dengan status gizi pada anak balita.
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