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KATA PENGANTAR

Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat merupakan bagian dari Tri
Dharma PerguruanTinggi. Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat harus
berperan dalam memajukan kesejahteraan umum dan mencerdaskan kehidupan
bangsa. Penelitian dan pengabdian Kepada Masyarakat akan mempunyai nilai
manfaat diatas salah satunya dengan cara dipublikasikan supaya bisa dibaca luas,
karenanya dibutuhkan satu media untuk publikasi hasil-hasil penelitian dan

Pengabdian Kepada masyarakat.

STIKES berkerjasama dengan Akademi Gizi Karya Husada Kediri berinisiatif
menyelengarakan seminar hasil penelitian dan Pengabdian Kepada masyarakat

“

dengan tema “ Inovasi dalam Penelitian dan pengabdian kepada Masyarakat
menjawab Permasalahan Pendemi Covid-19” menerbitkan artikel yang telah

diseminarkan dalam bentuk prosiding .

Akhirnya, Prosiding ini diharapkan bermanfaat untuk pengembangan ilmu
pengetahuan dan implementasi teknologi meningkatkan kesejahteraan masyarakat
melalui kegiatan Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat yang berbasis

kesehatan
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HUBUNGAN TINGKAT PENGETAHUAN IBU TENTANG GlZI
DENGANSTATUS GIZI BALITA USIA 3-5 TAHUN
(STUDY CROSS-SECTIONAL DI DUSUN MANGUNREJO DESA
PRANGGANG KECAMATAN PLOSOKLATEN KABUPATEN KEDIRI)

Resti Faujiah *, Mirthasari Palupi 2*, Enggar Anggraeni

AKZI| Karya Husada Kediri, mirthasaripalupi@gmail.com,085856683812, eeng.gizi@gmail.com , 081314711280

ABSTRAK

Balita adalah kelompok usia yang rawan gizi. Pengetahuan ibu tentang gizi terutama dalam memilih dan
memberikan makan merupakan salah satu aspek yang dapat mempengaruhi status gizi balita. Tujuan penelitian ini
untuk menganalisis hubungan tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan status gizi balita usia 3-5 tahun di Dusun
Mangunrejo, Desa Pranggang, Kecamatan Plosoklaten, Kabupaten Kediri. Metode penelitian ini menggunakan metode
survey analitk dengan pendekatan cross-sectional. Jumlah sampel 49 diambil dengan teknik simple random
sampling.Pengambilan data dilakukan pada bulan Desember 2019. Instrumentasi penelitian menggunakan indeks
antropometri BB/U dan lembar kuesioner. Analisis data menggunakan uji korelasi non parametric spearman’s rho.
Analisis penelitian ini menunjukkan tidak ada hubungan tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan status gizi balita
(P>a,yaitu 0,071> 0,05). Kesimpulan penelitian ini adalah pengetahuan ibu tentang gizi tidak selalu mempengaruhi
status gizi balita karena banyak aspek yang bisa mempengaruhi status gizi balita. Oleh karena itu disarankan ibu balita
dapat memperbaiki pengetahuan tentang gizi ataupun memahami aspek-aspek lain yang dapat mempengaruhi status
gizi balita.

Kata kunci : Balita, Status Gizi, Pengetahuan Ibu.

ABSTRACT

Toddlers were an age group that was vulnerable to nutrition. Mother's knowledge about nutrition, especially in
choosing and providing food, was one aspect that could affect the nutritional status of children under five. The purpose
of this studied was to analyze the relationship between the leveled of mother's knowledge about nutrition with the
nutritional status of children aged 3-5 years in mangunrejo hamlet, pranggang village, plosoklaten district, kediri
regency. This researched method uses analytic surveyed method with cross-sectional approached. Number of samples
49 were taken by simple random sampling technique. Data was collected in december 2019. The researched
instrumentation used the BB/U anthropometric index and questionnaire sheets. Data analysis using non parametric
spearman’s rho correlation test. The analysis of this studied showed that there was no correlation between mother’s
knowledge about nutrition and the nustritional status of toddlers (p> a, ie 0,071 > 0,05). The conclusion of this studied
was that the knowledge of mothers about nutrition has not always affect the nutritional status of children under five
because there were many aspects that could affect the nutritional status of children under five. Therefore it was
suggested that mothers under five could improved their knowledge about nutrition or understand other aspects that
could affect the nutritional status of children under five.

Keywords: Toddler, Nutritional Status, Mother’'s Knowledge



mailto:mirthasaripalupi@gmail.com
mailto:eeng.gizi@gmail.com

PENDAHULUAN*

Status gizi yaitu kondisi pada badan manusia
yang menggambarkan akibat dari santapan serta
pemakaian zat gizi yang disantap seseorang. Status
gizi bisa dibagi jadi beberapa indikator, antara lain
merupakan penanda Berat Tubuh menurut Usia (BB/U)
sehingga bisa dibedakan jadi 4 jenis ialah gizi kurang
baik, gizi kurang, gizi baik serta gizi lebih (Almatsier, S.
2011). Selain Ibu hamil, ibu menyusui dan juga lanjut
umur, balita juga adalah kelompok usia yang mudah
mengalami permasalahan gizi. Pada masa balita,
pertumbuhan sangat kilat antara lain pertumbuhan
raga, psikomotorik, mental serta sosial. Munculnya
permasalahan gizi buruk serta gizi kurang diakibatkan
oleh aspek pemicu langsung dan aspek pemicu tidak
langsung, aspek pemicu langsung ialah minimnya
kecukupan konsumsi zat gizi serta terbentuknya
penyakit peradangan pada bayi, sebaliknya aspek
pemicu tidak langsung ialah rendahnya status ekonomi
keluarga, sikap hygiene dan jenjang pendidikan
(Soekirman, 2014).

Menurut data Riskesdas prevelensi balita gizi
buruk Indonesia pada tahun 2007 terdapat 13,0%
balita gizi buruk, tahun 2013 terdapat 13,9% balita gizi
buruk, tahun 2018 terdapat 13,8% balita gizi buruk.
Prevelensi balita gizi kurang Indonesia pada tahun
2007 terdapat 5,4% gizi kurang, tahun 2013 terdapat
5,7% gizi kurang, tahun 2018 terdapat 3,9% gizi
kurang. Prevelensi gizi buruk serta gizi kurang di
Indonesia pada balita dari tahun 2007 hingga 2018
merupakan 17,7%. Sasaran nasional tahun 2019 balita
gizi buruk serta gizi kurang adalah sebesar 17%
(Riskesdas, 2018).

Pengetahuan ibu tentang gizi dapat
mempengaruhi bagaimana ibu dapat memenuhi
persediaan makanan untuk balitanya. Tidak hanya itu,
pengetahuan ibu mengenai gizi pula bisa
mempengaruhi metode ibu memilah makanan yang
mengandung zat gizi yang baik, serta memilah jenis
makanan dan lebih mengutamakan makanan dalam
keluarganya (Agus, 2014). Bersumber pada hasil riset
Puspasari serta Andriani (2017) menerangkan bahwa
bisa disimpulkan pengetahuan ibu tentang gizi serta
makanan yang dikonsumsi oleh balita yang
didalamnya terkandung energi, karbohidrat serta
protein di daerah kerja Pusat Kesehatan Masyarakat
Tambak Wedi Kecamatan Kenjeran Kota Surabaya
dapat mempengaruhi status gizi balita (BB/U). Selain
itu, pada hasil riset Miftahul In” am (2016) pula
mengatakan ada hubungan antara pengetahuan orang
tua dengan status gizi balita di Posyandu Daerah Kerja
Pusat Kesehatan Masyarakat Nusukan Surakarta.

Tidak  sepadannya jumlah  konsumsi
makananan yang sesuai dengan kebutuhan gizi balita
misalnya kurang mengkonsumsi energi dan protein
merupakan sebuah permasalahan gizi yang terjadi
pada balita. Perihal permasalahan gizi tersebut bisa
mengakibatkan gizi kurang ataupun gizi buruk pada
balita. Eagle et al (2000) menyatakan bahwa makanan,
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kesehatan, serta rangsangan psikososial merupakan
komponen yang penting karena merupakan aspek
yang berfungsi dalam kemaksimalan pertumbuhan
balita.

Peneliti melakukan survey pendahuluan di
Dusun Mangunrejo, Desa Pranggang, Kecamatan
Plosoklaten, Kabupaten Kediri pada tanggal 12
November sampai dengan tanggal 17 November 2019
diperoleh  hasil data jumlah balita secara
keseluruhannya 138 balita. Hasil pengukuran status
gizi BB/U pada 10 balita diketahui bahwa 2 balita (20%)
dalam kategori gizi kurang, 7 balita (70%) dalam
kategori gizi baik dan 1 balita (10%) dalam kategori gizi
gemuk.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini  ialah  penelitian
observasional artinya peneliti tidak memerlukan
perlakuan atas obyek penelitian. Desain penelitian
yang dipergunakan merupakan Cross-sectional yakni
periode pengukurannya dilaksanakan satu kali dalam
satu waktu terhadap variabel bebas dan variabel
terikat.

Dalam mengambil sampel penliti memakai
teknik simple random sampling yaitu berjumlah 49
balita berusia 3-5 tahun dan ibunya. Penelitian ini
dilakukan di Dusun Mangunrejo, Desa Pranggang,
Kecamatan Plosoklaten, Kabupaten Kediri pada
tanggal 24-29 Desember 2019. Ada dua teknik dalam
mengumpulkan data, yakni data primer yang diperoleh
dari dengan pengisian kuesier, dan data sekunder
yang didapatakan pada saat penimbangan berat
badan menggunakan timbangan dacin. Analisa
statistik menggunakan uji korelasi non parametric
spearman’s rho.

HASIL DAN PEMBAHASAN

HASIL

- Data umum yang didapatkan dari hasil penelitian
termasuk data gambaran umum dari lokasi penelitian,
berdasarkan usia ibu, pendidikan terakhir ibu, jenis
kelamin balita, usia balita, data tigkat pegetahuan ibu
dan data satus gizi dengan indikator BB/U yakni balita
dengan usia balita usia 3 — 5 tahun. Sedangkan data
khusus yang disajikan merupakan data Hubungan
Tingkat Pengetahuan Ibu tentang Gizi dengan Status
Gizi Balita usia 3 — 5 tahun.

Tabel 1.Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden

Alamat : jl soekarno Hatta no 7 Pare
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Karakteristik Jumlah Presentase
Responden N %
Usia lbu
17-25 tahun 7 14,3
26-35 tahun 27 55,1
36-45 tahun 12 24,5
46-55 tahun 3 6,1
Jumlah 49 100
Pendidikan Terakhir
Ibu Balita
SD 10 20,4
SLTP 20 40,8
SLTA 18 36,7
Perguruan Tinggi 1 2,0
Jumlah 49 100
Karakteristik Jumlah Presentase
Responden N %
Jenis Kelamin Balita
Perempuan 25 51,0
Laki-laki 24 49,0
Jumlah 49 100
Usia Balita
36-47 bulan 26 53,1
48-59 bulan 23 49,6
Jumlah 49 100

Tabel 1. menjelaskan bahwa berdasarkan karakteristik
responden yang mencakup usia ibu dan pendidikan
terakhir ibu, sebagian besar berusia 26-35 tahun
sebanyak 27 orang (55,1%), pendidikan terakhir ibu
sebagian besar SLTP vyaitu 20 orang (40,8%).
Sedangkan berdasarkan karakteristik balita yang
mencakup jenis kelamin dan usia sebagian besar
berusia  36-47 bulan sejumlah 26 orang (53,1%) dan
jenis kelamin perempuan sejumlah 25 orang (51,0%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetahuan
Ibu Balita

Kategori Jumlah Presentase
N %
Baik 7 14,3
Cukup 15 30,6
Kurang 27 55,1
Jumlah 49 100

Tabel 2. menjelaskan bahwa bahwa
kelompok tingkat pengetahuan ibu paling banyak ada
27 ibu balita (55,1%) mempunyai pengetahuan yang
kurang.

Tabel 3. Status Gizi

Kategori Jumlah Presentase
N %
Gizi Kurang 8 16,3
Gizi Baik 40 81,6
Gizi Lebih 1 2,0

Total 49 100

Tabel 3. menjelaskan status gizi sesuai
indikator (BB/U) paling banyak balita usia 3-5 tahun di
Dusun Mangunrejo, Desa Pranggang, Kecamatan
Plosoklaten, Kabupaten Kediri dengan status gizi yang
baik sejumlah 40 balita (81,6%).

PEMBAHASAN

Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu tentang Gizi
dengan Status Gizi Balita Usia 3-5 Tahun di Dusun
Mangunrejo, Desa Pranggang, Kecamatan
Plosoklaten, Kabupaten Kediri

Tabel 4. Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu tentang
Gizi dengan Status Gizi Balita

Correlations

Tingkat Status
Pengetahu
an lbu
Spearman’ Tingkat Correlation 1,000
srho Pengetahuan coeficient
lbu
Sig.(2-
tailed)
N 49
Status Gizi  Correlation -,260
Balita coeficient
Sig.(2- ,071
tailed)
N 49

Tabel 4. diketahui bahwa proses analisis
hubungan tingkat pengetahuan ibu tentang gizi dengan
satus gizi balita menggunakan uji Korelasi Non



Parametrik Spearman’s Rho didapatkan hasil P value
> a (0,071> 0,05). HO diterima (HI ditolak) artinya tidak
terdapat hubungan antara Pengetahuan Ibu tentang
gizi dengan Status Gizi Balita.

Hasil observasi yang dilihat dan diamati oleh
peneliti selama pelaksanaan penelitian yaitu ibu balita
yang mempunyai pengetahuan kurang, tidak rutin ikut
serta dalam kegiatan penyuluhan gizi yang
dilaksanakan oleh petugas puskesmas karena sibuk
menyelesaikan pekerjaan di rumah dan ada juga yang
sibuk pergi ke kebun dan ke sawah untuk bercocok
tanam, selain itu ibu balita kurang memanfaatkan
media informasi atau media sosial untuk belajar dan
meningkatkan pengetahuan tentang gizi.

Penelitian yang dilakukan berlandaskan pada
penelitian oleh Pipit Amelia Burhani, Fadil Oenzil, Gusti
Revilla (2016) di Kelurahan Air Tawar Barat Kota
Padang, menyatakan tidak ada hubungan antara
tingkat pengetahuan ibu dengan status gizi balita.

Konsumsi energi balita sesuai dengan
kebutuhan gizi tidak selalu dipengaruhi pengetahuan
gizi ibu sehingga bisa menimbulkan permasalahan gizi
pada balita. Perihal ini lantaran ibu tidak dapat
menyediakan santapan sesuai dengan kebutuhan
setiap anggota keluarganya dengan menu yang
bermacam-macam. Pemicu lain yang dapat
menimbulkan permasalahan gizi pada balita ialah
karena sikap serta perilaku ibu terkait gizi tidak sesuai
dengan pengetahuan tentang gizi yang dimilikinya
(Linda Meter, 2012).

Status gizi balita dipengaruhi oleh banyak
aspek. Sebagaimana yang dijelaskan oleh Supariasa
(2016) bawha aspek yang dapat mempengaruhi status
gizi anak ada berbagai macam aspek diantaranya yaitu
aspek pejamu, aspek agens, dan aspek lingkungan.
Selain itu Prawirohartono (1996) mengatakan bahwa
masalah gizi dipengaruhi aspek langsung ialah
penyakit peradangan serta asupan makanan yang
dikonsumsi. Selain itu, dipengaruhi juga oleh aspek
tidak langsung ialah pelayanan kesehatan, usia
penyapihan, pengetahuan ibu, pemberian makan yang
terlalu cepat pada balita, berat bayilahir rendah
(BBLR), besar keluarga, pola asuh, dan kesehatan
lingkungan tempat tinggal. Dalam pernyataan tersebut
Prawirohartono (1996) berkata salah satu aspek yang
mempengaruhi permasalahan gizi ialah pengetahun
gizi, tetapi dari hasil penelitan pada keseluruhan
sampel didapatkan 27 orang ibu balita yang
mempunyai pengetahuan kurang, tetapi terdapat 8
balita gizi kurang, dan 21 balita gizi baik. Berdasarkan
data tersebut menunjukkan meskipun banyak ibu
responden yang mempunyai pengetahuan kurang
akan tetapi balita rata-rata berstatus gizi baik.

SIMPULAN DAN SARAN
SIMPULAN

Tidak terdapat hubungan yang signifikan
antara pengetahuan ibu tentang gizi dengan status gizi
pada balita usia 3-5 tahun di Dusun Mangunrejo, Desa
Pranggang, Kecamatan Plosoklaten, Kabupaten

Kediri. Hal ini ditunjukkan hasil uji korelasi non
parametrik spearman’s rho didapatkan hasil P value >
a (0,071> 0,05). HO diterima (HI ditolak) artinya tidak
terdapat hubungan yang signifikan  antara
Pengetahuan Ibu tentang gizi dengan Status Gizi pada
Balita.

SARAN

Kepada ibu balita diharapkan dapat
meningkatkan pengetahuan tentang gizi ataupun
aspek-aspek yang dapat berkaitan dengan status gizi
balita agar bisa meminimalisir atau mencegah
terjadinya masalah gizi pada balita. Ibu balita dapat
menambah pengetahuan gizi dengan rutin mengikuti
kegiatan penyuluhan yang dilakukan oleh petugas
kesehatan atau petugas gizi dan ibu balita juga bisa
mencari informasi terkait gizi atau belajar tentang gizi
melalui melalui media sosial. Bagi tenaga kesehatan
terutama petugas gizi di wilayah kerja puskesmas yang
ada di dusun Mangunrejo diharapkan dapat melakukan
kegiatan penyuluhan kepada ibu balita terkait
pengetahuan tentang gizi secara umum agar dapat
meningkatkan pengetahuan ibu tentang gizi. Bagi
peneliti lain diharapkan diadakan penelitian lebih
lanjut, bisa  melakukan  penelitan  dengan
menghubungankan antara pengetauan ibu dengan
status gizi balita atau dengan aspek-aspek
predisposisi lainnya seperti penyakit infeksi,konsumsi
makanan, tingkat pendapatan, jumlah anak dan lain
sebagainya.
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