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Abstract

At present, the feeding of toddlers and children aged 6-24 months has been packaged in a ready-to-eat form that
is more practical and favored by parents. Toddler feeding pattern is closely related to mother's knowledge and
behavior. If the fulfillment of nutrition in toddlers 6-24 months is good, then the process of growth and
development can be optimal. Underweight toddlers 17.0% nutritional status, undernutrition 25%. The location
of this research was carried out in various posyandu. The purpose of this study was to determine the relationship
between infant and child feeding, knowledge, behavior of macronutrient intake on the nutritional status of
toddlers. This research method uses cross sectional method with descriptive research type. The population in
this study were toddlers from the age of 6 - 24 months in the Kota Baru Health Center area.The results of the
study with the Chi Square test fisher exctrac showed that there was a significant relationship between energy
intake and children's nutritional status (p-value 0.036). While knowledge (p-value 1.000), behavior (p-value
1.000), protein intake (p-value 0.671), fat intake (p-value 1.000) and carbohydrate intake (p-value 0.163), there
is no relationship.

Keywords: Intake, Knowledge, Behavior, Nutritional Status

Abstrak

Pada masa sekarang pemberian makan balita dan anak usia 6 — 24 bulan telah dikemas dalam bentuk siap saji
yang lebih praktis dan digemari oleh orang tua. Pola pemberian makan balita berhubungan erat dengan
pengetahuan dan perilaku ibu. Jika pemenuhan gizi pada masa balita 6 — 24 bulan baik, maka proses
pertumbuhan dan perkembangan dapat optimal. Status gizi balita underweight 17,0%, Gizi kurang 25%. Lokasi
penelitian ini dilakukan diberbagai posyandu. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan pemberian
makan balita dan anak, pengetahuan, perilaku asupan zat gizi makro terhadap status gizi balita. Metode
penelitian ini menggunakan metode Cross Sectional dengan jenis penelitian deskriptif. Populasi dalam penelitian
ini adalah balita dari usia 6 — 24 bulan di wilayah Puskesmas Kota Baru.Hasil penelitian dengan uji Chi Square
fisher extract menunjukan adanya hubungan yang sigifikan antara asupan energi dengan status gizi anak (p-value
0,036). Sedangkan pengetahuan (p-value 1,000), perilaku (p-value 1,000), asupan protein (p-value 0,671),
asupan lemak (p-value 1,000) dan asupan karbohidrat (p-value 0,163), tidak terdapat hubungan.
Kata kunci: asupan, pengetahuan, perilaku.
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1. Pendahuluan berhasil jika asupan gizi tercukupi sesuai secara
Pengetahuan dan asupan gizi pada anak merupakan adekuat.

manifestasi ~ problematika  kesehatan  sosial, Anak usia 6 bulan mendapatkan zat gizi yang
penanganannya perlu adanya sinergisitas pendekatan dibutuhkan melalui makanan pendamping ASI atau
medis dan peran keluarga. Pada masa balita berupa PMBA, maka tumbuh kembangnya akan optimal

kecerdasan dan pertumbuhan fisik. Masa ini dapat (Puspitasari & Andriani., 2017).
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Namun, jika kebutuhan gizinya tidak terpenuhi, maka
dapat menyebabkan gangguan tumbuh kembang dan
mempengaruhi pertumbuhan seluruh organ dan
sistem tubuh.

Menurut World Health Organization (WHO, 2020),
prevalensi malnutrisi secara keseluruhan di seluruh
dunia pada tahun 2020 adalah 13%. Angka malnutrisi
tertinggi terdapat di Asia Tenggara sebesar 25%.
Data Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2021
menunjukkan 17,0% balita Indonesia mengalami
berat badan kurang. Di Jawa Barat prevalensi gizi
kurang menurut berat badan/umur adalah 15,0%
(SSGI, 2021). Karawang termasuk kabupaten dengan
jumlah balita gizi buruk yang tinggi, dengan 164.474
balita menderita gizi buruk dan prevalensi 2,1% atau
647 balita.

Pengetahuan ibu tentang zat gizi yang dibutuhkan
tubuh balita dan kemampuannya menerapkan
pengetahuan tersebut dalam kehidupan sehari-hari
sangatlah penting. Pengetahuan gizi ibu dapat
mempengaruhi status gizi bayi karena makanan yang
diberikan kepada bayi berdasarkan pengetahuannya
(Roza, 2020). Selain itu, perilaku ibu juga berperan
dalam masalah gizi buruk pada balita, yang dapat
dilihat dari cara ibu menyusui bayinya. Hal ini dapat
disebabkan oleh pemilihan bahan makanan ibu,
ketersediaan makanan yang tidak mencukupi dan
variasi yang kurang, yang sangat
dipengaruhi oleh tingkat kompetensi ibu (Yuli &
Sufiyatin, 2015). Penelitian yang dilakukan oleh
Ertem menunjukkan bahwa peran keluarga sangat
besar dalam memberikan asupan makanan yang layak
kepada anak, yang pada gilirannya mempengaruhi
status gizi mereka.

Saat ini, Makanan Bayi dan Anak Kecil (PMBA)
dikemas dalam bentuk siap saji yang lebih praktis dan
digemari oleh para ibu yang memiliki balita berusia
6-24 bulan. Contohnya adalah bubur organik yang
banyak dijual di pasaran (Nurlia, 2018). Menurut
Nestel, dkk (2003) dalam (Pratiwi, 2010) akan tetapi,
pemberian makan anak dan bayi lokal di beberapa
negara berkembang belum dapat memberikan sumber
energi dan mikronutrien yang dengan
kebutuhan sehari-hari. Akan tetapi pada penelitian
Mangkat (2016) bahwa MP-ASI lokal yaitu kadar
gizi yang tidak terukur secara jelas, Walaupun dalam
KMS telah tercantum cara pembuatan MPASI yang
bergizi baik akan tetapi terkadang ibu rumah tangga
tidak terlalu memperhatikan hal tersebut sehingga
nantinya konsumsi MP-ASI lokal tidak terukur secara
jelas kadar gizinya dapat memengaruhi
perkembangan anak karena ketidaksesuaian antara

makanan

sesuai

dan

asupan gizi dan kebutuhan gizi yang dibutuhkan oleh
anak.

Studi pendahuluan yang dilakukan di Puskesmas
Kota Baru Karawang Jawa Barat pada tanggal 29
Juni 2022 populasi sebesar 230. Alasan ibu memilih
bubur organik siap saji dikarenakan variasi menu
yang bervariasi disetiap jam makan balita, lebih
praktis, mudah dan murah sehingga menjadi alternatif
solusi Pemberian Makanan Balita dan Anak (PMBA)
pada balitanya. Ibu tidak mengetahui apa saja gizi
yang ada di bubur organik tersebut, dan hanya
berpersepsi bahwa bubur tersebut aman dikonsumsi
oleh balitanya.

Keadaan tersebut yang memantik peneliti untuk
melakukan penelitian yang membahas tentang
pengetahuan dan perilaku ibu terhadap Pemberian
Makanan Bayi dan Anak (PMBA) bubur organik
cepat saji di wilayah kerja Puskesmas Kota Baru.

2. Metode Penelitian

Jenis penelitian ini adalah penelitian observasional
analitik dengan desain cross-sectional. Penelitian ini
dilakukan di Puskesmas Kota Baru Karawang Jawa
Barat pada bulan November 2022. Populasi pada
penelitian ini adalah ibu anak dan anak usia 6-24
bulan yang tinggal di Puskesmas Kota Baru
Karawang Jawa Barat. Teknik penentuan sampel
pada penelitian ini yaitu purposive sampling, yaitu
pengambilan sampel yang diambil secara sengaja
sesuai dengan pesyaratan atau kteria yang sudah
ditetapkan (Sugiyono, 2011).  Sehingga jumlah
sampel pada penelitian ini yaitu 60 ibu anak dan anak
di Puskesmas Kota Baru Karawang Jawa Barat.
Analisis data yang digunakan yaitu uji chi square dan
fisher exact.

3. Hasil dan Pembahasan

Hubungan antara pengetahuan ibu terkait
Pemberian Makanan Balita Dan Anak (PMBA)
siap saji dengan

Puskesmas Kota Baru

status gizi anak di
Uji statistik dengan hasil menunjukan tidak
terdapat  hubungan yang  signifikan
pengetahuan ibu dengan status gizi anak berdasarkan
BB/U di Puskesmas Kota Baru diperoleh p-value
1.000 (>0.05). Dari sejumlah 60 responden, terdapat
83,9% ibu yang memiliki pengetahuan baik dan
memiliki anak dengan status gizi normal dan terdapat
16,1% ibu dengan pengetahuan gizi baik yang
memiliki anak dengan status gizi tidak normal.

antara
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Tabel 1. Hubungan Pengetahuan Gizi Ibu dengan Status Gizi Anak

Status gizi
. P Total
Variabel Status Gizi Status Gizi Tidak value
Normal Normal P
n % n % n %
Pengetahuan gizi
Baik 47 839 9 16,1 56 100
Tidak baik 4 100 - - 4 100 1.000
Total 51 85 9 15 60 100
Perilaku Ibu
Baik 34 85 6 15 40 100
1.000
Cukup 17 85 3 15 20 100
Total 51 85 9 15 60 100
Asupan Energi
Baik 10 66,7 5 333 15 100
Tidak baik 41 91,1 4 8.9 45 100 0036
Total 51 85 9 15 60 100
Asupan Protein
Baik 13 29 1 7.1 14 100
. ) 0.671
Tidak baik 38 82,6 8 17.4 46 100
Total 51 85 9 15 60 100
Asupan Lemak
Baik 16 842 3 15,8 19 100
. ) 1.000
Tidak baik 35 854 6 14,6 41 100
Total 51 85 9 15 60 100
Asupan Karbohidrat
Baik 7 70 3 30 10 100 0163
Tidak baik 44 88 6 12 50 100 '
Total 51 85 9 15 60 100
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Hubungan antara perilaku ibu terkait Pemberian
Makanan Balita Dan Anak (PMBA) siap saji
dengan status gizi anak di Puskesmas Kota Baru

Hasil uji statistik dapat dilihat pada tabel 1
menunjukan tidak terdapat hubungan yang signifikan
antara perilaku ibu terkait Pemberian Makanan Balita
Dan Anak (PMBA) siap saji dengan status gizi anak
di Puskesmas Kota Baru diperoleh p-value 1.000
(>0.05). Dari sejumlah 60 responden, terdapat 85%
ibu yang memiliki perilaku baik terkait PMBA dan
memiliki anak dengan status gizi normal dan terdapat
15% ibu dengan perilaku terkait PMBA baik yang
memiliki anak dengan status gizi tidak normal.

Hubungan asupan
status gizi

Tabel 1 hasil uji statistik menunjukan
terdapat hubungan yang signifikan antara asupan
energi dengan status gizi anak berdasarkan BB/U di
Puskesmas Kota Baru diproleh p-value 0.036 (<0.05).
Dari sejumlah 60 responden, terdapat 66,7% anak
yang memiliki asupan energi baik dengan status gizi
normal selain itu terdapat 33,3% anak yang memiliki
asupan energi makan baik dan memiliki status gizi
tidak normal.

energi anak dengan

Hubungan asupan protein anak dengan status gizi

Tidak terdapat hubungan yang signifikan
antara asupan protein dengan status gizi anak
berdasarkan BB/U di Puskesmas Kota Baru, hasil uji
statistic pada tabel 4 diperoleh p-value 0.671 (>0.05).
Dari sejumlah 60 responden, terdapat 92,9% anak
yang memiliki asupan protein baik dengan status gizi
normal selain itu terdapat 7,1% anak yang memiliki
asupan protein baik dan memiliki status gizi tidak
normal.

Hubungan asupan lemak anak dengan status gizi

Hasil uji statistik pada tabel 1 menunjukan
tidak terdapat hubungan yang signifikan antara
asupan lemak dengan status gizi anak berdasarkan
BB/U di Puskesmas Kota Baru diperoleh p-value
1.000 (>0.05). Dari sejumlah 60 responden, terdapat
84,2% anak yang memiliki asupan lemak baik dengan
status gizi normal dan terdapat 15,8% anak yang
memiliki asupan lemak baik dan memiliki status gizi
tidak normal.

Hubungan asupan karbohidrat anak dengan
status gizi

Hasil uji statistik dapat dilihat pada tabel 1
menunjukan bahwa tidak terdapat hubungan yang
signifikan antara asupan karbohidrat dengan status

gizi anak berdasarkan BB/U di Puskesmas Kota Baru
diperoleh p-value 0.163 (>0.05). Dari sejumlah 60
responden, terdapat 70% anak yang memiliki asupan
karbohidrat baik dengan status gizi normal dan
terdapat 30% anak yang memiliki asupan karbohidrat
baik memiliki status gizi tidak normal.

Hasil analisis statistik menunjukkan bahwa
tidak ada hubungan yang signifikan antara perilaku
ibu dengan status gizi anak di Puskesmas Kotabaru
(p-value 1.000>0.05). Hal sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh yang menunjukkan
bahwa tidak ada pengaruh yang signifikan antara
perilaku ibu dengan status gizi balita di Kecamatan
Kesamben Kabupaten Jombang. Hal dapat
disebabkan mayoritas ibu memiliki pengetahuan yang

ini

ini

baik tentang gizi, namun dalam penerapannya tidak
selalu mempraktekkan pengetahuan tersebut dalam
pemilihan makanan dan Pemberian Makanan Balita
Dan Anak (PMBA) yang tepat. Perilaku yang positif
terhadap nilai-nilai kesehatan biasanya terwujud
berdasarkan pengetahuan serta sikap ibu. Namun
tidak disetiap keadaan kita menemukan perilaku yang
sesuai dengan pengetahuan yang diketahui. Suatu
sikap tidak selalu terwujud dalam perilaku
(Notoatmodjo, 2007).

Observasi pada saat penelitian perilaku ibu
dalam pemilihan makanan masih kurang, dikarenakan
ibu memilih membeli bubur organic karena praktis
dan tidak perlu repot memasak tanpa memikirkan
kandungan gizi dan percaya karena bubur tersebut
organic tidak ada penambahan pengawet. Selain itu,
banyak ibu dan pengasuh respoden memberikan
makan kepada anak hanya nasi dan kuah bakso,
dengan pemahaman asalkan anak mau makan dan
nasi sudah cukup membuat perut terisi.

Rata-rata asupan konsumsi energi anak pada
penelitian ini 1115,74kkal, dengan kategori asupan
energy lebih banyak pad kategori kurang tingkat
berat (<70% AKG). Hal ini dipengaruhi oleh perilaku
ibu dalam praktik pemberian makan yang kurang
baik dan hasil analisis menunjukkan ada hubungan
antara asupan energi dengan status gizi pada BB/U
pada anak di Puskesmas Kota Baru dengan hasil
analisis p-value 0,036. Sejalan dengan penelitian
Sahalessy et al., (2015) dengan responden umur 1-3
tahun didapatkan hasil terdapat hubungan bermakna
antara asupan energi dan status gizi (BB/U).

Asupan energi ketika tidak dapat mencukupi
kebutuhan dapat menyebabkan terjadinya ketidak
seimbangan energi. Ketidak kejadian tersebut
berlangsung lama menyebabkan terjadinya masalah
gizi seperti kekurangan energi  kronis  (KEK)
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serta berdampak pada perubahan berat badan. Anak

dengan tingkat asupan energi yang rendah
mempengaruhi  pada  fungsi dan  struktural
perkembangan otak serta dapat mengakibatkan

pertumbuhan otak dan perkembangan kognitif yang
terhambat (Febriani et al., 2019).

Hal ini sejalan dengan penelitian pada balita usia 12-
24 bulan dengan hasil uji chi square didapatkan nilai
signifikansi 0,008 dengan a = 0,05, yaitu terdapat
hubungan asupan energi balita dengan status gizi
balita (BB/U) (Nindyna Puspasari & Merryana
Andriani, 2017).

Penelitian ini asupan protein anak tidak ada
hubungan yang signifikan dengan status gizi anak di
Puskesmas Kota Baru (p-value 0,671 >0,050).
Asupan protein pada penelitian ini memiliki rata-rata
asupan 35,33 gram, dengan asupan terendah 12,30
gram dan asupan tertinggi 92,90 gram. Jenis protein
yang sering dikonsumsi oleh anak pada penelitian ini
adalah telur ayam, sosis dan ayam, ikan jarang
diberikan kepada anak. Untuk penyajian telur dan
ayam biasanya anak-anak lebih suka makanan dengan
proses digoreng atau telur dadar menjadi pilihan ibu
karena praktis dalam proses memasak. Namun, hasil
penelitian lain juga menemukan bahwa tidak selalu

ada hubungan antara asupan protein dengan status
gizi balita karena asupan karbohidrat dan lemak juga
dapat membantu dalam menghasilkan energi.

Sejalan dengan penelitian yang menyatakan
bahwa tidak terdapat hubungan antara asupan protein
dengan status gizi pada balita (BB/U) dikarenakan
terdapat balita dengan defisit asupan protein namun
berstatus gizi yang normal. Hal ini disebabkan karena
kebutuhan untuk menghasilkan energi dibantu oleh
asupan karbohidrat dan lemak sehingga cadangan
energi yang di dalam tubuh masih tercukupi untuk
melakukan aktivitas seharihari, sehingga status gizi
(BB/U) balita tetap normal (Permatasari et al., 2020)
dan juga penelitian dengan hasil tidak terdapat
hubungan yang signifikan antara asupan protein
dengan status gizi balita berdasarkan BB/U (Angela
etal., 2017).

Asupan lemak pada penelitian ini tidak
memiliki hubungan yang signifikan dengan status
gizi (p-value 1,000 > 0,050). Penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Hastuti (2013),
yang menunjukkan tidak ada hubungan antara asupan
lemak dengan status gizi berdasarkan BB/U.

Status gizi hanya berhubungan dengan
kolesterol berupa lemak jenuh dan tak jenuh ganda.

Fungsi untuk penyimpan energi dalam tubuh

membentuk jaringan lemak pada area khusus ebagai
sumber energi, transportasi dan perlindungan organ
juga pemeliharaan tubuh (Almatsier, 2010).

Asupan karbohidrat berdasarkan hasil penelitian
menunjukkan bahwa pada tidak terdapat hubungan
yang signifikan dengan status gizi berdasarkan nilai
p-value 0,462. Asupan karbohidrat anak pada
penelitian ini lebih banyak pada kategori kurang
tingkat berat karena anak hanya konsumsi nasi atau
bubur dalam jumlah yang kecil. Ketika anak makan
hanya 3-4 suap saja dan ibu menganggap itu sudah
cukup yang penting anak makan nasi. Sejalan dengan
penelitian Adani et al,, ( 2016) dengan hasil uji
statistik didapatkan bahwa tidak terdapat hubungan
antara supan karbohidrat total dengan status gizi
balita berdasarkan BB/U. Serta pada penelitian
dengan wuji fisher untuk kecukupan asupan
karbohidrat dengan indeks BB/U (p=0,462) tidak
menunjukkan perbedaan bermakna.

Karbohidrat pada komposisi diet normal
merupakan penyumbang energi terbesar, sekitar
setengah dari total kebutuhan energi harian. Dalam
sistem metabolisme sebagai sumber bahan bakar
tubuh karbohidrat secara langsung berhubungan
dengan energi. Dengan demikian konsumsi
karbohidrat dalam  jumlah biasanya
berhubungan dengan kecukupan asupan energi pula
(Regar & Sekartini, 2014).

Hal ini mungkin saja terjadi karena adanya
pengaruh faktor perancu seperti keberadaan infeksi

cukup

yang turut memengaruhi status gizi dan belum dapat
ditentukan pada penelitian ini. Keberadaan infeksi
akan memengaruhi keseimbangan energi dalam tubuh
dan meningkatkan pengeluaran energi akibat aktivitas
infeksi. Penelitian dengan menggunakan indeks
massa tubuh berdasarkan umur (IMT/U) tidak ada
hubungan yangsignifikan antara asupan karbohidrat
dengan status gizi (Sadida et al., 2010).

4. Kesimpulan

Tidak terdapat hubungan antara pengetahuan
ibu terkait Pemberian Makan Balita dan Anak
(PMBA) pada dengan status gizi anak pada di
Puskesmas Kota Baru (p value = 1.000 >0.05). Tidak
terdapat hubungan antara perilaku ibu Pemberian
Makan Balita dan Anak (PMBA) dengan status gizi
anak pada di Puskesmas Kota Baru (p value
1.000 >0.05). Terdapat hubungan antara asupan
energi dengan status gizi anak pada di Puskesmas
Kota Baru (p value = 0.036 <0.05). Tidak terdapat
hubungan antara asupan protein dengan status gizi
anak pada di Puskesmas Kota Baru (p value
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0.671 >0.05). Tidak terdapat hubungan antara asupan
lemak dengan status gizi anak pada di Puskesmas
Kota Baru (p value = 1.000 >0.05). Tidak  terdapat
hubungan antara asupan karbohidrat dengan status
gizi anak pada di Puskesmas Kota Baru (p value =
0.163 >0.05). Diharapkan bagi ibu untuk menerapkan
pengetahuan terkait PMBA dalam praktik yang baik
dalam pemberian makan pada anak. Perlu adanya
pengawasan dan intervensi lanjutan dari puskesmas
terkait mengenai praktik Pemberian Makan Balita
dan Anak (PMBA). Selain adanya penyuluhan terkait
PMBA perlunya juga edukasi terhadap pola asuh
anak kepada ibu yang memiliki anak balita.
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