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ABSTRACT

Background: Undernutrition among toddlers remains a major public
health problem in Indonesia because it affects child growth,
development, and future human resource quality. Several factors related
to undernutrition include maternal knowledge, maternal education,
family support, and complementary feeding practices.

Objective: To analyze factors associated with undernutrition among
toddlers at Puskesmas Nelayan Gresik.

Method: This study used an analytic observational design with a cross-
sectional approach. The population consisted of 70 mothers who had
toddlers aged 6-23 months. A total of 55 respondents were selected using
simple random sampling. Independent variables included maternal
knowledge, maternal education, family support, and complementary
feeding practices, while the dependent variable was toddler nutritional
status. Data were collected using validated questionnaires and analyzed
using ordinal regression with a significance level of 0.05.

Results: Most respondents had poor knowledge (58.2%), secondary
education level (78.2%), less supportive family support (45.5%), and
adequate complementary feeding practices (58.2%). Statistical analysis
showed that maternal knowledge (p = 0.000), family support (p = 0.010),
and complementary feeding practices (p = 0.008) were significantly
associated with undernutrition among toddlers. Maternal education was
not significantly associated with undernutrition (p = 0.933).

Conclusion: Maternal knowledge, family support, and complementary
feeding practices were significantly associated with undernutrition
among toddlers. Strengthening nutrition education and family
involvement is recommended to prevent undernutrition.

ABSTRAK

Latar belakang: Gizi kurang pada batita masih menjadi masalah kesehatan
masyarakat di Indonesia karena dapat memengaruhi pertumbuhan,
perkembangan, dan kualitas sumber daya manusia di masa mendatang.
Faktor yang diduga berhubungan dengan kejadian gizi kurang meliputi
pengetahuan ibu, pendidikan ibu, dukungan keluarga, dan praktik
pemberian makanan pendamping ASI (MP-ASI).

Tujuan: Menganalisis faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian
gizi kurang pada batita di Puskesmas Nelayan Gresik.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain analitik observasional dengan
pendekatan cross-sectional. Populasi penelitian adalah ibu yang memiliki
anak usia 6-23 bulan sebanyak 70 orang. Sampel penelitian berjumlah 55
responden yang dipilih menggunakan teknik simple random sampling.
Variabel independen meliputi pengetahuan ibu, pendidikan ibu, dukungan
keluarga, dan pemberian MP-ASI, sedangkan variabel dependen adalah
status gizi batita. Pengumpulan data menggunakan kuesioner yang telah
diuji validitas dan reliabilitasnya. Analisis data dilakukan menggunakan
regresi ordinal dengan tingkat signifikansi 0,05.
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Hasil: Sebagian besar responden memiliki pengetahuan kurang (58,2%),
pendidikan menengah (78,2%), dukungan keluarga kurang mendukung
(45,5%), dan praktik pemberian MP-ASI cukup (58,2%). Hasil analisis
menunjukkan bahwa pengetahuan ibu (p = 0,000), dukungan keluarga (p =
0,010), dan pemberian MP-ASI (p = 0,008) berhubungan signifikan dengan
kejadian gizi kurang pada batita. Pendidikan ibu tidak berhubungan
signifikan dengan kejadian gizi kurang (p = 0,933).

Kesimpulan: Pengetahuan ibu, dukungan keluarga, dan praktik pemberian
MP-ASI berhubungan dengan kejadian gizi kurang pada batita. Edukasi gizi
dan peningkatan keterlibatan keluarga diperlukan sebagai upaya
pencegahan gizi kurang.

PENDAHULUAN

Masalah gizi pada anak usia di bawah dua
tahun masih menjadi tantangan kesehatan
masyarakat di Indonesia. Gizi kurang pada batita
dapat menyebabkan gangguan pertumbuhan,
penurunan daya tahan tubuh, keterlambatan
perkembangan kognitif, serta meningkatkan
risiko morbiditas dan mortalitas anak. Masa usia
6-23 bulan merupakan periode  Kkritis
pertumbuhan karena kebutuhan energi dan zat
gizi meningkat secara signifikan sehingga
memerlukan pemenuhan nutrisi yang optimal
(Safriana et al., 2019).

Status gizi yang baik sangat diperlukan
untuk mendukung pertumbuhan,
perkembangan, fungsi organ, serta peningkatan
kualitas sumber daya manusia di masa
mendatang (Nur Zilawati dkk., 2019). Gizi
kurang pada anak usia di bawah lima tahun
masih menjadi masalah kesehatan masyarakat
karena berdampak terhadap pertumbuhan fisik,
perkembangan kognitif, dan peningkatan risiko
morbiditas maupun mortalitas anak.

Secara global, World Health
Organization (WHO) melaporkan bahwa gizi
kurang masih menjadi masalah kesehatan utama
pada anak usia di bawah lima tahun. Di
Indonesia, prevalensi gizi kurang masih cukup
tinggi dan menjadi tantangan dalam upaya
peningkatan kualitas kesehatan anak. Data Dinas
Kesehatan Jawa Timur tahun 2021 menunjukkan
bahwa prevalensi gizi kurang masih ditemukan
pada kelompok balita dan batita (Dinkes, 2021).
Kondisi gizi kurang dapat menyebabkan

gangguan pertumbuhan, penurunan daya tahan
tubuh, keterlambatan perkembangan kognitif,
serta meningkatkan kerentanan anak terhadap
penyakit infeksi.

Masa batita merupakan periode emas
pertumbuhan dan perkembangan anak sehingga
pemenuhan kebutuhan gizi pada masa ini sangat
penting. Kekurangan asupan zat gizi dalam
jangka panjang dapat menyebabkan gangguan
pertumbuhan, penurunan kecerdasan, hingga
meningkatkan risiko stunting. Faktor-faktor
yang memengaruhi status gizi anak dapat
berasal dari faktor internal maupun eksternal.
Faktor internal meliputi penyakit infeksi dan
pola pemberian makanan, sedangkan faktor
eksternal meliputi pengetahuan ibu, pendidikan
ibu, pendapatan keluarga, dan dukungan
keluarga (Elisabeth Gladiana Cono dkk., 2021).

Pengetahuan ibu merupakan salah satu
faktor penting dalam pemenuhan kebutuhan gizi
anak. Ibu dengan pengetahuan vyang baik
cenderung lebih mampu memilih, mengolah,
dan memberikan makanan yang sesuai dengan
kebutuhan anak. Selain itu, praktik pemberian
makanan pendamping ASI (MP-ASI) yang tepat
juga sangat menentukan status gizi anak.
Pemberian MP-ASI yang tidak adekuat, baik dari
segi jumlah, frekuensi, maupun kualitas
makanan, dapat meningkatkan risiko terjadinya
gizi kurang pada anak (Nana Ardiana dkk.,
2020). Penelitian Handono (2019) juga
menjelaskan bahwa penyakit infeksi, praktik
pemberian MP-ASI, pendapatan keluarga, dan
pelayanan kesehatan berpengaruh signifikan
terhadap kejadian gizi kurang pada batita.
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Masalah gizi kurang pada anak tidak
hanya berdampak pada kondisi kesehatan saat
ini, tetapi juga berpengaruh terhadap kualitas
sumber daya manusia di masa mendatang. Anak
dengan gizi kurang cenderung mengalami
gangguan pertumbuhan dan perkembangan otak
yang dapat berdampak pada rendahnya tingkat
kecerdasan, produktivitas, serta kemampuan
kerja di masa dewasa (Minkhamatul dkk., 2020).
Selain itu, anak dengan status gizi kurang lebih
rentan mengalami penyakit infeksi dan
gangguan pertumbuhan seperti stunting (Evy
Norhasana, 2021). Berbagai bentuk masalah gizi
yang sering ditemukan antara lain Kurang Energi
Protein (KEP), Kekurangan Vitamin A (KVA),
Gangguan Akibat Kekurangan Yodium (GAKY),
dan anemia (Dini Junita & Arnati Wulansari,
2020).

Pemerintah Indonesia telah melakukan
berbagai upaya untuk menanggulangi masalah
gizi kurang melalui revitalisasi posyandu,
penyuluhan gizi, pendampingan keluarga,
peningkatan akses pelayanan kesehatan,
pencegahan penyakit infeksi, dan
pemberdayaan masyarakat. Namun demikian,
angka kejadian gizi kurang masih relatif tinggi.
Penelitian Kusumawati dan Rahardjo (2020)
menunjukkan bahwa penyakit infeksi, pola asuh
makan, pendapatan keluarga, dan pemanfaatan
pelayanan kesehatan merupakan faktor yang
berpengaruh signifikan terhadap kejadian gizi
kurang pada balita. Selain itu, penelitian Rifka
dan Ridhyalla (2022) menyebutkan bahwa status
gizi dipengaruhi oleh faktor internal seperti
penyakit infeksi dan pemberian makanan, serta
faktor eksternal seperti umur orang tua,
pendidikan, pengetahuan, pendapatan, dan
dukungan keluarga.

Berdasarkan studi pendahuluan yang
dilakukan pada Januari 2024 di Puskesmas
Nelayan Kecamatan Gresik Kabupaten Gresik,
ditemukan sebanyak 70 anak mengalami gizi
kurang. Hasil wawancara terhadap 10 ibu
menunjukkan bahwa sebagian besar ibu masih
belum memahami pemilihan bahan makanan
bergizi dan praktik pemberian makan yang tepat
bagi anak. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa
faktor pengetahuan dan praktik pemberian

makan masih menjadi permasalahan yang perlu
diperhatikan. Oleh karena itu, penelitian ini
dilakukan untuk menganalisis faktor-faktor yang
memengaruhi terjadinya gizi kurang pada batita
di Puskesmas Nelayan Gresik.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain
analitik observasional dengan pendekatan cross-
sectional. Penelitian dilaksanakan di Puskesmas
Nelayan Kabupaten Gresik pada tahun 2024.
Pendekatan cross-sectional digunakan untuk
menganalisis hubungan antara faktor-faktor
yang diteliti dengan kejadian gizi kurang pada
batita dalam satu waktu pengamatan.

Populasi dalam penelitian ini adalah
seluruh ibu yang memiliki anak usia 6-23 bulan
dengan status gizi kurang sebanyak 70
responden. Sampel penelitian berjumlah 55
responden yang dipilih menggunakan teknik
simple random sampling sesuai dengan kriteria
inklusi dan eksklusi yang telah ditetapkan
peneliti.

Variabel independen dalam penelitian ini
meliputi pengetahuan ibu, pendidikan ibu,
dukungan keluarga, dan praktik pemberian
makanan pendamping ASI (MP-ASI). Variabel
dependen adalah status gizi batita berdasarkan
indikator berat badan menurut umur (BB/U).

Pengumpulan data dilakukan
menggunakan kuesioner terstruktur yang telah
diuji validitas dan reliabilitasnya. Data
karakteristik responden disajikan secara
deskriptif menggunakan analisis univariat,
sedangkan analisis hubungan antarvariabel
dilakukan menggunakan uji regresi ordinal
dengan tingkat kemaknaan a = 0,05

Penelitian ini telah memenuhi prinsip
etik penelitian yang meliputi informed consent,
anonimitas, dan kerahasiaan data responden.
Kelaikan etik penelitian diperoleh dari Komisi
Etik Penelitian Universitas Muhammadiyah
Gresik dengan nomor:
059/KET/I11.3.UMG/KEP/A/2024 tanggal 15 Juli
2024.
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HASIL PENELITIAN

Karakteristik Responden

Data karakteristik responden meliputi
usia batita dan usia ibu disajikan pada tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik batita dan ibu berdasarkan
umur

Karakteristik F %
Usia Balita
6 -8 bulan 20 36,4
9-11 bulan 21 38,1
12-14 bulan 9 16,4
18-20 bulan 5 9,1
Total 55 100
Usia lbu
22-26 tahun 18 32,7
27-31 tahun 20 36,3
32-41 tahun 17 31

Total 55 100

Sumber: Data Primer, 2024

Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa
sebagian besar batita berusia 9-11 bulan
sebanyak 21 anak (38,1%). Sementara itu,
mayoritas ibu berusia 27-31 tahun sebanyak 20
orang (36,3%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Berdasarkan
Tingkat Pengetahuan Ibu
Tingkat Pengetahuan F %
Kurang 32 58,2
Cukup 22 40
Baik 1 1,8
Total 55 100

Sumber: Data Primer, 2024

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa
sebagian besar ibu  memiliki  tingkat
pengetahuan kurang sebanyak 32 orang (58,2%),
pengetahuan cukup sebanyak 22 orang (40,0%),
dan pengetahuan baik sebanyak 1 orang (1,8%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Tingkat
Pendidikan Ibu

Tingkat Pendidikan F %
SMP 5 9
SMA 43 78,2
DIPLOMA 4 7,3
S1 3 5,5
Total 55 100

Sumber: Data Primer, 2024

Berdasarkan Tabel 3 diketahui bahwa
sebagian besar ibu memiliki tingkat pendidikan
SMA sebanyak 43 orang (78,2%), pendidikan SMP
sebanyak 5 orang (9,0%), diploma sebanyak 4
orang (7,3%), dan pendidikan S1 sebanyak 3
orang (5,5%).

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Berdasarkan
Dukungan Keluarga
Tingkat Dukungan Keluarga F %
Tidak mendukung (< 56 % ) 5 9
Kurang mendukung (56-75 % ) 25 45,5
Mendukung (75-100%) 25 45,5
Total 55 100

Sumber: Data Primer, 2024

Berdasarkan Tabel 4 diketahui bahwa
hampir setengah responden memiliki dukungan
keluarga kurang mendukung sebanyak 25 orang
(45,5%) dan dukungan keluarga mendukung
sebanyak 25 orang (45,5%), sedangkan
responden dengan dukungan keluarga tidak
mendukung sebanyak 5 orang (9,0%).

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Praktik
Pemberian MP-ASI

Praktik Pemberian MP-ASI F %
Tidak MP-ASI (< 56%) 3 5,5
MP-ASI kurang (56-75%) 20 36,3
MP-ASI cukup (75-100%) 32 58,2
Total 55 100

Sumber: Data Primer, 2024

Berdasarkan tabel 5 diketahui bahwa
sebagian besar ibu memberikan MP-ASI dalam
kategori adekuat sebanyak 32 orang (58,2%),
kategori kurang adekuat sebanyak 20 orang
(36,3%), dan kategori tidak adekuat sebanyak 3
orang (5,5%).

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Status
Gizi Batita (BB/U)
Status Gizi Balita

Berdasarkan BB/U F §
Status .gizi kurang (< -2SD 37 67,3
sampai > - 3SD)

;;atus gizi baik ( > 2SD s/d + 17 30,9
Status gizi buruk (<3SD) 1 1,8
Total %5 100

Sumber: Data Primer, 2024
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Berdasarkan Tabel 6 diketahui bahwa
sebagian besar batita memiliki status gizi kurang
sebanyak 37 anak (67,3%), status gizi baik
sebanyak 17 anak (30,9%), dan status gizi buruk
sebanyak 1 anak (1,8%).

Tabel 7. Analisis  Faktor-faktor =~ Berhubungan
dengan Kejadian Gizi Kurang pada Batita
Variabel Kategori F % p-value
Pengetahuan Kurang 32 58,2 0,000*
ibu Cukup 22 40,0
Baik 1 1,8
Pendidikan ibu Dasar (SD-SMP) 5 9,1 0,933
g‘;’f)”gah 43 782
Tinggi 7 12,7

(Diploma/S1)
Dukungan Tidak

keluarga mendukung > 9,0 0,010
Kurang 25 455
mendukung ’

Mendukung 25 45,5

Praktik MP-ASI Tidak adekuat 3 5,5 0,008*
Kurang adekuat 20 36,3
Adekuat 32 58,2

Keterangan: *p < 0,05
Sumber: Hasil Olah Data, 2025

Berdasarkan Tabel 7 diketahui bahwa
sebagian  besar ibu  memiliki  tingkat
pengetahuan kurang sebanyak 32 orang (58,2%),
pendidikan menengah (SMA) sebanyak 43 orang
(78,2%), dukungan keluarga kurang mendukung
sebanyak 25 orang (45,5%), dan praktik
pemberian MP-ASI adekuat sebanyak 32 orang
(58,2%).

Hasil analisis regresi ordinal
menunjukkan bahwa terdapat hubungan
signifikan antara pengetahuan ibu dengan
kejadian gizi kurang pada batita (p = 0,000).
Dukungan keluarga juga menunjukkan hubungan
yang signifikan dengan kejadian gizi kurang (p =
0,010). Selain itu, praktik pemberian MP-ASI
berhubungan signifikan dengan kejadian gizi
kurang pada batita (p = 0,008). Sebaliknya,
tingkat pendidikan ibu tidak menunjukkan
hubungan yang signifikan dengan kejadian gizi
kurang pada batita (p = 0,933).

Berdasarkan hasil analisis, faktor yang
paling dominan berhubungan dengan kejadian

gizi kurang pada batita adalah pengetahuan ibu
dan praktik pemberian MP-ASI. Rendahnya
pengetahuan ibu serta praktik pemberian MP-ASI
yang kurang tepat berpotensi meningkatkan
risiko terjadinya gizi kurang pada batita.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
pengetahuan ibu berhubungan signifikan dengan
kejadian gizi kurang pada batita. Sebagian besar
responden memiliki tingkat pengetahuan kurang
sebanyak 32 orang (58,2%). Pengetahuan ibu
merupakan faktor penting dalam pemenuhan
kebutuhan gizi anak karena berhubungan
dengan kemampuan ibu dalam memilih,
mengolah, dan memberikan makanan sesuai
kebutuhan wusia anak. Ibu yang memiliki
pengetahuan baik cenderung lebih memahami
pentingnya gizi seimbang, variasi makanan,
frekuensi makan, serta praktik pemberian MP-
ASI yang tepat sehingga dapat mencegah
terjadinya gizi kurang pada batita (Sari et al.,
2021; Rahmawati & Utami, 2020).

Hasil analisis regresi ordinal
menunjukkan bahwa terdapat hubungan
signifikan antara pengetahuan ibu dengan
kejadian gizi kurang pada batita (p = 0,000).
Pengetahuan yang rendah dapat menyebabkan
ketidaktepatan dalam pemilihan jenis makanan,
jumlah asupan, serta frekuensi pemberian
makan anak. Kondisi  tersebut dapat
menyebabkan kebutuhan zat gizi anak tidak
terpenuhi secara optimal. Hasil penelitian ini
sejalan dengan penelitian Aldriana et al. (2020)
yang menyatakan bahwa pengetahuan ibu
memiliki hubungan erat dengan perilaku
pemberian makan dan status gizi anak. Oleh
karena itu, peningkatan edukasi gizi melalui
posyandu, penyuluhan  kesehatan, dan
pemberdayaan masyarakat sangat diperlukan
untuk meningkatkan pengetahuan ibu mengenai
pemenuhan gizi anak (Kemenkes RIl, 2022;
Lestari et al., 2020).

Berbeda dengan variabel pengetahuan,
hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat
pendidikan ibu tidak berhubungan signifikan
dengan kejadian gizi kurang pada batita (p =
0,933). Sebagian besar responden memiliki
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tingkat pendidikan menengah (SMA), namun hal
tersebut tidak secara langsung memengaruhi
status gizi anak. Pendidikan formal yang tinggi
belum tentu diikuti dengan pemahaman yang
baik terkait gizi dan kesehatan anak.
Pengetahuan praktis mengenai pemenuhan
nutrisi anak lebih dipengaruhi oleh akses
informasi kesehatan, pengalaman pengasuhan,
dan paparan edukasi kesehatan dibandingkan
tingkat pendidikan formal semata (Putri et al.,
2021; Wulandari et al., 2019).

Temuan penelitian ini sejalan dengan
penelitian Ngoma et al. (2018) yang menyatakan
bahwa pendidikan ibu tidak memiliki hubungan
signifikan dengan status gizi balita. Faktor lain
seperti pola asuh, pengalaman ibu dalam
merawat anak, kondisi ekonomi keluarga, dan
lingkungan sosial juga dapat memengaruhi
status gizi anak. Dengan demikian, edukasi
kesehatan yang bersifat praktis dan aplikatif
tetap diperlukan untuk meningkatkan
kemampuan ibu dalam memenuhi kebutuhan
nutrisi  anak, He3aBMcumo dari  tingkat
pendidikan formal yang dimiliki (Handayani et
al., 2022).

Selain pengetahuan ibu, dukungan
keluarga juga menunjukkan hubungan signifikan
dengan kejadian gizi kurang pada batita (p =
0,010). Dukungan keluarga meliputi dukungan
emosional, informasional, dan instrumental
yang dapat membantu ibu dalam pemenuhan
kebutuhan gizi anak. Keluarga yang memberikan
dukungan positif cenderung membantu ibu
dalam menyediakan makanan bergizi,
memperhatikan kesehatan anak, dan
mendukung praktik pengasuhan yang baik.
Dukungan keluarga yang optimal juga dapat
meningkatkan motivasi ibu dalam memberikan
perawatan terbaik bagi anak (Azrimaidaliza et
al., 2023; Fitria et al., 2021).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian sebelumnya yang menyebutkan
bahwa keterlibatan anggota keluarga, terutama
ayah dan anggota keluarga lain, memiliki peran
penting dalam pengambilan keputusan terkait
pemberian makan anak. Dalam lingkungan
keluarga, pola pemberian makan anak tidak
hanya dipengaruhi oleh ibu, tetapi juga oleh

dukungan dan kebiasaan keluarga secara
keseluruhan. Oleh  karena itu, upaya
pencegahan gizi kurang sebaiknya tidak hanya
berfokus pada ibu, tetapi juga melibatkan
seluruh anggota keluarga dalam edukasi dan
pendampingan gizi (Sutriyawan et al., 2020;
Rahman et al., 2022).

Pemberian makanan pendamping ASI
(MP-ASI) dalam penelitian ini juga berhubungan
signifikan dengan kejadian gizi kurang pada
batita (p = 0,008). Sebagian besar responden
memberikan MP-ASI dalam kategori adekuat,
namun masih ditemukan praktik pemberian MP-
ASI yang kurang tepat. MP-ASI yang tidak
adekuat, baik dari segi jumlah, kualitas, variasi
makanan, maupun frekuensi pemberian, dapat
menyebabkan ketidakseimbangan asupan energi
dan zat gizi yang dibutuhkan anak untuk tumbuh
dan berkembang secara optimal (WHO, 2023;
Dewi et al., 2021).

Praktik pemberian MP-ASI yang kurang
tepat sering kali dipengaruhi oleh kurangnya
pengetahuan ibu, kondisi sosial ekonomi
keluarga, dan kebiasaan makan dalam keluarga.
Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
Delima et al. (2019) yang menyatakan bahwa
pola pemberian makan memiliki hubungan
signifikan dengan status gizi balita. Oleh karena
itu, diperlukan intervensi berupa edukasi
mengenai praktik pemberian MP-ASI yang tepat,
penyusunan menu seimbang, serta pemanfaatan
bahan pangan lokal bergizi untuk meningkatkan
kualitas asupan nutrisi anak. Upaya tersebut
diharapkan dapat mencegah terjadinya gizi
kurang serta mendukung pertumbuhan dan
perkembangan anak secara optimal (Yuliani et
al., 2022; Pramono et al., 2020).

SIMPULAN

Pengetahuan ibu, dukungan keluarga,
dan praktik pemberian MP-ASI berhubungan
signifikan dengan kejadian gizi kurang pada
batita di Puskesmas Nelayan Gresik. Pendidikan
ibu tidak menunjukkan hubungan signifikan
dengan kejadian gizi kurang.

Tenaga kesehatan diharapkan dapat
meningkatkan edukasi terkait gizi seimbang dan
praktik pemberian MP-ASI kepada ibu balita.
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Selain itu, keterlibatan keluarga perlu
ditingkatkan dalam upaya pemenuhan gizi anak.
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