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ABSTRAK

Latar Belakang: Gizi kurang pada anak akan menghambat pertumbuhan,
menurunkan tingkat kecerdasan, dan memperlemah daya tahan tubuh. Sementara
gizi lebih pada anak berakibat dengan munculnya berbagai penyakit kronis pada usia
dewasa, seperti diabetes, hipertensi, dan sindrom metabolik.-Oleh sebab itu, berbagai
kondisi yang diperkirakan dapat mempengaruhi status.gizi seorang anak perlu untuk
diidentifikasi, beberapa di antaranya adalah pengetahuan; sikap, dan perilaku gizi
seimbang ibu terhadap gizi anak.

Tujuan: Mengkaji hubungan antara pengetahuan, perilaku dan sikap gizi dengan
status gizi pada siswa SD Budya Wacana

Metode: Analitik observasional dengan desain/cross sectional yang melibatkan
populasi anak sekolah kelas 4 dan 5.SD Budya Wacana sejumlah 98 siswa beserta
Ibunya. Status gizi-ditentukan dengan jpengukuran berat badan dan tinggi badan,
kemudian dicocokkan. dengan tabel Z-score(IMT/U). Pengetahuan, sikap, dan
perilaku ibu'diukur dengan kuesioner.

Hasil: Analisis uji statistika menggunakan Mann-Whitney menunjukkan terdapatnya
hubungan yang-bermakna antara pengetahuan, sikap, dan perilaku ibu dengan status
gizi anak (p =0,036; p < 0,001; p = 0,04). Tidak terdapat hubungan antara besar
keluarga, status bekerja, dan pendidikan terakhir ibu dengan status gizi anak (p =
0,14; p = 0,93; p = 0,44). Variabel perilaku ibu memiliki signifikansi terbesar
terhadap status gizi anak.

Kesimpulan: Terdapat hubungan antara pengetahuan, sikap, dan perilaku ibu
tentang gizi seimbang dengan status gizi anak.

Kata Kunci: pengetahuan ibu; sikap ibu; perilaku ibu; gizi seimbang; status gizi
anak
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THE RELATIONSHIP BETWEEN KNOWLEDGE, ATTITUDE, AND
BEHAVIOR OF MOTHERS ON BALANCED NUTRITION WITH THE
NUTRITIONAL STATUS OF THE STUDENTS OF SD BUDYA
WACANA YOGYAKARTA

1Joseph Izmardha Couteau, Yoseph Leonardo Samodraz, Istianto Kuntjoros
1,23Faculty of Medecine Duta Wacana Christian University
Correspondence: Faculty of medecine, Duta Wacana Christian University, JI. Dr.
Wahidin Sudirohusodo No.5-25, Kotabaru, Kec. Gondokusuman, Kota Yogyakarta,
Daerah Istimewa Yogyakarta 55224. Email: yoseph_samodra@staff.ukdw.ac.id

ABSTRACT
Background: Poor nutrition in children will inhibit growth, reduce intelligence, and
weaken their immune system whereas obesity may cause various chronic diseases
during adulthood, such as diabetes, hypertension, and metabolic syndrome. Mother’s
knowledge, attitudes, and behavior towards nutritional. balance meanwhile may
relate to their children’s nutritional status.
Objective: To examine the relationship between knowledge, attitudes, and behavior
of mothers about balanced nutrition,-with the nutritional status of the students of SD
Budya Wacana.
Method: Observational analytic . with cross sectional design involving 98 students
and their corresponding mothers. Nutritional status is determined by measurements
of body weight and height, .then -matched with the Z-score table. Knowledge,
attitudes, and behavior of mothers are measured by a questionnaire.
Results: There is a relationship between parents' knowledge, attitudes, and behavior
with the nutritional status of children (p = 0.036; p <0.001; p = 0.04). There was no
relationship between family size, work status, and parents' education and children's
nutritional status (p = 0.14; p = 0.93; p = 0.44). Mother behavior variables proved to
most significantly affect their children’s nutritional status.
Conclusion: There is a relationship between knowledge, attitudes, and behavior of
mothers about balanced nutrition with the nutritional status of children.
Keywords: Mother’s knowledge; Mother’s attitude; Mother’s behavior; nutritional
balance; children’s nutritional status,
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Masalah

Pembangunan nasional dapat berjalan dengan optimal apabila sumber daya
manusia (SDM) yang dimiliki negara yang bersangkutan berkualitas tinggi dengan
derajat kesehatan yang baik. Generasi penerus bangsa yang berpotensi memajukan
pembangunan nasional di masa depan adalah anak, di antaranya anak berusia
sekolah. Salah satu komponen pokok kualitas SDM adalah kesehatan dan status gizi
(Kalangi, 2015). Dengan demikian, status gizi anak sekolah dasar sangat penting
untuk ditingkatkan karena akan menentukan kualitas hidup anak tersebut dan
mempengaruhi pula proses. pembangunan bangsa ke depannya. Selain itu, dari
sudut pandang kesehatan, banyak masalah kesehatan di usia dewasa ternyata
berkaitan dengan dengan_kondisi kesehatan dan status gizi masa anak-anak
(Lobstein, dkk,2015). Hal-hal ini cukup untuk menunjukkan betapa penting
menjaga status gizi anak sekolah agar tetap optimal.

Status gizi merupakan titik keseimbangan yang dicapai antara intake
(pemasukan) zat gizi di satu pihak, dengan kebutuhan tubuh akan zat gizi untuk
pemeliharaan kehidupan, pertumbuhan, perkembangan, fungsi normal tubuh, dan
untuk produksi energi. Status gizi optimal dicapai bila tubuh memperoleh zat-zat
gizi yang cukup untuk digunakan secara efisien, sehingga memungkinkan
tercapainya pertumbuhan fisik, kemampuan kerja, dan kesehatan yang optimal
(Hardinsyah dan Supariasa, 2016). Akhir-akhir ini terlihat munculnya berbagai

masalah gizi pada anak usia Sekolah Dasar (SD) yang umum ditelusuri pada dua



kelompok penyebab utama, yaitu kekurangan gizi dan kelebihan gizi. Sebuah
penelitian yang dilakukan oleh UNICEF (2018) menunjukkan bahwa 49 juta anak
di seluruh dunia dalam keadaan wasting (gizi kurang), di antaranya di Asia
Tenggara menunjukkan persentase tertinggi dengan 15.2%. Sedangkan angka
anak gemuk meningkat drastik di Asia antara 2000-2018, dimana Indonesia
mempunyai persentase tinggi anak overweight (10-15%) (UNICEF, 2018).
Sementara itu, hasil survei Riskesdas (2018) menunjukkan bahwa tiga dari lima
anak Indonesia mengalami malnutrisi. Hasil survey menunjukkan sekitar 9,2%
anak mempunyai gizi kurang (kurus atau sangat kurus) sedangkan 20% anak umur
5-12 tahun di Indonesia mengalami status gizi (gemuk atau obesitas)
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2018). Data tersebut menunjukkan
bahwa Indonesia yang dulunya hanya menghadapi masalah kekurangan gizi pada
anak, kini juga harus berhadapan dengan masalah kelebihan gizi, terutama
diperkotaan. Oleh< karena itu, fenomena kelebihan gizi muncul meskipun
permasalahan kekurangan gizi belum sepenuhnya teratasi (Liansyah, 2015).
Studi pendahuluan yang dilakukan peneliti di SD Budya Wacana menunjukkan
bahwa terdapat jumlah signifikan anak yang mengalami kelebihan berat badan,
dalam arti lain status gizi berlebih. Sejauh ini, belum dilakukan penilaian status
anak kurang gizi yang sering menjadi momok bagi sekolah. Selain itu, hasil
penelitian salah satu skripsi tahun 2018, yang melibatkan murid sebanyak 296
siswa SD Budya Wacana, menunjukkan bahwa terdapat 116 anak dengan status
gizi berlebih (overweight dan obesitas), 29,3% di antaranya mengalami obesitas
(Stefano, 2018).
Selain itu, menurut kepala sekolah, Ibu Ari, agar mutu pendidikan dapat

ditingkatkan, sekolah membutuhkan tenaga pendidikan kesehatan untuk



mengawasi dan mengatasi masalah gizi. Diharapkan bahwa penelitian di bawah
ini akan menjadi bagian dari proses edukasi permasalahan gizi bagi guru, siswa,
ibu siswa dan bahkan masyarakat pada umumnya. Hal ini menunjukkan betapa
penting penelitian di SD Budya Wacana ini.

Diketahui bahwa gizi kurang pada anak menghambat pertumbuhan (de Onis
& Branca, 2016), menurunnya tingkat kecerdasan (Venables & Raine, 2016), serta
memperlemah daya tahan tubuh (Solomons, 2018). Sementara gizi lebih pada
anak berakibat dengan munculnya berbagai penyakit kronis pada usia dewasa,
seperti diabetes, hipertensi, dan sindrom metabolik (Reilly & Kelly, 2011).
Artinya kedua kondisi gizi yang tidak optimal di atas berdampak baik pada bagi
individu, maupun, secara tidak langsung, bagi-masyarakat. Jadi tak tersangkal
permasalahan gizi ini perlu dikelola dengan serius. Salah satu cara adalah dengan
mengidentifikasi penyebab kelainan gizi itu pada anak sekolah.

Faktor-faktor<yang mempengaruhi status gizi anak terbagi di dalam dua
kelompok/ (Putri, dkk:, 2015), yaitu faktor langsung (konsumsi makanan serta
penyakit) ‘dan-faktor tidak langsung (status sosial ekonomi keluarga, fasilitas,
pengetahuan ibu tentang gizi, perilaku ibu dalam merawat anak, serta pola asupan
makanan dan minuman).

Pengetahuan ibu tentang gizi anak, terutama pemahaman ibu tentang
pemilihan menu yang seimbang, merupakan salah satu faktor tidak langsung
pemenuhan gizi anak sekolah. Pentingnya gizi yang optimal bagi pertumbuhan,
perkembangan, serta kesehatan mendatang bagi anak dapat disadari apabila sang
ibu memiliki pengetahuan yang cukup tentang gizi. Hal ini akan berpengaruh pada
sikap dan perilaku dalam pemilihan makanan, yang akan mempengaruhi status

gizi anak (Olsa, dkk 2017).



Selain itu, cara seorang ibu memandang status gizi anaknya, terutama
perihal sikap pemberian makan dan kebiasaan olahraga turut mempengaruhi status
gizi anak. Di dalam ruang budaya Asia pada umumnya, kelebihan berat badan
dianggap sebagai tanda kesehatan tubuh; penelitian menunjukkan bahwa
mayoritas ibu melihat kelebihan berat badan sebagai tanda kekayaan dan
kemakmuran (Leonita dan Nopriadi, 2008). Peran ibu perlu digarasbawahi, oleh
karena secara umum, perawatan anak bergantung pada seorang ibu, termasuk
dalam penanaman perilaku sehat dan kebiasaan kesehatan lainnya, pemilihan jenis
dan kualitas makanan, serta frekuensi asupan makan yang baik terhadap anak-
anaknya. Seorang ibu yang terbiasa memberikan anaknya makan tanpa
memperhatikan keseimbangan gizi, berisiko -membuat. anaknya mengalami
kurang gizi atau bahkan gizi lebih (Scaglioni, dkk, 2018).

Berdasarkan uraian tersebut, dapat disimpulkan bahwa status gizi pada
anak merupakan salah satu.komponen yang sangat penting untuk diperhatikan
agar dapat .menjamin kondisi kesehatan individu di masa depan dan untuk
meningkatkan-kualitas SDM suatu negara, sehingga pembangunan nasional dapat
terlaksana. Oleh sebab itu, berbagai kondisi yang diperkirakan dapat
mempengaruhi status gizi seorang anak perlu untuk diidentifikasi, beberapa di
antaranya adalah pengetahuan, sikap, dan perilaku ibu terhadap gizi anak. Sejauh
ini, belum pernah ada penelitian yang mengidentifikasi hubungan antara
pengetahuan, sikap, dan perilaku ibu terhadap status gizi anak sekolah dasar
Budya Wacana. Dengan demikian, penelitian ini penting untuk dilakukan.

1.2 Rumusan Masalah
Apakah terdapat hubungan antara pengetahuan, sikap, dan perilaku gizi seimbang

ibu dengan status gizi anak pada siswa SD Budya Wacana?



1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

1) Mengkaji hubungan antara pengetahuan, perilaku dan sikap gizi seimbang
Ibu dengan status gizi anak yang bersekolah di SD Budya Wacana.

1.3.2 Tujuan Khusus

Tujuan khusus penelitian ini adalah untuk:

1) Memperoleh gambaran status gizi anak sekolah dasar di Budya Wacana.

2) Mendapat gambaran pengetahuan, perilaku, sikap ibu tentang gizi.

3) Mengetahui hubungan antara pengetahuan ibu dengan status gizi anak.

4) Mengetahui hubungan antara sikap ibu dengan status gizi anak.

5) Mengetahui hubungan antara perilaku ibu dengan status gizi anak.

6) Mengetahui faktor-faktor yang dapat mempengaruhi status gizi, yang
dapat memberi gizi seimbang kepada putra-putri ibu di bangku sekolah
dasar.

1.4 Manfaat Penelitian
[ .

Informasi yang didapatkan dari penelitian ini diharapkan dapat memberikan
manfaat sebagai berikut:

Bagi petugas pelayanan kesehatan dimasa yang akan datang, khususnya di
bidang llmu Gizi, agar mereka menjadi role-model dan menyampaikan kepada
ibu betapa penting pengetahuannya, sikapnya dan perilakunya tentang status gizi
anak.

Bagi masyarakat: diharapkan bahwa penelitian ini akan meyakinkan
masyarakat bahwa pengetahuan, sikap dan perilaku ibu menentukan status gizi

anak dalam masa tumbuh kembangnya; timbul kesadaran yang menentukan



derajat kesehatan masyarakat meningkat karena sekolah dan ibu bersinergi
mencapai gizi anak yang optimal.

Untuk peneliti: diharapkan memperluas wawasan dan pengalaman penulis
perihal hubungan antara pengetahuan, sikap dan perilaku; penelitian ini juga
diharapkan menjadi bekal bagi penelitian lebih lanjut, terkait pengembangan ilmu
kesehatan medis yang sesuai dengan bidang kajian penulis.

1.4.2 Manfaat Praktis

Informasi dari penelitian ini diharapkan meningkatkan kesadaran
masyarakat, terutama para ibu murid SD Budya Wacana, terhadap pentingnya
pengetahuan, sikap dan perilaku status gizi anak, terutama bagi pertumbuhan
anak. Diharapkan bahwa para Ibu akan dapat memberikan asupan makanan dan
minuman yang lebih berkualitas dan lebih sesuai dengan kebutuhan anak.

Penelitian ini diharapkan juga dapat memberi kontribusi untuk
mengembangkan -dunia pendidikan umum mengenai pengetahuan tentang gizi
seimbang/bagi anak SD. Penelitian ini terutama diharapkan turut menyadarkan
dunia pendidikan-tentang pentingnya kerja sama antara pihak sekolah dengan
keluarga siswa, pihak petugas layanan kesehatan dan pihak pemerintah agar dari
kolaborasi ini terlahir suatu kurikulum yang memihak pendidikan gizi di sekolah,

dan dengan demikian mengubah perilaku gizi buruk anak sekolah.



1.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1. Penelitian Terdahulu

Peneliti
Iska
Oktaningrum
2018

Mushonga
NGT, dkk,
2017

Nur
Fadila,
2017

Subjek dan Tempat

89 Siswa SD Negeri 1
Beteng serta ibunya

Di Jawa Tengah

241 anak dan wakil ibu
dari 25 Sekolah TK di
Mashonaland, Timur

Zimbabwe

169 anak serta ibunya
dari TK dari Desa
Yosowilangun Lor
Kabupaten Lumajang,

Jawa Timur

Metode

Cross-

sectional

Descriptive
Cross-
sectional

study

Observasi
Cross-

sectional

Hasil

Terdapat hubungan positif antara pengetahuan dan
sikap ibu dalam pemberian makanan sehat dengan
status gizi anak di SD Negeri Beteng.

Terdapat hubungan antara pengetahuan gizi
seimbang dengan asupan makanan serta terjadinya
gizi berlebih.

Ada hubungan pengetahuan, perilaku gizi seimbang
Ibu dengan status gizi anak TK di Desa

Yosowilangun Lor, Kabupaten Lumajang.

Perbedaan

Lokasi, sampel penelitian,

variabel

Lokasi penelitian, sampel

penelitian, variabel

Lokasi penelitian,
sampel populasi,
dan variabel

sikap




Nordin,
Norimah,
dkk 2018

G.A

Christin
Permata Sari
2017

44 siswa Sekolah Dasar
dan wakil ibu Sekolah
Kebangsaan Damansara

Damai Malaysia

50 sampel anak dan
sampel ibu di GKI
Gejayan

Cross-

sectional

Cross-

sectional

Terdapat hubungan antara sikap, perilaku dan

faktor lingkungan dengan IMT, terutama obesitas.

Tidak ada hubungan antara tingkat pengetahuan,
pendidikan ibu tentang gizi dengan status gizi anak
di GKI Gejayan.

Lokasi penelitian, sampel
populasi

Variabel penelitian

Lokasi, sampel penelitian,
yang diteliti, dan variabel
ditambah




Berbeda dengan penelitian lain yang telah disebutkan diatas, untuk studi
hubungan pengetahuan, perilaku, dan sikap gizi seimbang ibu dengan status gizi
siswa SD, penelitian ini menggunakan sampel anak-anak Sekolah Dasar Budya
Wacana; dan Sekolah Dasar Budya Wacana sebagai tempat penelitian. Sehingga
penelitian diatas (Tabel no.l) tetap menjadi acuan peneliti dalam melakukan

penelitian ini.
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BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1. Kesimpulan

1. Mayoritas siswa SD Budya Wacana memiliki status gizi normal.

2. Mayoritas ibu memiliki pengetahuan, sikap, dan perilaku tentang gizi
seimbang yang cukup, serta mendukung gizi seimbang.

3. Terdapat hubungan yang signifikan antara faktor sikap dan perilaku ibu
terhadap status gizi anak. Faktor pengetahuan ibu dan<aktor lain yaitu besar
keluarga, pendidikan ibu, status kerja ibu, .dan usia serta jenis kelamin anak
tidak ditemukan berhubungan -dengan ‘status gizi siswa/siswi subyek

penelitian ini.



5.2. Saran

1. Bagi populasi ibu pada siswa SD Budya Wacana dianjurkan untuk
memfokuskan perhatiannya dalam meningkatkan kebiasaan dan perilaku
konsumsi pangan yang dapat terlihat dan dipraktek secara langsung. Serta
membangun sikap positif, dan menetapkan dan menambahkan pengetahuan
gizi ibu yang sementara ini digolongkan cukup agar status gizi anak optimal
atau seimbang. Perilaku ibu dalam penelitian ini terbukti paling
berhubungan dengan status gizi anak. Contoh peningkatan perilaku seperti
menetapkan kebiasaan sarapan, pola makan reguler dengan jumlah dan
kualitas zat gizi cukup, dimana dianjurkan untuk membeli makanan yang
mudah didapat, sesuai musim dan bergizi tinggi.

2. Bagi tenaga kesehatan mulai_dari pauskesmas hingga rumah sakit, perlu
mengembangkan edukasi mengenai pilar gizi seimbang, sehingga pihak
sekolah dan“orang tua mempunyai sikap dan perilaku positif untuk
meningkatkan kualitas‘gizi anak SD hingga mereka tumbuh dewasa.

3. Bagipenelitian selanjutnya, perlu mempertimbangkan untuk menggunakan
desain penelitian lain dengan instrumen yang dapat menginvestigasi suatu
faktor risiko atau etiologi, yaitu desain kohort dan case control. Selain itu,
alat pengukuran data seperti kuesioner dapat diperbaiki formatnya supaya
lebih efektif untuk dibaca dan diisi. Pengambilan data diharapkan mencari
waktu yang tepat. Selain itu perlu variasi menggunakan instrumen dan
metode penelitian lain seperti FGD, maupun interview mendalam, pengisian
buku diary bagi ibu yang menyiapkan bahan makanan setiap hari untuk
melengkapi penelitian selanjutnya. Pertimbangkan pula untuk menyertakan

variabel lain, seperti pola makan, aktivitas fisik, dan riwayat sakit.
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