BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Status gizi merupakan salah satu indikator dalami:myenentukan derajat
kesehatan masyarakat. Hasil laporan United Natiqﬁi&}ﬁ‘té;national Children’s
EmergencyFundation (UNICEF) dan Worl;] Heahh Organization (WHO)
pada tahun 2011 secara global terdapat. 165]uta anak (26%) mengalami
stunting (anak pendek), 101 juta analg ( ’16ﬁi‘%),mengalami underweight (anak
kurus), dan 43 juta anak (7%)mengalam1 kelebihan berat badan. WHO
memperkirakan pada tahun2015 masalah gizi di dunia akan terjadi
penurunan menjadi 11-13Jutaénak Data yang dipublikasikan pada tahun
2012 awal oleh Soutk;ié;zSt”;él‘sian Nutrition Surveys(SEANUTS) survei yang

dilakukan di empaaftfnegafa yaitu Indonesia, Malaysia, Thailand dan Vietnam

menyatakan ba wa]:fgizi buruk masih merupakan masalah utama di Indonesia,
namun obélski‘taéj adalah masalah yang juga mulai muncul di negara ini.

Indonesia peida saat ini menghadapi masalah gizi ganda, yaitu masalah gizi

kurang dan gizi lebih.

Masalah gizi kurang di Indonesia menjadi masalah kesehatan utama. Gizi
kurang sampai saat ini masih belum bisa diselesaikan, prevalensi gizi kurang

pada balita masih belum mencapai target yang ditentukan dalam Millenium



Development Goals (MDGs) 2015 yaitu mencapai 15%. Jumlah balita dengan
gizi buruk dan kurang pada tahun 2013 masih sebesar 19,6% dan terjadi
peningkatan dibandingkan tahun 2010 yaitu sebesar 17,9% (Riskesdas, 2013).
Proporsi balita dengan gizi buruk dan kurang tertinggi terdapat pada provinsi
Nusa Tenggara Timur (33%) dan terendah pada provinsi Bali (13,2%).
Gambaran keadaan gizi masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY) pada
tahun 2012 adalah masih tingginya prevalensi bahtakurang gizi yaitu sebesar
8,45% walau sudah menurun dibanding tahun2011 sebesar 10% (Dinkes

DIY, 2013).

Meskipun prevalensi angka kura:nggm di DIY telah melampaui target
nasional (persentase gizi kuran ‘syg:Bé’sar 15% di tahun 2015), namun balita
dengan gizi buruk mas1hd1]umpa1 di wilayah DIY sebesar 6,75%. Tahun
2008 sampai 2012 terdapat éenurunan prevalensi balita dengan status gizi

buruk, namun tqtap ,\péﬂu dilihat disparitas angka prevalensi gizi buruk

disetiap wilay,aﬂ ;al;upaten/Kota dan Kecamatan. Berdasarkan laporan hasil
pemantau@'lyl‘?‘st;aﬁ;s gizi di Kabupaten/Kota pada tahun 2012, peta balita
Bawah Garls Merah (BGM) yaitu standar yang menggambarkan status gizi
balita memperlihatkan bahwa balita dibawah garis merah di DIY belum
mencapai target kurang dari 1,5%. Terdapat 2 kabupaten yang belum

mencapai target <1,5% yaitu Gunungkidul 2% dan Bantul 1,6%, sedangkan 3

kabupaten lainnya sudah mencapai <1,5% (Dinkes DIY, 2013).



Masalah gizi lebih disebabkan oleh kemajuan ekonomi pada lapisan
masyarakat tertentu sebesar 9,42% disertai kurangnya pengetahuan tentang
gizi, menu seimbang, dan kesehatan (Almatsier, 2006). Secara langsung, gizi
buruk dapat menyebabkan gangguan perkembangan pada anak yang dapat
berakhir dengan kematian (1/3 dari seluruh kematian balita).Secara tidak
langsung, keadaan ini dapat membebani masyarakat karen;} potensi seseorang
dipengaruhi oleh kondisi tubuhnya secara umum danstatus gizinya secara
spesifik.Anak sebagai generasi penerus per'lu“‘(,ii;éérl/iatikan kecukupan gizi
karena sangat mempengaruhi kecerdasan gldn;:é}é‘duktivitas kerja sumber daya
manusia (SDM). Banyak aspek yang berpengaruh terhadap status gizi antara
lainpola pengasuhanibu terhadap anak, ‘:k;;)srial budaya dan pengaruh konsumsi
pangan (Soekirman, 2007).:‘P?o;iq’_,;i‘p‘e’ngasuhan adalah aspek yang sangat

penting dalam pemeliharaaﬁj‘g’izi\Balita.

Salah satu pola ’pfé,nge‘lksﬁhan yang berhubungan dengan pemeliharaan gizi

adalah pola“ ,f::'/ e ;ga"i‘suhan makan. Anwar (2008) mendefinisikan pola
pengasuh@n?mgk’;n sebagai praktek yang dilakukan ibu dalam memberikan
makan dan ‘pemeliharaan kesehatan untuk tumbuh kembang anak. Ibu
diharapkan mempunyai kemampuan yang baik dan berperan penuh dalam
pengasuhan makan anak. Kekurangan dalam pemberian makan akan
berakibat sebagai masalah kesulitan makan yang akan berdampak buruk pada

tumbuh kembang anak khususnya usia balita. Tumbuh kembang anak dapat

dipertahankan dengan menerapkan pola makan seimbang (Waryana, 2010).



Pola makan seimbang ialah makanan yang mengandung semua jenis zat yang
dibutuhkan tubuh. Pola makan sehari-hari yang seimbang dan aman, akan
berguna untuk mencapai dan mempertahankan status gizi dan kesehatan yang
optimal (Almatsier, 2011). Di Indonesia pedoman gizi seimbang telah
diterapkan sejak tahun 1955 sampai sekarang yaitu empat sehat lima
sempurna. Tidak semua anak mau menerima makanan yang diberikan dengan
mudah. Anak pada usia balita (1-5 tahun) memilki/‘ki‘fii(‘iam‘l&eristik sulit makan
bahkan nafsu makan yang berubah-ubah. Ibusebagal pengasuh harus terus

mencoba sehingga nutrisi anak tercukupi.

Karakteristik balita yang sulit makan ﬁ&énghamskan orang tua untuk mampu
menciptakan lingkungan maka j yang menyenangkan sehingga keinginan
anak untuk makan akan menmgkat Pemberian makan hendaknya disesuaikan
dengan tahap perkembg ;:";géri"i;alita. Pola makan keluarga dimana anak berada
akan sangat mempéngéﬁhi kebiasaan makan, selera, dan daya terima makan
anak terhadapk,xél‘llyf t;;f";lﬁakanan. Keluarga perlu pembiasaan makan anak yang
memperhg;ii;aq“lgésehatan dan gizi, karena keluarga merupakan lingkungan

terdekat anak.

Survei gizi yang dilakukan Dinas Kesehatan Kabupaten Gunungkidul tahun
2015 menemukan 0,52% balita mengalami gizi buruk, 6,19% balita
mengalami gizi kurang dan 2,38% balita mengalami gizi lebih. Kelurahan

Boto Dayaan merupakan salah satu desa yang terdapat di Kecamatan



Rongkop Kabupaten Gunungkidul yang letaknya dekat pantai Wediombo.
Berdasarkan hasil survei awal yang telah dilakukan oleh penulis pada tanggal
15 April 2016 di Kelurahan Boto Dayaan terdapat 21 dukuh dan 21 posyandu
balita dengan jumlah balita sebanyak 159 balita (data posyandu terlampir
pada lampiran 5). Data gizi Kelurahan Boto Dayaan tahun 2015 menunjukkan
bahwa terdapat 1,10% balita dengan gizi buruk, 4 42% bahta dengan gizi
kurang, dan 0,55% balita gizi lebih. Pada bulan Februarl 2016 menunjukkan
bahwa terjadi peningkatan angka gizi kurang pada bahta yaitu 1,03% balita

dengan gizi buruk, 5,69% balita gizi kurang, dan 2 ,59% balita gizi lebih.

Hasil studi dokumentasi dari delapé‘n responden, didapat lima balita
mengalami penurunan berat badan dan pada penilaian BB/U masuk dalam

balita dengan gizi kurang, sedangkan tiga balita lainnya termasuk balita

dengan gizi baik. Hasﬂﬁ fawancara dengan ibu balita, empat ibu mengatakan
anaknya susah makan anak diberikan makan jika anak lapar dan makanan

Ialu diberikan, sedangkan empat balita lainnya diberikan

tambahan tldak 5

makan tlga ‘kahk‘:seharlsecara teratur dan diberikan snack tambahan. Hasil
wawancara dengan salah satu kader Posyandu di wilayah Kelurahan Boto
Dayaan, dikatakan banyak balita yang mengalami penurunan berat badan
setiap kali ditimbang di Posyandu.Menurut kader Posyandu hal ini
disebabkan oleh kurangnya perhatian dari keluarga mengenai asupan nutrisi
untuk anak. Kebanyakan orang tua anak bekerja di luar rumah atau di ladang

dan anaknya diasuh oleh sang nenek atau anggota keluarga lainnya.



Para orang tua menjadi kurang memperhatikan anak sehingga asupan nutrisi
untuk anak tidak tercukupi. Pola makan anak tidak terkontrol dengan baik
karena kurangnya pengasuhan dari orang tua khususnya ibu. Faktor-faktor di
atas itulah yang membuat penulis tertarik untuk melakukan penelitian dengan
judul “Hubungan antara Pola Pengasuhan Makan dan Pola Makan dengan
Status Gizi pada Balita di Kelurahan Boto Dayaanst:c;‘camatan Rongkop

Gunungkidul Tahun 2016”.

. Rumusan Masalah

Menurut latar belakang di atas, mak‘g rumusan masalah pada penelitian ini
adalah : “Adakah hubungan anta/ry\a‘?ﬁ}pq‘l‘;pengasuhan makan dan pola makan
dengan status gizi balita di K urahan Boto Dayaan Kecamatan Rongkop

Gunungkidul Tahun 201627,

. Tujuan Penelitian

Dalam penel'ti/akk i terdapat dua tujuan yaitu tujuan umum dan tujuan

khusus. Masmg-masmg tujuan akan dijelaskan seperti dibawah ini :

1. Tujue;\li Umum
Mengetahui hubungan antara pola pengasuhan makan dan pola makan
dengan status gizi balita di Kelurahan Boto Dayaan Kecamatan Rongkop

Gunungkidul tahun2016.



2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui karakteristik responden (usia balita, jenis kelamin, usia
ibu, tingkat pendidikan ibu dan pekerjaan ibu) di Kelurahan Boto
Dayaan Kecamatan Rongkop Gunungkidul tahun 2016.

b. Mengetahui status gizi balita di Kelurahan Boto Dayaan Kecamatan
Rongkop Gunungkidul tahun 2016.

c. Mengetahui pola pengasuhan makan orangtua terhadap balita di
Kelurahan Boto Dayaan Kecamatag‘ Rongkop Gunungkidul tahun
2016. a

d. Mengetahui pola makan balitq d1 Kéfﬁrahan Boto Dayaan Kecamatan
Rongkop Gunungkidul tahun2016

e. Mengetahui hubungap:}"zi),‘;(})’l_g"kbengasuhan makan dengan status gizi
balita di Kelurahz\;ﬂfﬁfB&c‘;‘c‘)‘)‘]’)ayaan Kecamatan Rongkop Gunungkidul
tahun 2016.

f. Mengetah}lif h‘l‘kﬂkj‘kﬁngan pola makan dengan status gizi balita di

Kelurah/ak ::"ic‘)to Dayaan Kecamatan Rongkop Gunungkidul tahun

g. Men’éetahui keeratan hubungan antara pola pengasuhan makan dan
pola makan dengan status gizi pada balita di Kelurahan Boto Dayaan

Kecamatan Rongkop Gunungkidul tahun 2016.



D. Manfaat Penelitian

1.

Secara Teoritis
Dari penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengembangan ilmu
dan pengetahuan di Bidang Keperawatan khususnya tentang hubungan

pola pengasuhan makan dan pola makan dengan status gizi balita.

2. Secara Praktis

. Bagi Masyarakat

a. Bagi Institusi Pendidikan

Diharapkan dapat bermanfaat untuk?:—{me‘nambah referensi dan
memberikan informasi mengenai ‘fi¢p,eﬁfingnya memerhatikan pola

pengasuhan makan dan pola makan kd‘i"alam hubungannya dengan status

gizi balita.

Penelitian  ini dapat “)I’nemberikan informasi tambahan dan
meningkatkan pengetahuan orang tua khususnya ibu dalam mengasuh
anak dan glémﬁéfhatikan status gizi anak.

Bagi Pene ;tif";‘sélanjutnya

Hgg;i‘iip‘;e“ﬁne}litian ini diharapkan dapat digunakan sebagai referensi bagi
péﬁe’ﬁtian berikutnya dan membantu para peneliti lain yang ingin
melakukan penelitian lanjutan mengenai hubungan pola pengasuhan

makan dan pola makan dengan status gizi pada balita.



E. Keaslian Penelitian
Keaslian penelitian mengenai “Hubungan Pola Pengasuhan Makan dan
Pola Makan dengan Status Gizi Balita di Keluragan Boto Dayaan
Kecamatan Rongkop Gunungkidul 20167, belum pernah dilakukan
sebelumnya namun ada beberapa penelitian yang terkait dengan penelitian
yang akan dilakukan peneliti. Keaslian penelitian ini dijelaskan pada tabel

1 halaman 10 sampai 12.




0T

SO Wn[aq snyels

‘2.4vnbg 1Y)

‘n/dg syopur ; wmcm@ e3ren|oy ueSuop | ueSuop esieuy qgl/dd
ueyeun3suowr 1713 ‘Suipueqip IO yepns | ueyeungSuowr Innip 1zi3
smels  ueannduod maﬁw__\ ueuop e3xen(oy | smels uep YOI 1517 Y2y
ueyne[Ip eped ueynuyp | ueduop (D) edren[oy
ueye Suek ueniouad yeAueq yiqop  [ewiou | 1ZI3  ueIRpESdY  snjeis
eped ‘uexeungIp 1213 snyeys ueSusp epjeq | ‘wel Xz [woad  poof
Suek uownnsut eped ‘dnyno Sued  ueueyew | ueyeungSuow  uBuEyRW
ueepaqIdJ yuny uednse reAundwowr f Inn3uow
upwpads  1Se[aI0y ‘[PUO1JODS §S0.40 | TesOq URISRQOS [EULIOU eyeundip Sued | [mueq T uomog
i ueyeun33uow | uejesopuod ue3uop | eAuizis  snjess  Suek “uopuodsar SPWISYSNJ
ur uenipouad eped | yyyvuv mek | eneq eieq 1zi8 smes | g6 YeAUR eeundip | ey yekeipy 1p
uey3uepas ‘a4vnbg | ueniouod  opojow | ue3usp ueSunqnuioq | Suek [odwies  Jpuonoss | eieq 1Z1D SMES
1yH  ueyeund3uow | eped  ueewWesIoq | e3Ien[oy 1ZI3 UBIBPESYY | SSO.L0 od | ueSuop eSrenjoy (Z102)
mied eyep esieue | 1ziI3  smye)s mek | smeis uep (urejoxd uep | ue3uop UBIRPESIY] TUBPIB A\
eped uBEpIqIod | 1819} [oqenrea | 1510u0) ueueyew uednse | [RUOISLAIOSQO  uenI[oUdd” uep Teun g
'seqaq [oqetrea eped | eped ueewesiod | emyeq uexpnfunuow | uresop ueyeungsuow | ueueygjy uednsy | ‘wniSurueming
ueepoqrod jedepio] jedepio], | uenrouad [1sey | mut uenIoudd | ereju ,wa/ﬁsﬁ_:m ues | |
ueepaqIad ueewesd uBnIOU [ISeH uenIoUd 1IS0[0POIdIA mpng nIouad BweN | ON

UeI[oUdd UBI[SEIY '] [9qB]




1T

yuvy

upuLivads  1Se[OIOY
I  ueyeun33uow
JBLIBAIQ

esIfeue  ‘ueynR[IP
ueye Suek

uenouad eped nog
[1vpuay nsners 1
ue3uop ejep esijeue

‘npJ Jopudy 1Se[oIoy

mn mek  ueyeunJip

T

ueyeun3d3uow ‘909°( 18$9qas | uek eyep esijeue uep
1t niouad [N MO uoISIO0Y | . mzmwmmsx ye[epe ueyew
RUBWIP ‘BJRp BSI[RUR uep (000 mek SO0 | A
eped ueepaqiod “1ouoIsiny | > d ueyyIuSIs re[Iu [isey €10T
jedepio],  1svja.0y | ueIuap mreA | uepedepip nuy jppuayy UBWID[S  UBOPOD)
Y uD A2auns | ueyew uenoquiad | ypsnels in [isey (%,08) oAmnuwopig
ueyeun33usw | ejod Jnon3uow | yeue (f JNeAueqes myek ueyeINOYy
uee[Ip | ymun  wowmpsup | yreq  wo3orey  wepep | Suek [odwesg  puonsas npueAsoq
ueye Juek ueniouod puoyoas | (unye}  ¢-[)  JIO[Ppol | sso.o ueyeopuad opojout. (unyey
eped ues3uepas | $50.40 mrehk | eisn yeue 1z13 smeiS | uedudp fivjo.0y firdiiysop /. AoIppo]
Jupjaaoy  fudioysap | ueeungip Suek | “(%L) LE Tesoqas njrek | uresop ueyeun3dguow | el m:< 1Z10)
mrek ueniouad | uejesepuad opojowr | Yreq ueyew uemaquiad [pauduLiadsya | snyels ueuap (€102)
uresap eped | eped ueewesiod | ejod uexpnfunuowt | uou uenouad | UeNeA UBLIOqUIDJ erewny|
ueepaqrad jedepiol jedepro], | ueniouad [1seq | ueyedniow 1ur uenroued | B[od — UeSungny MBI | T
ueepaqIad ueewesd UBDI[OU [ISeH uenIoUdd 130[0POIdIA mpng nIouad BweN | ON




1

. (00
- onjeA-d)  ewyeuraq

| Suek weSunqny e uepe

“JODXI] 42YS1,] URp 2.4DNbg
D Spspers 1 ueduop

JeLIBAIq  UED  JBLIBAIUN
neA  ueyeun3ip  Suek
BJep esIeuy  "JOUOISony|

mueq jefe ueyeun3susw

uexpynfun ~ Yepn | eIeOUBMEBM ue3uop
yuspels BIedds, ojes | ueynyenp  ynse  ejod
ueepeoy weep eieq | uep eny Sueio ueelioyod
2400¢ | ueyeyosay  uejemessd | ‘ueyiprpusd  amynSusw
-7 ueyeung3uow | vlAs ‘e3uny3ur] Rmtcmw ymun ‘SHON-OHM
mrek uexeuns | uep oua1SAy ueyIsIoqoy :xm@ Iep 2.00§-7 uesuop
yuvy | nouad ueye Suek supperd | ey ( eAUTISEY
uvwpads  1Se[d1oy | ueduop ewes 1zI3 | ‘[eisosoyisd ue3ues3uel
I ueduop jeuealq | smeys  Jmondudw | ‘gede uep nqr ueelroxad ‘uoueg
m tur uenrouad | ynuun  ueyeun3ip | ‘nqr ueyipipuad) eAuure] | 1213 ‘Guerd33ue],
eped uey3uepas | Juek UowINIISU[ | [9qelieA BIRJUSWIOS | Jmjun uojednqey]
Jovxsg  A2Ysl] Uep ‘[puondas | ‘eyreq 1Z13 sme)s | Suek Juep 10y Ip
a4pnbg 1y USHRIS | S50.L0 opojowi | uep yeAe ueyipipuad | ‘Sueio  $99 | eieg 1210 smeg
mn  ueyeun33uow | ueSudp Jypiyuvny | erejue (so0 > | ueyeun3ip Suek Jodureg wwwaonkdzmzﬂ e[od
nyrek JelIBALq | y11pUD mrek | onjea-d) euyewnoq Suek | puouoas  SS042  UIESIP ,,,/,wa‘chO (0102
uep jerreAIun | ueniouad swal | uedunqny epe Jusnels | ueIusp [yviyuvny yyyLUD ueeloNo [ewey
vlep esieue  eped | eped ueewesiod | eIBO3S uespnfunuow | opojow ueyeun33uowl | UBp  UBNIPIPUOJ | BYIOY UBIQ
ueepaqiad jedepio], jedepia] | jelreAlq 1n [1seH | mut uenIRUJ uegunqny | ‘epur] Aup | ¢
ueepaqIad ueewesd UBDI[OU [ISeH uenIoUd 1S0[OPOIdIA mpng nIouad BweN | ON




