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BAB iII 

TINJAUAN iPUSTAKA 

A. Balita 

1. Pengertian iAnak iBalita 

Masa ibalita imerupakan iperiode iyang isangat ipenting idan 

imembutuhkan iperhatian ikhusus. iPada itahap iini, iproses ipertumbuhan idan 

iperkembangan ianak iberlangsung isangat icepat, imencakup ipertumbuhan 

ifisik, iperkembangan ipsikomotorik, imental, iserta isosial. iFaktor-faktor 

iseperti ijumlah idan ikualitas imakanan, istatus ikesehatan, ikondisi iekonomi, 

ipendidikan, idan iperilaku iorang itua iberpengaruh ibesar iterhadap 

ipertumbuhan ibalita. iKeberhasilan ipertumbuhan idan iperkembangan 

iselama imasa ibalita imenjadi ipenentu ipenting ibagi iperkembangan ianak idi 

imasa idepan i(Muliati, i2018). 

2. Pertumbuhan idan iPerkembangan iAnak iBalita 

Pada itahap ikemandirian ianak, ipertumbuhan idan iperkembangan 

iberlangsung isecara isimultan. iProses itumbuh ikembang isangat idipengaruhi 

ioleh ikecukupan inutrisi. iJika ikebutuhan inutrisi ianak itidak iterpenuhi, imereka 

irentan imengalami imasalah igizi iyang idapat iberdampak ipada ikesehatan, 

iseperti imudah iterkena ipenyakit, imenjadi ipasif, ilelah, ilesu, imengantuk, idan 

ikesulitan idalam ibelajar. iKekurangan igizi ipada ibalita ijuga imenjadi isalah 

isatu imasalah ikesehatan iyang idapat imeningkatkan irisiko ikematian. iOleh 

ikarena iitu, istatus igizi iharus idiperhatikan iuntuk imendukung iperkembangan 

ioptimal, ikhususnya ipada imasa ibalita i(Hairunis iet ial., i2018). i i 

Tumbuh ikembang imerupakan iproses iberkelanjutan iyang idimulai 

isejak ikonsepsi idan iberlangsung ihingga idewasa. iSelain ipertumbuhan ifisik 

iyang ipesat, iperkembangan ikemampuan iotak imemainkan iperan ipenting 

idalam ipembelajaran, ikecerdasan, iketerampilan imotorik, ikemampuan 

ibicara idan ibahasa, iserta iperkembangan isosial idan ikemandirian i(Hairunis 

iet ial., i2018). iMasa ibalita imerupakan iperiode ikrusial iyang imenentukan 

ikualitas iperkembangan ianak idi imasa idepan. iPada idua itahun ipertama 

ikehidupan, iperkembangan isel-sel iotak imasih iberlangsung, itermasuk 

ipertumbuhan iserabut isaraf idan icabang-cabangnya, iyang imembentuk 
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ijaringan iotak ikompleks. iHubungan iantar isel isaraf iini isangat imemengaruhi 

ifungsi iotak, iseperti ibelajar iberjalan, imengenal ihuruf, ihingga ibersosialisasi 

i(Sari iPediatri iet ial., i2018). i i 

Pada imasa ibalita, iperkembangan ikemampuan ibicara, ikreativitas, 

ikesadaran isosial, iemosi, idan iintelegensia iberlangsung icepat idan imenjadi 

idasar iperkembangan iberikutnya. iPerkembangan imoral iserta ipembentukan 

idasar-dasar ikepribadian ijuga iterjadi ipada itahap iini. iOleh ikarena iitu, 

ikelainan iatau ipenyimpangan isekecil iapapun iharus isegera idideteksi idan 

iditangani iagar itidak imemengaruhi ikualitas isumber idaya imanusia idi imasa 

imendatang i(Kemenkes iRI, i2014). i i 

Tumbuh ikembang iyang ioptimal imemerlukan iasupan inutrisi iyang 

icukup idan iberkualitas. iPola imakan iyang itidak imemenuhi ikebutuhan ibaik 

isecara ikuantitas imaupun ikualitas idapat imenyebabkan igizi ikurang, iyang 

iberpotensi imengganggu ipertumbuhan ifisik iserta imengubah istruktur idan 

ifungsi iotak. iKekurangan igizi ipada ianak idi ibawah iusia idua itahun idapat 

imenyebabkan ipenurunan ijumlah isel iotak ihingga i15%-20%, isehingga 

ikualitas iotak imereka idi imasa idepan ihanya imencapai i80%-85% idari ipotensi 

ioptimalnya i(Pratama iet ial., i2023). 

B. Pola iMakan 

1. Pengertian iPola iMakan 

Pola imakan iadalah iberbagai iinformasi iyang imemberikan igambaran 

imengenai imacam idan ijumlah ibahan imakanan iyang idi imakan isetiap ihari 

ioleh isatu iorang idan imerupakan iciri ikhas iuntuk isuatu ikelompok imasyarakat 

itertentu. iPola imakan iyang ibaik iapabila ikonsumsi imakannya ibaik idan 

iteratur, ikebutuhan ienergi idan ikecukupan igizi ibagi itubuh iterpenuhi 

isehingga imenghasilkan istatus igizi iyang ibaik ipada iseseorang. i iPola imakan 

iyang isehat iharus idisertai idengan iasupan igizi iyang ibaik iagar idapat 

imencapai istatus igizi iyang ibaik. iPola imakan iyang ibaik iharus idiajarkan ipada 

ianak isejak idini iagar ianak iterhindar idari istatus igizi iyang itidak 

ibaik(Sirajuddin iet ial., i2018). 

Untuk imenghindari ipenyakit iakibat ipola imakan iyang ikurang isehat, 

idiperlukan isuatu ipedoman ibagi iindividu, ikeluarga, iatau imasyarakat, 
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itentang ipola imakan iyang isehat. iPola imakan iitu iharus idibentuk isejak imasa 

ikanak-kanak. iNamun isebagai iorang itua iharus imengetahui ibagaimana 

ikebiasaan idan ikarakteristik ianaknya i(Maulidina iet ial., i2019). 

2. Faktor-faktor iyang imempengaruhi ipola imakan 

Menurut iarifin ifaktor-faktor iyang imempengaruhi ipola imakanan ianak 

iyaitu i: 

a. iFaktor iekonomi 

 iVariabel iekonomi iyang icukup idomain idalam imempengaruhi 

ikonsumsi ipangan iadalah ipendapatan ikeluarga idan iharga. iMeningkatnya 

ipendapatan iakan imeningkatkan ipeluang iuntuk imembeli ipangan idengan 

ikualitas iyang ilebih ibaik i(R. iSari iet ial., i2017). 

b. iSosial ibudaya 

Faktor ibudaya iatau ikepercayaan idapat imempengaruhi iseseorang 

idalam imengkonsumsi ijenis imakanan. iBudaya iatau ikepercayaan 

imempengaruhi iseseorang idalam imenentukan iyang iakan idimakan, 

ibagaimana icara ipengolahan, ipersiapan, ipersiapan, idan ipenyajian iserat 

iuntuk isiapa idan idalam ikondisi ibagaimana ipangan itersebut idikonsumsi. 

iKonsep ihalal iyang iharam isangat imempengaruhi ipemilihan ibahan 

imakanan iyang idikonsumsi. iPerayaan ihari ibesar iagama ijuga 

imempengaruhi ipemilihan ibahan imakanan iyang iakan idisajikan i( iSuparisa i 

iet ial., i2019). 

c. iPendidikan 

Dalam ihal iini, ipendidikan ibiasanya idikaitkan idengan ipengetahuan 

iakan ipengaruh iterhadap ipemilihan ibahan imakann iserta ipemenuhan 

ikebutuhan igizi.(Maulidina, i2019) 

d. iLingkungan 

Faktor ilingkungan imemiliki ipengaruh iyang icukup idomain iterhadap 

ipembentukan iperilaku imakan. iKebiasaan imakan iyang iterdapat idalam 

ikeluarga imerupakan isalah isatu icontoh iyang ipaling idekat iuntuk imengetahui 

iperilaku imakan iseseorang( iFitriani i& iWidayanti, i20018). 
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3. Pengukuran iPola iMakan 

Dalam i(Sirajuddin,surmita, i2018). iPenilaian ikonsumsi ipangan 

idilakukan isebagai icara iuntuk imengukur ikeadaan ikonsumsi ipangan iyang 

ibiasanya imerupakan isalah isatu icara iyang idigunakan iuntuk imenilai istatus 

ikonsumsi imakanan. 

Pola imakan iseseorang idiukur idari isegi ijumlah iyaitu ibanyaknya 

imakanan iyang idimakan iatau idikonsumsi, idari isegi ijenis iyaitu iberbagai 

ivariasi imakanan iyang idikonsumsi, idan idari isegi ifrekuensi iyaitu imengacu 

ipada iseberapa isering iorang imakan idalam isehari itermasuk isarapan, 

imakan isiang, imakan imalam idan imakanan iselingan iyang idikonsumsi. 

iUntuk imenentukan ijumlah imakanan iyang idikonsumsi ioleh iseseorang 

idapat idilakukan idengan imenggunakan imetode isemi-Food iFrequensi 

iQuestionnaire. 

Metode ipengukuran ipola imakan iini idilakukan idengan iprinsip 

imengingat itentang ipangan iyang idikonsumsi ipada iperiode i24 ijam iterakhir 

iyang idilakukan idengan imetode iwawancara idua iatau itiga ikali ipada ihari 

iyang itidak iberturut-turut i idalam iseminggu. iHasil iakhir ipenilaian iuntuk 

imendapatkan iinformasi itentang imakanan iyang isebenarnya idikonsumsi 

izat-zat igizi iyang idibandingkan idengan iAKG i2019 i(Sirajuddin, isurmita, 

i2018). 

Frekuensi imakanan iberkaitan idengan iseberapa isering iindividu 

imengonsumsi isuatu ibahan imakanan. iFrekuensi iini idikategorikan idalam 

ipemakaian iharian, imingguan, ibulanan, itahunan, ijarang/tidak ipernah. 

iFrekuensi iyang ididapat ikemudian idikonversikan idalam ipenggunaan 

isehari, idan ifrekuensi iyang iberulang-ulang isetiap ihari idijumlahkan imenjadi 

ikonsumsi iper ihari. iUntuk imendukung ikeberhasilan iseseorang idalam 

imenentukan iporsi ikonsumsi isuatu ibahan imakanan, iisi ipiringku imenjadi ialat 

ibantu iyang itepat. 

Untuk imendapatkan ijenis imakanan iyang isering idikonsumsi ioleh 

iseseorang idigunakan iformulir iSemi iKuantitatif iFFQ, ikarena ibiasanya isaat 
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idilakukan irecall i24 ijam, iterkadang itidak imengingat ibahan imakanan iyang 

imereka ikonsumsi i(Amalia iYunia iRahmawati, i2018) i 

C. Status iGizi 

1. Pengertian iStatus iGizi 

Status igizi iadalah ikeadaan igizi iseseorang iyang idapat idilihat iuntuk 

imengetahui iapakah iseseorang itersebut iitu inormal iatau ibermasalah i(gizi 

isalah). iGizi isalah iadalah igangguan ikesehatan iyang idisebabkan ioleh 

ikekurangan iatau ikelebihan idan iatau ikeseimbangan izat-zat igizi iyang 

idiperlukan iuntuk ipertumbuhan, ikecerdasan idan iaktivitas iatau iproduktivitas. 

iStatus igizi ijuga idapat imerupakan ihasil iakhir idari ikeseimbangan iantara 

imakanan iyang idimasukkan ike idalam itubuh i(nutrient iinput) idengan 

ikebutuhan itubuh i(nutrient ioutput) iakan izat igizi itersebut i(Yuliawati, i2017). 

Status igizi ikurang iterjadi ibila itubuh imengalami ikekurangan isatu iatau 

ilebih izat-zat iesensial. iStatus igizi ilebih iterjadi ibila itubuh imemperoleh izat-zat 

igizi idalam ijumlah iberlebihan, isehingga imenimbulkan iefek itoksis iatau 

imembahayakan. iGangguan igizi iterjadi ibaik ipada istatus igizi ikurang, 

imaupun istatus igizi ilebih i(Kemenkes iRI, i2018). 

2. Penilaian iStatus iGizi i 

a. Secara iLangsung 

Penilaian istatus igizi isecara ilangsung idapat idilakukan idengan isecara 

iantropometri, iklinis, ibiokimia, idan ibiofisik. iAntropometri igizi iadalah ihal-hal 

iyang iberhubungan idengan iberbagai imacam ipengukuran idimensi itubuh 

idan ikomposisi itubuh idari iberbagai itingkat iumur idan itingkat igizi. iPenilaian 

istatus igizi idengan iantropometri idigunakan iuntuk imelihat 

iketidakseimbangan iantara ienergi idan iprotein i(Romadhon i& iPurnomo, 

i2016). i 

Indeks iantropometri iyang iumum idigunakan iuntuk imenilai istatus igizi iadalah: 

1) BB/U i(Berat iBadan imenurut iUmur) 

Indeks iantropometri idengan iBB/U iadalah ipengukuran itotal iberat 

ibadan itermasuk iair, ilemak, itulang idan iotot. iPengukuran iBB/U imempunyai 

ikelebihan idiantaranya ilebih imudah idan ilebih icepat idimengerti imasyarakat 

iumum, ibaik iuntuk imengukur istatus igizi iakut iatau ikronis, iberat ibadan idapat 
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iberfluktuasi, isangat isensitif iterhadap iperubahan ikecil idan idapat 

imendeteksi ikegemukan i(Romadhon i& iPurnomo, i2016). 

 

2) TB/U i(Tinggi iBadan imenurut iUmur) 

Tinggi ibadan imerupakan iantropometri iyang imengambarkan ikeadaan 

ipertumbuhan iskeletal. iPada ikeadaan inormal i, itinggi ibadan itumbuh iseiring 

idengan ipertambahan iumur. iKeuntungan iindeks iTB/U idiantaranya iadalah 

ibaik iuntuk imenilai istatus igizi imasa ilampau, ipengukur ipanjang ibadan idapat 

idibuat isendiri, imurah idan imudah idibawa i(Romadhon i& iPurnomo, i2016). 

3) BB/TB i(Berat iBadan imenurut iTinggi iBadan) 

Dalam ikeadaan inormal iberat ibadan iakan isearah idengan 

ipertumbuhan itinggi ibadan idengan ikecepatan itertentu, ikeuntungan idari 

iindeks iBB/TB iadalah itidak imemerlukan idata iumur idan idapat imembedakan 

iproporsi ibadan (Romadhon i& iPurnomo, i2016). 

a) Indeks iStatus iGizi iBB/TB iberdasarkan iPermenkes iNo. i02 itahun 

i2020 

Tabel 1. iIndeks iStatus iGizi iBB/TB 

Indeks Kategori iStatus iGizi Ambang iBatas iZ-Score 

BB/TB Gizi iBuruk 

Gizi ikurang 

Gizi ibaik 

Gizi ilebih 

Obesitas 

<-3SD 

-3SDs/d<-2SD 

-2SDs/d+1SD 

>+2SDs/d+3SD 

>+3SD 

 

a) Kelemahan iindeks iBB/TB 

 Tidak idapat imemberikan igambaran, iapakah ianak itersebut ipendek, 

icukup itinggi ibadan iatau ikelebihan itinggi ibadan imenurut iumurnya, 

ikarena ifaktor iumur itidak idipertimbangkan. 
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 Dalam ipraktek isering imengalami ikesulitan idalam imelakukan 

ipengukuran ipanjang/ itinggi ibadan ipada ikelompok ibalita. 

 Membutuhkan i2 imacam ialat iukur 

 Pengukuran ireltif ilebih ilama 

 Membutuhkan i2 iorang iuntuk imelakukannya 

 Sering iterjadi ikesalahan idalam ipembacaan ihasil ipengukuran, iterutama 

ibila idilakukan ioleh ikelompok inon-profesional i 

b) Kelebihan iindeks iBB/TB 

 Tidak imemerlukan idata iumur 

 Dapat imembedakan istatus igizi ipada iseseorang i(gizi iburuk, igizi ikurang, 

igizi ibaik, iberesiko igizi ilebih, igizi ilebih idan iobesitas) i(Par’i iet ial., i2017). 

c) Langkah-langkah iMenimbang iBerat iBadan idan iMengukur iTinggi ibadan 

1) Menimbang iBerat iBadan imenggunakan itimbangan idigital idengan 

iketelitian ihingga i0,1 ikg iyang itelah idikalibrasi iterlebih idahulu. iCara 

imengukur iBB imenggunakan itimbangan idigital i(Par’i iet ial., i2017) 

iadalah: 

 Siapkan itimbangan idigital 

 Sebelum ikelapangan, ilakukan ikalibrasi idengan icara imenimbang i4 

ibotol iminuman imineral iukuran i1,5 iliter iatau isetara i6 ikg. 

 Letakkan itimbangan ipada ilantai iyang idatar 

 Sampel inaik ike itimbangan idengan ipakaian iseminimal imungkin 

i(tanpa isepatu, ijaket, itopi, idan ilain isebagainya) 

 Sampel iyang idiukur iberdiri idi iatas itimbangan, ipandangan ilurus ike 

idepan idengan isikap itegak 

 Catat ihasil ipenimbangan iberat ibadan iyang itertera ipada ilayar iangka 

2) Pengukuran iTinggi iBadan iMenggunakan i imicrotoise idengan iketelitian 

ihingga i0,1 icm. iCara imengukur iTB imenggunakan imicrotoise i(Par’i iet 

ial., i2017) iadalah: 

 Pasang iterlebih idahulu imicrotoise idengan icara ipilih ibidang ivertikal 

iyang idatar imisalnya itembok, ipasang imicrotoise ipada idasar ilantai 

idengan ikuat ilalu itarikhingga i2 imeter ikeatas isecara ivertikal ihingga 

imicrotoise imenunjukan iangka i0. 
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 Setelah iitu ipetugas ipertama imemanggil isampel isatu ipersatu. 

 Sampel iberdiri itegak, ibadan imenempel idi idinding itanpa ialas ikaki, 

itumit, ipinggul idan ikepala idalam iposisi isatu igaris iserta ipandangan 

ilurus ikedepan. 

 Petugas ike idua imengamati iposisi isampel iapakah iposisinya isudah 

isempurna iatau ibelum. 

 Alat iukur iditarik ikebawah isampai ipada ibagian iyang imendatar 

imenempel ipada ikepala isampel. 

 Petugas imencatat ihasil ipengukuran, iyang iterletak ipada imicrotoise 

ipada iangka iyang iberada idi igaris imerah. 

 Hasilnya idicatat idalam isatuan icentimeter. 

a. Secara iTidak iLangsung 

Penilaian istatus igizi isecara itidak ilangsung idapat idilakukan idengan 

isurvey ikonsumsi ipangan, istatistik ivital idan ifaktor iekologi. iSurvey iKonsumsi 

ipangan imerupakan ipengukuran ijumlah imakanan iyang idikonsumsi ipada 

itingkat ikelompok, irumah itangga idan iperorangan, isehingga idiketahui 

ikebiasaan imakan idan idapat idinilai ikecukupan imakanan iyang idikonsumsi 

iseseorang i(Sambo iet ial., i2020). 

Metode iatau icara iyang idigunakan idalam ipengukuran ikonsumsi 

ipangan iadalah idengan iFood iWeighing, iFood iRecord, iFood iRecall, iFood 

iFrekuensi iQuestionaire, iDietary iHistory, idan iFood iAccount,yang isemuanya 

imemiliki ikekurangan idan ikelebihan idalam ipemakaiannya i(Miranti iet ial., 

i2016). 

1. Faktor-Faktor iYang iMempengaruhi iStatus iGizi 

Menurut iUNICEF i(1998) imasalah igizi idisebabkan ioleh idua ifaktor 

iutama, iyaitu ilangsung idan itidak ilangsung. iPenyebab ilangsung imasalah 

igizi, iyaitu ikurangnya iasupan imakanan idan ipenyakit iyang ididerita. 

iSedangkan ipenyebab itidak ilangsung imasalah igizi, iyaitu ikurangnya 

iketersediaan ipangan itingkat irumah itangga, iperilaku/asuhan iibu idan ianak 

iyang ikurang, idan ikurangnya ipelayanan ikesehatan idan ilingkungan itidak 

isehat. i 

Menurut iSari i(2019), ifaktor iyang imempengarahi istatus igizi iada i2, iyaitu i 



12 
 

a. Faktor ilangsung 

1) Penyakit iinfeksi 

Penyakit iinfeksi iadalah isebuah ipenyakit iyang idi isebabkan ioleh 

isebuah iagen ibiologis iseperti ivirus, ibakteri iatau iparasit, ibukan idi isebabkan 

ioleh ifaktor ifisik iseperti iluka ibakar iatau ikeracunan. iitekankan ibahwa iterjadi 

iinteraksi iyang isinergis iantara imalnutrisi idengan ipenyakit iinfeksi. 

iMekanisme ipatologisnya idapat ibermacam-macam, ibaik isecara isendiri- 

isendiri imaupun ibersamaan, iyaitu ipenurunan iasupan izat igizi iakibat 

ikurangnya inafsu imakan, imenurunnya iabsorbsi idan ikebiasaan imengurangi 

imakan ipada isaat isakit, ipeningkatan ikehilangan icairan/zat igizi iakibat 

ipenyakit idiare, imual/muntah idan ipendarahan iterus imenerus iserta 

imeningkatnya ikebutuhan ibaik idari ipeningkatan ikebutuhan iakibat isakit idan 

iparasit iyang iterdapat idalam itubuh(Nastiti, i2023). 

2) Pola imakan 

Makanan imerupakan ikebutuhan idasar ibagi ihidup imanusia.Makanan 

iyang idikonsumsi iberagam ijenis idengan iberbagai icara ipengolahannya. 

iBayi idan ianak ibalita isangat imembutuhkan imakanan iuntuk ipertumbuhan 

idan iperkembangannya. iMakanan iyang idiberikan ipada ibayi imaupun ibalita 

ijuga iharus idisesuaikan idengan ikemampuan imencernanya. iUntuk iitu 

idiperlukan imakanan iyang icocok ibagi iusia imereka idan imengandung icukup 

izat igizi iyaitu iASI idan iMP iASI(Waliyo iet ial., i2017) 

b. Faktor itidak ilangsung 

Faktor-faktor itidak ilangsung iyang idapat imempengaruhistatus igizi ibalita 

imeliputi i: 

1) Pengetahuan iGizi i 

Pengetahuan igizi imeliputi ipangan idan igizi. iDiantaranyapangan idan 

igizi i(pengertian, ijenis, ifungsi, isumber, iakibat ikekurangan), ipangan i/ igizi 

ibayi i(ASI, iMP iASI, iumur ipemberian, ijenis), ipangan idan igizi ibalita, ipangan 

idan igizi iibu ihamil, ipertumbuhan ianak, ikesehatan ianak iserta ipengetahuan 

itentang ipengasuhan ianak(Mutika i& iSyamsul, i2018). 

Kurangnya ipengetahuan igizi imengakibatkan iberkurangnya 

ikemampuan imenerapkan iinformasi idalam ikehidupan isehari-hari idan 
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imerupakan isalah isatu ipenyebab iterjadinya igangguan igizi i(Munthofiah, 

i2019) 

 

 

a) Usia ipenyapihan 

Usia iPenyapihan iMasa ipenyapihan iadalah iproses idimana ibayi imulai 

imelakukan ipengurangan iketergantungan iterhadap iASI idan imulai 

idikenalkan idengan imakanan ikeluarga. iProses ipenyapihan idapat idilakukan 

idengan i3 icara iyakni idengan imengurangi ifrekuensi ipemberian iASI iyang 

idiikuti imakanan itambahan, iperpendek idurasi imenyusui idan itunda iatau 

ialihkan iperhatian ibayi i i(Mu’minah, i2020) 

Penyapihan iyang ibaik ipada iusia ianak imencapai i24 ibulan, ikarena izat igizi 

idan izat iantibodi idalam iASI idiproduksi isampai iusia ianak i2–3 itahun. iSelain 

iitu ipenghentian ipemberian iASI iakan imenimbulkan ipenyakit ikwoshiorkor 

ipada iusia ianak i1–3 itahun. 

b) BBRL i( iBerat ibayi ilahir irendah) 

Angka ikejadian iBBLR idi iIndonesia isekitar i15,5%-22% iyangberarti isekitar 

i20,6 ijuta ibayi. iBBLR imerupakan iberat ibadan ilahir irendah iyakni iberat 

ibadan ibayi iyang idilahirkan ikurang idari i2,5 ikilogram. iBayi idengan iberat 

ibadan ilahir irendah imempunyai idaya itahan itubuh iyang irendah ikarena 

isemasa idalam ikandungan iimmunologinya ibelum isempurna. iBayi iBBLR 

imempunyai ikencenderungan irawan igizi ikarena ikemampuan iyang idimiliki 

ilebih irendah idan ikebutuhan iakan izat-zat igizi ibayi iBBLR irelatif ilebih itinggi 

idibandingkan ibayi inormal i(Permana i& iWijaya, i2019) 

c) Pemberian imakan iterlalu idini 

Pemberian imakanan iselain iASI ikepada ibayi isebelum iusia i6bulan 

ibiasanya isering idilakukan isehingga imenyebabkan ibayi iakan imudah 

iterkena idiare, isusah iBAB iatau ipenyakit-penyakit ilain i(Waliyo iet ial., i2017) 

Sebelum ibayi iberusia i6 ibulan, ibayi ibelum isiap iuntuk imenerima imakanan 

isemi ipadat. iDi iusia iini iproduksi idari ienzim- ienzim ipencernaan iterutama 

iamilase imasih irendah. iMakanan iyang idiberikan idiusia itersebut ibiasanya 
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imempunyai inilai igizi iyang ilebih irendah idari iASI isehingga idapat imerugikan 

ibayi i(Loya i& iNuryanto, i2017) 

d) Besar ikeluarga 

Besar ikeluarga iatau ibanyaknya ianggota ikeluarga iberhubungan ierat 

idengan idistribusi idalam ijumlah iragam ipangan iyang idikonsumsi ianggota 

ikeluarga.Keberhasilan ipenyelenggaraan ipangan idalam isatu ikeluargaakan 

imempengaruhi istatus igizi ikeluarga itersebut. iSalah isatu ifaktor iyang 

imenentukan iadalah ibesarnya ikeluarga iatau ijumlah ianggota ikeluarga. 

iBesarnya ikeluarga iakan imenentukan ibesar ijumlah imakanan iyang 

idikonsumsi iuntuk itiap ianggota ikeluarga. iSemakin ibesar ijumlah ianggota 

ikeluarga imaka isemakin isedikit ijumlah iasupan izat igizi iatau imakanan iyang 

ididapatkan ioleh imasing- imasing ianggota ikeluarga idalam ijumlah 

ipenyediaan imakanan iyang isama i(Burhani iet ial., i2016) 

e) Pola iasuh ianak 

Pola iasuh idapat iberupa isikap idan iperilaku iibu imaupun ipengasuh ilain 

idalam ikedekatannya idengan ianak. iPola ipengasuhan ibalita iberhubungan 

ierat idengan ipola ipemberian ikonsumsi, ikarena ibalita imempunyai ihubungan 

ikelekatan iyang ikuat iterutama iibu iatau ipengasuh ilain, isehingga ipola iasuh 

imempunyai iperan iyang icukup ibesar iterhadap ipeningkatan istatus igizi 

ibalita(Herlina i& iNurmaliza, i2018) 

f) Kesehatan ilingkungan 

Kurang ienergi iprotein imerupakan ipermasalahan iekologisdimana itidak 

isaja idisebabkan ioleh iketidakcukupan iketersediaan ipangan iatau izat-zat igizi 

itertentu itetapi ijuga idipengaruhi ikemiskinan, isanitasi ilingkungan iyang 

ikurang ibaik idan iketidaktahuan iibu iterhadap igizi i(Illahi, i2017). iSebagian 

ibesar ipenduduk iumumnya imengkonsumsi imakanan isecara iterbatas idan 

ihidup idi ilingkungan iyang ikurang isehat isehingga iresiko ibayi iyang 

imendapat iASI idan imendapat imakanan ipelengkap iterlalu idini iadalah 

ipenyakit idiare. iTerbukti iditemukannya isejumlah ibakteri ipada imakanan. 

iFaktor ikontaminasi itangan ioleh imikrobakteri ijuga imenyebabkan idiare. 

iKualitas idan ikuantitas iair imerupakan ifaktor ipenting ipenentu imorbiditas 

ipada ianak ibalita i(Rahayu i& iDarmawan, i2019) 
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g) Pelayanan ikesehatan 

Fasilitas ipelayanan ikesehatan ipenting idalam imemajukan istatus 

ikesehatan idan igizi ipada ianak, idengan isegi ikuratif, ipreventif, ipromotif idan 

irehabilitatif. iFaktor iyang imempengaruhi iketidakterjangkauan ipelayanan 

ikesehatan iadalah ijarak iyang ijauh iatau iketidakmampuan imembayar ibiaya 

ipelayanan, ikurangnya ipendidikan idan ipengetahuan(Setyawati iet ial., i2015) 

D. Hubungan iPola iMakan iDengan iStatus iGizi 

Berdasarkan ipenelitian i(Kurniawati i& iRatnaningsih, i2021) iterdapat 

ihubungan iyang isignifikan iantara ipola imakan idengan istatus igizi ianak ibalita. 

iHasil iini isesuai idengan ipenelitian i(Nasution iet ial., i2020) ibahwa iada 

ihubungan ijumlah imakanan idengan istatus igizi ipada ianak ibalita, iada 

ihubungan ijenis imakanan idengan istatus igizi ipada ianak ibalita, ibahwa iada 

ihubungan ipola imakan idengan istatus igizi ipada ianak ibalita. 

Demikian ijuga ipenelitian i(G. iSari iet ial., i2016) iada ihubungan iyang 

isignifikan iantara ipola imakan idengan istatus igizi ianaknya. iHasil ipenelitian 

iyang ididapatkan i68% ianak idengan ipola imakan iyang ibaik imempunyai 

istatus igizi inormal, idan i11% ianak idengan ipola imakan itidak ibaik imengalami 

ikekurusan. 

 

E. Kerangka iKonsep 

 

 

 

 

 

Gambar 1. iKerangka iKonsep 
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F. Defenisi iOperasional 

 

Tabel 2. iDefinisi iOperasional 

No Variabel Pengertian Alat 

iUkur 
Skala

Ukur 

1 Pola iMakan  iSusunan imakanan 

iyang imencakup 

ifrekuensi ibahan 

imakanan iyang 

idikonsumsi idalam 

iwaktu itertentu. 

 iFrekuensi imakanan idiukur idengan 

imenggunakan iteknik iwawancara 

imetode iSemi iFFQ. iBaik ibila ijenis 

imakanan iyang idikonsumsi 

iberagam. 

1. Jenis i 

Baik i: iJika isemua ijenis ibahan 

imakanan ilengkap idikonsumsi 

Tidak ibaik i:Jika isalah isatu ijenis 

ibahan imakanan itidak 

idikonsumsi 

2. Frekuensi 

Sering i i i i i i i i i i: i>3 ikali isehari 

Jarang i i i i i i i i i: i i<3 ikali isehari 

3. Jumlah i 

Baik i: i>=100% iAKG 

Sedang i: i80-99% iAKG 

Kurang i: i70-79% iAKG 

Defisit i: i<70% iAKG 

(Depkes) 

Pola imakan idiperoleh imelalui 

igabungan ijumlah idan ifrekuensi 

imakanan iyang idi i ikonsumsi ianak 

ibalita idalam i1 iminggu 

imenggunakan ikuesioner 

ifrekuensi imakanan i(Semi-FFQ). 

Skor i: i0 itidak ipernah 

 i i i i i i i i i i5= i1x/minggu 

 i i i i i i i i10= i2-3x/minggu 

 i i i i i i i i15= i4-6x/minggu 

Ordinal 
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 i i i i i i i i25=1x/minggu 

 i i i i i i i i50=>3/hari 

(Buku iSKP, i2018) 

2 Status 

iGizi 

Status igizi iadalah 

ikeadaan igizi iyang 

idiukur idengan i i i i i iindeks 

iBB/TB idan 

idibandingkan idengan 

iZ-score 

BB idiukur imenggunakan 

itimbangan idigital. 

TB idiukur imenggunakan 

imicrotoise. 

Dengan ikategori: 

1. Gizi iBuruk:<-3SD 

2. Gizi iKurang: i-3SDs/d<-2SD 

3. Gizi iBaik:-2SDs/d+1SD 

4. Gizi iLebih: i>+2 iSD is/d i+ i3SD 

5. Obesitas:>+3SD 

 

(Permenkes,2020) 

Ordinal 

 

G. Hipotesis 

Ho i= iTidak iada ihubungan ipola imakan idengan istatus igizi ipada ibalita i12-59 

ibulan idi iDesa iSekip iKecamatan iLubuk iPakam 

Ha i= iAda ihubungan ipola imakan idengan istatus igizi ipada ibalita i12-59 ibulan 

idi iDesa iSekip iKecamatan iLubuk iPakam i 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


