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MOTTO  

 

“Maka sesungguhnya bersama kesulitan itu ada kemudahan.  

Sesungguhnya bersama kesulitan itu ada kemudahan.”  

(Q.S Al-Insyirah, 94 : 5-6) 

 

 

Terlambat bukan berarti gagal, cepat bukan berarti hebat. Oranglain ga akan bisa 

faham struggle dan masa sulit nya kita yang mereka ingin tahu hanya bagian 

success stories berjuanglah untuk diri sendiri walaupun tidak ada yang tepuk 

tangan. 

 -Edwar S 

 

 

"Aku membahayakan nyawa ibuku untuk lahir ke dunia, jadi tidak mungkin aku 

tidak ada artinya" 

-IBU 
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ABSTRAK 

HUBUNGAN POLA MAKAN DENGAN STATUS GIZI PADA ANAK USIA 

PRASEKOLAH 

 

(Di TK Taruna Jombang) 

Oleh: 

 

Ichaya Daffa Irkis Saputra, Inayatur Rosyidah, Inayatul Aini 

S1 Ilmu Keperawatan Fakultas Kesehatan ITSKes ICMe Jombang 

ichayadaffa@gmail.com 

 

Pendahuluan: Masalah gizi merupakan salah satu tantangan utama dalam 

kesehatan masyarakat, terutama pada anak usia prasekolah, yang sangat rentan 

terhadap gangguan pertumbuhan dan perkembangan akibat pola makan yang tidak 

seimbang. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara pola makan 

dengan status gizi anak usia prasekolah di TK Taruna, Jombang, Jawa Timur. 

Metode: Menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional. 

Populasi seluruh anak usia prasekolah (4–6 tahun) di TK Taruna Jombang sebanyak 

38 responden, dengan teknik sampling proportional random sampling. Berdasarkan 

perhitungan menggunakan rumus Slovin dengan tingkat kepercayaan 95% (d = 

0,05), jumlah sampel yang diambil adalah 35 responden. Variabel independent pola 

makan, variabel dependen status gizi. Pengumpulan data menggunakan kuesioner 

FFQ dan lembar observasi berat badan dan umur dengan pengolahan data editing, 

coding, scoring, tabulating, dan analisis menggunakan uji statistik rank spearman 

α < 0,05. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa hampir seluruhnya memiliki 

pola makan baik (80%) dan kurang (20%) sementara hampir seluruhnya memiliki 

status gizi baik (88,6%), gizi lebih (2,8%), gizi kurang (8,6%), gizi buruk (0). Uji 

statistik menggunakan Spearman Rank menunjukkan adanya hubungan signifikan 

antara pola makan dan status gizi (p < 0,05), artinya H1 diterima. Kesimpulan: 

terdapat hubungan antara pola makan dengan status gizi pada anak usia prasekolah 

di TK Taruna Jombang. Temuan ini menegaskan pentingnya edukasi kepada orang 

tua mengenai gizi seimbang dan penerapan pola makan yang benar untuk 

mendukung pertumbuhan optimal anak.  

 

Kata kunci: Pola Makan, Status Gizi, Anak Prasekolah 
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ABSTRACT 

THE RELATIONSHIP BETWEEN DIETARY PATTERNS AND 

NUTRITIONAL STATUS IN PRESCHOOL CHILDREN 

(At TK Taruna Jombang) 

By:  

Ichaya Daffa Irkis Saputra, Inayatur Rosyidah, Inayatul Aini 

Bachelor of nursing science Faculty of Health ITSKes ICMe Jombang 

ichayadaffa@gmail.com 

 

 

Introduction: Nutrition is one of the main challenges in public health, especially in 

preschool-age children, who are particularly vulnerable to growth and 

developmental disorders due to unbalanced diets. This study aims to analyze the 

relationship between diet and nutritional status of preschool children in Taruna 

Kindergarten, Jombang, East Java. Methods: This study uses a quantitative method 

with a cross-sectional approach. The population in this study is all preschool age 

children (4-6 years) at Jombang Taruna Kindergarten as many as 38 children. 

Based on calculations using the Slovin formula with a confidence level of 95% (d 

= 0.05), the number of samples taken was 35 children. Dietary independent 

variables, dependent variables, nutritional status. Data collection was carried out 

using FFQ questionnaires and weight and age observation sheets with data 

processing, editing, coding, scoring, tabulating, and analysis using a spearman 

rank statistical test α < 0.05. Results: The results showed that almost all of them 

had a good diet (80%) and poor (20%) while almost all of them had good 

nutritional status (88.6%), overnutrition (2.8%), undernutrition (8.6%), and poor 

nutrition (0). Statistical tests using Spearman Rank showed that there was a 

significant relationship between diet and nutritional status (p < 0.05), meaning that 

H1 was accepted. Conclusion: there is a relationship between diet and nutritional 

status in preschool children at Jombang Taruna Kindergarten. These findings 

emphasize the importance of educating parents about balanced nutrition and the 

application of the right diet to support optimal growth of children.  

 

Keywords: Diet, Nutritional Status, Preschool Children 
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BAB 1  

PENDAHULUAN 

1.1.  Latar Belakang 

       Di se.luruh dunia, masalah gizi adalah masalah ke .se.hatan utama, te.rmasuk di 

Indone.sia (Sambo e.t al., 2020). Ke.kurangan gizi te .rutama pada balita me .rupakan 

masalah be.sar di ne.gara be.rke.mbang se.pe.rti Indone.sia. Status gizi saat ini, te .rutama 

pada balita, sangat me .me .ngaruhi kualitas masa de .pan ne.gara. Ke.kurangan gizi pada 

anak-anak dapat me.nghambat pe.rtumbuhan, me .ningkatkan risiko pe.nyakit infe.ksi, 

dan me.nurunkan ke.ce.rdasan (Hindayati, 2018). Pola makan anak se .ring kali 

me.njadi pe.rhatian khusus kare .na banyak di antaranya me .ngalami ke.sulitan dalam 

me.ngatur ke.biasaan makan yang se .hat. Anak  me .miliki  ke.ce.nde.rungan untuk 

me.milih-milih makanan, sulit makan atau bahkan hanya me .lihat makanan tanpa 

be.nar-be.nar me.nye.ntuhnya. Dalam be .be.rapa kasus se .ring kali me.masukkan 

makanan ke. mulut te.tapi ke.mudian me.muntahkannya ke.mbali. Se.lain itu, ada pula 

anak yang hanya mau makan je .nis makanan te .rte.ntu, biasanya makanan yang 

kurang se.imbang gizi atau kurang kaya nutrisi.  

        Data World He.alth Organization (WHO, 2021) me.nunjukkan bahwa kasus 

anak usia prase.kolah unde.rwe.ight didunia se .be.sar 15,7% dan anak usia prase .kolah 

ove.rwe.ight se.banyak 6,6% . Di Indone .sia prave .le.nsi be.rat - kurang pada tahun 2019 

adalah 19,6%, te.rdiri dari 5,7% gizi buruk dan 13,9% gizi kurang (Ke.me .nke.s RI, 

2020). Pada tahun 2020, pre.vale .nsi status gizi pada balita di Jawa Timur yaitu pada 

gizi buruk te.tap tinggi yaitu se .be.sar 4,8%, gizi kurang me .nurun se.be.sar 12,3%, gizi 

baik me.nurun se.be.sar 75,3%, dan yang me .ningkat yaitu gizi le .bih se.be.sar 7,6% 

(Hasibuan e.t al., 2019). Be.rdasarkan data Dinas Ke.se.hatan Kabupate.n Jombang 
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tahun 2023, te.rcatat se.banyak 791 balita (6,17%) me .ngalami gizi buruk. Jumlah 

te.rse.but me.ngalami pe.nurunan dibandingkan tahun 2022 jumlahnya naik me .njadi 

1100 anak yang me.ngalami gizi buruk (dinas ke .se.hatan jombang 2023). Pada 

tanggal 18 Se .pte.mbe.r 2024, te.lah dilakukan studi pe .ndahuluan di TK taruna yang 

me.libatkan 10 re.sponde.n, 1 orang ibu me.ngatakan anaknya sulit makan nasi dan 

hanya me.nyukai lauk se.pe.rti ikan atau daging tidak mau makan sayur dan tiga orang 

ibu me.ngatakan bahwa anaknya me .miliki ke .biasaan me.milih-milih makanan dan 

sulit disuruh makan 3 kali se .hari. Se.dangkan 6 Ibu lainnya me .ngatakan anaknya 

tidak pe.milih soal makan apapun yang disajikan se .lalu dimakan hingga habis dari 

hasil wawancara di atas didapatkan 4 anak (40%) me .ngalami status gizi kurang 

se.dangkan 6 anak (60%) lainnya status gizi baik. 

      Status gizi se .se.orang dipe .ngaruhi ole.h be.rbagai faktor, te.rmasuk asupan 

makanan, ke.butuhan e.ne.rgi se .suai usia dan aktivitas, se.rta kondisi ke .se.hatan yang 

me.mpe.ngaruhi pe.nye.rapan nutrisi. Faktor e.konomi juga be.rpe.ran pe.nting dalam 

me.ne.ntukan akse.s ke. makanan be.rgizi, se.dangkan pe.nge.tahuan te.ntang gizi dan 

ke.biasaan makan me .mpe.ngaruhi kualitas konsumsi makanan. Se .lain itu, faktor 

sosial, lingkungan, dan ge .ne.tik dapat me .mpe.ngaruhi me.tabolisme. dan ke.butuhan 

nutrisi, me .njadikan manaje .me.n gizi se.bagai hal yang komple .ks (Hasibuan e.t al., 

2019b). Status gizi kurang, atau malnutrisi, te.rjadi ke.tika tubuh tidak me .ndapatkan 

asupan nutrisi yang cukup untuk me .ndukung fungsi tubuh yang optimal. Hal ini 

dapat dise.babkan ole.h pola makan yang tidak se .imbang, ke.kurangan akse.s ke . 

makanan be.rgizi, masalah ke .se.hatan yang me.mpe.ngaruhi pe.nye.rapan nutrisi, atau 

kondisi sosial dan e .konomi yang me .mbatasi ke.mampuan untuk me .mpe.role .h 

makanan yang cukup. Akibatnya, status gizi kurang dapat me .ngakibatkan be .rbagai 
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masalah ke.se.hatan, mulai dari pe .nurunan be.rat badan, ke.le.mahan, hingga gangguan 

pe.rke.mbangan pada anak-anak (Kadir, 2018). 

        Status gizi anak usia pra se .kolah dapat ditingkatkan de .ngan be.be.rapa langkah, 

orang tua pe.rlu me.mahami pe.ntingnya gizi se .imbang me.lalui e.dukasi yang bisa 

dipe.role.h di posyandu, se .minar, atau dari ahli gizi. Pe .nge.tahuan ini me .mbantu 

orang tua me .nyusun me.nu se.hat de.ngan porsi yang te.pat, me.ncakup karbohidrat, 

prote.in, le.mak, se.rta vitamin dan mine .ral. Se.lain itu, me.nge.nalkan makanan se .hat 

se.jak dini dapat dilakukan de.ngan me.nyajikan makanan se .cara kre.atif agar anak 

le.bih te.rtarik me.ncoba be.rbagai je.nis sayuran dan buah (Munawaroh e.t al., 2022). 

Me.mbiasakan anak de .ngan pola makan te.ratur, se.pe.rti tiga kali makan be .sar dan 

dua kali camilan se .hat se.tiap harinya, juga pe .nting untuk me .nce.gah anak makan 

be.rle.bihan atau nge.mil tidak se.hat. Orang tua bisa me .libatkan anak dalam prose .s 

me.milih dan me.nyiapkan makanan, yang akan me .mbuat me.re.ka le.bih antusias 

dalam me.ngonsumsi makanan se .hat. Se.bagai contoh, biarkan anak me .milih sayuran 

yang ingin me.re.ka makan atau me .mbantu me.nyiapkan makanannya di dapur 

(Sambo e.t al., 2020). 

        Me.mbe.ri contoh de.ngan me.ne.rapkan pola makan se .hat di rumah sangat 

pe.nting, kare.na anak ce.nde.rung me.niru pe.rilaku orang de .wasa di se .kitarnya. 

Me.mbatasi konsumsi gula, makanan ce .pat saji, dan minuman be .rsoda, se.rta 

me.nggantinya de.ngan camilan se .hat se.pe.rti buah potong, kacang-kacangan, atau 

yoghurt juga dapat me .njaga status gizi anak te.tap optimal. Pe .ngawasan pola makan 

di se.kolah atau te.mpat pe.nitipan anak pun pe .rlu dipe.rhatikan. Ke .rjasama antara 

orang tua dan pihak se .kolah untuk me .mastikan makanan yang dikonsumsi anak 

se.suai de.ngan ke.butuhan gizi me.re.ka sangat dianjurkan (Sumardi e.t al., 2019). Jika 



4 

 

 

 

anak me.ngalami masalah gizi, konsultasi de .ngan ahli gizi dapat me .mbe.rikan solusi 

yang le.bih spe.sifik, se .pe.rti me.nu harian yang dise .suaikan de.ngan ke.butuhan anak. 

Langkah-langkah ini diharapkan mampu me .ningkatkan status gizi anak usia 

prase.kolah dan me.mbe.ntuk ke.biasaan makan se .hat yang akan be .rdampak positif 

pada ke.se.hatan me.re.ka di masa de.pan. 

        Be.rdasarkan latar be .lakang te.rse.but pe.ne.liti te.rtarik untuk me .lakukan 

pe.ne.litian me.nggunakan judul “Hubungan Pola Makan De .ngan Status Gizi Pada 

Anak Usia Prase .kolah ’’  

1.2.  Rumusan Masalah  

       Apakah ada hubungan pola makan de .ngan status gizi pada anak usia prase .kolah 

di TK Taruna Jombang? 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan umum  

          Me.nganalisis hubungan pola makan de .ngan status gizi pada anak usia 

prase.kolah di TK Taruna Jombang. 

1.3.2 Tujuan khusus 

1. Me.ngide.ntifikasi pola makan pada anak usia prase .kolah di TK Taruna 

Jombang. 

2. Me.ngide.ntifikasi status gizi pada anak usia prase .kolah di TK Taruna Jombang. 

3. Me.nganalisis hubungan pola makan de .ngan status gizi pada anak usia 

prase.kolah di TK Taruna Jombang. 
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1.4. Manfaat Penelitian  

1.4.1 Manfaat Te.oritis 

Se.cara te.oritis pe.ne.litian ini diharapkan dapat me .mbe.rikan tambahan khasanah 

ke.ilmuan dalam bidang ke.se.hatan ke.pe.rawatan anak khususnya pola makan de .ngan 

status gizi pada anak usia prase .kolah dan dapat me .njadi bahan atau re.fe.re.nsi 

ke.pustakaan prodi Ke .pe.rawatan ITSKE.S ICME. Jombang se.rta me.njadi dasar 

pe.ne.litian lanjutan. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

Pe.ne.litian ini dapat me .njadi acuan , pe.doman atau pe .rtimbangan dalam 

me.lakukan pe.ne.litian-pe.ne.litian se.lanjutnya yang be .rhubungan de .ngan status gizi 

anak usia prase.kolah bagi praktisi se .rta dapat me .njadi acuan untuk progam gizi 

pada anak usia prase .kolah. 
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BAB 2  

TINJAUAN TEORI 

 

2.1.  Konsep anak usia pra sekolah  

2.1.1 Tinjauan umum te .ntang anak pra se .kolah 

Anak pada usia pra se .kolah biasanya me.ngalami pe.rke.mbangan psikis me .njadi 

balita yang le.bih mandiri, dan dapat be .rinte.raksi de.ngan lingkungannya, se .rta dapat 

le.bih me.nge.kspre.sikan e.mosinya. Disamping itu, anak usia te .rse.but juga ce.nde.rung 

se.nang be.re.ksplorasi de .ngan hal-hal baru. Sifat pe.rke.mbangan khas yang be .rbe.ntuk 

ini turut me .mpe.ngaruhi pola makan anak. Anak pra se .kolah adalah me .re.ka yang 

be.rusia antara 4-6 tahun (Anzani e.t al., 2020). 

Pada masa ini anak me .ngalami prose .s pe.rubahan pola makan Dimana anak 

pada umumnya me.ngalami ke.sulitan untuk makan. Pada masa ini anak 

me.nunjukkan prose .s ke.manandiriannya dimana pe .rke.mbangan kognitif sudah 

mulai me.nunjukkan pe.rke.mbangan dan anak sudah me .mpe.rsiapkan diri untuk 

me.masuki se.kolah dan anak me.mbutuhkan pe.ngalaman be.lajar dari lingkungan dan 

orang tuanya (Amaniyah e.t al., 2024). 

Usia pra se.kolah adalah usia antara 4 sampai 6 tahun. Pada masa ini 

pe.rtumbuhan be .rlangsung stabil. Aktivitas jasmani be .rtambah se.iring de.ngan 

me.ningkatnya ke.te.rampilan dan prose.s be.rfikir. Pada masa ini se .lain lingkungan 

didalam rumah, anak mulai dipe .rke.nalkan pada lingkungan diluar rumah. Pada 

masa ini anak dipe.rsiapkan untuk se .kolah, untuk itu panca indra dan siste .m re.se.ptor 

pe.ne.rima rangsangan se .rta prose.s me.mori harus sudah siap se .hingga anak mampu 

be.lajar de.ngan baik (Khadijah1 e.t al., 2022). 
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Anak se.kolah pra se .kolah dike.nal se.bagai konsume .n aktif namun rawan gizi, 

hal ini dikare .nakan me.re.ka mulai dapat me.milih je.nis makanan yang ingin di santap 

dan be.rkata ‘‘tidak” te.rhadap je.nis makanan baru yang tidak disukai. Ke .biasaan 

me.nyukai makanan te .rte.ntu yang be .rle.bihan pada usia ini bisa me .nye.babkan anak 

ke.kurangan gizi. Anak usia pra se .kolah juga te .lah me.nge.nal makanan jajanan. 

Me.re.ka sudah bisa me .milih jajanan ke .sukaan me.re.ka. Untuk konsumsi jajanan 

yang me.ngandung gula harus dibatasi kare .na tidak baik bagi pe .rtumbuhan anak. 

Makanan yang te.rlalu manis dan be.rle.mak me.miliki sifat me.nge.nyangkan se.hingga 

nafsu makan me.njadi be.rkurang. Be.be.rapa karakte.ristik yang te.rkait de.ngan nutrisi 

anak usia prase .kolah yaitu: nafsu makan be .rkurang, anak le .bih te.rtarik pada 

aktivitas be.rmain de.ngan te.man atau lingkungannya dari pada makan, dan anak 

mulai se.nang me.ncoba je.nis makanan baru (Sambo e.t al., 2020). 

2.2.  Konsep status gizi  

2.2.1 Pe.nge.rtian status gizi 

Status gizi me .rupakan ke.adaan tubuh se.bagai akibat konsumsi makanan dan 

pe.nggunaan zat gizi, dimana zat gizi sangat dibutuhkan ole .h tubuh se.bagai sumbe.r 

e.ne.rgi, pe.rtumbuhan dan pe .me.liharaan jaringan tubuh se .bagai sumbe.r e.ne.rgi 

pe.rtumbuhan dan pe .me.liharaan jaringan tubuh, se .rta pe.ngatur prose.s tubuh (N. P. 

Sari e.t al., 2023). 

Status gizi adalah ke .adaan tubuh se .bagai akibat konsumsi makanan dan 

pe.nggunaan zat-zat gizi. Dibe .dakan antara status gizi kurang, baik dan le .bih. 

Konsumsi makanan be .rpe.ngaruh te.rhadap status gizi optimal te .rjadi bila tubuh 

me.mpe.role.h cukup zat-zat gizi yang digunakan se .cara e.fisie.n, se.hingga 

me.mungkinkan pe.rtumbuhan fisik, pe .rke.mbangan otak, ke .mampuan ke.rja dan 
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ke.se.hatan se.cara umum pada fingkat se .tinggi mungkin. Status gizi kurang te .rjadi 

bila tubuh me.ngalami ke.kurangan satu atau le .bih zat-zat e.se.nsial. Status gizi le .bih 

te.rjadi apabila tubuh me.mpe.role.h zat-zat gizi dalam se.jumlah be.rle.bihan, se.hingga 

me.nimbulkan e.fe.k toksis atau me .mbahayakan. Aktivitas anak yang kurang dapat 

me.nye.babkan kalori yang masuk le .bih banyak daripada yang dike .luarkan se.hingga 

anak me.njadi ge.muk (Sambo e.t al., 2020). Me.nurut (Die.ny, 2018) faktor re.siko 

paling be.rpe.ngaruh te.rhadap ke.jadian gizi le .bih pada anak prase .kolah adalah 

aktivitas fisik dan lingkungan ke .luarga Anak yang me .miliki aktivitas fisik kurang 

aktif be.re.siko 6,16 kali me.ngalami gizi le .bih. Gangguan gizi te .rjadi baik pada status 

gizi kurang maupun status gizi le .bih. 

Me.nurut Santoso dalam (Sambo e.t al., 2020) me.ngatakan bahwa dampak 

ne.gatif ke.kurangan gizi pada anak dapat me .nimbulkan lambatnya pe .rtumbuhan 

badan, rawan te.rke.na pe.nyakit, me.nurunnya tingkat ke.ce.rdasan dan te.rganggunya 

me.ntal anak. Ke.kurangan gizi yang se .rius juga dapat me.ngakibatkan ke.matian pada 

anak. Akibat ke.kurangan gizi status gizi dibagi me .njadi dua sifat yaitu status gizi 

yang sifatnya akut dan status gizi yang sifatnya kronis. Status gizi yang be .rsifat 

akut se.bagai akibat ke .adaan yang be.rlangsung dalam waktu yang pe .nde.k se.pe.rti 

me.nurunnya nafsu makan akibat sakit atau kare.na me.nde.rita diare .. Asupan gizi 

yang tidak ade.kuat dapat be.rpe.ngaruh te.rhadap siste.m ke.ke.balan tubuh. Siste .m 

ke.ke.balan tubuh yang le .mah me.nye .babkan anak le .bih re.ntan te.rke.na pe.nyakit 

me.nular dari lingkungan se .kitamya te.rutama pada lingkungan de .ngan sanitasi yang 

buruk maupun dari anak yang lain (Sambo e.t al., 2020). 
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2.2.2 Klasifikasi Status Gizi  

Me.nurut suhardjo (sambo e.t al.,2020) status gizi dibe .dakan antara status 

gizi buruk, kurang, baik dan le .bih se.bagai be.rikut: 

1. Gizi buruk  

 Kondisi ke.tika tubuh me.ngalami ke.kurangan gizi se .cara signifikan, 

biasanya ditandai de .ngan be.rat badan yang sangat re.ndah untuk usia atau 

tinggi badan. Gizi buruk dapat me .nye.babkan masalah se .rius pada 

pe.rtumbuhan fisik dan pe .rke.mbangan me.ntal anak, se .rta me.ningkatkan 

risiko te.rke.na pe.nyakit. 

2. Gizi Kurang 

Kondisi di mana asupan nutrisi yang dite .rima kurang dari ke .butuhan 

tubuh, me.skipun tidak sampai pada tingkat gizi buruk. Anak de .ngan gizi 

kurang biasanya me .ngalami ke.te.rlambatan pe.rtumbuhan dan le .bih re.ntan 

te.rhadap pe.nyakit. 

3. Gizi Baik 

Kondisi ide.al di mana asupan nutrisi se .suai de.ngan ke.butuhan tubuh. 

Anak de.ngan status gizi baik akan tumbuh dan be .rke.mbang se.cara optimal, 

me.miliki daya tahan tubuh yang baik, se .rta risiko le .bih re.ndah te.rhadap 

pe.nyakit. 

4. Gizi Le.bih 

Kondisi di mana asupan nutrisi, te.rutama kalori, me .le.bihi ke.butuhan 

tubuh. Ini dapat me .nye.babkan obe.sitas dan be .rbagai masalah ke .se.hatan 

lainnya, se.pe.rti diabe .te.s atau pe.nyakit jantung, jika tidak diatasi. 



10 

 

 

 

2.2.3 Kebutuhan Gizi Anak Usia  

Kebutuhan gizi seseorang adalah jumlah yang diperkirakan cu .ku.p u.ntu.k 

me.rne.lihara ke.se.hatan pada u .mu.mnya. Se.cara garis be .sar, ke.bu.tu.han gizi 

dite.ntu.kan ole.h u.sia, je.nis ke.lamin, aktivitas, be .rat badan, dan tinggi badan. Antara 

asu.pan gizi dan pe.nge.lu.arannya haru .s ada ke.se.imbangan se.hingga dipe.role.h statu.s 

gizi yang baik. Statu .s gizi balita/prase .kolah dapat dipantau . de.ngan me.nimbang 

anak se.tiap bu .lan dan dicocokkan de .ngan KMS. Ke .bu.tu.han gizi anak u .sia 

prase.kolah sangat tinggi kare .na ke.mampu.an motorik me .re.ka su.dah me.ningkat 

tajam. Me.re.ka su.dah se.ring be.rlarian ke.sana ke.mari, be.rmain de.ngan te.man-te.man, 

se.hingga ke.bu.tu.han e.ne.rgi dan asu .pan gizi jadi le .bih tinggi (Ni Pu .tu. Widari, 2019). 

Ke.bu.tu.han gizi anak prase .kolah se.bagai be.riku.t: 

1.  Ke.bu.tu.han E .ne.rgi 

E .ne.rgi adalah su .mbe.r te.naga bagi manu .sia. Be.gitu . ju.ga de.ngan anak 

prase.kolah, e.ne.rgi atau . te.naga dibu .tu.hkan u .ntu.k me.laku.kan aktivitasnya 

se.hari-hari, pe.rtu.mbu.han dan me.tabolisme .. Bila ke.bu.tu.han e.ne.rgi tidak 

te.rcu .ku.pi maka akan te .rjadi ganggu .an ke.se.imbangan e.ne.rgi. Zat te.naga atau . 

e.ne.rgi dapat dipe .role.h dari karbohidrat, prote.in dan le.mak. Ke.bu.tu.han e.ne.rgi 

anak prase.kolah re.latif be.sar dibandingkan de .ngan orang de.wasa. E.ne.rgi yang 

be.sar ini digu .nakan u .ntu.k me.tabolisme. pasal, pe.rtu.mbu.han dan me.laku.kan 

aktivitas fisik. Ke .cu.ku.pannya akan se.makin me.nu.ru.n se.iring de.ngan 

be.rtambahnya u .sia. Anak prase.kolah me.miliki ke.bu.tu.han e.ne.rgi se.be.sar 65-75 

kalori/kgbb. 
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2. Ke.bu.tu.han Zat Pe.mbangu.n 

Se.cara fislologis, anak prase .kolah se.dang dalam masa pe .rtu.mbu.han 

se.hingga ke.bu.tu.hannya re.latif le.bih be.sar dari pada orang de .wasa. Namu .n jika 

dibandingkan de .ngan bayi yang u .sianya ku .rang dari satu. tahu.n, ke.bu.tu.hannya 

re.latif le.bih ke.cil. 

3. Ke.bu.tu.han Zat pe.ngatu.r 

Ke.bu.tu.han anak prase .kolah dalam se .hari be.rflu.ktu.asi se.iring de.ngan 

be.rtambahnya u .sianya. U.ntu .k pe.rtu.mbu.han dan pe.rke.mbangan, anak 

prase.kolah me.me.rlu .kan e.nam zat gizi u .tama, yaitu . karbohidrat, prote.in, le.mak, 

vitamin, mine .ral, dan air. Zat gizi te .rse.bu.t dapat dipe.role.h dari makanan yang 

dikonsu .msi se.harl-hari. Agar anak prase .kolah dapat tu.mbu.h dan be.rke.mbang 

de.ngan baik, makanan yang dimakannya tidak hanya me .nge.yangkan pe.ru.t saja. 

Makanan yang dikonsu .msi anak prase .kolah se.haru.snya: 

a. Be.ragam je.nisnya 

b. Ju.mlah atau . porsinya cu .ku.p (tidak ku .rang atau . tidak be.rle.bihan) 

c. Higie.nis dan aman (be .rsih dari kotoran dan bibit pe .nyakit se.rta tidak 

me.ngandu.ng bahan-bahan yang be .rbahaya bagi Ke .se.hatan) 

d. Makan dilaku .kan se.cara te.ratu.r  

e. Makan dilaku .kan de.ngan cara yang baik  

Ke.e .nam zat gizi u .tama digu .nakan ole.h tu.bu.h anak u .ntu.k: 

1) Me.nghasilkan te .naga yang digu .nakan ole.h anak u .ntu.k me.laku.kan be.rbagai 

ke.giatan, se.pe.rti be.lajar, be.rolaraga, be .rmain, dan aktivitas (dise .bu.t zat 

te.naga). Zat makanan yang me .ru.pakan su .mbe.r te.naga u.tama adalah 

karbohidrat dan le .mak. Makanan yang banyak me.ngandu.ng karbohidrat adalah 
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be.ras, jagu .ng, singkong, u .bi jalar, ke.ntang, talas, gandu .m dan sagu .. Makanan 

yang banyak me .ngandu.ng le.mak adalah le.mak he.wan (gajih), me .nte.ga, 

minyak gore.ng, ke.lapa dan ke.ju.. 

2) Me.mbangu .n jaringan tu.bu.h dan me.ngganti Jaringan tu.bu.h yang ru.sak (dise.bu.t 

zat pe.mbangu.n). Zat makanan yang me .ru.pakan zat pe.mbangu .n adalah prote.in. 

Makanan yang banyak me .ngandu .ng prote.in yaitu . tahu. te.mpe. oncom, kacang-

kacangan, te.lu.r, daging, ikan, u .dang, dan ke.rang. 

3) Me.ngatu .r ke.giatan-ke.giatan yang te .rjadi didalam tu.bu.h (zat pe.ngatu .r). Zat 

makanan yang me .ru.pakan zat pe.ngatu.r adalah vitamin, mine .ral dan air. 

Makanan yang banyak me .ngandu .ng vitamin, mine .ral dan air adalah sayu .r-

sayu .ran dan bu .ah-bu.ahan. Ke.bu.tu.han tu .bu.h anak prase.kolah akan ke .e.nam 

macam gizi u .ntu.k me.laku.kan tiga fu .ngsi te.rse.bu.t tidak bisa dipe .nu.hi hanya 

dalam satu . makanan saja kare .na tidak ada satu .pu.n makanan dari alam yang 

me.mpu.nyai kandu .ngan gizi le .ngkap. Jika makanan anak be .ragam, maka zat 

gizi yang tidak te.rkandu.ng atau . ku.rang dalam satu. je.nis makanan akan 

dile.ngkapi ole.h zat gizi yang be .rasal dari makanan Je .nis lain. Makanan yang 

dimakan anak be.rane.ka ragam, maka kita haru .s se.lalu. ingat bahwa makanan 

yang dimakan anak haru .s me .ngandu.ng zat te.naga, zat pe.mbangu.n dan zat 

pe.ngatu .r. Ke.tiga zat ini dapat be .rasal dari karbohidrat, prote.in, le.mak, vitamin, 

mine.ral dan air (Prove .rawati, Atikah dan Ku .su.mawati, 2011). 

Pada u .sia prase.kolah anak le .bih re.ntan te.rhadap ane.mia, ke.ku.rangan vitamin 

A dan ke.ku.rangan kalori prote.in. Fu .ngsi pe.nce.rnaannya me.mang te.lah be.rke.mbang 

de.ngan baik te .tapi pe.milihan makanan te.tap haru .s yang mu.dah dice.rna. 
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Anak prase.kolah adalah konsu .me.n aktif. Me.re.ka te.lah me.milih je .nis makanan 

yang dikonsu .msi. Me.nu. makanan me.re.ka adalah me.nu. makanan ke.lu.arga, artinya 

me.re.ka te.lah dapat me.ngonsu.msi makanan yang dipe .ru.ntu .kkan u.ntu.k se.lu.ru .h 

ke.lu.arga. Te.ntu.nya te.tap yang tidak bole .h me.rangsang lambu .ng, se.pe.rti pe.das dan 

asam. Me.mbiasakan anak u .ntu.k sarapan pagi su .paya anak tidak me .rasa lapar 

dise.kolah. Sarapan pagi sangat baik bu .at anak kare.na dapat me.nce.gah hipoglike .mi 

se.hingga me.re.ka dapat me.ngiku.t pe.lajaran de.ngan baik di se .kolah. 

Me.mbu.atkan be.kal yang se.hat u .ntu.k dibawa anak ke . se.kolah, baik be .ru.pa 

makanan mau .pu.n minu .man. Me.nu. makanan be .kal se.baiknya be.ru.pa me.nu. yang 

praktis, me.narik, namu .n ju.ga me.me.nu.hi se.mu.a u.nsu.r gizi. Se .pe.rti nasi gore .ng 

ayam dan sayu .ran, sandwich ikan de .ngan sayu .ran, atau. roti gu .lu.ng isi daging dan 

sayu.ran. U .ntu.k minu.man bisa be.ru.pa air mine.ral atau. Ju.s bu.ah. 

Ke.ce.nde.ru.ngan anak-anak u.ntu .k jajan sangat ku .at diu .sia ini. Masalahnya 

Jajanan yang dibe .li anak dapat me.ngganggu . ke.se.hatan dan me.ngandu.ng u.nsu.r gizi 

yang le.bih le.ngkap, se.pe.rti dominan manis atau . be.rle.mak tinggi. Bahaya lain 

didalam makanan jajanan anak adalah kandu .ngan bahan kimianya. Makanan 

didalam ke.masan u .mu.mnya ju.ga ditambahkan pe .ngawe .t dan pe.ngu.at rasa 

(monosodiu .m glu.tamate.). 

Bahan-bahan food aditive. didalam makanan jajanan bisa me .ngganggu . 

ke.se.hatan anak bahkan be.re.siko me.nye.babkan kanke.r jika dikonsu .msi dalam 

jangka panjang. Ini kare .na sifat food aditive. se.pe.rti pe.warna, pe.ngawe.t, dan 

pe.ngu.at rasa ini be .rsifat karsinoge .nik atau. me.nye .babkan kanke.r. Jalan ke.lu.ar yang 

le.bih se.hat adalah de .ngan me.mbe.kali anak de.ngan makanan be .kal yang dapat 

dikontrol nilai gizi dan ke .be.rsihannya (Sambo e.t al., 2020). Bahan-bahan food 
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aditive. didalam makanan jajanan bisa me .ngganggu . ke.se.hatan anak bahkan be .re.siko 

me.nye.babkan kanke.r jika dikonsu.msi dalam jangka panjang. Ini kare .na sifat food 

aditive. se.pe.rti pe.warna, pe.ngawe.t, dan pe.ngu.at rasa ini be .rsifat karsinoge .nik atau . 

me.nye.babkan kanke.r. Jalan ke.lu.ar yang le.bih se.hat adalah de.ngan me.mbe.kali anak 

de.ngan makanan be.kal yang dapat dikontrol nilai gizi dan ke .be.rsihannya (Sambo 

e.t al., 2020). 

2.2.4 Pe.nilaian Statu.s Gizi 

Me.nilai statu.s gizi dapat dilaku .kan me.lalu .i be.be.rapa me.tode. pe.ngu.ku.ran, 

te.rgantu.ng pada je.nis ke.ku.rangan gizi. Hasil pe .nilaian statu.s gizi dapat 

me.nggambarkan be.rbagai lngkat ke .ku.rangan gizi, misalnya statu.s gizi yang 

be.rhu.bu.ngan de.ngan tingkat ke .se.hatan, atau. be.rhu.bu.ngan de.ngan pe.nyakit 

te.rte.ntu.. Pe.ngu.ku.ran statu.s gizi balita didasarkan atas standar World He .alth 

Organization (WHO) 2005 yang te .lah dite.tapkan pada Ke.pu.tu.san Me.te.ri Ke.se.hatan 

Nomor 1995/Me.nke.s/SKIXI/2010 te.ntang standar Antropome .trli Pe.nilaian statu.s 

gizi anak. Me.nu.ru.t standar te.rse.bu.t, statu.s gizi balita dapat diu .ku.r be.rdasarkan tiga 

Inde.ks, yaitu . be.rat badan me .nu.ru.t u.mu.r (BB/U .) (Sambo e.t al., 2020). Be.rdasarkan 

(Al-Rahmad e.t al, 2023) bahwa BB/U . adalah be.rat badan anak yang dicapai pada 

u.mu.r te.rte.ntu.. 

Me.nilai pe.rse.diaan gizi tu .bu.h dapat diu .ku.r de.ngan me.tode. antropome.tri, 

Antropome.tri adalah pe .ngu.ku.ran tu.bu.h atau. bagian tu.bu.h manu .sia. Dalam me .nilai 

statu.s gizi de.ngan me.tode. antropome.tri adalah me .njadikan u .ku.ran tu.bu.h manu .sia 

se.bagai me.tode. u.ntu.k me.ne.ntu.kan statu.s gizi. Konse .p dasar yang haru .s dipahami 

dalam me.nggu.nakan antropome .ti u .ntu.k me.ngu.ku.r statu.s gizi adalah konse .p dase.r 

pe.rtu.mbu.han (Aiman e.t al., 2021). 
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Pe.rhitu.ngan pe.ne.ntu.an statu.s gizi balita me .rggu.nakan stande .r baku . 

antropome.trì. Be.riku.t ru.mu.s me.nghitu .ng Z-score. (Aiman e.t al., 2021). 

z – score. = 
𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑖𝑛𝑑𝑖𝑣𝑖𝑑𝑢 𝑠𝑢𝑏𝑦𝑒𝑘−𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑚𝑒𝑑𝑖𝑎𝑛 𝑏𝑎𝑘𝑢 𝑟𝑢𝑗𝑢𝑘𝑎𝑛 

 𝑟𝑢𝑗𝑢𝑘𝑎𝑛/𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑠𝑎𝑚𝑝𝑖𝑛𝑔𝑎𝑛 𝑏𝑎𝑘𝑢 𝑟𝑢𝑗𝑢𝑘𝑎𝑛 
 

Be.rdasarkan nilai Z-Score. masing-masing indikator te .rse.bu.t dite.ntu.kan 

statu.s gizi balita de .ngan Batasan be .riku.t;  

1. Be.rdasarkan indikator BB/U . 

Be.rat badan me.ru.pakan parame.te.r yang me.mbe.rikan Gambaran massa 

tu.bu.h. Massa tu .bu.h sangat se.nsitif te.rhadap pe.ru.bahan-pe.ru.bahan yang 

me.ndadak, se.pe.rti adanya pe .nyakit infe.ksi, me.nu.ru.nnya nafsu . makan atau. 

me.nu.ru.nnya ju.mlah makanan yang dikonsu .msi. Be.rat badan adalah parame .te.r 

antropome.tri yang sangat labil. Dalam ke .adaan normal dimana ke.adaan 

ke.se.hatan baik dan ke .se.imbangan antara konsu .msi dan ke.bu.tu.han zat gizi 

te.rjamin, maka be .rat badan be .rke.mbang me.ngiku.ti pe.rtambahan u .mu.r, 

se.baliknya dalam ke .adaan abnormal, te .rdapat 2 ke.mu.ngkinan pe.rke.mbangan 

be.rat badan, yaitu . apat be.rke.mbang ce.pat atau. le.bih lambat badan me .nu.ru.t 

u.mu.r digu .nakan se.bagai salah satu . cara pe.ngu.ku.ran statu.s gizi. 

Me.ngingat karakte.ristik be.rat badan yang labil, maka BB/U . le.bih 

me.nggambarkan statu.s gizi se.se.orang saat ini. Pe.mantau .an pe.rtu .mbu.han 

normal anak be.rdasarkan inde.ks antropome .tri be.rat badan me.nu.ru.t u.mu.r dapat 

dilaku .kan de.ngan me.nggu.nakan KMS. De.ngan KMS ganggu .an pe.rtu.mbu.han 

atau. re.siko ke.ku.rangan dan ke .le.bihan gizi dapat dike .tahu .i le.bih dini, se.hingga 

dapat dilaku.kan tindakan pe.nce.gahan se.cara le.bih ce.pat se.be.lu.m masalah le.bih 

be.sar. Statu.s pe.rtu.mbu.han anak dapat dike .tahu.i de .ngan me.nilai garis 
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pe.rtu.mbu.hannya, atau. de.ngan me.nghitu .ng ke.naikan be.rat badan anak 

dibandingkan de .ngan ke.naikan be.rat badan minimu .m 

Ke.simpu.lan dari pe.ne.ntu.an statu.s pe.rtu.mbu.han dikatakan naik jika grafik 

BB me.ngiku.ti garis pe .rtu.mbu.han atau . ke.naikan BB sama de .ngan KBM 

(Ke.naikan BB Minimal) atau . le.bih. Tidak naik jika grafik BB me .ndatar atau. 

me.nu.ru.n me .motong garis pe .rtu .mbu.han dibawahnya atau. ke.naikan BB ku .rang 

dari KBM. Be .rat badan balita dibawah garis me .rah me.nu.nju.kkan adanya 

ganggu.an pe.rtu.mbu.han pada balita yang me .mbu.tu.hkan konfirmasi statu.s gizi 

le.bih lanju .t. Contoh cara me .nge.tahu.i statu.s gizi anak de .ngan me.nggu.nakan 

ru.mu.s diatas:  

Misalnya: se.orang anak laki-laik be.ru.sia 48 bu .lan de.ngan BB 15 kg. Jadi 

cara me.nghitu.ngnya adalah: 

z – score. = 
𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑖𝑛𝑑𝑖𝑣𝑖𝑑𝑢 𝑠𝑢𝑏𝑦𝑒𝑘−𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑚𝑒𝑑𝑖𝑎𝑛 𝑏𝑎𝑘𝑢 𝑟𝑢𝑗𝑢𝑘𝑎𝑛 

 𝑟𝑢𝑗𝑢𝑘𝑎𝑛/𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑠𝑎𝑚𝑝𝑖𝑛𝑔𝑎𝑛 𝑏𝑎𝑘𝑢 𝑟𝑢𝑗𝑢𝑘𝑎𝑛 
 

z – score. = 
15−16,3

16,3−14,4
 = 

1,3

1,9
 = 0,68 

Jadi nilai Z-score.nya = 0,68 yang te.rgolong pada statu.s gizi baik be .rdasarkan 

standar World He .alth Organization (WHO). 
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Tabe.l 2.2 Standar be .rat badan me.nu.ru.t u.mu.r (BB/U .) 

Anak laki-laki u.mu.r 48-72 bu.lan  

 
Be .rat badan (Kg) 

U.sia(bu.lan) -3 SD 
-2 SD -1SD Me.dian 

1 SD 2 SD 3 SD 

48 11.2 
12.7 14.4 16.3 

18.6 21.2 24.2 

49 11.3 
12.8 14.5 16.5 

18.8 21.4 24.5 

50 11.4 
12.9 14.7 16.7 

19.0 22.7 24.8 

51 11.5 
13.1 14.8 16.8 

19.2 22.9 25.1 

52 11.6 
13.2 15.0 16.8 

19.4 22.2 25.4 

53 11.7 
13.3 15.1 17.0 

19.6 22.4 25.7 

54 11.8 
13.4 15.2 17.2 

19.8 22.7 26.0 

55 11.9 
13.5 15.4 17.3 

20.0 22.9 26.3 

56 12.0 
13.6 15.5 17.5 

20.2 23.2 26.6 

57 12.1 
13.7 15.6 17.7 

20.4 23.4 26.9 

58 12.2 
13.8 15.8 17.8 

20.6 23.7 27.2 

59 12.3 
14.0 15.9 18.0 

20.8 23.9 27.6 

60 12.4 14.1 16.0 18.3 21.0 24.2 26.9 

61 12.7 14.4 16.3 18.5 21.1 24.2 27.2 

62 12.5 14.5 16.4 18.7 21.3 24.4 27.6 

63 12.8 14.6 16.6 18.9 21.5 24.7 27.9 

64 13.0 14.8 16.7 19.0 21.7 24.9 27.8 

65 13.1 14.9 16.9 19.2 22.0 25.2 28.1 

66 13.3 15.0 17.0 19.4 22.2 25.5 28.4 

67 13.4 15.2 17.2 19.6 22.4 25.7 28.8 

68 13.6 15.3 17.4 19.8 22.6 26.0 30.1 

69 13.7 15.4 17.5 19.9 22.8 26.3 30.4 

70 13.8 15.6 17.7 20.1 23.1 26.6 30.8 

71 13.9 15.7 17.8 20.3 23.3 26.8 31.2 

72 14.1 15.9 18.0 20.5 23.5 27.1 31.5 

Su.mbe.r : (World He .alth Organization 2007) 
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Tabe.l 2.3 Standar be .rat badan me.nu.ru.t (BB/U .) 

Anak Pe.re.mpu.an u.mu.r 48-72 bu.lan  

 Be .rat badan (Kg) 

U.sia (bu.lan) -3 SD -2 SD -1SD Me.dian 1 SD 2 SD 3 SD 

48 10.9 12.3 14.0 16.1 18.5 21.2 24.8 

49 11.0 12.4 14.2 16.3 18.8 21.8 25.5 

50 11.1 12.6 14.3 16.4 19.0 22.1 25.9 

51 11.2 12.7 14.5 16.6 19.2 22.4 26.3 

52 11.2 12.8 14.6 16.8 19.4 22.6 26.6 

53 11.4 12.9 14.8 17.0 19.7 22.9 27.0 

54 11.5 13.0 14.9 17.2 19.9 23.2 27.4 

55 11.6 13.2 15.1 17.3 20.1 23.5 27.7 

56 11.7 13.3 15.2 17.5 20.3 23.8 28.1 

57 11.8 13.4 15.3 17.7 20.6 24.1 28.5 

58 11.9 13.6 15.6 17.7 20.8 24.4 28.8 

59 12.0 13.6 15.6 18.0 21.0 24.6 29.2 

60 12.1 13.7 15.8 18.2 21.2 24.9 29.5 

61 12.4 14.0 15.9 18.3 21.2 24.8 29.5 

62 12.5 14.1 16.0 18.4 21.4 25.1 29.8 

63 12.6 14.2 16.2 18.6 21.6 25.4 30.2 

64 12.7 14.3 16.3 18.8 21.8 25.8 30.5 

65 12.8 14.4 16.5 19.0 22.0 25.9 30.9 

66 12.9 14.6 16.6 19.1 22.2 26.2 31.3 

67 13.0 14.7 16.8 19.3 22.5 26.5 31.6 

68 13.1 14.8 16.9 19.5 22.7 26.7 32.0 

69 13.2 14.9 17.0 19.6 22.9 27.0 32.3 

70 13.3 15.0 17.2 19.8 23.1 27.3 32.7 

71 13.4 15.2 17.3 20.0 23.3 27.6 33.1 

72 13.5 15.3 17.5 20.2 23.5 27.8 33.4 

Su.mbe.r : (World He .alth Organization 2007) 
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Tabe.l 2.4 klasifikasi statu.s gizi balita (BB/U .) 

 Statu.s gizi Z-score. 

Bb/u. Gizi bu .ru.k Z-score. < -3,0 SD 

Gizi ku.rang Z-score. < -2,0 SD 

Gizi baik -2,0 SD s/d ≤ 2,0 SD 

Gizi le.bih Z-score. > 2,0 SD 

Su.mbe.r : (ke.me.nke.s RI, 2018) 

1.2.3 Faktor-Faktor yang Me .mpe.ngaru.hi Statu.s Gizi Anak Prase .kolah 

Marmi dalam (Sambo e.t al., 2020) adapu.n faktor-faktor yang 

me.mpe.ngaru.hi statu.s gizi te.rbagi me.njadi du .a yaitu . faktor e.kste.rnal dan factor 

inte.rnal. Faktor e.kste.rnal yang me .mpe.ngaru .hi statu .s gizi anak antara lain: 

1. Pe.ndapatan 

Masalah gizi kare .na ke.miskinan indikatornya adalah tarif e .konomi 

ke.lu.arga, yang hu .bu.ngannya de.ngan daya be.li yang dimiliki ke.lu.arga te.rse.bu.t. 

2. Pe.ndidikan 

Pe.ndidikan gizi me .ru.pakan su .atu. prose.s me.ru.bah pe.nge.tahu.an, sikap, dan 

pe.rilaku . orang tu.a atau. masyarakat u.ntu.k me.wu.ju.dkan de.ngan statu.s gizi yang 

baik. 

3. Pe.ke.rjaan 

Pe.ke.rjaan adalab-su.atu. yang haru .s dilaku .kan te.ru.tama u .ntu.k me.nu.njang 

ke.hidu.pan ke.lu.aïganya. Be .ke.rja u .mu.mnya me.ru.pakan ke.giatan yang me .nyita 

waktu.. Be.ke.rja bagi ibu .-ibu. akan me.mpu.nyai pe.ngaru.h te.rhadap ke.hidu.pan 

ke.lu.arga. 
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4. Bu.daya 

Bu.daya adalah su .atu. ciri khas, akan me .mpe.ngaru .hi tingkah laku . dan 

ke.biasaan. 

Se.dangkan faktor inte .rnal yang me.mpe.ngaru.hi statu .s gizi anak antara lain: 

a. U.sia 

U.sia akan me.mpe.ngaru.hi ke.mampu.an atau. pe.ngalaman yang dimiliki 

orang tu.a dalam pe.mbe.rian nu .trisi anak. 

b. Kondisi fisik 

Me.re.ka yang sakit, yang se .dang dalam pe .nye.mbu.han, se.mu.anya 

me.me.rlu.kan pangan khu .su.s kare.na statu.s ke.se.hatan yang bu .ru.k. Anak- anak 

yang ke.se .hatannya bu.ru.k adalah sangat rawan, kare .na pada pe.riode. hidu.p ini 

ke.bu.tu.han zat gizi digu .nakan u .ntu.k pe.rtu.mbu.han ce.pat. 

c. Pe.nyakit infe.ksi  

Infe.ksi dapat me .nye .babkan me.nu.ru.nnya nafsu . makan atau . me.nimbu.lkan 

ke.su.litan me.ne.lan dan me.nce.rna makanan. 

Adapu.n me.nu.ru.t Waryono dalam (Sambo e .t al., 2020a) pe.nye.bab gizi 

ku.rang te.rbagi me.njadi du.a yaitu . pe.nye.bab langsu .ng dan pe.nye.bab tidak 

langsu .ng. Pe.nye.bab langsu .ng ku .rang gizi yaitu . makanan anak, pola makan 

yang tidak se .imbang, kandu .ngan nu .trisinya dan pe .nyakit infe.ksi. Se.dangkan 

pe.nye.bab tidak langsu .ng yaitu . ke.tahanan pangan di ke.lu.arga, pola pe.ngasu .han 

anak, se.rta pe.layanan ke.se.hatan dan lingku .ngan. 

1.2.4 Me.nu. Se.imbang dan Pe .nge .lolaan Gizi Anak Prase .kolah  

Masa prase.kolah adalah pe.riode. pe.rke.mbangan fisik dan me .ntal yang pe.sat. 

Anak prase.kolah me.miliki ke.bu.tu.han gizi yang be .rbe.da de.ngan orang de.wasa. 
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Anak prase.kolah me.mbu.tu.hkan le.bih banyak le.mak dan le.bih se.dikit se.rat. Me.nu . 

se.imbang u .ntu.k anak prase.kolah adalah: 

1. Gu.la dan garam 

Konsu .msi garam u .ntu.k anak prase.kolah tidak le.bih dari 1/6 ju .mlah maksimu .m 

orang de.wasa se.hari atau . ku.rang dari 1 gram. Ce .rmati makanan anak 

prase.kolah kare.na makanan orang de .wasa be.lu.m te.ntu. cocok u.ntu.knya Kadang 

makanan ibu . te.rlalu . banyak garam atau . gu.la, atau . bahkan me.ngandu.ng bahan 

pe.ngawe.t atau. pe.warna bu .atan. 

2. Porsi makan 

Porsi makan anak prase .kolah ju .ga be.rbe.da de.ngan orang de.wasa. Anak 

prase.kolah me.mbu.tu.hkan makanan su .mbe.r e.ne .rgi yang le.ngkap gizi dalam 

ju.mlah le.bih ke.cil namu .n se.ring. 

3. Ke.bu.tu.han e.ne.rgi dan nu .trisi 

Bahan makan su .mbe.r e.ne.rgi se.pe.rti karbohidrat, prote.in, le.mak se.rat 

vitamin, mine.ral dan se .rat wajib dikonsu .msi anak prase .kolah se.tiap hari. 

Laku.kan pe.ngatu.ran agar se.mu.a su.mbe.r gizi te .rse.bu.t ada dalam me .nu. se.hari. 

4. Su.su. pe.rtu.mbu.han 

Su.su. me.ru.pakan salah satu . su.mbe.r kalsiu .m se.hingga pe.nting ju .ga 

dikonsu .msi anak prase.kolah. Se.dikitnya anak prase.kolah bu .tu.h 350 ml atau . 12 

oz pe.r hari. Su .su. pe.rtu.mbu.han me.ru.pakan su .su. le.ngkap gizi yang me .me.nu.hi 

ke.bu.tu.han nu.trisi anak u .sia 12 bu .lan ke.atas (Sambo e.t al., 2020). 
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2.3.  Konsep pola makan  

2.3.1 Pe.nge.rtian Pola Makan 

Me.nu.ru.t Su.listyoningsih dalam (Su.riani e.t al., 2021) me.ngatakan bahwa 

pola makan adalah gambaran me .nge.nai macam, ju .mlah, dan komposisi bahan 

makanan yang dimakan tiap hari ole .h satu. orang yang me.ru.pakan ciri khas dari 

su.atu. ke.lompok masyarakat te.rte.ntu .. Pola makan adalah su .atu. cara atau. u.saha 

dalam pe.ngatu.ran ju.mlah dan je.nis makanan de .ngan maksu .d te.rte.ntu . se.pe.rti 

me.mpe.rtahankan ke .se.hatan, statu.s nu .trisi, me.nce.gah atau . me.mbantu. ke.se.mbu.han 

pe.nyakit. (Su.riani e.t al., 2021) me.ngatakan bahwa pola makan me .ru.pakan faktor 

yang be.rhu .bu.ngan langsu .ng de.ngan statu.s gizi. De.ngan me.ngkonsu .msi makanan 

yang re.ndah gizi me .ngakibatkan kondisi atau . ke.adaan gizi ku .rang. Se.baliknya 

me.ngkonsu .msi makanan yang baik akan me .mu.ngkinkan u .ntu .k me.ncapai kondisi 

ke.se.hatan dan kondisi gizi yang baik. Me .nu.ru.t Widodo dalam (Sambo e.t al., 2020) 

me.nyatakan bahwa anak yang pola makannya ku .rang kare.na pola makan yang 

salah. Ke.tidaktahu.an dapat me.nye.babkan ke.salahan dalam me .milih bahan 

makanan dan cara pe.mbe.rian makanan ke .pada anak. Adapu .n me.nu.ru.t E.rmaningsih 

dalam (Apriliana & Rakhma, 2017) faktor lain yang me .mpe.ngaru.hi pola makan 

de.ngan statu.s gizi yaitu . pe.ndidikan. Se.makin tinggi tingkat pe.ndidikan se.se.orang 

maka se.makin mu .dah dibe.rikan pe.nge.rtian me.nge.nai su.atu. informasi dan se .makin 

mu.dah u .ntu.k me.ngimple.me.ntasikan pe .nge.tahu .annya dalam pe .rilaku. khu .su.snya 

dalam hal ke.se.hatan dan gizi. Se .dangkan me.nu.ru.t Su.listyoningsih dalam (Nasu .tion 

e.t al., 2016) faktor lain yang me .mpe.ngaru.hi pola makan adalah faktor e.konomi, 

sosial bu .daya, agama, pe .ndidikan dan lingku .gan. 
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Pola makan pada balita sangat be .rpe.ran pe.nting dalam prose .s pe.rtu.mbu.han 

pada balita kare .na dalam makanan banyak me .ngandu .ng gizi. Gizi sangat pe .nting 

dalam pe.rtu.mbu.han kare.na sangat e.rat kaitannya de.ngan ke.se.hatan dan ke.ce.rdasan. 

Se.hingga apabila ke.ku.rangan gizi me .mu.ngkinkan anak u .ntu.k mu.dah te.rke.na 

infe.ksi. Gizi ju .ga sangat be .rpe.ngaru .h te.rhadap nafsu . makan se.hingga apabila pola 

makan tidak te.rcapai de.ngan baik pe.rtu.mbu.han balita akan te.rganggu., tu.bu.h ku.ru.s, 

pe.nde.k dan me.ngakibatkan gizi bu .ru.k pada balita. Me .nu.ru.t Re.alita dalam 

(Hasibu.an e.t al., 2019) me.ngatakan bahwa pola pe .mbe.rian makan yang baik 

be.rpe.ngaru .h te.rhadap statu.s gizi dan pe.rtu.mbu.han balita. Statu.s gizi dikatakan baik 

apabila tu .bu.h me.ndapatkan asu .pan gizi yang baik se .hingga dapat me.mu.ngkinkan 

pe.rtu.mbu.han fisik dan ke .se.hatan se.cara u.mu.m pada ke.adaan u .mu.m se.baik 

mu.ngkin. Statu.s gizi ku .rang te.rjadi apabila tu .bu.h me.ngalami ke.ku.rangan zat gizi. 

Ganggu.an makan pada anak se .ring kali di ju .mpai pada Masyarakat awam yang 

be.lu.m me.mahami prose .du.r pe.me.nu.han ke.bu.tu.han nu.trisi pada anak dan 

me.mahami pe.ntingnya nu .trisi pada anak. Ganggu .an makan te.rse.bu.t salah satu .nya 

adalah pe.nolakan makan pada anak yang dapat diakibatkan ole .h anak tidak 

me.nyu.kai pe.mbe.rian se.cara me.maksa dan tidak me .narik pe.rhatian pada anak 

(Hasibu.an e.t al., 2019). 

Me.nu.ru.t (Kadir, 2018) pola makan se.se.orang dise.babkan ole.h be.be.rapa 

faktor, be.be.rapa diantaranya adalah pe .ndidikan dan pe .ke.rjaan se.se.orang. 

Pe.ndidikan yang tinggi me.mpu.nyai wawasan yang cu.ku.p tinggi se.hingga mu .dah 

u.ntu.k me.ndapat pe.nge .tahu.an te.ntang pola makan. Pe .ke.rjaan ibu . ju.ga be.rpe.ngaru .h 

te.rhadap pola makan anak. Pe .ke.rjaan se.bagai ibu . ru.mah tangga me.mbe.rikan ibu . 
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le.bih banyak waktu . lu.ang u.ntu.k me.mpe.rhatikan anak dibandingkan de .ngan ibu . 

yang be.ke.rja di lu .ar ru .mah. 

Bicara te .ntang je.nis makanan, di Indone .sia me.nge.nal pola makan pokok, 

lau.k he.wani, sayu .r dan bu .ah, ahli gizi me .nye.bu.tnya gizi se .imbang. Se.dangkan 

fre.ku .e.nsi sangat te.rgantu .ng ke.lompok u .sia. Khu .su.s u.ntu.k u.sia diatas 1 tahu .n, pola 

fre.ku .e.nsi makan ialah 3 kali makanan u .tama, dan 2 kali makanan se .lingan. Pola ini 

be.rlaku. u.ntu.k ke.lompok masyarakat yang sadar akan pe .ntingnya ke.se.hatan 

te.ru.tama me.njaga pola makan. 

Me.nu.ru.t (Kadir, 2018) pola makan me.ru.pakan banyak atau . ju.mlah pangan, 

se.cara tu.nggal mau .pu.n be.ragam, yang dikonsu .msi se.se.orang atau . ke.lompok orang 

-yang be.rtu.ju.an u.ntu.k me.me.nu.hi ke.bu.tu.han fisiologis, psikologis, dan sosiologis. 

Tu.ju.an fisiologis adalah u .paya u.ntu .k me.me.nu.hi ke.inginan makan (rasa lapar) atau . 

u.ntu.k me.mpe.role.h zat-zat gizi yang dipe .rlu.kan tu .bu.h. Tu.ju.an psikologis adalah 

u.ntu.k me.me.nu.hi ke.pu.asan e.mosional atau . se.le.ra, se.dangkan tu .ju.an sosiologis 

adalah u .ntu .k me.me .lihara hu .bu.ngan manu .sia dalam ke .lu.arga atau. masyarakat. 

2.3.2 Faktor yang me .me.ngaru.hi pola makan  

Me.nu.ru.t (Yu.liwati, 2023) ada du.a faktor u.tama yang me.mpe.ngaru.hi 

ke.biasaan makan, yaitu .: faktor intrinsik dan faktor e .kstrinsik 

1. Faktor Intrinsik  

Adalah fakor yang be .rasal dari dalam diri manu .sia itu . se.ndiri yang me .lipu.ti: 

a. Asosiasi E .mosional 

Ke.nangan manis dalam be .ntu.k cara pe.mbe.rian makan ole .h ibu. me.ndasari 

pola makan dalam ke .hidu.pan anak se.lanju.tnya. Misalnya apabila pada 

masa ke.cilnya anak di paksa orang tu.anya u .ntu.k makan te.lu.r re.bu.s se.tiap 
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hari me.skipu.n su .dah bosan, maka ke .mu.ngkinan be.sar se.u.mu.r hidu .p anak 

itu . akan be.nci pada te.lu.r. 

b. Ke.adaan Jasmani dan Ke .jiwaan 

Ke.adaan (statu.s) ke.se.hatan sangat me .mpe.ngaru.hi pola makan. Bosan, 

le.lah, ke.ce.wa, pu .tu.s asa adalah ke .tidakse.imbangan ke.jiwaan yang dapat 

me.mpe.ngaru.hi pola makan. Pe .ngaru.hnya dapat be.ru.pa be.rku.rangnya nafsu . 

makan se.bagai te.mpat pe.larian. 

c. Pe.nilaian yang Le .bih Te.rhadap Makanan. 

Pola makan yang su .dah se.ring diiku .ti, me.mpu.nyai ikatan ku .at de.ngan 

tradisi ke.hidu.pan, me.skipu.n kadang-kadang ditu .ntu.t u.saha yang le.bih be.rat 

u.ntu.k me.me.nu.hinya atau . tambahan pe .nge.lu.aran. Dari se .gi gizi, pola 

makan ada yang baik yaitu . yang me.nu.njang te.rpe.nu.hinya ke.cu.ku.pan gizi, 

tapi tak ku.rang pu .la yang je.le.k yaitu . yang me.nghambat te.rpe.nu.hinya 

ke.cu.ku.pan gizi. Pola makan yang je.le.k antara lain ialah adanya tabu . 

(pantangan) yang ju .stru. be.rlawanan de.ngan konse.p-konse.p gizi se.pe.rti 

anak-anak dilarang makan daging/ikan de .ngan alasan me .nye.babkan 

cacingan. 

2. Faktor E.kstrinsik 

Adalah faktor yang be .rasal dari lu .ar tu.bu.h manu .sia yang me.lipu.ti: 

a. Lingku .ngan Alam 

Pola makanan masyarakat pe.de.saan di Indone .sia pada u .mu.mnya diwarnai 

ole.h je.nis-je.nis bahan makanan yang u .mu.m dan dapat diprodu.ksi se.ndiri. 

Misalnya pada masyarakat ne .layan di dae .rah-dae.rah pantai, ikan 

me.ru.pakan makanan se .hari-hari yang dipilih kare .na dapat dihasilkan 
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se.ndiri. Pola pangan pokok me .nggambarkan salah satu . ciri dari pola 

makan. 

b. Lingku .ngan Sosial 

Lingku .ngan sosial me .mbe .rikan gambaran yang je .las te.ntang pe.rbe.daan-

pe.rbe.daan pola makan. Tiap-tiap bangsa dan su .ku. bangsa me.mpu .nyai pola 

makan yang be .rbe.da-be.da se.su.ai de.ngan ke.bu.dayaan yang te .lah dianu .t 

tu.ru.n-te.mu.ru.n 

c. Lingku .ngan E .konomi 

Distribu .si pangan banyak dite .ntu.kan le.h ke.lompok-ke.lompok masyarakat 

me.nu.ru.t taraf e .konominya. Golongan masyarakat e.konomi tinggi 

ce.nde.ru.ng me.mpu.nyai pola makan baik, de .ngan konsu .msi rata- rata 

me.le.bihi angka ke .cu.ku.pannya. Se.baliknya, golongan e .konomi paling 

le.mah me.mpu.nyai pola makan yang me.mbe.rikan nilai gizi di bawah 

ke.cu.ku.pan ju.mlah mau .pu.n mu .tu..  

1.1.3 Pe.ngu.ku.ran pola makan  

Pola makan diu .ku.r me .nggu.nakan ku .e.sione.r Food Fre.qu.e.ncy Qu.e.stionnaire . 

(FFQ), yang te .rdiri dari 28 ite .m pe.rtanyaan. Ku .e.sione.r ini me.nce.rminkan fre.ku.e.nsi 

konsu.msi bahan makanan atau. makanan jadi dalam pe .riode. te.rte.ntu., se.pe.rti hari, 

minggu., bu .lan, atau. tahu .n. FFQ me .mu.at je.nis makanan yang se .ring dikonsu .msi 

ole.h re.sponde.n be.se.rta fre.ku.e.nsi pe.nggu.naannya. Langkah-langkahnya adalah 

se.bagai be.riku.t: 

1. Re.sponde.n me.mbe.ri tanda pada ku .e.sione.r be.rdasarkan fre .ku.e.nsi dan u .ku.ran 

porsi konsu .msi makanan. 
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2. Re.kapitu .lasi dilaku .kan u.ntu.k me.lihat fre.ku.e.nsi konsu .msi bahan makanan, 

te.ru.tama yang se.ring dikonsu .msi dalam pe .riode. te.rte.ntu.. 

Pe.nilaian fre.ku.e.nsi makanan me .nggu.nakan skala: 50 = 3x/hari, 25 = 1x/hari, 15 = 

3-6x/minggu ., 10 = 1-2x/minggu ., 5 = 2x/bu .lan, dan 0 = tidak pe .rnah (Siraju .ddin e .t 

al., 2018). Kate.gori pada ku .e.sione.r pola makan (Food Fre.qu.e.ncy Qu.e.stionnaire.)  

FFQ yakni : 

a pola makan baik jika total skor > skor rata-rata se.lu.ru.h re.sponde.n 

b  pola makan ku .rang jika total skor < skor rata- rata se.lu.ru.h re.sponde.n.  

2.3.3 Pe.ne.litian te.rkait  

       Be.be.rapa pe.ne.litian te.lah me.nu.nju.kkan adanya hu .bu.ngan e.rat antara pola 

makan dan statu.s gizi pada anak u .sia prase.kolah. Diantaranya :   

1. Pe.ne.litian ole.h (Pu .rwani e.t al., 2020) de.ngan Tu .ju.an pe.ne.litian ini u .ntu.k 

me.nge.tahu.i gambaran pola makan dan statu.s gizi anak se .kolah dasar di SD 

Inpre.s 36 Ru .mah Tiga, Ambon. Je .nis pe.ne.litian adalah pe .ne.litian de.skriptif. 

Pe.ne.ntu .an sampe.l me.nggu.nakan cara pu .rposive. sampling, be.sar sampe.l adalah 

38 orang. Pe.ngu.mpu.lan data tingkat konsu .msi makan me.nggu.nakan food 

fre.qu .e.ncy qu.e.stionnaire., dan data statu.s gizi me.nggu.nakan inde.ks IMT/U . 

de.ngan me.ngu.ku.r be.rat badan dan tinggi badan anak se .kolah. Hasil pe .ne .litian 

me.nu.nju.kkan tingkat konsu .msi e.ne.rgi baik se.banyak 21 orang (55%), ku.rang 

se.banyak 17 orang (45%), asu.pan prote.in baik se.banyak 28 orang (74%), ku.rang 

se.banyak 10 orang (26%). Je.nis konsu .msi makanan kate .gori baik 36 orang 

(95%), ku.rang 2 orang (5%). Fre.ku.e.nsi makan baik 30 (79%), ku.rang 8 (21%). 

Statu.s gizi anak se .kolah dasar SD Inpre .s 36 Ru.mah Tiga, gizi ku .rang 10 orang 
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(26%), gizi baik 27 orang (71%), dan obe .sitas 1 orang (3%). Ke .simpu.lan tingkat 

konsu .msi dan statu.s gizi re.sponde.n, se.bagian be.sar baik. 

2. Pe.ne.litian ole.h (Siallagan e.t al., 2023) de.ngan Tu .ju.an pe.ne.litian ini adalah u .ntu.k 

me.nganalisis pola pe .mbe.rian makan dan kaitannya de .ngan statu.s gizi anak 

prase.kolah di Tanju .ng Morawa, Su.mate.ra U.tara. Pe.ne.litian ini me.mpu.nyai 

rancangan de.skriptif kore.latif me.lalu.i pe.nde.katan cross se .ctional. Sampe .l yang 

me.njadi re.sponde.n adalah ibu . dan anak u .sia 4-5 tahu.n se.ju.mlah 70 orang, 

me.lalu .i total sampling. Alat u .ku.r yang digu .nakan adalah ku .e.sione.r pola 

pe.mbe.rian makan dan tabe .l statu.s gizi me.nu.ru.t z-score.. Analisa data pe .ne.litian 

ini me.nggu.nakan u .ji Spe.arman rank. Hasil analisis data me .nu.nju.kkan bahwa 

se.bagian be.sar pola pe .mbe.rian makan anak be .rada pada kate .gori baik (85,7%) 

de.nan statu.s gizi baik (90,0%). Hasil u .ji statistic dipe.role.h p valu .e. =0,000, yang 

artinya ada hu .bu.ngan signifikan antara pola pe .mbe.rian makan de.ngan statu.s gizi 

anak u .sia 4-5 tahu.n. 

3. Pe.ne.litian ole.h (Ru .aida e.t al., 2023) de.ngan Tu .ju.an pe.ne.litian ini u .ntu.k 

me.nge.tahu.i gambaran pola makan dan statu.s gizi anak se .kolah dasar di SD 

Inpre.s 36 Ru .mah Tiga, Ambon. Je .nis pe.ne.litian adalah pe .ne.litian de.skriptif. 

Pe.ne.ntu .an sampe.l me.nggu.nakan cara pu .rposive. sampling, be.sar sampe.l adalah 

38 orang. Pe.ngu.mpu.lan data tingkat konsu .msi makan me.nggu.nakan food 

fre.qu .e.ncy qu.e.stionnaire., dan data statu.s gizi me.nggu.nakan inde.ks IMT/U . 

de.ngan me.ngu.ku.r be.rat badan dan tinggi badan anak se .kolah. Hasil pe .ne .litian 

me.nu.nju.kkan tingkat konsu .msi e.ne.rgi baik se.banyak 21 orang (55%), ku.rang 

se.banyak 17 orang (45%), asu.pan prote.in baik se.banyak 28 orang (74%), ku.rang 

se.banyak 10 orang (26%). Je.nis konsu .msi makanan kate .gori baik 36 orang 
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(95%), ku.rang 2 orang (5%). Fre.ku.e.nsi makan baik 30 (79%), ku.rang 8 (21%). 

Statu.s gizi anak se .kolah dasar SD Inpre .s 36 Ru.mah Tiga, gizi ku .rang 10 orang 

(26%), gizi baik 27 orang (71%), dan obe .sitas 1 orang (3%). Ke .simpu.lan tingkat 

konsu .msi dan statu.s gizi re.sponde.n, se.bagian be.sar baik. 

4. Pe.ne.litian ole.h (Ani, 2019) Tu.ju.an pe.ne.litian adalah u .ntu.k me.nge.tahu .i 

hu.bu.ngan antara antara pola makan de .ngan pe.rtu.mbu.han anak u .sia 1 – 5 tahu .n 

di Posyandu . De.sa Kradinan Kabu .pate.n Madiu .n. Je.nis pe.ne.litian Analitik. 

De.sain pe.ne.litian cross se.ctional. Pe .ne.litian dilaku .kan pada bu.lan Agu.stu.s 2017. 

Popu.lasi diambil dari se .mu.a ibu . yang me.mpu.nyai balita u .sia 1-5 tahu .n di 

Posyandu . De.sa Kradinan Kabu .pate.n Madiu.n se.ju.mlah 82 re.sponde.n dan sampe .l 

68 re.sponde.n de.ngan me.nggu.nakan pu .rposive. sampling. Instru.me.n pe.ne.litian 

me.nggu.nakan ku.e.sione.r dan KMS. Analisa data me .nggu.nakan chi squ .are.. Hasil 

pe.ne.litian, Se.bagian be.sar anak me.mpu.nyai pola makan baik yaitu . ada 48 balita 

(70,6%). Se.bagian be.sar anak me.mpu.nyai pe.rtu.mbu.han yang naik yaitu . ada 38 

balita (55,9%). Hasil u .ji chi squ .are. X 2 hitu .ng le.bih be.sar dari X2 tabe .l 

(7,5>3,841) artinya ada hu .bu.ngan pola makan de.ngan pe.rtu .mbu.han anak u .sia 1-

5 tahu .n. Diharapkan para ibu . u.ntu.k me.mbe.rikan makanan yang be .rgizi dan 

te.ratu.r ke.pada anaknya agar nu .trisi anak te.rcu .ku.pi dan anak dapat me .ngalami 

pe.rtu.mbu.han de.ngan baik. 

5. Pe.ne.litian ole.h (Hamzah, e .t al 2020) Je.nis pe.ne.litian yang digu .nakan adalah 

pe.ne.litian ku .antitatif de .ngan me.tode. analisis de.skriptif yang me .nggu.nakan 

pe.nde.katan analisis re .gre.si be .rganda u .ntu.k me.nge.tahu.i tingkat signifikansi 

pe.ngaru .h variabe.l be.bas yang me.libatkan le.bih dari satu . variabe.l te.rikat. Hal ini 

dilaku .kan de.ngan cara su .rve.i, ku .e.sione.r dan wawancara, baik variabe .l 
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inde.pe.nde.nt (pola makan) dan variabe .l te.rikat (statu .s gizi anak) yang dilaku .kan 

se.cara simu .ltan. (statu.s gizi anak) yang dilaku .kan se.cara be.rsamaan. Hasil 

Pe.ne.litian ini dilaksanakan pada bu .lan Mare.t 2020 di SD Ne .ge.ri 1 Pangkaje .ne . 

Kab. Sidrap de.ngan ju .mlah sampe.l se.banyak 30 re.sponde.n. Te.knik pe.ngambilan 

sampe.l yang digu .nakan adalah pu .rposive. sampling de.ngan me.nggu.nakan 

pe.nde.katan analisis re .gre.si be.rganda. Hasil pe .ne.litian yang dipe .role.h adalah 

bahwa tidak ada pe.ngaru .h yang signifikan antara pola makan te .rhadap statu.s gizi 

anak se.kolah dasar. 
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BAB 3  

KERANGKA KONSEPTUAL DAN HIPOTESIS 

 3.1 Kerangka Konseptual  

       Ke.rangka konse.ptu .al adalah hu .bu.ngan yang me .nghu.bu.ngkan te.ori de.ngan 

konse.p pe.ndu.ku.ng yang digu .nakan se.bagai pandu .an dalam me.nyu.su.n pe.ne.litian 

se.cara siste.matis (Nu.rsalam.2020). Ke .rangka konse.ptu.al u.ntu .k pe.ne.litian ini dapat 

dite.mu.kan dalam gambar yang dise .rtakan di bawah ini. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

: Tidak di te.liti    : Pe.ngaru .h  

: Di te.liti                             : Hu.bu.ngan  

Gambar 3. 1 Ke.rangka Konse.p Hu.bu.ngan Pola Makan De.ngan Statu.s Gizi Pada     

Anak U.sia Prase.kolah 

 

 

Faktor Yang Mempengaruhi Pola Makan:  

1. Faktor intrinstik  
a. Asosiasi emosional 
b. Keadaan jasmani dan kejiwaan  

c. Penilaian yang lebih pada makanan  
2. Faktor extrinsik 

a. Lingkungan alam  
b. Lingkungan sosial  
c. Lingkungan ekonomi  

 

Faktor Yang mempengaruhi status 
gizi : 

1. Faktor eksternal  
a Pendapatan  
b Pendidikan  
c Perkerjaan 
d Budaya  

2. Faktor internal  
a Usia  
b Kondisi fisik 
c Penyakit infeksi  

Pola makan 

 baik 

Pola makan 
1. Jenis 

makanan 
2. Frekuensi 

makan 

Status gizi 
1. Berat badan  
2. Umur  

 

 

 
Pola makan 

kurang 

Gizi 
lebih 

Gizi 

buruk  

Gizi 
kurang 

Gizi 
baik 
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 3.2 Hipotesis Penelitian  

Hipote.sis adalah jawaban se .me.ntara yang akan diu .ji me.lalau.i pe.ne.litian. 

Hipote.sis diwakili de .ngan H, dan jawaban yang mu .ngkin dipilih be .rdasarkan te.ori 

dan pe.ne.litian se.be.lu.mnya. Hipote.sis pe.ne.litian ini adalah: 

Hipote.sis (H1): Ada hu .bu.ngan pola makan de .ngan statu.s gizi pada anak u .sia 

                          prase.kolah di TK Taru .na Jombang Jawa Timu .r. 

 



 

 

33 

 

BAB 4  

METODE PENELITIAN 

 4.1  Jenis Penelitian 

 Pe.ne.litian ini me.nggu.nakan me.tode. pe.ne.litian ku .antitatif yang digu .nakan u .ntu.k 

me.nganalisis data yang dipe .rlu.kan u .ntu.k me.narik ke.simpu.lan. Me.tode. pe.ne.litian 

ku.antitatif adalah pe .ne.litian de.ngan alat u .ntu.k olah data me .nggu.nakan statistik, 

ole.h kare.na itu. data yang dipe .role.h dan hasil yang didapatkan be .ru.pa angka. 

Pe.ne.litian ku .antitatif be.rtu.ju.an u.ntu .k me.narik ke.simpu.lan de.ngan me.nggu.nakan 

data nu.me.rik. Pe.ne.litian ku .antitatif ini didu .ku.ng de.ngan me.laku.kan pe.ngisian 

ku.e.sione.r dari be.be .rapa re.sponde.n, de.ngan tu.ju.an me.nggali gagasan le .bih dalam 

se.hingga dapat me.mpe.rtajam informasi yang dite .rima (Sahir, 2021). 

 4.2 Rancangan Penelitian 

Rancangan pe.ne.litian ini me.nggu.nakan de.sain pe.ne.litian cross-se.ctional. De.sain 

ini be.rtu.ju.an u.ntu.k me.ngu.ku.r dan me.nganalisis hu .bu.ngan antara variabe .l 

inde.pe.nde.n (pola makan) dan variabe .l de.pe.nde.n (statu.s gizi) pada anak u .sia 

prase.kolah dalam satu . waktu. te.rte.ntu .. De.ngan pe.nde.katan ini, data me .nge.nai pola 

makan dan statu.s gizi anak diku .mpu.lkan se.cara be.rsamaan dalam pe .riode. yang 

sama, se.hingga me.mu.ngkinkan pe.ne.liti u.ntu.k me.lihat adanya hu .bu.ngan antara 

ke.du.a variabe.l tanpa me.laku.kan pe.mantau.an jangka panjang. De .sain cross-

se.ctional ini se .su.ai u .ntu.k me.mpe.role.h gambaran ce .pat dan e.fisie.n me.nge.nai 

pote.nsi hu .bu.ngan atau. kore.lasi antara pola makan dan statu.s gizi pada popu.lasi 

yang dite.liti (Anggre.ni, 2022).  
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 4.3 Waktu dan Tempat Penelitian 

4.3.1  Waktu . Pe.ne.litian 

Pe.ne.litian ini dimu .lai dari pe .nyu.su.nan proposal sampai laporan akhir, 

dimu.lai dari bu .lan Agu .stu.s 2024 - Janu.ari 2025.  

4.3.2  Te.mpat Pe.ne.litian  

Pe.ne.litian ini akan dilaksanakan di TK Taru .na Jombang Jawa Timu .r 

 4.4 Populasi / Sampel / Sampling 

4.4.1 Popu.lasi 

Se.bu.ah ke.satu .an su.bje.k atau .pu.n individu . di waktu. dan wilayah de .ngan 

ku.alitas te.rte.ntu. yang bisa dite.liti dan diamati yang dise .bu.t popu.lasi (Zahro, 2022). 

Popu.lasi pada pe.ne.litian ini adalah se .lu.ru.h anak u .sia Pra se.kolah ( 4 – 6) Tahu .n di 

TK Taru .na Jombang be .rju.mlah 38 anak.  

4.4.2 Sampe .l 

Sampe.l me.ru.pakan bagian dari ju .mlah dan karakte.ristik yang dimiliki ole .h 

popu.lasi dimana sampe .l yang diambil haru .s be.nar-be.nar dapat me .wakili 

(re.pre.se.ntatif) popu .lasi yang dite .liti (Darmawati, 2020). Dite.ntu.kan be.rdasarkan 

pe.rhitu.ngan ru .mu.s slovin atau . se.su.ai de.ngan ke.te.rse.diaan data yang dapat diakse .s 

di TK Taru .na Jombang . Sampe .l pe.ne.litian ini me.nggu.nakan ru .mu.s Slovin me.nu.ru.t 

(Nu.rsalam,2020).  Ru.mu.s Slovin adalah se.bagai be.riku.t (E.vayani, 2021): 

𝑛 =
𝑁

1 + 𝑁(ⅇ)2
 

Ke.te.rangan : 

n : Ju.mlah Sampe.l 

N : Ju.mlah Popu .lasi 

d : Tingkat Signifikan (0,05) 
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𝑛 =
𝑁

1 + 𝑁(ⅇ)2
 

𝑛 =
38

1 + 38 (0,05)2
 

𝑛 =
38

1 + 38 (0,0025)
 

𝑛 =
38

1 + 0,095
 

𝑛 =
38

1,095
 

𝑛 =   34,70 dibu.latkan me.njadi 35        

Ru.mu.s sampe.l diatas me.nu.nju.kkan be.sar sampe.l pada pe.ne.litian ini adalah 35 

anak. 

4.4.3 Sampling Pe .ne.litian  

Me.nu.ru.t (Handayani 2020) dalam Rahim dkk (2021) te.knik pe.ngambilan 

sampe.l atau . biasa dise.bu.t de.ngan sampling adalah prose.s me.nye.le.ksi se.ju.mlah 

e.le.me.n dari popu .lasi yang dite .liti u.ntu.k dijadikan sampe.l, dan me.mahami be.rbagai 

sifat atau. karakte.r dari su .bje.k yang dijadikan sampe .l, yang nantikan dapat 

dilaku.kan ge.ne.ralisasi dari e .le.me .n popu.lasi. Pe.ngambilan se.mpe.l dalam pe.ne.litian 

ini me.nggu.nakan proporsional random sampling adalah te.knik pe.ngambilan 

sampe.l di mana ju .mlah sampe.l yang diambil dari se .tiap su .bke.lompok (strata) 

dise.su.aikan de.ngan proporsi u .ku.ran su .bke.lompok te.rse.bu.t dalam popu .lasi. De.ngan 

kata lain, jika su .atu. popu.lasi te.rbagi dalam be .be.rapa kate.gori atau . ke.lompok yang 

u.ku.rannya be.rbe.da, maka sampe .l yang diambil dari se .tiap ke.lompok ju .ga 

dise.su.aikan agar me.wakili proporsi te .rse.bu.t. Popu.lasi pada pe.ne.litian ini be.rju.mlah 

38 anak, se.lanju.tnya sampe.l pe.ne.litian ini 35 anak.  
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Ru.mu.s proposional random sampling se.bagai be.riku.t : 

ni = 
𝑁𝑖

𝑁
 𝑥 𝑛 

Ke.te.rangan: 

ni = ju .mlah sampe.l  

n  = total sampe.l  

Ni  = popu.lasi me.nu.ru.t stratu.m  

N = popu.lasi total 

21 

Ke.las A : ni =   x 35 = 19,34 =  19 

38 

17 

Ke.las B : ni =   x 35 =15,65 =  16 

38 

Total = 34,99 dibu .latkan me.njadi 35.  
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 4.5 Jalannya Penelitian (Kerangka Kerja) 

Ke.rangka ke.rja me.ru.pakan konse.ptu.al bagi masalah rise .t dan tu.ju.annnya se.rta 

me.ngagabu .ngkan ke.du.anya ke.dalam pe.nge.tahu.an te.oritis yang re .le.van dan te.rkait 

hasil. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4. 2 Ke.rangka Konse.p Hu.bu.ngan Pola Makan De.ngan Statu.s Gizi Pada  

            Anak U.sia Prase.kolah di Jombang 
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 4.6 Identifikasi Variabel 

Variabe.l me.ru.pakan atribu .t atau. obje.k yang me .miliki variasi anatara satu . 

de.ngan lainnya (A. Sari, 2021). 

1. Variabe.l Inde.pe.nde.nt 

Variabe.l inde.pe.nde.n (variabe.l be.bas) adalah variabe .l yang dapat me.me.ngaru.hi 

variabe.l lain. Apabila variabe .l inde.pe.nde.n be.ru.bah, maka dapat me .nye.babkan 

pe.ru.bahan pada variabe .l de.pe.nde.n (Anggre.ni, 2022). Variabe .l inde.pe.nde .n 

dalam pe.ne.litian ini adalah pola makan, se .dangkan variabe .l de.pe.nde.n adalah 

statu.s gizi. 

2. Variabe.l De.pe.nde.nt 

Variabe.l de.pe.nde.n (variabe.l te.rikat) adalah variabe .l yang dipe .ngaru .hi ole .h 

variabe.l inde.pe.nde.n. Artinya, variabe .l de.pe.nde.n be.ru.bah kare.na adanya 

pe.ru.bahan pada variabe .l inde.pe.nde.n (Anggre.ni, 2022). Dalam pe .ne.litian ini, 

variabe.l inde.pe.nde.n adalah pola makan, se .dangkan variabe .l de.pe.nde.n adalah 

statu.s gizi. 

 4.7 Definisi Operasional 

 De.finisi ope.rasional adalah de .finisi yang didasarkan atas sifat  sifat hal yang 

dide.finisikan dapat diobse .rvasi. De.finisi ope.rasional bu .kan hanya me.nje.laskan arti 

variabe.l, namu .n ju.ga aktivitas yang dijalankan u .ntu.k me.ngu.ku.r variabe.l-variabe .l 

te.rse.bu.t, atau . me.nje.laskan bagaimana variabe .l te.rse.bu.t diamati dan diu .ku.r 

(He.ryana, 2019). 

 

 



39 

 

 

 

Tabe.l 4. 2 De.finisi Ope.rasional Hu.bu.ngan Pola Makan De .ngan Statu.s Gizi Pada  

       anak u.sia prase.kolah   

 
Variabel Definisi 

operasional 

Parameter Alat Ukur Skala Skor 

Variabe.l 

Inde.pe.nde .nt: 

Pola Makan 

Cara orang 

tu.a me.ngatu.r 

pola makan 

anak me.lipu.ti 
pe.milihan 

je.nis 

makanan 

be.rgizi dan 

fre.ku.e.nsi 

makan se.su.ai 

ke.bu.tu.han 

u.sia.  

1. Je.nis 

makanan 

(makanan 

pokoki 
,makanan 

tinggi 

le.mak) 

2. Fre.ku.e.nsi 

makan 

(Ju.mlah 

makan  

dalam 

se .hari) 

(asu.pan 

gizi dan 
ke.biasan 

makan) 

 

 

Ku.e.sione.r 

Food fre.qu.e .ncy 

qu.e.stione.r  

(FFQ) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

N 

O 

M 

I 
N 

A 

L 

Skor :  

1. 3x/hari = 50  

2. 1x/hari = 25  

3. 3-6/minggu. 
=15 

4. 1-

2x/minggu.= 

10 

5. 2x/bu.lan= 5 

6. tidak pe.rnah 

= 0 

 

 Krite.ria :  

Baik :  

total skor > rata-
rata se.lu.ru.h 

re.sponde.n 

Ku.rang: 

total skor < rata-

rata se.lu.ru.h 

re.sponde.n 

(Siraju.ddin e.t al., 

2018) 

a.  

Variabe.l 

De .pe.nde.nt: 

Statu.s gizi 

Statu.s gizi 

adalah su.atu.  

ke.adaan  
se.bagai  

akibat dari  

ke.se.imbang 

an asu.pan  

gizi yang  

kita  

konsu.msi. 

1. Be.rat 

badan  

2. U.mu.r 

Obse.rvasi : 

1. Timbangan 

be.rat 
badan 

O 

R 

D 
I 

N 

A 

L 

Skor : - 

Krite.ria : 

1. Gizi bu .ru.k: 
Z-score. < -

3,0 SD 

2. Gizi ku.rang: 

< -2,0 SD  

3. Gizi baik: -

2,0 SD s/d ≤ 

2,0 SD 

4. Gizi le.bih: Z-

score. > 2,0 

SD 

(ke.me.nke.s 

RI, 2018) 
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4.8 Pengumpulan data dan Analisa Data 

Me.tode. pe.ngu.mpu.lan data digu .nakan u .ntu.k me.ngu.mpu.lkan data atau . 

informasi dari re .sponde.n dalam pe.ne.litian. Tahap pe .ngu.mpu.lan data me.liatan 

pe.ngu.mpu.lan de.ngan alat atau. instru .me.n dari re.sponde.n 

4.8.1 Instru .me.n  

Instru .me.n pe.ne.litian me.ru.pakan alat u .ku.r yang digu .nakan u .ntu.k 

me.ngu.mpu.lkan data dari obje .k pe.ne.litian yang su .dah di u .ji validitas dan re .abilitas 

(Ph.D. U.mmu.l e.t al., 2022). Instru.me.n yang digu .nakan pada pe.ne.litian ini adalah 

ku.e.sione.r yang te.rdiri dari: 

1. Pola Makan  

Instru .me.n yang digu .nakan u .ntu.k me.ngu.ku.r pola makan pada anak u .sia 

prase.kolah dalam pe .ne.litian ini be.ru.pa ku.e.sione.r yang te.rdiri dari 28 pe .rtanyaan. 

Se.tiap pe.rtanyaan me.nggu.nakan Skala pe .nilaian dalam FFQ yang te .lah diu .ji 

validitas dan re .liabilitasnya, se .hingga dapat me .ngu.ku.r inte.nsitas dan fre .ku.e.nsi 

pola makan anak se .cara aku.rat. Se.me.ntara itu ., u.ntu.k me.nilai pola makan, 

digu.nakan Food Fre .qu.e.ncy Qu.e.stionnaire. (FFQ) yang te .lah te.rstandarisasi. FFQ 

ini me.nggu.nakan skala pe .nilaian fre.ku.e.nsi makanan u .ntu .k me.nggambarkan 

se.be.rapa se.ring makanan te .rte.ntu . dikonsu.msi ole.h anak dalam re .ntang waktu . 

te.rte.ntu .. Skala pe.nilaian dalam FFQ ini adalah: 50 u .ntu.k konsu .msi 3 kali pe.r hari, 

25 u.ntu .k konsu.msi 1 kali pe .r hari, 15 u .ntu.k konsu .msi 3-6 kali pe.r minggu ., 10 

u.ntu.k konsu .msi 1-2 kali pe.r minggu ., 5 u.ntu.k konsu .msi 2 kali pe.r bu.lan, dan 0 

u.ntu.k konsu .msi yang tidak pe .rnah dilaku .kan U.ntu.k standar pe.nilaian skor, pola 

makan baik jika total skor > skor rata-rata se.lu.ru.h re.sponde.n dan pola makan 

ku.rang jika total skor < skor rata-rata se.lu.ru.h re.sponde.n (Siraju .ddin e.t al., 2018). 
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Kate.gori pola makan me .ncaku.p be.rbagai je.nis makanan, se .pe.rti bu .ah-bu.ahan, 

sayu.ran, prote.in (daging, te.lu.r, kacang-kacangan), karbohidrat (nasi, roti), dan 

produ.k su .su., yang akan me .mastikan bahwa aspe .k nu .trisi yang be.rbe .da 

dipe.rhitu .ngkan dalam pe .nilaian. Pada le .mbar ku.e.sione.r be.ru.pa che.cklist 

dilaku.kan u .ntu.k me.ngide.ntifikasi pola makan. Se .be.lu.m pe.ngisian ku .e.sione.r, 

re.sponde.n dibe.ri pe.nje .lasan me.nge.nai pe.ngisian ole .h pe.ne.liti. Ku.e.sione .r te.rdiri 

dari: 

a) Bagian 1 be.ru.pa le.mbar pe.rse.tu.ju.an re.sponde.n 

b)  Bagian 2 be.ru.pa le.mbar ku.e.sione.r 

le.mbar ku .e.sione.r te.rdiri atas: 

Ku.e.sione.r pola makan yang te .rdiri atas daftar food fre .ku.e.nsi. De.ngan 

pe.rtanyaan me.nge.nai pola makan yang me .ncaku.p je.nis makanan dan fre .ku.e.nsi 

makan. 

2. Statu.s gizi 

Obse.rvasi statu.s gizi pada anak u .sia prase.kolah dilaku .kan u .ntu.k 

me.mpe.role.h gambaran kondisi ke .se.hatan dan nu .trisi anak. Statu.s gizi anak u .sia 

prase.kolah diu .ku.r me.nggu.nakan indikator BB/U. (Be.rat Badan me.nu.ru.t U.mu.r) 

yang me.mbe.rikan gambaran te.ntang massa tu.bu.h anak be.rdasarkan u .sianya. 

Indikator ini sangat se .nsitif te.rhadap pe.ru.bahan kondisi ke .se.hatan anak, se.pe.rti 

infe.ksi atau . pe.ru.bahan nafsu . makan, yang dapat me .me .ngaru.hi be.rat badan 

dalam waktu . singkat.  

Me.tode. pe.ngu.ku.ran dilaku .kan de.ngan obse.rvasi langsu .ng, yaitu . 

me.ncatat be.rat badan anak me .nggu.nakan timbangan digital yang su .dah 

dikalibrasi. Hasil be .rat badan yang dipe.role.h ke.mu.dian dibandingkan de .ngan 
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standar pe.rtu.mbu.han WHO u .ntu .k me.ne.ntu.kan statu .s gizi anak. Kate .gori statu .s 

gizi be.rdasarkan BB/U . adalah se.bagai be.riku .t: 

a Gizi bu .ru.k: Z-score. < -3,0 SD 

b Gizi ku .rang: Z-score. < -2,0 SD 

c Gizi baik: -2,0 SD s/d ≤ 2,0 SD 

d Gizi le.bih: Z-score. > 2,0 SD 

Cara me.nghitu.ng Z-score. yakni de.ngan ru .mu.s: 

z – score. = 
𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑖𝑛𝑑𝑖𝑣𝑖𝑑𝑢 𝑠𝑢𝑏𝑦𝑒𝑘−𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑚𝑒𝑑𝑖𝑎𝑛 𝑏𝑎𝑘𝑢 𝑟𝑢𝑗𝑢𝑘𝑎𝑛 

 𝑟𝑢𝑗𝑢𝑘𝑎𝑛/𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑠𝑎𝑚𝑝𝑖𝑛𝑔𝑎𝑛 𝑏𝑎𝑘𝑢 𝑟𝑢𝑗𝑢𝑘𝑎𝑛 
 

      Contoh: 

Jika se.orang anak me .miliki be.rat badan 15 kg pada u .sia 48 bu .lan, dan me .dian 

ru.ju.kan WHO u .ntu .k be.rat badan anak u .sia 48 bu .lan  

z – score. = 
15−16,3

16,3−14,4
 = 

1,3

1,9
 = 0,68 

Jadi nilai Z-score.nya = 0,68 yang te.rgolong pada statu.s gizi baik be .rdasarkan 

standar World He .alth Organization (WHO). 

Pe.ngu.ku.ran BB/U . de.ngan me.tode. obse.rvasi ini dilaku .kan se.cara te.liti u .ntu.k 

me.mastikan data yang aku .rat me.nge.nai statu.s gizi anak prase .kolah. 

4.8.2 Prose.du.r Pe.ne.litian 

Pe.ngu.mpu.lan data yaitu . su.atu . prose.s pe.nde.katan te.rhadap su .bye.k dan prose.s 

pe.ngu.mpu.lan karakte.ristik su .bye.k yang dibu .tu.hkan u .ntu.k pe.ne.litian (Zahro, 2022). 

Be.riku.t adalah prose .du.r pe.ne.litian yang dilaksanakan yaitu .: 

1. Pe.ne.liti me.ne.ntu.kan masalah yang ada dan me .ngaju.kan ju .du.l ke.pada Dose.n 

Pe.mbimbing. 

2. Pe.ne.liti Me.nyu.su.n proposal pe .ne.litian. 



43 

 

 

 

3. Pe.ne.liti me.laku.kan stu .di pe.ndahu .lu.an de.ngan me.ncari data pe.nu.njang me.lalu .i 

wawancara de.ngan orang tu.a di TK Taru .na Jombang. 

4. Pe.ne.liti me.le.ngkapi proposal pe .ne.litian hingga pe.laksanaan u .jian. 

5. Pe.ne.liti me.laku.kan su .rat izin pe.ngantar dari ITSKe .s Ke.se.hatan Insan Ce.ndikia 

Me.dika Jombang. 

6. Me.laku.kan pe.ne.litian de.ngan me.mbagian ku .e.sione.r ke. re.sponde.n di TK 

Taru.na Jombang te.rkait Hu.bu.ngan Pola Makan De.ngan Statu.s Gizi Pada Anak 

U.sia Pra-se.kolah. 

7. Pe.ne.liti me.laku.kan Analisa data se .te.lah data te.rku.mpu.l. 

8. Me.laku.kan pe.nyu.su.nan laporan hasil pe.ne.litian. 

4.8.3 Analisis Data 

a. E .diting (pe.me.riksaan data) 

E .diting adalah prose.s pe.nting dalam pe .ngolahan data yang dilaku .kan 

u.ntu.k me.me.riksa dan me.mpe.rbaiki data yang te .lah te.rku.mpu.l se.be.lu .m 

dilanju .tkan ke. tahap analisis. Pe .nge.ditan dilaku .kan kare.na ke.mu.ngkinan data 

yang masu .k (raw data) tidak me .me.nu.hi syarat atau. tidak se.su.ai de.ngan 

ke.bu.tu.han. Pe.nge.ditan data dilaku .kan u.ntu .k me.le.ngkapi ke.ku.rangan atau . 

me.nghilangkan ke .salahan yang te .rdapat pada data me.ntah (Su.pardi, 2021). 

b. Coding (pe.ngkode.an data) 

Coding adalah ke.giatan me.ru.bah data dalam be .ntu.k hu .ru.f me.njadi data 

dalam be.ntu.k angka/ bilangan. Kode . adalah simbol te.rte.ntu . dalam be.ntu .k hu.ru .f 

atau. angka u.ntu.k me.mbe.rikan ide.ntitas data. Kode. yang dibe.rikan dapat 

me.milih arti se .bagai data ku.antitatif (be .rbe.ntu .k skor) (Su.pardi,2021).  
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a Kode. re.sponde.n  

Re.sponde.n 1 = R1 

Re.sponde.n 2 = R2  

b Kode. je.nis ke.lamin 

Laki- laki    = Jk 1 

Pe.re.mpu.an = Jk 2 

c Pe.ndapatan orangtu .a  

< 3 ju .ta = PK1 

> 3 ju .ta = PK2 

d Pe.ndidikan Orang Tu .a 

Pe.ndidikan SD = PD1 

Pe.ndidikan SMP = PD2 

Pe.ndidikan SMA = PD3 

Pe.rgu.ru.an tinggi = PD4 

e U.sia anak  

4 Tahu .n = U.1 

5 Tahu .n = U.2 

6 Tahu .n = U.3 

f Kondisi fisik 

Se.hat = KF1 

Tidak se.hat = KF2 

g Be.rat badan  

10-19 = BB1 

20-29 = BB2 
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30-39 = BB3 

40-49 = BB4 

h Data ku.su.s  

Baik = DK1 

Ku.rang = DK2 

c. Scoring (pe.nilaian data) 

Scoring atau . pe.mbe.rian skor se .cara u.mu.m adalah prose.s pe.mbe.rian nilai atau . 

angka pada data me .ntah yang diku .mpu .lkan dalam pe.ne.litian u .ntu.k diolah dan 

dianalisis le .bih lanju .t. Dalam pe .ne.litian yang me .libatkan ku .e.sione.r atau . 

pe.ngu.ku.ran statu.s gizi, scoring me .mbantu . me.ngu.bah jawaban atau . hasil 

pe.ngu.ku.ran me.njadi nilai-nilai yang me.nce.rminkan kondisi yang diu .ku.r, 

se.pe.rti fre.ku.e.nsi pola makan, tingkat aktivitas fisik, atau . statu.s gizi. Misalnya, 

pada ku .e.sione.r yang me.nggu.nakan skala fre .ku.e.nsi, se.tiap jawaban dibe .rikan 

skor te.rte.ntu. se.su.ai inte.nsitas atau . fre.ku.e.nsinya. Contohnya, dalam pe .nilaian 

pola makan, fre .ku.e.nsi konsu .msi makanan dibe .rikan skor be .rbe.da, se.pe.rti 50 

u.ntu.k konsu .msi 3 kali se .hari, 25 u .ntu.k se.kali se.hari, dan se .te.ru.snya. Skor dari 

se.mu.a ite.m ini ke.mu.dian diju .mlahkan u .ntu.k me.ndapatkan skor total yang dapat 

digu.nakan u .ntu.k me.nge.lompokkan fre.ku.e.nsi pola makan se .cara ke.se.lu.ru.han 

(Siraju .ddin e.t al., 2018).  

a. skor pola makan 

te.rdiri dari 28 pe .rtanyaan be .rbe.ntu.k ku .e.sione.r FFQ 

3x/hari = 50  

1x/hari = 25  

3-6/minggu. = 15 
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1-2x/minggu. = 10 

2x/bu.lan = 5 

tidak pe.rnah = 0 

pola baik jika total skor > skor rata-rata se.lu.ru.h re.sponde.n (1)  

pola makan ku .rang jika total skor < skor rata-rata se.lu.ru.h re.sponde.n (2)  

b. Skor statu.s gizi 

Gizi bu .ru.k = Z-score. < -3,0 SD 

Gizi ku .rang = Z-score. < -2,0 SD 

Gizi baik = -2,0 SD s/d ≤ 2,0 SD 

Gizi le.bih  = Z-score. > 2,0 SD 

d. Tabu .lating (pe.ngolahan data) 

Tabu .lating atau. pe.nyajian data dalam be .ntu .k tabe.l adalah langkah pe .nting 

dalam analisis data pe .ne.litian yang be .rtu.ju.an u.ntu .k me.rangku .m dan 

me.nyajikan informasi de .ngan cara yang siste .matis dan mu .dah dipahami. Prose.s 

ini me.libatkan pe.ngorganisasian data yang te .lah diku .mpu.lkan, se.pe.rti hasil 

ku.e.sione.r pola makan, statu.s gizi, ke. dalam format tabe .l yang je.las. Tabe.l dapat 

digu.nakan u .ntu.k me.nu.nju.kkan fre.ku.e.nsi atau . distribu.si dari be .rbagai variabe .l, 

se.pe.rti kate.gori statu.s gizi (gizi baik, ku .rang, atau. le.bih) dan pola makan anak. 

a) Analisis u .nivariat  

Analisis u.nivariat adalah je .nis analisis yang dilaku .kan de.ngan tu.ju.an 

me.nge.valu.asi se.tiap variabe.l dari hasil pe .ne.litian. Tu.ju.anya adalah u .ntu.k 

me.nje.laskan analisis pada masing-masing variabe .l se.cara de.skriptif dari 

variabe.l inde.pe.nde.nt u.ntu.k me.nge.tahu.i hasil data te.ntang pola makan dan 

statu.s gizi me.lalu.i ku.e.sione.r. 
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Ru.mu.s analisis u .nivariat me.nggu.nakan ru .mu.s : 

P = 
𝑓

𝑁
 x 100 % 

P  = Pre.se.ntasi kate.gori 

F  = fre.ku.e.nsi kate.gori 

N  = ju.mlah re.sponde.n  

Hasil dari analisis u .nivariat se.bagai be .riku .t : 

0%  = Tidak se.orangpu .n  

1-25 %  = Se.bagian ke.cil  

26-49%  = Hampir se.te.ngahnya 

50 %   = Se.te.ngahnya 

51-74% = Se.bagian be.sar  

75-99%  = Hampir se.lu.ru.hnya 

100%  = Se.lu.ru.hnya ( Halisyah,2022) 

b) Analisis Bivariat 

Analisis bivariat adalah analisis yang me .libatkan le.bih dari du .a 

variabe.l. Tu .ju.annya adalah u .ntu.k me.nge.tahu.i hu.bu.ngan antara variabe .l 

inde.pe.nde.nt (se.pe.rti pola makan) dan variabe .l de.pe.nde.nt (se.pe.rti statu .s 

gizi) dan me .ne.ntu.kan apakah variabe .l te.rse.bu.t signifikan atau . tidak. 

Analisis bivariat ini dilaku .kan de.ngan me.nggu.nakan u .ji rank spe.arman 

dalam program SPSS.  

Tingkat signifikan (p-valu .e.) dibandingkan de .ngan tingkat ke .salahan, 

atau. alpha(α) = 0,05: 

a. Ada hu.bu.ngan antara pola makan dan status gizi jika p value. ≤ a (0.05). 
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b. Se.baliknya, jika nilai p value. > a (0.05), tidak ada hubungan pola makan 

de.ngan status gizi anak usia prase .kolah umur 4-6 tahun. 

4.8 Etika Penelitian 

   E.tika pe.ne.litan me.rupakan se.pe.rangkat prinsip dan norma moral yang  

me.ngatur pe.rilaku pe.ne.liti se.lama prose.s pe.ne.litian. Tujuan utama dari e .tika 

pe.ne.litian adalah me .mastikan bahwa pe .ne.litian dilakukan de .ngan inte.gritas, 

ke.jujuran, dan me .nghormati hak-hak individu yang te .rlibat. E.tika pe.ne.litian 

me.nce.rminkan komitme .n untuk me.njaga inte.gritas dan kualitas dalam praktik 

pe.ne.litian (Tatang e .t al., 2024). 

1. Anonimity 

Pe.ne.liti tidak me.ncantumkan nama re .sponde.n pada le.mbar alat ukur dan 

hanya me.nuliskan kode. pada le.mbar pe.ngumpulan data atau hasil pe .ne.litian 

yang disajikan (Hilmiah, 2021). 

2. Confide.ntiality  

Pe.ne.liti me.miliki tanggung jawab untuk me .njaga dan me.lindungi se.mua 

informasi ataupun data yang dikumpulkan se .lama dilakukannya pe.ne.litian. 

Informasi te .rse.but hanya dike .tahui ole.h pe.ne.liti dan pe.mbimbing atas 

pe.rse.tujuan re.sponde.n dan hanya ke.lompok data te.rte.ntu saja yang akan 

disajikan atau dilaporkan se .bagai hasil pe .ne.litian (Hilmiah, 2021). 

3. Informe.d Conce.nt 

Informe.d conse.nt adalah suatu prose .s pe.mbe.rian informasi yang cukup 

dapat dime.nge.rti ole.h re.sponde.n me.nge.nai antisipasinya dalam suatu pe.ne.litian. 

Pe.ne.liti me.mbe.ri informasi dan re .spon te.rhadap re.sponde.n te.ntang hak – hak 
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dan tanggung jawab me .re.ka dalam suatu pe .ne.litian dan me.ndokume.ntasikan 

le.mbar pe.rse.tujuan rise .t re.sponde.n yang be.rse.dia dite.liti (Hilmiah, 2021). 

4. E .thical Cle.arance. 

E .thical cle.arance. adalah ke.te.rangan te.rtulis yang dibe.rikan ole.h komisi e.tik 

pe.ne.liti untuk rise .t yang me.libatkan makhluk hidup yang me .nyatakan bahwa 

suatu proposal rise .t layak digunakan (Hilmiah, 2021). 

5. Ke.te.rbatasan pe.ne.litian  

Ke.te.rbatasan ini adalah pihak se .kolah yang akan me .ngadakan e.valuasi 

pe.mbe.lajaran se.hingga pe.ne.litian harus diundur se .talah e.valuasi pe.mbe.lajaran 

dilaksanakan, Dan kare .na kami masih ada jam pe .rkuliahan maka tidak bisa 

me.mbagi waktu dan me .ncari hari libur kuliah. 
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BAB 5 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

5.1  Hasil Penelitian 

5.1.1 Data Umum 

1. Karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan je.nis ke.lamin 

Tabe.l 5. 1 Distribusi fre .kue.nsi karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan je.nis ke.lamin 

re.sponde.n di TK Taruna Jombang 

No. Je.nis Ke.lamin Fre.kue.nsi Pe.rse.ntase. (%) 

1.  Laki-laki 25 71,4 
2.  Pe.re.mpuan 10 28,6 

Total 35 100,0 

Sumbe.r: Data Prime .r, 2024. 

Tabe.l 5.1 me.nunjukan bahwa se .bagian be.sar re.sponde.n be.rje.nis ke.lamin laki-

laki de.ngan jumlah 25 re .sponde.n (71,4%). 

2. Karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan pe.ndapatan orang tua 

Tabe.l 5. 2 Distribusi fre .kue.nsi karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan pe.ndapatan 

orang tua re.sponde.n di TK Taruna Jombang 

No. Pe.ndapatan Orang Tua Fre.kue.nsi Pe.rse.ntase. (%) 

1.  < 3 juta 9 25,7 

2.  > 3 juta 26 74,3 

Total 35 100,0 

Sumbe.r: Data Prime .r, 2024. 

Tabe.l 5.2 me.nunjukan bahwa se .bagian be.sar pe.ndapatan orang tua 

re.sponde.n adalah le.bih dari 3 juta de .ngan jumlah 26 re.sponde.n (74,3%). 
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3. Karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan pe.ndidikan orang tua 

Tabe.l 5. 3 Distribusi fre .kue.nsi karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan pe .ndidikan 

orang tua re.sponde.n di TK Taruna Jombang 

No. Pe.ndidikan Orang Tua Fre.kue.nsi Pe.rse.ntase. (%) 

1.  SD 1 2,9 

2.  SMP 5 14,3 

3.  SMA 20 51,1 
4.  Pe.rguruan Tinggi 9 25,7 

Total 35 100,0 

Sumbe.r: Data Prime .r, 2024. 

 Tabe.l 5.3 me.nunjukan bahwa se.bagian be.sar pe.ndidikan orang tua 

re.sponde.n adalah SMA de .ngan jumlah 20 re .sponde.n (51,1%). 

4. Karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan usia anak 

Tabe.l 5. 4 Distribusi fre .kue.nsi karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan usia anak di TK 

Taruna Jombang 

No. Usia Anak Fre.kue.nsi Pe.rse.ntase. (%) 

1.  4 Tahun 7 20,0 

2.  5 Tahun 17 48,6 

3.  6 Tahun 11 31,4 

Total 35 100,0 

Sumbe.r: Data Prime .r, 2024. 

 Tabe.l 5.4 me.nunjukan bahwa hampir se .te.ngahnya re.sponde.n me.miliki usia 

5 tahun de.ngan jumlah 17 re .sponde.n (48,6%). 

5. Karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan kondisi fisik 

Tabe.l 5. 5 Distribusi fre .kue.nsi karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan kondisi fisik 

re.sponde.n di TK Taruna Jombang 

No. Kondisi Fisik Fre.kue.nsi Pe.rse.ntase. (%) 

1.  Se.hat 35 100,0 

2.  Tidak Se.hat 0 0 

Total 35 100,0 

Sumbe.r: Data Prime .r, 2024. 
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 Tabe.l 5.5 me.nunjukan bahwa se .luruhnya re.sponde.n me.miliki kondisi fisik 

yang se.hat de.ngan jumlah 35 re .sponde.n (100%). 

5.1.2 Data Khusus 

1. Karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan pola makan 

Tabe.l 5. 6 Distribusi fre .kue.nsi karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan pola makan 

re.sponde.n di TK Taruna Jombang 
No. Pola Makan Fre.kue.nsi Pe.rse.ntase. (%) 

1.  Baik 28 80,0 
2.  Kurang 7 20,0 

Total 35 100,0 

Sumbe.r: Data Prime .r, 2024. 

 Tabe.l 5.6 me.nunjukan bahwa hampir se .luruhnya re.sponde.n me.miliki pola 

makan yang baik de .ngan jumlah 28 re .sponde.n (80%). 

2. Karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan status gizi 

Tabe.l 5. 7 Distribusi fre .kue.nsi karakte.ristik re.sponde.n be.rdasarkan status gizi 

re.sponde.n di TK Taruna Jombang 
No. Status Gizi Fre.kue.nsi Pe.rse.ntase. (%) 

1.  Gizi Buruk 0 0 
2.  Gizi Kurang 3 8,6 

3.  Gizi Baik 31 88,6 

4.  Gizi Le.bih 1 2,8 

Total 35 100,0 

Sumbe.r: Data Prime .r, 2024. 

 Tabe.l 5.7 me.nunjukan bahwa hampir se .luruhnya re.sponde.n me.miliki status 

gizi yang baik de .ngan jumlah 31 re .sponde.n (88,6%). 
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3. Hubungan pola makan de .ngan status gizi anak usia pra se.kolah di TK Taruna 

Jombang 

Tabe.l 5. 8 Tabulasi silang hubungan pola makan de .ngan status gizi anak usia pra 

se.kolah di TK Taruna Jombang 

 

Pola Makan 

Status Gizi 

Gizi 

Buruk 

Gizi Kurang Gizi Baik Gizi 

Le.bih 

Jumlah Pe.rse.ntase. 

f % f % f % f % f % 

1. Baik 0 0 0 0 27 77,1 1 2,8 28 80,0 

2. Kurang 0 0 3 8,6 4 11,4 0 0 7 20,0 

Jumlah 0 0 3 8,6 31 88,6 1 2,8 35 100,0 

Uji Spe.arman rank nilai p = 0,000 < α = 0.05 

Sumbe.r: Data Prime .r, 2024. 

 Tabe.l 5.8 me.nunjukan bahwa hampir se .luruhnya re.sponde.n me.miliki pola 

makan yang baik dan status gizi yang baik yaitu de.ngan jumlah 27 re .sponde .n 

(77,1%). Be.rdasarkan hasil uji statistik Spe.arman rank dike.tahui bahwa nilai p = 

(0,000) < α = 0.05 maka H1 dite.rima yang artinya ada hubungan pola makan de .ngan 

status gizi anak usia pra se .kolah di TK Taruna Jombang. 

5.2 Pembahasan 

5.2.1 Pola makan pada anak usia prase .kolah di TK Taruna Jombang  

Be.rdasarkan hasil pe .ne.litian pada tabe .l 5.6 karakte.ristik pola makan 

re.sponde.n di TK Taruna Jombang hampir se .luruhnya re.sponde.n me.miliki pola 

makan yang baik de .ngan jumlah 28 re .sponde.n (80%). Data lain didapatkan bahwa 

be.rdasarkan distribusi pe .rtanyaan yang dibe .rikan te.rdapat 4 indikator, indikator 

de.ngan nilai te.rtinggi adalah karbohidrat de .ngan jumlah nilai 19,43 de .ngan jawaban 

te.rbanyak yaitu fre .kue.nsi makan karbohidrat se .banyak 3x/hari. 

Manurut pe.ne.liti pola makan yang baik pada anak usia prase .kolah 

dipe.ngaruhi ole.h  indikator yang didapatkan me .liputi jumlah makan, dimana jumlah 

makan yang didapatkan kurang le .bih 1400kkal/hari de .ngan fre.kue.nsi 3 kali makan 
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utama dan 2 kali se .lingan atau snack pe .r hari. Se .hingga se.cara ke.se.luruhan pola 

makan ini baik kare .na pola makan itu dise .suaikan de.ngan jumlah fre.kue.nsi.    

Me.nurut Sambo (2020) pe.mbe.rikan be.rbagai je.nis makanan yang be .rgizi 

se.pe.rti buah, sayur, prote.in dan karbohidrat yang komple .ks, se.rta me.mbatasi 

asupan gula dan makanan olahan anak me .ningkatkan pola makan anak. Fre .kue.nsi 

makan pada anak usia prase .kolah me.mbutuhkan 3 kali makan utama dan 2 kali 

se.lingan snack pe.r hari. Pola te.rse.but me.mbantu me.ndukung ke.butuhan e.ne.rgi dan 

nutrisi untuk pe .rtumbuhan optimal. 

Be.rdasarkan faktor yang me .mpe.ngaruhi pola makan yang pe.rtama adalah je.nis 

ke.lamin (tabe.l 5.1). Hasil pe .ne.litian me.nunjukan bahwa se .bagian be.sar re.sponde.n 

be.rje.nis ke.lamin laki-laki de.ngan jumlah 25 re .sponde.n (71,4%). Me .nurut pe.ne.liti 

anak laki-laki usia prase .kolah ce.nde.rung me.miliki ke.butuhan e.ne.rgi yang le.bih 

tinggi dibandingkan anak pe .re.mpuan, me.ngingat tingkat aktivitas fisik me .re.ka 

yang umumnya le .bih tinggi se.hingga me.re.ka me.miliki pola makan yang le .bih baik 

dan me.ndorong me.ngkonsumsi makanan yang le .bih banyak. Aktivitas anak laki-

laki yang le.bih banyak biasanya me .mbuat me.re.ka mudah lapar jadi fre .kue.nsi 

makan me.re.ka le.bih banyak. Me.nurut Syahroni, dkk (2021) me .nje .laskan bahwa 

je.nis ke.lamin me.rupakan faktor yang me .mpe.ngaruhi pola makan anak se .bagaimana 

pe.ntingnya konsumsi makan se .se.orang, kare .na je.nis ke.lamin me.ne.ntukan be.sar 

ke.cilnya ke.butuhan gizi bagi se .se.orang. Laki-laki le.bih banyak me.mbutuhkan 

te.naga dan prote.in daripada pe.re.mpuan, se.hingga me.re.ka me.mbutuhkan le.bih 

banyak makanan. Anak laki-laki umumnya le .bih aktif se.cara fisik, hal te .rse.but yang 

me.ndorong anak untuk me .ngkonsumsi makanan yang le .bih banyak se.hingga pola 

makan me.re.ka ce.nde.rung le.bih baik. 
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Be.rdasarkan faktor yang me .mpe.ngaruhi pola makan yang ke.dua adalah 

pe.ndapatan orang tua (tabe .l 5.2). Hasil pe .ne.litian me.nunjukan bahwa se .bagian 

be.sar pe.ndapatan orang tua re.sponde.n adalah le.bih dari 3 juta de .ngan jumlah 26 

re.sponde.n (74,3%). Me .nurut pe.ne.liti pe.ndapatan orang tua me .miliki pe.ran pe.nting 

dalam me.ne.ntukan kualitas dan kuantitas makanan yang te.rse.dia bagi anak usia 

prase.kolah. Ke.luarga de.ngan pe.ndapatan yang le .bih tinggi ce.nde.rung me.miliki 

akse.s yang le.bih baik te.rhadap be.rbagai je.nis makanan be .rgizi, se.pe.rti buah-

buahan, sayuran, prote.in he.wani, dan produk susu yang me .mpe.ngaruhi pe.ningkatan 

nafsu makan pada anak. Nafsu makan yang baik pada anak juga se .cara otomatis 

akan me.mpe.ngaruhi pola makan me .re.ka. Me.nurut Aziza & Mil (2021) asupan 

makanan yang cukup dipe .ngaruhi ole.h kondisi e .konomi ke.luarga untuk me .njadi 

pe.ne.ntu daya be.li te.rhadap asupan makanan yang baik. Ke .luarga yang me .miliki 

pe.ndapatan te.rbatas me.mungkinkan kurang te .rpe.nuhinya ke.butuhan makanan 

se.hari-hari se.hingga pola makan me .re.ka juga kurang. Se .baliknya ke.luarga de.ngan 

pe.ndapatan tinggi akan me .mastikan bahwa anak-anak me.re.ka me.miliki pola makan 

yang baik de.ngan didukung be .rbagai je.nis makanan yang be .rgizi. 

Be.rdasarkan faktor yang me .mpe.ngaruhi pola makan yang ke .tiga adalah 

pe.ndidikan orang tua (tabe .l 5.3). Hasil pe .ne.litian me.nunjukan bahwa se .bagian 

be.sar pe.ndidikan orang tua re .sponde.n adalah SMA de .ngan jumlah 20 re .sponde .n 

(51,1%). Me.nurut pe.ne.liti orang tua yang me .miliki tingkat pe.ndidikan yang le .bih 

tinggi ce.nde.rung me.miliki pe.nge.tahuan yang le .bih baik me.nge.nai gizi dan 

ke.se.hatan, yang be.rdampak positif pada pola makan anak me .re.ka. Anak-anak le.bih 

ce.nde.rung me.ngamati pe.rilaku orang tua me .re.ka, te.rmasuk ke.biasaan 
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makan dan ce .nde.rung me.niru pe.rilaku te.rse.but. Me.nurut Utami (2020) status 

pe.ndidikan orang tua sangat me .ne.ntukan pe.nge.tahuan orang tua me .nge.nai pola 

makan anak. Je .njang pe.ndidikan juga me .mpe.ngaruhi pola pikir, se .hingga 

dimungkinkan me .mpunyai pola pikir yang te .rbuka untuk me.ne.rima informasi baru 

te.ntang pola makan se .pe.rti apa yang baik bagi pe .rtumbuhan anak. 

Be.rdasarkan faktor yang me .mpe.ngaruhi pola makan yang ke .e.mpat adalah usia 

anak (tabe.l 5.4). Hasil pe .ne.litian me.nunjukan bahwa hampir se .te.ngahnya 

re.sponde.n me.miliki usia 5 tahun de .ngan jumlah 17 re.sponde.n (48,6%). Me .nurut 

pe.ne.liti anak yang me .masuki usia prase .kolah mulai me .nge.nal be .rbagai je.nis 

makanan padat dan me .nge.mbangkan pre.fe.re.nsi rasa. Pada tahap ini adalah masa 

dimana anak me .nge.nalkan pola makan se .imbang yang me .ncakup be.rbagai 

ke.lompok makanan guna me .me.me .nuhi ke.butuhan gizi yang mulai me .ningkat. 

Anak pada usia ini le .bih mudah diajarkan untuk me .miliki pola makan yang baik. 

Kristanti (2020), pe.mbe.ntukan ke.biasaan makan se .hat se.jak dini dapat me .nce.gah 

anak me.miliki pola makan yang buruk. Pola makan anak pada usia prase .kolah 

dimulai de.ngan me.nge.nalkan pola makan se .imbang yang me .ncakup be.rbagai 

ke.lompok makanan guna me.me.nuhi ke.butuhan gizi yang mulai me .ningkat.  

Be.rdasarkan faktor yang me .mpe.ngaruhi pola makan yang ke .lima adalah 

kondisi fisik (tabe .l 5.5). Hasil pe.ngkajian me.nunjukan bahwa se .luruhnya re.sponde.n 

me.miliki kondisi fisik yang se .hat de.ngan jumlah 35 re.sponde.n (100%). Me .nurut 

pe.ne.liti kondisi fisik yang se .hat pada anak akan me .mpe.ngaruhi fungsi dan 

me.tabolisme. tubuh untuk be .ke.rja de.ngan baik. Kondisi fisik yang kurang se .hat 

se.pe.rti gangguan pe .nce.rnaan atau masalah ke.se.hatan lainnya, bisa me .mpe.ngaruhi 

nafsu makan atau ke.mampuan tubuh dalam me .manfaatkan 
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makanan se.cara optimal se .hingga pola makan me .re.ka akan te.rganggu. Kristanti, 

(2020) kondisi fisik yang se .hat tidak hanya me .ndukung prose.s pe.nce.rnaan dan 

pe.nye.rapan nutrisi yang e .fisie.n te.tapi juga me.mpe.ngaruhi nafsu makan dan pilihan 

makanan. Ke.se.hatan yang baik pada anak akan me .mpe.ngaruhi nafsu makan me .re.ka 

se.hingga pola makan me .re.ka juga te.rjaga de.ngan baik. 

5.2.2 Status gizi pada anak usia prase.kolah di TK Taruna Jombang 

Be.rdasarkah hasil pe .ne.litian didapatkan bahwa status gizi re .sponde.n di TK 

Taruna Jombang me .nunjukan bahwa hampir se .luruhnya re.sponde.n me.miliki status 

gizi yang baik de .ngan jumlah 31 re .sponde.n (88,6%).  

Me.nurut pe.ne.liti status gizi pada anak usia prase .kolah me.rupakan indikator 

pe.nting dari ke .se.hatan dan pe.rke.mbangan me.re.ka. Pe.riode. ini me.rupakan saat 

dimana anak-anak akan me.ngalami pe.rtumbuhan yang pe .sat, se.hingga asupan 

nutrisi yang ade .kuat sangat dipe.rlukan untuk me .ndukung pe.rke.mbangan fisik dan 

kognitif me.re.ka.  

Me.nurut Asyura (2020) status gizi pada anak me .miliki hubungan yang sangat 

e.rat de.ngan pe.rke.mbangan motorik pada anak usia prase .kolah. Pe .mbe.rian asupan 

gizi yang se.imbang me.njadi dukungan nyata untuk tumbuh ke .mbang anak. Asupan 

se.hat yang dibutuhkan tubuh itu me .liputi kombinasi antara karbohidrat, prote.in, 

le.mak se.hat, se.rat, vitamin, dan mine .ral. Asupan se .hat bukan se.ke.dar me.nghindari 

makanan tidak se .hat se.pe.rti junk food, te.tapi juga me.mastikan pola makan yang 

be.rvariasi, cukup cairan, dan se .imbang untuk me.me.nuhi ke .butuhan harian 

be.rdasarkan usia, je .nis ke.lamin, aktivitas fisik, dan kondisi Ke .se.hatan.  
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Be.rdasarkan faktor yang me .mpe.ngaruhi status gizi yang pe .rtama adalah je.nis 

ke.lamin (tabe.l 5.1). Hasil pe .ne.litian me.nunjukan bahwa se .bagian be.sar re.sponde.n 

be.rje.nis ke.lamin laki-laki de.ngan jumlah 25 re .sponde.n (71,4%). Me .nurut pe.ne.liti 

pe.rbe.daan biologis antara laki-laki dan pe.re.mpuan dapat me.mpe.ngaruhi ke.butuhan 

e.ne.rgi dan nutrisi me .re.ka. Anak laki-laki biasanya me.miliki massa otot yang le .bih 

be.sar dibandingkan de .ngan anak pe.re.mpuan. Pe.rbe.daan te.rse.but me.mbuat asupan 

prote.in dan kalori anak laki-laki le.bih tinggi. Anak pe .re.mpuan me.miliki 

ke.ce.nde.rungan untuk me .milih makanan te.rte.ntu yang dapat me .mpe.ngaruhi 

ke.se.imbangan gizi me .re.ka. Me.nurut Putri (2024) me .nje.laskan bahwa je .nis ke.lamin 

me.rupakan salah satu faktor yang me .mpe.ngaruhi dalam me .ne.ntukan ke.butuhan gizi 

se.se.orang, kare .na ke.butuhan gizi laki-laki be.rbe.da de.ngan ke.butuhan gizi 

Pe.re.mpuan. Kare.na anak laki-laki me.miliki massa otot yang le .bih be.sar se.hingga 

dapat me.mpe.ngaruhi ke.butuhan e.ne.rgi dan nutrisi me .re.ka. Massa otot me .mainkan 

pe.ran pe.nting dalam me .tabolisme. tubuh, kare.na otot adalah jaringan me .tabolik yang 

me.mbutuhkan e.ne.rgi untuk me .mpe.rtahanakan fungsinya.  

Be.rdasarkan faktor yang me .mpe.ngaruhi status gizi yang ke .dua adalah 

pe.ndapatan orang tua (tabe .l 5.2). Hasil pe .ne.litian me.nunjukan bahwa se .bagian 

be.sar pe.ndapatan orang tua re.sponde.n adalah le.bih dari 3 juta de .ngan jumlah 26 

re.sponde.n (74,3%). Me .nurut pe.ne.liti pe.ndapatan yang me.madai me.mungkinkan 

ke.luarga untuk me .nye.diakan makanan yang be .rgizi untuk me .ndukung 

pe.rtumbuhan dan pe .rke.mbangan optimal anak. Pe .ndapatan yang te .rbatas dapat 

me.mbatasi akse.s ke.luarga te.rhadap makanan se .hat, se.hingga me.ningkatkan re.siko 

ke.kurangan gizi pada anak. Me.nurut Utami (2020) me .nje.laskan bahwa pe.ndapatan 

orang tua me .miliki pe.ngaruh yang signifikan te .rhadap status gizi anak usia 
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prase.kolah. Ke.luarga de.ngan pe.ndapatan yang me.madai le .bih mampu 

me.nye.diakan makanan yang be .rgizi, yang me .ndukung ke.se.hatan dan 

pe.rke.mbangan anak. Pe.ningkatan pe.ndapatan ke.luarga me.njadi strate.gi pe.nting 

dalam upaya pe .rbaikan status gizi anak.  

Be.rdasarkan faktor yang me .mpe.ngaruhi status gizi yang ke .tiga adalah 

pe.ndidikan orang tua (tabe .l 5.3). Hasil pe.ne.litian me.nunjukan bahwa se .bagian 

be.sar pe.ndidikan orang tua re .sponde.n adalah SMA de .ngan jumlah 20 re .sponde .n 

(51,1%). Me.nurut pe.ne.liti pe.ndidikan orang tua me .rupakan pe.ran pe.nting dalam 

me.me.nuhi ke.se.imbangan gizi pada anak dan me.ningkatkan pe.nge.tahuan me.re.ka 

te.ntang nutrisi dan Ke .se.hatan yang akan me .mpe.ngaruhi pola makan dan status gizi 

pada anak. Me.nurut Dungga (2022) orang tua yang me .miliki tingkat pe .ndidikan 

yang le.bih tinggi ce.nde.rung me.miliki pe .mahaman yang le.bih luas me.nge.nai 

pe.ntingnya pe.me.nuhan gizi yang se .imbang bagi tumbuh ke .mbang anak. 

Pe.nge.tahuan orang tua me .nge.nai nutrisi dan ke .se.hatan me .mpe.ngaruhi pe .rilaku 

me.re.ka dalam me.nye.diakan makanan yang be .rgizi bagi anak. Ke .luarga de.ngan 

pe.ndidikan yang le .bih tinggi me.mungkin me .re.ka me.miliki akse.s yang le.bih baik 

te.rhadap sumbe.r daya yang me .ndukung pe.me.nuhan gizi anak, se .pe.rti akse.s ke . 

informasi ke .se.hatan dan ke.mampuan fine.nsial untuk me .mbe.li makanan be .rgizi.  

Be.rdasarkan faktor yang me .mpe.ngaruhi status gizi yang ke .e.mpat adalah usia 

anak (tabe.l 5.4). Hasil pe .ne.litian me.nunjukan bahwa hampir se .te.ngahnya 

re.sponde.n me.miliki usia 5 tahun de .ngan jumlah 17 re.sponde.n (48,6%). Me .nurut 

pe.ne.liti pada masa usia prase .kolah me.rupakan pe.riode. e.mas untuk pe.rtumbuhan 

dan pe.rke.mbangan yang pe .sat, se.hingga harus didukung de .ngan pe.me.nuhan 

ke.butuhan nutrisi. Ke .kurangan ataupun ke .le .bihan gizi pada usia prase .kolah dapat 
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be.rdampak signifikan te .rhadap ke.se.hatan dan pe.rke.mbangan fisik se .rta kognitif 

anak. Anak usia prase .kolah me.ngalami fase. pe.rtumbuhan yang ce .pat, se.hingga 

me.me.rlukan asupan nutrisi yang ade .kuat. Me.nurut Amalia (2020) me .nje.laskan 

bahwa masa 0-6 tahun adalah fase . krusial dalam ke .hidupan anak. Pada pe.riode. ini, 

80% pe.rke.mbangan otak manusia te.rjadi, dan pe.rtumbuhan fisik me .ncapai Tingkat 

yang sangat pe.sat. Nutrisi yang ade .kuat se.lama pe.riode. e.mas me.mbantu me.nce.gah 

stunting se.rta prote.in yang be.rkualitas tinggi, dan le .mak se.hat yang sangat pe.nting 

untuk pe.rke.mbangan otak dan tubuh.  

5.2.3 Hubungan pola makan de .ngan status gizi pada nak usia prase .kolah di TK 

Taruna Jombang 

Hasil pe .ne.litian me.nunjukan bahwa hampir se .luruhnya re.sponde.n me.miliki 

pola makan yang baik dan status gizi yang baik yaitu de .ngan jumlah 27 re .sponde .n 

(77,1%). Be.rdasarkan hasil uji statistik Spe .arman rank dike .tahui bahwa nilai p = 

(0,000) < α = 0.05 maka H1 dite.rima yang artinya ada hubungan pola makan de .ngan 

status gizi anak usia pra se .kolah di TK Taruna Jombang.  

Me.nurut pe.ne.liti pola makan yang baik me .miliki hubungan e .rat de.ngan status 

gizi baik pada anak usia prase .kolah yang se .dang me.ngalami pe.rtumbuhan fisik. 

Pola makan te.rse.but me.ncakup asupan e.ne.rgi dan zat gizi (karbohidart, prote.in, 

vitamin, dan mine .ral), ke .te.raturan makan (3 kali se .hari), se.rta variasi makanan 

be.rgizi se.pe.rti sayuran dan buah.  Pola makan yang baik me .mpe.ngaruhi status gizi, 

dimana pola makan yang baik pada anak de.ngan me.ngkonsumsi makanan dalam 

jumlah cukup, de.ngan kandungan gizi se .imbang, dan pada waktu yang te.pat 

me.miliki pe.luang le.bih be.sar untuk me.me.nuhi ke.butuhan gizi me .re.ka. Makan 

cukup be.rarti anak me .ndapatkan asupan e.ne.rgi se.suai ke.butuhannya, se .hingga 
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dapat me.ndukung pe.rtumbuhan dan aktivitas se .hari-hari tanpa ke.kurangan atau 

ke.le.bihan. Kandungan gizi se .imbang, se.pe.rti karbohidrat se .bagai sumbe.r e.ne.rgi, 

prote.in untuk me.mbangun dan me .mpe.rbaiki jaringan tubuh, le .mak se.hat untuk 

pe.rke.mbangan otak, se .rta vitamin dan mine .ral untuk fungsi tubuh, me .mastikan 

se.mua ke.butuhan nutisi anak te.rpe.nuhi. Se.lain itu, ke.te.raturan waktu makan, se .pe.rti 

3 kali makan utama dan 1-2 kali camilan se .hat, me.mbantu tubuh me .nye.rap nutrisi 

de.ngan le.bih baik dan me .njaga ke.se.imbangan e.ne.rgi se.panjang hari.  

Me.nurut Ruaida (2023) me .nje.laskan bahwa Pola makan yang me .ncakup 

konsumsi makanan be .rgizi se.imbang (karbohidrat se .bagai sumbe.r e.ne.rgi utama 

untuk aktivitaas dan pe.rke.mbangan otak, prote.in untuk me.ndukung pe.rtumbuhan 

jaringan tubuh, le .mak se.hat untuk me.ndukung pe.rke.mbangan otak te .rutama asam 

le.mak ome.ga-3 dan ome.ga-6, vitamin untuk me .ndukung me.tabolisme. dan 

imunitas, dan mine .ral), ke .te.raturan makan de .ngan fre.kue.nsi 3 kali makan utama 

dan 2 kali makanan ringan , dan kualitas bahan pangan yang baik be .rpe.ran dalam 

me.me.nuhi ke.butuhan e.ne.rgi, pe.rtumbuhan fisik, pe .rke.mbangan kognitif, dan daya 

tahan tubuh anak. Anak de .ngan pola makan baik ce.nde.rung me.miliki be.rat badan 

dan tinggi badan yang se .suai usianya, siste .m imun yang kuat, se .rta te.rhindar dari 

risiko malnutrisi, obe .sitas, atau pe.nyakit kronis di masa de .pan dan itu me .rupakan 

indicator status gizi yang ditunjukkan dari be.rat badan, umur, dan tinggi badan.  

Pe.ne.litian ini se.jalan de.ngan pe.ne.litian yang dilakukan ole .h Hasibuan, dkk. 

(2020) de.ngan judul “Hubungan Pola Makan de .ngan Status Gizi Pada Balita”.  

Hasil pe.ne.litian te.rse.but me.nunjukan bahwa hasil uji statistik Chi-square. yang 

digunakan me.nunjukan hasil p-value.= 0,000 < α= 0,05 yang artinya ada hubungan 

pola makan de.ngan  status gizi pada balita di  Lingkungan VII  Ke.lurahan  Sidore.jo 
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Ke.camatan Me.dan Te.mbung. Hal ini me .miliki pe.nge.rtian bahwa ke .luarga yang 

me.mpunyai pola makan kurang dari 3 kali me .mpunyai re.siko 2,31 kali le .bih be.sar 

me.miliki balita yang me .mpunyai status gizi kurang dibandingkan de .ngan ke.luarga 

yang me.mpunyai pola makan baik (≥ 3 kali/hari). 

Pe.ne.litian ini juga se.jalan de.ngan pe.ne.litian yang dilakukan ole .h Aryani & 

Syapitri, (2021) de .ngan judul “Hubungan Pola Pe .mbe.rian Makan de .ngan Status 

Gizi Balita di Bagan Pe .rcut”. Hasil pe.ne.litian te.rse.but me.nunjukan hasil uji statistik 

Chi-square. me.nunjukan bahwa p value .= 0,037 < α= 0.05 yang artinya ada 

hubungan pola pe .mbe.rian makan de .ngan status gizi balita di Bagan Pe .rcut. 

Pe.mbe.rian makan pada anak be .rtujuan untuk me .masukan dan me.mpe.role.h zat gizi 

pe.nting yang dibutuhkan ole .h tubuh untuk prose.s tumbuh ke.mbang. Pe.ngaturan 

pola makan yang baik bagi anak akan me .mpe.ngaruhi status gizi pada anak te .rse.but. 

Pe.ne.litian ini juga se .jalan de.ngan pe.ne.litian yang dilakukan ole .h Sambo,     

dkk. (2020) de.ngan judul “Hubungan Pola Makan de.ngan Status Gizi pada Anak 

Usia Prase.kolah”. Hasil pe.ne.litian ini me .nunjukan uji statistik Chi-square . 

me.nunjukan nilai p = 0,015 < α = 0,05 yang artinya ada hubungan pola makan 

de.ngan status gizi pada anak usia prase .kolah. Anak yang makanannya kurang 

biasanya dikare .nakan pola makan yang salah. Ke .tidaktahuan dapat me .nye.babkan 

ke.salahan dalam me .milih bahan makanan dan cara pe .mbe.rian makanan pada    

anak. Faktor lain yang me .mpe.ngaruhi pola makan de .ngan status gizi yaitu 

pe.ndidikan. Se.makin tinggi tingkat pe .ndidikan se .se.orang maka se.makin mudah  

dibe.rikan    pe.nge.rtian   me.nge.nai   suatu   inforasi   dan    se.makin    mudah    untuk 
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me.ngimple.me.ntasikan pe .nge.tahuannya dalam pe .rilaku khususnya dalam hal 

Ke.se.hatan dan gizi. 
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BAB 6 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

6.1 Kesimpulan 

1. Pola makan anak usia prase .kolah di TK Taruna Jombang me .nunjukan bahwa 

hampir se.luruhnya me.miliki pola makan yang baik. 

2. Status gizi anak usia prase.kolah di TK Taruna Jombang me .nunjukan bahwa 

hampir se.luruhnya me.miliki status gizi yang baik. 

3. Ada hubungan pola makan de .ngan status gizi pada anak usia prase .kolah di 

TK Taruna Jombang, Jawa Timur. 

6.2 Saran 

1. Bagi bidan de.sa 

Bidan disarankan untuk aktif me.mbe.rikan e.dukasi se.cara be.rkala ke.pada 

orang tua, khususnya ibu, me .nge.nai pe.ntingnya pola makan se .imbang yang 

me.ncakup jumlah dan je.nis makanan yang se.suai de.ngan ke.butuhan gizi anak 

usia prase.kolah.  

2. Bagi orang tua 

Orang tua disarankan untuk me.nyusun me.nu makanan harian yang 

me.ncakup be.rbagai je.nis makanan se.pe.rti karbohidrat, prote.in, le.mak se.hat, 

se.rta vitamin dan mine .ral dari sayuran dan buah-buahan.  

3. Bagi pe.ne.liti se.lanjutnya 

Diharapkan pe.ne.liti se.lanjutnya dapat me.lakukan pe.ne.litian de.ngan 

judul hubungan status gizi de .ngan ke.mampuan kognitif anak usia prase .kolah. 



65 

 

 

 

  



 

 

66 

 

DAFTAR PUSTAKA 

Aiman, U., Nadila, D., & Rakhman, A. (2021). Pelatihan Pengukuran Antropometri 

Di Kelurahan Lambara. Jurnal Dedikatif Kesehatan Masyarakat, 2(1), 12–

17. 

Al-Rahmad et al. (2023). Penilaian Status Gizi dan Pertumbuhan Balita : 

STANDAR BARU ANTROPOMETRI WHO-2006 Multicentre Growth 

Reference Study (MGRS). Jurusan, 1–37. 

Amalia, M., et al. (2020). Hubungan Pola Makan dengan Status Gizi pada Anak 

Usia Prasekolah di TK Kristen Tunas Rama Makassar. Jurnal Ilmu 

Kesehatan, 11(1). 

Amaniyah, M., Rahayu, A., Syafitri, D., Setiawati, A., & Rey, P. A. (2024). 

Karakteristik Pertumbuhan Anak Usia Dini dalam Perkembangan 

Kognitif. Jurnal Pendidikan Islam Anak Usia Dini, 1(1), 26–37. 

Ani, L. (2019). HUBUNGAN POLA MAKAN DENGAN PERTUMBUHAN 

ANAK USIA 1-5 TAHUN. Jurnal Kesehatan Madani Medika, 10(2), 92–

99. 

Anzani, Wati, Rahmah, Insan, Khairul, Intan, Tangerang, & Muhammadiyah, U. 

(2020). Perkembangan sosial emosi pada anak usia prasekolah. 2, 180–

193. 

Aryani, M., Setiawati, T., & Fatmawati, A. (2021). Pola Makan Berhubungan 

dengan Status Gizi Anak Usia Prasekolah. Jurnal Keperawatan, 13(1). 

Asyura, F. R. (2020). Hubungan Pola Makan dengan Status Gizi pada Anak Usia 

Prasekolah di TK X Surabaya. Skripsi, STIKES Hang Tuah Surabaya. 

Aziza, F., & Maria, G. (2021). Hubungan Pola Makan dengan Status Gizi pada 

Anak Usia Prasekolah di PAUD Y Makassar. Skripsi, STIKES Stella Maris 

Makassar. 

Balaka, M. Y. (2022). Metode penelitian Kuantitatif. Metodologi Penelitian 

Pendidikan Kualitatif, 1, 130. 

Dungga, P. A. (2022). Hubungan Pola Makan dan Status Gizi dengan 

Perkembangan Kognitif Anak Usia Prasekolah di Kota Malang. Skripsi, 

Universitas Brawijaya. 

Evayani. (2021). Metode Penelitian. E-Jurnal Penelitian, 37–46. 

Hasibuan, T. H. P., Masryna Siagian, & Sibagariang3, E. E. (2019a). Hubungan 

Pola Makan Dengan Status Gizi Balita. In Andalas University Pres (Vol. 

1, Issue 1). 

Hasibuan, T. H. P., Masryna Siagian, & Sibagariang3, E. E. (2019b). Hubungan 

Pola Makan Dengan Status Gizi Balita. In Andalas University Pres (Vol. 

1, Issue 1). 



67 

 

 

 

Hilmiah, L. (2021). Hubungan perilaku hidup bersih dan sehat terhadap kejadian 

diare pada anak usia sekolah 7-12 tahun diomah generasi impian desa 

sendang kulon. 

Hindayati. (2018). DAN STATUS GIZI BALITA DI DESA KALIBUNTU The Effect 

Of Nutrition Assistance Programs On Eating Order Patterns And 

Nutritional Status In Kalibuntu Village Tutik Hidayati , Yessy Nur Endah 

Sary , Iis Hanifah Stikes Hafshawaty Pesantren Zainul Hasan menjadi. 

Kadir, A. (2018a). Kebiasaanmakan Dan Gangguan Pola Makan Serta Pengaruhnya 

Terhadap Status Gizi Remaja. Jurnal Publikasi Pendidikan, VI(1), 49–55. 

Kadir, A. (2018b). Kebiasaanmakan Dan Gangguan Pola Makan Serta Pengaruhnya 

Terhadap Status Gizi Remaja. Jurnal Publikasi Pendidikan, VI(1), 49–55. 

Kemenkes RI. (2020). Pedoman Gizi Seimbang.pdf. 

Khadijah1, Mardiana2, S., Syahputri3, N., & Nur Anita4. (2022). Pendidikan Dan 

Konseling. Pendidikan Dan Konseling, 4, 139–146. 

Kristanti, D. P., & Wulandari, A. (2020). Hubungan Pola Makan dengan Status Gizi 

Anak Pra Sekolah di TK ABA X Sidoarjo. Midwiferia: Jurnal Ilmiah 

Kebidanan, 5(2). 

Munawaroh, H., Nada, N. K., Hasjiandito, A., Faisal, V. I. A., Heldanita, H., 

Anjarsari, I., & Fauziddin, M. (2022). Peranan Orang Tua Dalam 

Pemenuhan Gizi Seimbang Sebagai Upaya Pencegahan Stunting Pada 

Anak Usia 4-5 Tahun. Sentra Cendekia, 3(2), 47. 

https://doi.org/10.31331/sencenivet.v3i2.2149 

Ni Putu Widari, W. S. (2019). Pengaruh Penyuluhan Kesehatan Tentang Gizi Pada 

Ibu Balita Terhadap Status Gizi Balita Di Puskesmas Kenjeran Surabaya. 

Jurnal Keperawatan, 5(2), 1–8. 

Purwani, E., Progam, M., Ilmu, S., Sekolah, K., Ilmu, T., Kendal, K., Fakultas, *, 

Keperawatan, I., & Kesehatan, D. (2013). POLA PEMBERIAN MAKAN 

DENGAN STATUS GIZI ANAK USIA 1 SAMPAI 5 TAHUN DI 

KABUNAN TAMAN PEMALANG. In Jurnal Keperawatan Anak (Vol. 

1, Issue 1). 

Putri, A. A. (2020). Hubungan Pola Makan dan Status Gizi dengan Perkembangan 

Kognitif Anak Usia Prasekolah di Kota Malang. Skripsi, Universitas 

Brawijaya. 

Ruaida, N., Sammeng, W., & Haluruk, M. K. (2023). Pola Makan dan Status Gizi 

Anak Sekolah Dasar di SD Inpres 36 Rumah Tiga. Ghidza: Jurnal Gizi 

Dan Kesehatan, 7(2), 305–315. https://doi.org/10.22487/ghidza.v7i2.1022 

Sambo, M., Ciuantasari, F., & Maria, G. (2020a). Hubungan Pola Makan Dengan 

Status Gizi Pada Anak Usia Prasekolah. Jurnal Ilmiah Kesehatan Sandi 

Husada, 11(1), 423–429. https://doi.org/10.35816/jiskh.v11i1.316 

Sambo, M., Ciuantasari, F., & Maria, G. (2020b). Hubungan Pola Makan Dengan 

Status Gizi Pada Anak Usia Prasekolah. Jurnal Ilmiah Kesehatan Sandi 

Husada, 11(1), 423–429. https://doi.org/10.35816/jiskh.v11i1.316 



68 

 

 

 

Sambo, M., Ciuantasari, F., & Maria, G. (2020c). Hubungan Pola Makan Dengan 

Status Gizi Pada Anak Usia Prasekolah. In Jurnal Ilmiah Kesehatan Sandi 

Husada (Vol. 11, Issue 1). https://doi.org/10.35816/jiskh.v11i1.316 

Sari, A. (2021). Pengaruh Kinerja Guru dalam Pembelajaran di Masa Covid-19 

Terhadap Minat Belajar Anak TK. 29–42. 

Sari, N. P., Syahruddin, A. N., Irmawati, I., & Irmawati, I. (2023). Asupan Gizi Dan 

Status Gizi Anak Usia 6-23 Bulan Di Kabupaten Maros. Jambura Journal 

of Health Sciences and Research, 5(2), 660–672. 

https://doi.org/10.35971/jjhsr.v5i2.18617 

Sekolah, L., Ilmu, T., Kendal, K., Siallagan, A., Pane, J., Sari, M., Simanullang, D., 

& Damanik, V. (2023). STATUS GIZI DAN POLA MAKAN PADA 

ANAK. Jurnal Gawat Darurat, 5. 

Sumardi, S., Aswadi, & Masniar. (2019). Faktor Yang Mempengaruhi Kejadian 

Gizi Kurang Pada Anak Balita Di Wilayah Kerja Puskesmas Panambungan 

Kecamatan Mariso Kota Makassar. JURNAL Promotif Preventif, 1(2), 30–

42. 

Suriani, N., Moleong, M., & Kawuwung, W. (2021). Hubungan Antara 

Pengetahuan Ibu Dengan Kejadian Gizi Kurang Pada Balita Di Desa 

Rambusaratu Kecamatan Mamasa. Jurnal Kesehatan Masyarakat 

UNIMA, 02(03), 53–59. 

Syahroni, D. P., & Wulandari, A. (2021). Hubungan Pola Makan dengan Status Gizi 

Anak Pra Sekolah di TK ABA X Sidoarjo. Midwiferia: Jurnal Ilmiah 

Kebidanan, 5(2). 

Utami, P. A. (2020). Hubungan Pola Makan dan Status Gizi dengan Perkembangan 

Kognitif Anak Usia Prasekolah di Kota Malang. Skripsi, Universitas 

Brawijaya. 

WHO. (2021). Analisis Pola Makan Terhadap Status Gizi Anak Usia Prasekolah Di 

Tk X. Masker Medika, 9(1), 348–351. 

https://doi.org/10.52523/maskermedika.v9i1.434 

Yuliwati. (2023). Hubungan Pola Makan Dengan Status Gizi Pada Anak Usia Pra 

Sekolah Di Posyandu. Jurnal Ilmu Kesehatan Karya Bunda Husada, 9(1), 

28–38. https://doi.org/10.56861/jikkbh.v9i1.107 

Zahro, S. F. (2022). Hubungan Dukungan Sosial Dengan Minat Masyarakat 

Mengikuti vaksinasi Covid-19 Dosis ke Tiga. 

 

  



69 

 

 

 

 

Lampiran 1 Jadwal kegiatan 

JADWAL KEGIATAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

No 

 

 

Kegiatan Tabel  

Agustus 

2024 

September 

2024 

Oktober 

2024 

November 

2024 

Desember 

2024 

Januari 

2025 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Pendaftaran 

skripsi 
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proposal 
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proposal 

                        

5 Uji etik dan 

revisi 

proposal 

                        

6 Pengambilan 
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10 Revisi 
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Lampiran 2 Blue print kuesioner pola makan 

 

No. Jenis 

makanan 

No.item Sistem penilaian 

frekuensi skor 

1 Karbohidrat 1,2,3 3×/hari 50 
1×hari 25 

3-6×/ minggu 15 
1-2×/minggu 10 

2×sebulan 5 
Tidak pernah 0 

2 Protein hewani 4,5,6,7,8,9 

10,11 

3×/hari 50 
1×hari 25 

3-6×/ minggu 15 
1-2×/minggu 10 

2×sebulan 5 
Tidak pernah 0 

3 sayuran 12,13,14,15 

16,17,18,19 

20 

3×/hari 50 
1×hari 25 

3-6×/ minggu 15 
1-2×/minggu 10 

2×sebulan 5 
Tidak pernah 0 

4 Buah-buahan 21,22,23,24 

25.26.27.28 

3×/hari 50 
1×hari 25 

3-6×/ minggu 15 
1-2×/minggu 10 

2×sebulan 5 
Tidak pernah 0 

skor pola makan 

terdiri dari 28 pertanyaan berbentuk kuesioner FFQ 

3x/hari  = 50  

1x/hari  = 25  

3-6/minggu = 15 

1-2x/minggu = 10 

2x/bulan = 5 

tidak pernah = 0 

pola baik jika total skor > skor rata-rata seluruh responden  

pola makan kurang jika total skor < skor rata-rata seluruh responden 
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Lampiran 3 Lembar penjelasana penelitian 

 

LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama : Ichaya Daffa Irkis Saputra  

NIM : 213210028 

Program studi : S1 Ilmu Keperawatan 

Saya adalah mahasiswa S1 Ilmu Keperawatan ITSKes ICME Jombang yang saat 

ini akan melakukan penelitian dengan judul “Hubungan Pola Makan Dengan 

Status Gizi Anak Usia Prasekolah Di Tk Taruna Jombang Jawa Timur ”. 

Berikut ini adalah penjelasan tentang penelitian yang dilakukan dan terkait dengan 

keikutsertaan anak sebagai responden dalam penelitian ini: 

1. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui Hubungan pola makan dengan 

status gizi pada anak usia prasekolah di Tk taruna Jombang Jawa Timur. 

2. Responden penelitian diminta untuk mengisi lembar Kuisioner. 

3. Apabila selama penelitian responden merasa tidak nyaman, responden 

mempunyai hak untuk mengatakannya kepada peneliti. 

4. Responden akan diberikan souvenir. 

5. Keikutsertaan responden pada penelitian ini bukanlah suatu paksaan melainkan 

atas dasar suka rela, oleh karena itu responden berhak untuk melanjutkan atau 

menghentikan keikutsertaan karena alasan tertentu dan telah dikomunikasikan 

dengan peneliti terlebih dahulu. 

6. Semua data yang dikumpulkan akan dirahasiakan dan tanpa nama. Data hanya 

disajikan dalam bentuk kode-kode dalam forum dan tim ilmiah khususnya 

ITSKes ICME jombang. 

7. Apabila ada yang perlu ditanyakan atau didiskusikan selama penelitian 

responden bisa menghubungi peneliti via telepon/sms di nomor yang sudah 

tercantum. 

8. Apabila anak-anak bersedia menjadi responden, silahkan menandatangani 

lembar persetujuan yang telah disediakan. Atas perhatian dan partisipasinya 

saya ucapkan terimakasih. 

Jombang 18 November 2024 

                

(Ichaya Daffa Irkis Saputra) 
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Lampiran 4 Lembar persetujuan menjadi responden 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

INFORMED CONSENT 

Setelah mendapatkan penjelasann dari peniliti, saya yang bertanda tangan dibawah 

ini; 

Nama  : 

Umur   : 

Jenis kelamin : 

Kelas   : 

Menyatakan (bersedia / tidak bersedia) menjadi responden dalam  penelitian  yang 

dilakukan oleh saudari Ichaya Daffa Irkis Saputra , Mahasiswa S1 Ilmu 

Keperawatan ITSKes ICME Jombang, yang berjudul “Hubungan Pola Makan Pada 

Status Gizi Anak Usia Prasekolah Jombang Jawa Timur”.Demikian surat 

persetujuan ini saya buat dengan sejujur-jujurnya tanpa paksaan dari pihak 

manapun.  

 

Jombang ,.................2024 

 Responden 

 

             

           (................................) 
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Lampiran 5 Lampiran lembar kuesioner pola makna 

 

LEMBAR KUESIONER POLA MAKAN DENGAN STATUS GIZI PADA 

ANAK USIA PRASEKOLAH 

1. Data Umum  

a No responden    : 

b Jenis kelamin  :  Perempuan         Laki-laki  

c Pendapatan orang tua  :  < 3 juta          > 3 juta 

d Pendidikan orang tua  :  SD    SMP  

SMA   

 PERGURUAN TINGGI  

e Usia anak   :            4 

             5 

             6 

f Kondisi fisik   :  Sehat 

Tidak Sehat  

2. Kuesioner  

Berilah tanda checklist () pada salah satu kolom pilihan jawaban yang 

bersedia dibagian kanan. 
No Jenis 

makanan 

Frekuensi makan 

Makanan 

Pokok 

3×/hari 1×hari 3-6×/ 

minggu 

1-2×/ 

minggu 

2×sebulan Tidak 

pernah 

1.  Nasi        

2.  Jagung        

3.  Kentang        

Lainnya :  

Lauk hewani dan nabati 

 3×/hari 1×hari 3-6×/ 

minggu 

1-2×/ 

minggu 

2×sebulan Tidak 

pernah 

4.  Daging  

Ayam  

      

5.  Udang        

6.  Cumi-cumi       

7.  ikan       

8.  tahu       

9.  Telur ayam       

10.  Kacang 

hijau 

      

11.  Susu sapi       

Lainnya :  

Sayur-sayuran 

 3×/hari 1×hari 3-6×/ 

minggu 

1-2×/ 

minggu 

2×sebulan Tidak 

pernah 
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12.   Bayam        

13.  Sawi hijau       

14.  kangkung       

15.  Brokoli        

16.  Buncis        

17.  Kembang 

kol 

      

18.  Labu 

kuning  

      

19.  tomat       

20.  wortel       

Lainnya : 

Buah-buahan 

 3×/hari 1×hari 3-6×/ 

minggu 

1-2×/ 

minggu 

2×sebulan Tidak 

pernah 

21.  Alpulkat       

22.  anggur       

23.  Jeruk 

manis 

      

24.  pepaya       

25.  pisang       

26.  apel       

Lainnya : 

jajanan 

 3×/hari 1×hari 3-6×/ 

minggu 

1-2×/ 

minggu 

2×sebulan Tidak 

pernah 

27.  Snack 
ringan 

      

28.  Es krim        

Lainnya : 
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Lampiran 6 lembar observasi sattus gisi anak 

Lembar Observasi Status Gizi Anak 

No Inisial Anak Umur Berat Badan  

1    

2    

3    

4    

5    

6    

7    

8    

9    

10    

11    

12    

13    

14    

15    

16    

17    

18    

19    

20    

21    

22    

23    

24    

25    

26    

27    

28    

29    

30    

31    

32    

33    

34    

35    
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Lampiran 7 Surat balasan penelitian 

 
 

 

 

 

  



77 

 

 

 

Lampiran 8 Surat pengecekan judul 
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Lampiran 9 keterangan losos kaji etik 
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Lampiran 10 bimbingan skripsi pembimbing 1 
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Lampiran 11lembar bimbingan skripsi pembimbing 2 
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Lampiran 12 Tabulasi Data Umum 

TABULASI DATA UMUM 

No. 
resp Kode 

Jenis 
Kelamin Kode UMUR KODE 

Berat 
badan KODE 

Z-
score skor kode 

1 R1 Laki-laki 1 6 tahun 3 22 kg 2 0,5 baik 3 

2 R2 Laki-laki 1 5 tahun 2 12 kg 1 -2,24 kurang 2 

3 R3 Laki-laki 1 5 tahun 2 13 kg 1 -2,28 kurang 2 

4 R4 Laki-laki 1 6 tahun 3 14 kg 1 -2,3 kurang 2 

5 R5 Perempuan 2 6 tahun 3 15 kg 1 1,06 baik 3 

6 R6 Laki-laki 1 6 tahun 3 16 kg 1 1,04 baik 3 

7 R7 Laki-laki 1 5 tahun 2 25 kg 2 1,13 baik 3 

8 R8 Perempuan 2 6 tahun 3 15 kg 1 1,1 baik 3 

9 R9 Perempuan 2 5 tahun 2 13 kg 1 1,15 baik 3 

10 R10 Laki-laki 1 4 tahun 1 15 kg 1 -0,68 baik 3 

11 R11 Laki-laki 1 5 tahun 2 13 kg 1 0,89 baik 3 

12 R12 Laki-laki 1 5 tahun 2 15 kg 1 1,5 baik 3 

13 R13 Laki-laki 1 6 tahun 3 14 kg 1 1,01 baik 3 

14 R14 Laki-laki 1 4 tahun 1 11 kg 1 1,03 baik 3 

15 R15 Laki-laki 1 4 tahun 1 18 kg 1 0,73 baik 3 

16 R16 Laki-laki 1 5 tahun 2 15 kg 1 1,43 baik 3 

17 R17 Laki-laki 1 5 tahun 2 17 kg 1 -0,56 baik 3 

18 R18 Laki-laki 1 5 tahun 2 25 kg 2 1,13 baik 3 

19 R19 Laki-laki 1 5 tahun 2 20 kg 2 0,62 baik 3 

20 R20 Laki-laki 1 4 tahun 1 15 kg 1 0,68 baik 3 

21 R21 Perempuan 2 5 tahun 2 15 kg 1 1,33 baik 3 

22 R22 Laki-laki 1 6 tahun 3 17 kg 1 0,77 baik 3 

23 R23 Laki-laki 1 4 tahun 1 18 kg 1 0,73 baik 3 

24 R24 Laki-laki 1 6 tahun 3 16 kg 1 0,97 baik 3 

25 R25 Laki-laki 1 5 tahun 2 20 kg 2 0,62 baik 3 

26 R26 Laki-laki 1 4 tahun 1 17 kg 1 0,4 baik 3 

27 R27 Laki-laki 1 6 tahun 3 45 kg 4 2,22 lebih 4 

28 R28 Perempuan 2 5 tahun 2 15 kg 1 1,3 baik 3 

29 R29 Perempuan 2 5 tahun 2 16 kg 1 0,91 baik 3 

30 R30 Perempuan 2 5 tahun 2 27 kg 2 1,33 baik 3 

31 R31 Laki-laki 1 4 tahun 1 17 kg 1 0,4 baik 3 

32 R32 Perempuan 2 5 tahun 2 18 kg 1 -0,66 baik 3 

33 R33 Perempuan 2 6 tahun 3 16 kg 1 1,13 baik 3 

34 R34 Perempuan 2 5 tahun 2 15 kg 1 1,33 baik 3 

35 R35 Laki-laki 1 6 tahun 3 21 kg 2 0,17 baik 3 
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Responden JK Umur BB Z-score skor 

Responden 1 : 

R1 

Laki-laki : 1 4 Tahun : 

1 

10-19 : 1 <-3,0 

SD 

Buruk :1 

Responden 2 : 

R2 

Perempuan : 2 5 Tahun : 

2 

20-29 : 2 <-2,0 

SD 

Kurang : 2 

Responden 3 : 

R3 

 6 Tahun : 

3 

30-39 : 3 ≤ 2,0 

SD 

Baik : 3 

Responden 4 : 

R4 

  40-49 : 4 >2,0 

SD 

Lebih : 4 

Responden 5 : 

R5 
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Lampiran 13 Lembar data khusus 

TABULASI KUESIONER POLA MAKAN 

NO. 

RES X1 X2 X3 X4 X5 X6 X7 X8 X9 X10 X11 X12 X13 X14 X15 X16 X17 X18 X19 X20 X21 X22 X23 X24 X25 X26 X27 X28 Hasil 

Skor 
pola 

makan 

K 
O 
D 

E 

R1 50 15 5 25 10 5 25 25 25 5 25 25 0 15 15 0 0 0 0 25 15 0 5 10 5 5 25 25 385 Baik 1 

R2 50 5 5 10 10 5 15 10 10 5 50 10 10 10 10 5 5 0 5 10 5 5 5 5 5 5 15 15 300 Kurang 2 

R3 50 0 0 25 10 10 10 25 25 5 0 0 0 25 0 0 0 0 0 0 0 15 15 0 15 0 25 25 280 Kurang 2 

R4 50 0 5 25 10 5 25 25 25 0 0 15 0 0 0 25 0 0 25 0 0 0 15 5 15 5 15 10 300 Kurang 2 

R5 50 5 5 15 15 5 15 15 15 5 50 15 10 10 10 15 15 0 10 10 5 10 10 10 10 0 25 25 385 Baik 1 

R6 25 5 5 15 5 0 15 25 15 0 25 5 0 0 0 0 0 0 25 0 0 0 0 25 25 0 25 15 255 Kurang 2 

R7 50 10 5 25 10 5 50 50 50 0 25 15 5 25 5 5 0 0 0 0 0 0 0 5 5 5 25 25 400 Baik 1 

R8 50 15 10 25 25 15 50 25 25 0 25 0 0 10 0 0 0 0 25 10 0 0 0 5 25 5 25 15 385 Baik 1 

R9 50 0 0 25 25 10 25 25 25 0 25 5 0 15 0 15 0 0 0 15 0 10 15 25 10 25 25 15 385 Baik 1 

R10 50 10 10 25 25 15 25 25 25 10 25 25 0 0 10 10 0 0 15 0 0 0 0 25 5 0 25 25 385 Baik 1 

R11 50 0 5 25 0 0 0 0 25 0 25 25 0 0 0 0 0 0 0 50 0 0 0 25 0 0 50 50 330 Kurang 2 

R12 50 0 0 15 0 0 15 15 25 10 25 25 5 10 0 10 0 0 0 10 15 0 15 10 15 5 0 10 285 Kurang 2 

R13 50 0 10 25 0 0 25 50 50 25 25 25 0 0 0 0 0 0 25 25 10 5 25 0 25 0 0 25 425 Baik 1 

R14 15 0 0 25 10 5 25 10 15 5 10 10 0 0 0 0 0 0 25 10 0 10 10 25 25 0 50 50 335 Kurang 2 

R15 50 0 0 25 0 0 0 50 50 25 25 0 0 0 0 0 0 0 0 10 10 25 25 0 0 0 50 50 395 Baik 1 

R16 50 0 10 25 5 0 25 25 15 0 25 0 0 0 0 0 0 0 0 25 10 10 10 15 25 10 50 50 385 Baik 1 

R17 50 0 0 10 0 0 25 50 50 0 10 25 0 0 10 10 10 0 0 10 15 0 10 25 25 10 25 25 395 Baik 1 

R18 50 0 0 25 25 0 25 25 10 0 25 10 0 0 0 0 0 0 25 25 5 10 25 25 10 5 50 10 385 Baik 1 

R19 50 15 15 15 5 5 0 0 25 15 25 0 25 25 0 0 0 0 0 25 0 5 15 10 10 25 50 25 385 Baik 1 

R20 50 0 15 15 15 15 15 25 25 10 25 5 5 0 0 10 0 0 15 15 0 15 10 15 25 15 25 25 390 Baik 1 

R21 50 10 5 15 25 25 25 25 25 5 25 15 0 0 0 0 0 0 0 15 0 5 25 15 25 15 10 25 385 Baik 1 

R22 50 10 10 25 15 10 25 25 25 10 25 15 0 15 0 0 10 0 25 5 10 5 0 0 15 10 25 25 390 Baik 1 

R23 50 10 5 25 15 5 25 25 25 5 25 5 0 25 0 0 0 0 25 25 5 15 15 0 5 5 25 25 390 Baik 1 

R24 25 10 5 25 25 5 25 25 25 5 5 0 0 25 0 0 0 0 25 5 5 5 5 15 10 15 50 50 390 Baik 1 

R25 50 15 10 50 15 10 25 50 25 15 15 15 0 5 5 5 0 0 0 0 0 5 0 5 10 10 25 25 390 Baik 1 

R26 25 15 15 25 10 10 25 25 25 15 25 25 0 0 0 0 0 0 0 25 25 10 10 25 25 15 15 10 400 Baik 1 

R27 50 10 10 25 25 15 15 15 15 25 25 15 5 5 5 5 0 0 15 5 0 0 0 10 10 25 15 50 395 Baik 1 
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R28 50 0 15 25 5 5 5 25 5 25 25 0 15 15 15 0 0 10 10 0 0 15 25 10 5 50 15 25 395 Baik 1 

R29 50 10 10 15 5 5 15 25 25 0 25 15 0 0 0 0 0 0 0 50 5 10 5 25 10 5 50 50 410 Baik 1 

R30 50 5 5 25 5 10 25 25 25 0 25 5 25 0 0 0 0 0 0 15 0 0 15 25 15 15 25 50 390 Baik 1 

R31 25 10 15 25 10 10 25 15 15 10 25 0 15 15 0 10 0 0 15 25 0 25 5 10 10 10 50 25 400 Baik 1 

R32 25 0 5 25 10 5 5 25 25 0 0 50 0 15 0 0 0 0 0 50 15 5 15 25 25 15 25 25 390 Baik 1 

R33 50 5 25 25 0 0 0 0 25 0 50 15 25 0 0 0 0 0 25 25 0 5 5 5 5 0 50 50 390 Baik 1 

R34 50 5 5 25 15 15 25 25 5 0 50 25 10 10 10 0 0 0 0 15 0 0 10 15 15 15 25 25 395 Baik 1 

R35 50 5 5 15 10 5 25 25 25 10 25 25 0 15 15 15 0 0 0 0 0 5 5 25 15 25 25 25 395 Baik 1 

Jumlah 2040 4905 2080 4050 13075 

Rata- 
rata 19,43 17,56 6,60 14,46 37,34 

 Karbohidrat Protein hewani Sayuran Buah-buahan 

 

Kategori 

 

Responden  Kode pertanyaan  Skor  Kode  

Responden 1 : R1 Pertanyaan 1 : X1 Baik   Baik : 1 

Responden 2: R2 Pertanyaan 2 : X2 Kurang  Kurang : 2 

Responden 3 : R3 Pertanyaan 3 : X3   

Responden 4 : R4 Pertanyaan 4 : X4   

Responden 5 : R5 Pertanyaan 5 : X5   
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Lampiran 14 Tabulasi hasil observasi status gizi 

TABULASI OBSERVASI STATUS GIZI 

No. 

R 

JK Kode Pendapatan Kode  Pendidikan 

ortu  

Kode  Usia  Kode  Kondisi 

fisik  

Kode  

R1 L 1 >3 juta 2 PT 4 6th 3 Sehat 1 

R2 L 1 >3 juta 2 SMP 2 5th 2 Sehat 1 

R3 L 1 >3 juta 2 SMP 2 5th 2 Sehat 1 

R4 L 1 <3 juta 1 SMA 3 6th 3 Sehat 1 

R5 L 1 >3 juta 2 SMA 3 5th 3 Sehat 1 

R6 L 1 >3 juta 2 PT 4 6th 3 Sehat 1 

R7 L 1 <3 juta 1 SMA 3 5th 2 Sehat 1 

R8 P 2 >3 juta 2 SMA 3 6th 3 Sehat 1 

R9 P 2 <3 juta 1 PT 4 5th 2 Sehat 1 

R10 L 1 >3 juta 2 SMA 3 th 1 Sehat 1 

R11 L 1 >3 juta 2 SMA 3 4th 2 Sehat 1 

R12 L 1 >3 juta 2 SMA 3 5th 2 Sehat 1 

R13 L 1 <3 juta 1 SMP 2 5th 3 Sehat 1 

R14 L 1 >3 juta 2 SMA 3 6th 1 Sehat 1 

R15 L 1 >3 juta 2 SMA 3 4th 1 Sehat 1 

R16 L 1 >3 juta 2 SMA 3 5th 2 Sehat 1 

R17 L 1 >3 juta 2 SMP 2 5th 2 Sehat 1 

R18 L 1 >3 juta 2 SMA 3 5th 2 Sehat 1 

R19 L 1 >3 juta 2 SMA 3 5th 2 Sehat 1 

R20 L 1 > 3 juta 2 SMA 3 5th 1 Sehat 1 

R21 P 2 > 3 juta 2 SMA 3 5th 2 Sehat 1 

R22 L 1 < 3 juta 1 SD 1 6th 3 Sehat 1 

R23 L 1 > 3 juta 2 PT 4 4th 1 Sehat 1 

R24 L 1 < 3 juta 1 PT 4 6th 3 Sehat 1 

R25 L 1 > 3 juta 2 PT 4 5th 2 Sehat 1 

R26 L 1 > 3 juta 2 PT 4 4th 1 Sehat 1 

R27 L 1 > 3 juta 2 SMA 3 6th 3 Sehat 1 

R28 P 2 > 3 juta 2 PT 4 5th 2 Sehat 1 

R29 P 2 > 3 juta 2 SMA 3 5th 2 Sehat 1 

R30 P 2 > 3 juta 2 SMA 3 6th 2 Sehat 1 

R31 L 1 > 3 juta 2 SMA 3 5th 1 Sehat 1 

R32 P 2 > 3 juta 1 SMP 2 4th 2 Sehat 1 

R33 P 2 > 3 juta 2 SMA 3 5th 3 Sehat 1 

R34 P 2 < 3 juta 1 SMA 3 6th 2 Sehat 1 

R35 L 1 < 3 juta 1 SMA 3 6th 3 Sehat 1 
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Lampiran 15 Hasil Uji SPSS Frequenicies 

 

Statistics 

  Jenis 
Kelamin 

Pendapatan Orang 
Tua 

Pendidikan 
Orang Tua Usia Anak 

Kondisi 
Fisik 

Pola 
Makan 

Status 
Gizi 

N Valid 35 35 35 35 35 35 35 

Missing 0 0 0 0 0 0 0 

Frequency Table 

Jenis Kelamin 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Laki-laki 25 71.4 71.4 71.4 

Perempuan 10 28.6 28.6 100.0 

Total 35 100.0 100.0  

 

Pendapatan Orang Tua 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Kurang dari 3 juta 9 25.7 25.7 25.7 

Lebih dari 3 juta 26 74.3 74.3 100.0 

Total 35 100.0 100.0  

 

Pendidikan Orang Tua 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid SD 1 2.9 2.9 2.9 

SMP 5 14.3 14.3 17.1 

SMA 20 57.1 57.1 74.3 

Perguruan Tinggi 9 25.7 25.7 100.0 

Total 35 100.0 100.0  

 

Usia Anak 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 4 Tahun 7 20.0 20.0 20.0 

5 Tahun 17 48.6 48.6 68.6 

6 Tahun 11 31.4 31.4 100.0 

Total 35 100.0 100.0  
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Kondisi Fisik 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Sehat 35 100.0 100.0 100.0 

 

Pola Makan 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Baik 28 80.0 80.0 80.0 

Kurang 7 20.0 20.0 100.0 

Total 35 100.0 100.0  

 

Status Gizi 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Gizi Kurang 3 8.6 8.6 8.6 

Gizi Baik 31 88.6 88.6 97.1 

Gizi Lebih 1 2.9 2.9 100.0 

Total 35 100.0 100.0  
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Lampiran 16 Hasil Uji SPSS Crosstabs 

 

Notes 

Output Created 21-Dec-2024 11:42:06 

Comments  

Input Data E:\ICHAYA\data ichayaa.sav 

Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working Data File 35 

Missing Value 
Handling 

Definition of Missing User-defined missing values are treated as 
missing. 

Cases Used Statistics for each table are based on all the 
cases with valid data in the specified 
range(s) for all variables in each table. 

Syntax CROSSTABS 
  /TABLES=Pola_Makan BY Status_Gizi 
  /FORMAT=AVALUE TABLES 
  /STATISTICS=CORR 
  /CELLS=COUNT ROW COLUMN TOTAL 
  /COUNT ROUND CELL. 
 

Resources Processor Time 00:00:00.016 

Elapsed Time 00:00:00.016 

Dimensions Requested 2 

Cells Available 174762 

 

 

Case Processing Summary 

 Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

Pola Makan * Status 
Gizi 

35 100.0% 0 .0% 35 100.0% 
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Pola Makan * Status Gizi Crosstabulation 

   Status Gizi 

Total    Gizi Kurang Gizi Baik Gizi Lebih 

Pola 
Makan 

Baik Count 0 27 1 28 

% within Pola Makan .0% 96.4% 3.6% 100.0% 

% within Status Gizi .0% 87.1% 100.0% 80.0% 

% of Total .0% 77.1% 2.9% 80.0% 

Kurang Count 3 4 0 7 

% within Pola Makan 42.9% 57.1% .0% 100.0% 

% within Status Gizi 100.0% 12.9% .0% 20.0% 

% of Total 8.6% 11.4% .0% 20.0% 

Total Count 3 31 1 35 

% within Pola Makan 8.6% 88.6% 2.9% 100.0% 

% within Status Gizi 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 8.6% 88.6% 2.9% 100.0% 
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Lampiran 17 Hasil Uji SPSS Non-Parametric Correalation 

 

Correlations 

   Pola Makan Status Gizi 

Spearman's rho Pola Makan Correlation Coefficient 1.000 -.564** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 35 35 

Status Gizi Correlation Coefficient -.564** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 35 35 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).  

 

  

Symmetric Measures 

  Value Asymp. Std. Errora Approx. Tb Approx. Sig. 

Interval by 
Interval 

Pearson's R 
-.557 .147 -3.856 .001c 

Ordinal by 
Ordinal 

Spearman Correlation 
-.564 .151 -3.920 .000c 

N of Valid Cases 35    

a. Not assuming the null hypothesis.     

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.  

c. Based on normal approximation.     
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Lampiran 18 Dokumentasi Penelitian 
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Sampling responden 
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Lampiran 19 Surat Keterangan Bebas Plagiasi 
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Lampiran 20 Surat Keterangan Kesediaan Unggah 

 

SURAT PERNYATAAN KESEDIAAN UNGGAH KARYA ILMIAH 
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