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THE DIFFERENCE OF NUTRITIONAL STATUS BASED ON 

THE LEVEL OF EDUCATION AND KNOWLEDGE OF 

MOTHERS ABOUT NUTRITION FOR CHILDREN  

UNDER FIVE IN POSYANDU, KERAMAS  

VILLAGE, BLAHBATUH, GIANYAR 
 

ABSTRACT 

 

Nutritional status is the state of the body as a result of eating food and the use of 

nutrients. The nutritional status of toddlers is one of the health problems faced by 

the Indonesian state. One indicator of nutritional status is weight according to the 

age of nutritional status that can describe the current nutritional status (when 

measured). Efforts to achieve good toddler nutritional status cannot be separated 

from the education and knowledge of parents, especially mothers as caregivers 

because the mother of someone who is responsible for the organization of the 

family including for toddlers for it, high education and a mother's understanding 

of toddler nutrition becomes very important. The purpose of this study is to find 

out the difference in nutritional status based on the level of education and 

knowledge of mothers about toddler nutrition in Posyandu, Keramas Village, 

Blahbatuh, Gianyar. The research conducted is observational with a cross 

sectional design. The sample size in this study was 88 samples.  Data collection is 

done by in-person interviews using sample identity questionnaires and maternal 

knowledge. The normality test used is the sminorv kolmogorof which states that 

the data is distributed normally. Distribution of samples based on weight index by 

age is very less weight (3.41%), less weight (9.09%), normal body weight 

(75.00%), risk of more weight (12.50%). The distribution of respondents based on 

the level of education is basic education (20.45%), The distribution of sampelsts 

based on education level is low education (72,73%), higher education (27,27%). 

The distribution of sampelsts based on knowledge is good knowledge (60.23%), 

less knowledge (39.77%). The results of the study based on the Independent t-test 

obtained p-value at the education level p = 0,384 (p>0.05) while on the 

knowledge of the mother p = 0,012 (p<0.05). The conclusion of this study is that 

there is no difference in nutritional status based on maternal education but there 

are differences in nutritional status based on the mother's knowledge of toddler 

nutrition. 
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PERBEDAAN STATUS GIZI BERDASARKAN TINGKAT 

PENDIDIKAN DAN PENGETAHUAN IBU TENTANG 

 GIZI BALITA DI POSYANDU DESA KERAMAS, 

BLAHBATUH, GIANYAR 
 

 

ABSTRAK 

 

Status gizi adalah keadaan tubuh sebagai akibat mengonsumsi makanan dan 

penggunaan zat – zat gizi. Status gizi balita merupakan salah satu masalah 

kesehatan yang dihadapi oleh negara Indonesia. Salah satu indikator status gizi 

yaitu berat badan menurut umur status gizi yaitu dapat menggambarkan status gizi 

saat ini (saat diukur). Upaya mencapai status gizi balita yang baik tidak terlepas 

dari pendidikan dan pengetahuan orang tua khususnya ibu sebagai pengasuh 

karena ibu seseorang yang bertanggung jawab dalam penyelenggaraan keluarga 

termasuk untuk anak balita untuk itu, pendidikan yang tinggi dan pemahaman 

seorang ibu tentang gizi balita menjadi sangat penting. Tujuan penelitian ini 

adalah untuk mengetahui perbedaan status gizi berdasarkan tingkat pendidikan 

dan pengetahuan ibu tentang gizi balita di Desa Keramas, Blahbatuh, Gianyar. 

Penelitian yang dilakukan adalah observasional dengan rancangan cross 

sectional. Besar sampel dalam penelitian ini sebanyak 88 sampel. Pengumpulan 

data dilakukan dengan wawancara langsung dengan menggunakan kuisioner 

identitas sampel dan pengetahuan ibu. Uji normalitas yang digunakan yaitu 

kolmogorof sminorv yang menyatakan data berdistribusi normal. Sebaran sampel 

berdasarkan indeks berat badan menurut umur yaitu berat badan sangat kurang 

(3,41%), berat badan kurang (9,09%), Berat badan normal (75,00%), risiko berat 

badan lebih (12,50%). Sebaran sampel berdasarkan tingkat pendidikan yaitu 

pendidikan rendah (72,73%), pendidikan tinggi (27,27%). Sebaran sampel 

berdasarkan pengetahuan yaitu pengetahuan baik (60,23%), pengetahuan kurang 

(39,77%). Hasil penelitian berdasarkan uji Independent t-test diperoleh p-value 

pada tingkat pendidikan p= 0,384 (p>0,05) sedangkan pada pengetahuan ibu 

p=0,012 (p<0,05). Kesimpulan dari penelitian ini adalah tidak terdapat perbedaan 

status gizi berdasarkan pendidikan ibu namun terdapat perbedaan status gizi 

berdasarkan pengetahuan ibu tentang gizi balita. 

 

 

Kata kunci : Status gizi, Pendidikan, Pengetahuan  
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

PERBEDAAN STATUS GIZI BERDASARKAN TINGKAT 

PENDIDIKAN DAN PENGETAHUAN IBU TENTANG  

GIZI BALITA DI POSYANDU DESA KERAMAS, 

BLAHBATUH, GIANYAR 

 

Oleh: Putu Kirey Asha Yunika (P07131218011) 

 

Status gizi adalah keadaan tubuh sebagai akibat mengonsumsi makanan dan 

penggunaan zat – zat gizi. Status gizi balita merupakan salah satu masalah 

kesehatan yang dihadapi oleh negara Indonesia. Salah satu indikator status gizi 

yaitu berat badan menurut umur status gizi yaitu dapat menggambarkan status gizi 

saat ini (saat diukur). Prevalensi status gizi balita di Indonesia pada tahun 2018 

menurut indikator berat badan menurut umur sebanyak 4,6% mengalami risiko 

berat badan lebih (Kemenkes RI, 2018). Berdasarkan hasil survei Penilaian Status 

Gizi (PSG) dari Profil Kesehatan Puskesmas Blahbatuh 1, Kecamatan Blahbatuh, 

Kabupaten Gianyar memiliki jumlah balita yang berstatus gizi  berdasarkan 

indikator berat badan menurut umur pada tahun 2020 dengan cakupan balita gizi 

lebih yang tertinggi yaitu pada Desa Keramas sebanyak 2,37% dibandingkan 

dengan Desa Medahan 0,50%, Desa Pering 0,70%, Desa Belega 1,97% dan Desa 

Bona 0,00%. Hal tersebut menunjukkan bahwa masalah gizi lebih (risiko berat 

badan lebih) masih cukup tinggi. Pendidikan dan pengetahuan ibu dapat 

digunakan sebagai parameter yang menjadikan status gizi anak balita dapat 

berubah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan status gizi 

berdasarkan tingkat pendidikan dan pengetahuan ibu tentang gizi balita. 

Status gizi adalah ukuran mengenal kondisi tubuh seseorang yang dapat 

dilihat dari makanan yang dikonsumsi dan penggunaan zat gizi di dalam tubuh. 

Status gizi berdasarkan indeks berat badan menurut umur dikategorikan menjadi 

indeks berat badan sangat kurang,berat badan kurang, berat badan normal dan 

risiko berat badan lebih (Almatsier, 2005). Pendidikan orang tua merupakan salah 

satu faktor penting dalam tumbuh kembang anak. Karena dengan pendidikan yang 

baik, maka orang tua dapat menerima segala informasi dari luar terutama tentang 
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cara pengasuhan anak yang baik, asupan gizi yang sesuai, sehingga orang tua 

dapat menjaga kesehatan anaknya, pendidikan dan sebagainya (Cahyaningsih, 

2019) pendidikan ibu dibagi menjadi tiga kategori yaitu pendidikan dasar, 

menengah, dan tinggi. Pengetahuan merupakan hasil “tahu” dan ini terjadi setelah 

orang mengadakan pengindraan terhadap suatu obyek tertentu Pengetahuan gizi 

Ibu dapat berpengaruh pada sikap dan perilaku dalam pemulihan makan balita. 

Pengetahuan ibu dapat dikategorikan menjadi pengetahuan baik, cukup dan 

kurang. 

Penelitian ini dilakukan di Posyandu Desa Keramas, Blahbatuh, Gianyar 

pada bulan Desember 2021 menggunakan penelitian observasional dengan 

rancangan cross sectional. Teknik pengambilan sampel dengan cara  Purposiv 

sampling dengan menentukan sampel berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi 

yang sudah ditetapkan sampai jumlah sampel keseluruhan terpenuhi. Sejumlah 88 

sampel ibu balita dan balita. Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara 

langsung menggunakan kuisioner identitas sampel dan pengetahuan ibu tentang 

gizi balita. 

 Hasil penelitian status gizi menunjukkan masalah risiko berat badan lebih 

masih tinggi yaitu 12,50% dibandingkan dengan berat badan sangat kurang 

(3,41%), berat badan kurang (9,09%). Hasil Tingkat pendidikan sampel sebagian 

besar memiliki pendidikan rendah yaitu sebanyak 72,73%. Dengan rata rata status 

gizi berdasarkan umur yaitu memiliki risiko berat badan lebih (1,30 SD). Hasil 

penelitian pengetahuan menunjukkan Sebagian besar sampel memiliki 

pengetahuan tentang gizi balita yang baik yaitu sebanyak 60,23%. Data di uji 

normalitasnya  menggunakan kolmogorov-sminorv  dan data  telah berdistribusi 

normal dilanjutkan dengan uji statistik Uji Independent t-test menggunakan 

bantuan komputer spss dan diperoleh hasil p-value pada perbedaan status gizi 

berdasarkan tingkat pendidikan p= 0,384 (p>0,05) sedangkan pada perbedaan 

status gizi berdasarkan pengetahuan ibu p=0,012 (p<0,05). Kesimpulan dari 

penelitian ini adalah tidak terdapat perbedaan status gizi berdasarkan pendidikan 

ibu namun terdapat perbedaan status gizi berdasarkan pengetahuan ibu tentang 

gizi balita. 
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Karena dalam penelitian ini masih ditemukan masalah risiko berat badan 

lebih pada balita . untuk pihak tenaga kesehatan diharapkan memberikan edukasi 

tentang pentingnya gizi balita pada ibu yang memiliki anak dan pemberian PMT 

dapat dikonsumsi langsung oleh si anak saat ibu datang ke posyandu. 
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