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FAKTOR RISIKO GIZI KURANG PADA ANAK USIA 12 BULAN 

SAMPAI 60 BULAN 

 

ABSTRAK 

 

Anak dengan gizi kurang berisiko mengalami gangguan perkembangan kognitif dan 

motorik. Salah satu penyebab anak gizi kurang yaitu kurangnya pengalaman dalam 

pengasuhan dan pengelolaan pemberian makanan. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui gambaran faktor risiko gizi kurang pada anak usia 12 bulan sampai 60 

bulan di wilayah kerja Puskesmas Kuta I. Jenis penelitian yang digunakan yaitu 

penelitian deskriptif kuantitatif. Pengambilan sampel menggunakan metode total 

sampling dengan jumlah 50 responden. Variabel tunggal yaitu faktor risiko gizi 

kurang pada anak meliputi faktor risiko karakteristik ibu, riwayat berat badan baru 

lahir pada anak, riwayat pemberian ASI eksklusif. Hasil penelitian menunjukkan 

usia ibu mayoritas umur 20–35 tahun, pendidikan ibu sebagian besar pada kategori 

pendidikan menengah (SMA/SMK), pekerjaan ibu sebagian besar ibu bekerja 

sebagai buruh, faktor risiko berat badan lahir anak sebagian besar anak lahir dengan 

BBLR dan riwayat pemberian ASI eksklusif sebagian besar anak mendapatkan ASI 

eksklusif. Diharapkan tenaga kesehatan dapat melakukan pemantauan status gizi 

balita secara rutin melalui posyandu dan edukasi kelas balita terkait pemberian 

makanan variasi dan bergizi. 

 

 

 

Kata Kunci : Faktor risiko, gizi buruk, balita 
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RISK FACTORS FOR MALNUTRITION IN CHILDREN AGED 12 MONTHS 

TO 60 MONTHS 

 

ABSTRACT 

 

Children with malnutrition are at risk of developing cognitive and motor 

developmental disorders. One cause of malnutrition is a lack of experience in 

parenting and managing feeding. This study aims to determine the risk factors for 

malnutrition in children aged 12 to 60 months in the Kuta I Community Health 

Center work area. The research used a quantitative descriptive study. A sampling 

method was used. total sampling with a total of 50 respondents. Single variables, 

namely risk factors for malnutrition in children, include maternal characteristics, 

history of newborn weight in children, and history of exclusive breastfeeding. The 

results of the study showed that the majority of mothers were 20–35 years old, most 

mothers were in the secondary education category (high school/vocational school), 

most mothers worked as laborers, risk factors for child birth weight were mostly 

born with LBW and history of exclusive breastfeeding was mostly children received 

exclusive breastfeeding. It is hoped that health workers can monitor the nutritional 

status of toddlers regularly through integrated health posts and toddler class 

education regarding the provision of varied and nutritious foods. 

 

 

Keywords: Risk factors, malnutrition, toddler 
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RINGKASAN PENELITIAN 

FAKTOR RISIKO GIZI KURANG PADA ANAK USIA 12 BULAN 

SAMPAI 60 BULAN 

 

Oleh : Gusti Ayu Ketut Suarjati (NIM.P07124224217) 

 

Status gizi anak merupakan salah satu indikator penting dalam menilai 

derajat kesehatan masyarakat. Anak yang memiliki status gizi baik akan tumbuh 

dan berkembang secara optimal, sedangkan anak dengan gizi kurang berisiko 

mengalami gangguan pertumbuhan, penurunan daya tahan tubuh, serta hambatan 

perkembangan kognitif dan motorik. Gizi kurang pada anak juga berdampak jangka 

panjang berupa menurunnya produktivitas di usia dewasa dan meningkatnya beban 

penyakit tidak menular di kemudian hari. 

Wilayah kerja UPTD Puskesmas Kuta I termasuk daerah padat penduduk 

dengan karakteristik sosial ekonomi masyarakat yang beragam, serta dipengaruhi 

oleh mobilitas penduduk yang tinggi akibat sektor pariwisata. Hal ini berpotensi 

memengaruhi pola asuh, pola makan, dan akses pelayanan kesehatan anak. Peneliti 

melakukan studi pendahuluan dengan mengumpulkan data sekunder dari laporan 

gizi UPTD Puskesmas Kuta I tahun 2024. Berdasarkan data tersebut, jumlah anak 

yang tercatat di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kuta I sebanyak 1.256 anak. Dari 

jumlah tersebut, ditemukan 50 anak dengan status gizi kurang (3,9%). Walaupun 

persentase ini masih berada di bawah prevalensi nasional (7,7%) maupun provinsi 

(6,1%), kondisi ini menunjukkan bahwa masalah gizi kurang tetap ada dan perlu 

mendapat perhatian. 

Jenis penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif. Populasi 

penelitian adalah seluruh ibu yang memiliki balita gizi kurang di wilayah kerja 

UPTD Puskesmas Kuta I yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Sumber 

dana dari penelitian ini adalah swadana. Penelitian dilakukan pada 50 responden 

dengan menggunakan total sampling. Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah 

ibu yang memiliki balita gizi kurang yang tinggal di wilayah kerja UPTD 

Puskesmas Kuta I, memiliki buku KIA, bersedia menjadi responden. 

Hasil penelitian berdasarkan faktor risiko usia ibu mayoritas berada pada 

kelompok umur 20–35 tahun yaitu sebesar 60%, pendidikan ibu sebagian besar 
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dalam kategori pendidikan menengah (SMA/SMK) sebesar 24%. Berdasarkan 

faktor risiko pekerjaan sebagian besar ibu bekerja sebagai buruh sebesar 38%. 

Berdasarkan faktor risiko berat badan lahir anak sebagian besar anak lahir dengan 

BBLR (<2500 gram) yaitu sebesar 72%. Berdasarkan faktor risiko riwayat 

pemberian ASI eksklusif sebagian besar anak mendapatkan ASI eksklusif sebesar 

60%.  

Tingkat pendidikan ibu berperan penting dalam menentukan status gizi 

anak, karena pendidikan berkaitan dengan kemampuan ibu dalam menerima, 

memahami, dan menerapkan informasi tentang gizi, pola makan, serta kesehatan 

anak.  Jenis pekerjaan ibu dapat berpengaruh terhadap status gizi anak, baik secara 

langsung maupun tidak langsung. Ibu yang bekerja dengan jam kerja panjang atau 

kondisi kerja yang berat memiliki waktu terbatas untuk memperhatikan kebutuhan 

makan anak, baik dari segi frekuensi, kualitas, maupun keberagaman makanan. 

Berat badan lahir merupakan salah satu indikator penting status kesehatan bayi baru 

lahir dan menjadi faktor penentu status gizi anak pada usia berikutnya. Bayi yang 

lahir dengan berat badan rendah cenderung memiliki cadangan energi dan zat gizi 

yang terbatas sehingga lebih berisiko mengalami gangguan pertumbuhan, termasuk 

gizi kurang atau stunting di masa balita. Pemberian Air Susu Ibu (ASI) eksklusif 

selama enam bulan pertama kehidupan merupakan salah satu faktor penting dalam 

menentukan status gizi dan kesehatan anak. ASI mengandung zat gizi yang lengkap 

dan seimbang, serta mengandung antibodi yang berperan dalam meningkatkan daya 

tahan tubuh bayi terhadap infeksi. 

Diharapkan tenaga kesehatan dapat meningkatkan kegiatan edukasi kepada 

ibu balita mengenai edukasi makanan tambahan bervariasi dan bergizi dan 

melakukan pemantauan status gizi balita secara rutin melalui posyandu dan 

memberikan intervensi gizi pada anak dengan berat badan di bawah standar. 

Diharapkan ibu dapat memberikan ASI eksklusif selama 6 bulan pertama 

kehidupan anak, serta melanjutkan dengan pemberian MP-ASI bergizi seimbang 

sesuai usia. Diharapkan penelitian berikutnya dapat menambahkan variabel lain 

seperti asupan makanan, pola pemberian MP-ASI, dan penyakit infeksi yang 

mungkin berpengaruh terhadap status gizi anak.  
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