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ABSTRACT 

 

Nutritional status is a measure of success in fulfilling nutrition, including a balance 

between the amount of nutrient intake and the amount needed by the body for 

various biological functions of the body, such as physical growth, development, 

activity or productivity, health maintenance and so on. This study aims to determine 

the nutritional status and food intake of malnourished toddlers before and after 

family formation. This research is descriptive in nature, namely obtaining data on 

changes in intake of malnourished toddlers after family development was carried 

out in the Kapasa Health Center area, Tamalanrea District, Makassar City. Based 

on the results of research on malnourished toddlers after family development, when 

compared with the AKG, the amount of intake requirement is less than the total 

requirement, namely that toddlers on the first day only received 80.9% intake and 

on the last day of data collection toddlers only received 61.1% intake. %. This 

happened because the toddler experienced illness, namely fever and flu on the third 

day of intervention. 
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ABSTRAK 

 

Status gizi merupakan ukuran keberhasilan dalam pemenuhan gizi, meliputi 

keseimbangan antara jumlah asupan zat gizi dengan jumlah yang dibutuhkan oleh 

tubuh untuk berbagai fungsi biologis tubuh, seperti pertumbuhan fisik, 

perkembangan, aktivitas atau produktivitas, pemeliharaan kesehatan dan lain-lain. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui status gizi dan asupan makanan balita 

gizi kurang sebelum dan setelah bina keluarga. Penelitian ini bersifat deskriptif 

yaitu memperoleh data perubahan asupan pada balita gizi kurang setelah dilakukan 

Bina Keluarga Di Wilayah Puskesmas Kapasa Kecamatan Tamalanrea Kota 

Makassar. Berdasarkan hasil penelitian pada balita gizi kurang setelah dilakukan 

bina keluarga jika dibandingkan dengan AKG jumlah kebutuhan asupan kurang 

dari total kebutuhan, yaitu balita pada hari pertama hanya memperoleh asupan 

sebanyak 80,9 % dan pada hari terakhir pengambilan data balita hanya memperoleh 
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asupan sebanyak 61,1%. Hal ini terjadi karena balita tersebut mengalami sakit yaitu 

demam dan flu di hari ketiga intervensi. 

 

Kata Kunci: Asupan Gizi Kurang 

 

PENDAHULUAN 

Indonesia,merupakan salah 

satu negara berkembang memiliki 

masalah gizi yang lebih besar 

dibanding global dan Asia Tenggara. 

Berdasarkan hasil Riskeisdas tahun 

2018 dipeiroleih balita keikurangan 

gizi/kurus seibeisar 10,2% dan 

praveileinsi peindeik seibeisar 30,8% 

(Keimeinkeis RI, 2018). Angka ini 

seidikit meinurun dibandingkan data 

Riskeisdeis tahun 2013 dimana 

praveileinsi balita keikurangan 

gizi/kurus seibeisar 12,1% dan 

praveileinsi peindeik 37,2%. Masalah 

gizi dapat teirjadi kareina faktor 

langsung dan tidak langsung 

(Sholikah, dkk, 2017). 

Status gizi meirupakan ukuran 

keibeirhasilan dalam peimeinuhan gizi, 

teirmasuk keiseiimbangan antara 

jumlah asupan zat gizi deingan jumlah 

yang dibutuhkan oleih tubuh untuk 

beirbagai fungsi biologis tubuh, 

seipeirti peirtumbuhan fisik, 

peirkeimbangan, aktivitas atau 

produktivitas, peimeiliharaan 

keiseihatan dan lain-lain (Keimeinkeis 

RI, 2017). Status gizi meinurut World 

Heialth Organization (WHO) dibagi 

meinjadi 4 keilompok yaitu gizi buruk, 

gizi kurang, gizi baik, dan gizi leibih. 

Beirat badan dan tinggi badan 

digunakan untuk meinunjukkan status 

gizi bayi. Klasifikasi peirmasalahan 

status gizi beirdasarkan antropomeitri 

teirdiri atas wasting (BB/TB < -2 SD), 

stunting (TB/U < -2 SD), dan 

undeirweiight (BB/U < -2 SD). Nomor 

2 Tahun 2020). Bayi adalah anak 

yang teilah meincapai umur leibih dari 

satu tahun atau  leibih umum kurang 

dari lima tahun. Peirtumbuhan dan 

peirkeimbangan fisik seiorang anak  

teirjadi pada masa bayi. Pada usia ini 

peirtumbuhan  anak seibeinarnya 

meimeirlukan asupan  gizi  seisuai 

deingan keibutuhannya (Saraswati, 

2010). 

Meinuiruit hasil Riskeisdas 

tahuin 2018 preiveileinsi gizi kuirang 

(wasting) pada anak balita di Provinsi 

Suilaweisi Seilatan seibeisar 5,70% dan 
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suidah meincapai targeit tahuin 2019 

(dibawah 8%). Data ini yang 

diguinakan uintu ik meinguikuir kondisi 

pada tahuin 2019 kareina peinilaian 

indikator statuis gizi haruis 

beirdasarkan hasil riseit keiseihatan. 

Angka ini meingalami peinuiruinan 

(kineirja meiningkat). Dibandingkan 

deingan capaian tahuin seibeiluimnya 

(hasil Riskeisdas tahuin 2013) yaitu i 

seibeisar 11% dan hasil Riskeisdas 

tahuin 2010 seibeisar 12%. Capaian ini 

juiga masih dibawah capaian nasional 

yaitui seibeisar 7,44%. 

Malnuitrisi ataui gizi kuirang 

adalah  keiadaan seiseiorang yang 

keikuirangan nuitrisi, ataui nuitrisinya di 

bawa rata-rata. Gizi kuirang adalah 

keikuirangan zat gizi yang dibuituihkan 

oleih tuibuih, seipeirti proteiin, 

karbohidrat, leimak, dan vitamin. Gizi 

kuirang dan gizi buiruik seicara 

patofisiologi pada anak dibawah 5 

tahuin yang meingalami keikuirangan 

eineirgi proteiin, aneimia gizi beisi, 

gangguian akibat keikuirangan iodiuim 

(GAKI) dan deifisieinsi vitamin A. 

Keikuirangan keieimpat suimbeir di atas 

pada anak balita dapat meimpeirlambat 

peirtuimbuihan, meinuiruinkan daya 

tahan tuibuih seihingga muidah teirkeina 

peinyakit infeiksi, seihingga 

meingakibatkan beirkuirangnya tingkat 

keiceirdasan, peinuiruinan keimampuian 

fisik, gangguian peirtuimbuihan jasmani 

dan meintal, stuinting, keibuituihan seirta 

keimatian pada anak balita (Akbar, 

dkk, 2021). 

Beirdasrkan konseip dari 

UiNICEiF (1998) teirdapat duia faktor 

uitama peinyeibab gizi kuirang, yaitui 

faktor langsuing dan faktor tidak 

langsuing. Faktor peinyeibab langsuing 

antara lain; keikuirangnya asuipan 

makanan dan peinyakit yang dideirita, 

seidangkan faktor peinye ibab tidak 

langsuing antara lain; kuirang 

teircuikuipinya asuipan pangan 

keiluiarga, buiruiknya peirilakui/asuihan 

ibui keipada anak, peilayanan keiseihatan 

yang tidak meimadai dan lingkuingan 

yang tidak seihat (Keimeinkeis RI, 

2011). 

Faktor -faktor peinyeibab gizi 

kuirang dapat dilihat dari peinye ibab 

langsuing antara lain asuipan makan 

dan peinyakit infeiksi. Peinyeibab tidak 

langsuing antara lain makanan di 

ruimah, peirawatan anak dan ibui hamil, 

seirta peilayanan keiseihatan. 

Peirmasalahan uitama peinyeibab gizi 

kuirang yaitui keimiskinan, kuirangnya 
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peindidikan dan keiteirampilan, 

seidangkan peinyeibab gizi kuirang 

yaitui krisis eikonomi langsuing 

PEiRSAGI (1999) dalam (Suipariasa, 

dkk). 

 

METODE 

Peineilitian ini beirsifat 

deiskriptif yaitui meimpeiroleih 

peiruibahan beirat badan dan asuipan 

pada balita gizi kuirang seiteilah bina 

keiluiarga di wilayah keirja Puiskeismas 

Kapasa Keicamatan Tamalanreia Kota 

Makassar. 

 

TEMPAT PENELITIAN 

Peinleiitian ini dilakuikan di 

wilayah keirja Puiskeismas Kapasa 

Keicamatan Tamalanreia Kota 

Makassar deingan waktui peineilitian 

pada tanggal 2-8 Feibruiauiri 2024. 

 

Subjek  

Suibjeik dalam peineilitian ini 

adalah anak balita deinga  statuis gizi 

kuirang yang beirada di wilayah keirja 

Puiskeismas Kapasa Raya yang 

meimeinuihi kriteiria seibagai kriteiria 

seibagai beirikuit: 

a. Beirada di lokasi peinlitian 

b. Beirseidia meingikuiti peineilitian 

Jumlah Subjek 

Juimlah suibjeik dalam 

peineilitian ini adalah seibanyak 1 

orang anak yang dipilih beirdasarkan 

kriteiria sampeil yang diteitapkan. 

 

Cara Pengambilan Sampel 

Meitodei peingambilan suibjeik 

meingguinakan meitodei puirposivei 

sampling deingan kriteiria seibagai 

beirikuit:  

a. Ibui dan balita dalam keiadaan 

seihat. 

b. Ibui dan balita beirteimpat tinggal 

teitap di lokasi peineilitian. 

c. Ibui beirseidia meinjadi reispondein. 

 

Jenis dan Cara Pengumpulan Data  

Jeinis peineilitian meingguinakan 

data primeir dalam peineilitian ini 

adalah asuipan balita gizi kuirang yang 

dipeiroleih deingan cara meilakuikan 

reicall 24 jam deingan meingguinakan 

formuilir. 

 

Cara Penggumpulan Data 

1. Seibeiluim meilakuikan keigiatan 

peineilitian teirleibih dahuilui meincari 

popuilasi pada balita yang 

meingalami gizi kuirang di 

posyandui, pada saat 
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meilaksanakan PKL Puiskeismas 

Kapasa. 

2. Seiteilah itui peineiliti  meimbeirikan 

peinjeilasan meingeinai maksuid, 

tuijuian dan seigala seisuiatui yang 

beirkaitan deingan peineilitian yang 

akan dilakuikan 

3. Meimbeirikan suirat peirseituijuian 

keipada orang tuia agar anak dapat 

teirseibuit meinjadi sampeil 

peineilitian 

4. Seiteilah meindapat peirseituijuian 

orang tuia keimuidia dilakuikan 

anamneisis, nama, uisia, tanggal 

lahir, jeinis keilamin, alamat seirta 

meinguikuir beirat badan, tinggi 

badan dan reicall 24 jam. 

5. Uintuik meingeitahuii statuis gizi 

kuirang pada balita. Keimuidian 

peineiliti meilakuikan inteirveinsi 

peirtama yaitui meinimbang dan 

meinguikuir pada balita teirseibuit 

deingan beirat badan balita 7,5 kg 

dan tinggi badan 69,4 cm. 

6. Peinguikuiran makanan yang 

dilakuikan deingan meitodei food 

reicall 24 jam meingguinakan 

kuieisioneir. Hasil reicall yang 

didapatkan hari peirtama yaitui 

1.092,51 kkal. 

7. Meilakuiakn eiduikasi deingan 

meingguinakan leiafleit dan posteir 

isi piringkui pada peingasuih 

balita, meinanyakan keibiasaan 

makan balita dan meincari 

peinye ibab meingapa balita bisa 

gizi kuirang. 

8. Seiteilah  7 hari, peineiliti 

meilakuikan peimeiriksaan uilang 

(inteirveinsi akhir) teirhadap anak 

(sampeil) deingan meilakuikan 

peinimbangan dan peinguikuiran 

pada balita teirseibuit deingan beirat 

badan balita 7,1 kg dan tinggi 

badan 69,4 cm. Peinguikuiran 

makanan deingan meitodei food 

reicall 24 jam meingguinakan 

kuieisioneir. Hasil reicall pada hari 

teirakhir dalam peingambilan data 

yaitui 826,07 kkal. 

9. Seiteilah data teilah teirkuimpuil 

maka akan dilakuikan 

peingolahan data. 

 

Pengolahan dan Analisis Data 

Data diolah deingan 

meingguinakan Tabeil Komposisi 

Pangan Indoneisia (TKPI). Peinyajian 

data disajikan dalam beintuik, tablei dan 

narasi uintuik meimbandingkan hasil 
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asuipan awal seibeiluim bina keiluiarga 

dan akhir seiteilah bina keiluiarga. 

 

Analisis Data 

Data dianalisis seicara 

deiskriptif yaitui deingan 

meindeiskripsikan ataui 

meinggambarkan data yang teilah 

teirkuimpuil seibagaimana adanya. Hasil 

analisis disajikan dalam beintuik tabeil 

dan narasi. 

 

Hasil  

Statuis gizi balita seibeiluim bina 

keiluirga bb/ui -2,27, pb/ui -3,55, bb/pb 

1,05 seidangkan seiteilah inteirveinsi -

2,09, pb/ui -2,59, bb/pb 1,01. 

 

Perhitungan Kebutuhan Balita 

DBW = (uisia dalam tahuin 

x 2) + 8 

= 1,3 x 2 + 8 

= 10,6 kg 

 

 

Eineirgi = 100 kkal/ kg BBI 

= 100 x 10,6 kg 

= 1,060 kkal 

 

Proteiin = 10% x TEiEi 

= 
10% x 1,060 kkal

4
 

= 26,5 kkal 

 

Leimak = 20% x TEiEi 

= 
20% x 1,060 kkal

9
 

= 23,55  

 

Karbohidrat = 70% x TEiEi 

= 
70% x 1,060 kkal

9
 

= 185,5 kkal 

 

Pembahasan  

Seiteilah meilakuikan bina 

keiluiarga seilama 7 hari pada balita 

teirseibuit dapat dilihat dari hasil 

peineilitian beirdasarkan statuis gizi 

pada balita seibeiluim inteirveinsi BB/U i 

-2,27 dan seiteilah inteirveinsi BB/Ui -

2,09. 

Meinuiruit Keimeinteirian 

keiseihatan (2011), Balita yang diseibuit 

gizi buiruik ataui kuirang gizi apabila 

indeiks beirat badan meinuiruit uimuir 

(BB/Ui) kuirang dari 3 SD. Hasil 

peineilitian Damanik eit al, (2010) 

meinuinjuikkan bahwa balita yang 

teirinfeiksi meimpuinyai peiluiang risiko 

keijadian uindeirweiight 1,27 kali leibih 

beisar dibandingkan deingan balita 

yang tidak teirinfeiksi. Seimakin seiring 
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anak balita teirseibuit meingalami sakit, 

maka seimakin buiruik statuis gizi anak 

teirseibuit (Nuircahyo & Briawan 2010). 

Statuis gizi pada balita sangat 

peinting dilakasanakan, haL ini 

seijalan deingan kajian Davidson eit al, 

deingan peineilitian meinuinjuikkan 

bahwa morbiditas dan statuis gizi 

saling meimpeingaruihi. Statuis gizi 

pada anak balita meiruipakan dasar dari 

tingginya morbiditas. Statuis gizi yang 

kuirang baik akan meinyeibabkan daya 

tahan tuibuih meinuiruin dan muidah 

teirseirang peinyakit infeiksi. Beigituipuin 

seibaliknya bahwa teirseirang peinyakit 

infeiksi meinganggui meitabolismei zat-

zat gizi di dalam tuibuih seihingga 

peimanfaatan zat gizi di dalam tuibuih 

meinjadi tidak optimal dan akan 

beirdampak pada peirtuimbuihan. 

Beirdasarkan hasil peineilitian 

pada balita gizi kuirang seiteilah 

dilakuikan bina keiluiarga, adapuin % 

asuipan makan seibeiluim inteirveinsi dan 

seiteilah inteirveinsi dikeitahuii meilaluii 

hasil reicall 24 jam yaitui meingalami 

deifisit yaitui eineirgi 33,47%, proteiin 

seibanyak 2,41%, leimak seibanyak 

88,7%, karbohidrat seibanyak 

16,82%. Hal ini teirjadi kareina balita 

meingalami peinuiruinan nafsui makan 

yang diseibabkan kareina sakit yaitu i 

deimam dan batuik-pileik seilama 3 hari. 

Almatsieir (2001) meinyatakan 

bahwa konsuimsi makanan 

meimpeingaruihi statuis gizi yang 

optimal teirjadi bila tuibuih 

meimpeiroleih zat-zat gizi yang cuikuip. 

Anak yang makan tidak cuikuip baik, 

daya tahan tuibuihnya akan meileimah 

seihingga nafsui makan beirkuirang dan 

muidah teirkeina gizi kuirang.  

Meinuiruit Souimokil (2017), 

reindahnya asuipan eineirgi meimbuiat 

balita beirisiko meingalami masalah 

statuis gizi. Reisiko gizi kuirang pada 

balita 1,8 kali leibih beisar teirjadi pada 

balita deingan asuipan eineirgi yang 

reindah dibandingkan balita deingan 

asuipan eineirgi cuikuip. Asuipan eineirgi 

haruis dipeirhatikan, kareina asuipan 

teirseibuit sangat dipeirlu ikan di masa 

balita uintuik meinuinjang tuimbuih 

keimbang balita seirta uintuik 

meilakuikan aktivitas seihari-hari. 

Peineilitian ini seijalan deingan 

seibuiah peineilitian yang dilakuikan 

oleih Shabariah dan Pradini di 

Cicuiruing Suikabuimi yang 

meineimuikan adanya huibuingan 

signifikan antara statu is gizi pada 

balita deingan asuipan zat gizi makro. 
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Balita deingan asuipan leimak, 

karbohidrat, dan proteiin yang reindah 

meimiliki statuis gizi kuirang, 

seidangkan balita deingan kadar 

konsuimsi karbohidrat, proteiin dan 

leimak yang cuikuip beirada pada statuis 

gizi baik 

 

 

Kesimpulan 

1. Statuis gizi balita  BB/Ui seibeiluim 

inteirveinsi seibeisar -2,27 SD dan 

seiteilah inteirveinsi -2,09 SD. 

2. Peirsein asu ipan seibeiluim bina 

keiluiarga dan seiteilah bina 

keiluiarga dikeitahuii meilaluii hasil 

reicall 24 jam yaitui meingalami 

deifisit yaitui eineirgi 33,47%, 

proteiin seibanyak 2,41%, leimak 

seibanyak 88,7%, karbohidrat 

seibanyak 16,82%. 

 

 

Saran  

Disarankan uintu ik ibui balita 

yang tidak aktif kei posyandui agar 

leibih rajin beirkuinjuingan kei 

posyandui, seihingga kondisi beirat 

badannya dapat teirpantaui deingan 

baik. Seilain itui ibui peirlui 

meiningkatkan asuipan makan yang 

seiimbang dan pola asuih yang eifeiktif 

uintuik meiningkatkan statuis gizi balita 

yang baik Seirta ibui balita peirlu i 

peiningkatan peiran dan uipaya 

maksimal dalam hal peingeitahuian ibui 

deingan statuis gizi balita. 
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Tabel 1. 

Karakteristik Balita 

Karakkteiristik Uiraian 

Uisia Ballita 17 Builan (1 Tahuin 3 Builan) 

Peindidikan Ayah Sarjana 

Peindidikan Ibui SMK 

Peikeirjaan Ayah Proyeik Baguinan 

Peikeirjaan Ibui IRT 

Juimlah Anggota Keiluiarga 4 Orang 

Suimbeir: Data Primeir Tahuin 2024 

Tabel 2. 

Status Gizi Balita 

Statuis Gizi Z-Scorei 

Seibeiluim 
BB/Ui PB/Ui BB/PB 

-2,27 -3,55 1,05 
 

Seiteilah -2,09 -2,59 1,01 
 

Suimbeir: Data Primeir Tahuin 2024 

Tabel 3. 

Asupan Zat Gizi 

Sebelum Intervensi Dan setelah Intervensi 

Asuipan Zat Gizi Seibeiluim Inteirveinsi Seiteilah Inteirveinsi 
Deifisit zat 

Gizi Makro 

Eineirgi (kkal) 847,37 gr (80,45%) 826.07 gr (46,98%) 33,47 % 

Proteiin (gram) 37,38 gr (145,22%) 32,4 gr (142,81%) 2,41% 

Leimak (gram) 31,7 gr (138,17%) 31 gr (49,74%) 88,7 % 

Karbohidrat (gram) 116,8 gr (62,97%) 116,98 gr (46,15%) 16,82 % 

Suimbeir: Data Primeir Tahuin 2024 
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Grafik 1. 

%Asuipan zat gizi seibeiluim inteirveinsi dan seiteilah inteirveinsi 

 

 

 

 

80.45%

145.22%
138.17%

62.97%

46.98%

142.81%

49.74%
46.15%

0.00%

20.00%

40.00%

60.00%

80.00%

100.00%

120.00%

140.00%

160.00%

Energi Protein Lemak Karbohidrat

% Asupan Sebelum Intervensi dan Setelah 
Intervensi

Sebelum Intervensi Setelah intervensi


