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ABSTRAK 

Latar Belakang: Penyebab kurang gizi dipengaruhi oleh faktor langsung 

makanan dan penyakit infeksi, tidak langsung ketahanan pangan keluarga, 

perawatan kesehatan, pola asuh, dan praktek kebersihan dan sanitasi lingkungan. 

Dari 6 kecematan di kabupaten bantul yang terparah tsunami terkena, terdapat gizi 

buruk  2,4% dan gizi kurang 18,8%, meningkat dibandingkan sebelum terjadi 

tsunami. Didasarkan kepada Dinas Kesehatan Kabupaten  Bantul mengambil 

lankah –langkah strategis dalam penggulangan status gizi buruk pada balita, 

meningkatkan dan mengembangkan kembali upaya pendidikan gizi kepada 

masyarakat, baik secara langsung di posyandu, puskesmas dan institusi pelayanan 

kesehatan lainnya, serta melakukan advokasi untuk memperbaiki status gizi.  

Tujuan: Untuk mengetahui dan menganalisis Masalah gizi buruk di wilayah kerja 

Puskesmas Banguntapan II dilihat dari Aspek Administrasi dan kebijakan 

Kesehatan. 

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif berupa studi kasus 

deskriptif, adalah salah satu jenis penelitian yang tujuannya untuk menyajikan 

gambaran lengkap mengenai setting sosial atau dimaksudkan untuk eksplorasi dan 

klarifikasi mengenai suatu fenomena atau kenyataan sosial, dengan jalan 

medeskipsikan sejumlah variabel yang berkenan dengan masalah dan unit yang 

diteliti antara fenomena yang diuji.  

Hasil: Pengetahuan ibuTerdapat beberapa pertanyaan yang di ajukan dalam 

mengetahui pengetahuan ibu yang memiliki balita gizi buruk dan gizi kurang 

antara lain yaitu pengetahuan ibu tentang balita sehat,bagaimana balita gizi buruk 

dan gizi kurang tanda-tanda dan akibat gizi buruk,makanan yang bersumber dari 

protein dan karbohidrat.Berikut ini adalah hal yang di ungkapkan oleh informan 

tentang bagaimana balita sehat,pengetahuan ibu tentang gizi buruk dan gizi 

kuranng,manfaat makanan cemilan,sumber dari bahan makan dan manfaat 

makanan adalah sebagai berikut:  Hubungan yang erat, mesra dan selaras antara 

orang tua dan anak merupakan syarat mutlak untuk menjamin tumbuh kembang 

yang selaras, baik fisik , mental maupun psikososial. Ibu yang memberikan 

rangsangan psikososial  yang baik pada anak berpengaruh positif pada status gizi 

anak. Hal ini sesuai dengan penelitian mengenai positive deviance pada keluarga 

miskin yang mengungkap bahwa asuhan psikososial berupa keterikatan antara ibu 

dan anak menjadi faktor penting dalam tumbuh kembang anak. Kondisi 

psikososial yang buruk dapat dapat mempengaruhi manfaat zat gizi dalam tubuh, 

sebaliknya hormon pertumbuhan dirangsang kondisi psikososial yang baik.  
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Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan tentang analisis yang 

berhubungan dengan status gizi buruk pada balita di kabupaten tahun 2019, maka 

dapat dibuat kesimpulan sebagai berikut: Penelitian ini dilakukan untuk 

mengetahui gambaran pertumbuhan anak balita di Puskesmas  Bangutapan II 

Bantul Yogyakarta. 

 

Kata Kunci: Ananlisis masalah gizi buruk balita. 
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PENDAHULUAN 

Peningkatan status gizi masyarakat merupakan salah satu upaya penting untuk 

meningkatkan kesehatan ibu hamil, menurunkan angkan kematian ibu, bayi dan 

anak balita, meningkatkan kemampuan tumbuh kembang fisik anak,mental dan 

sosial anak untuk meningkat produktivitas kerja serta prestasi akademik maupun 

prestasi olahraga, oleh karena keadaan gizi kesehatan masyarakat merupakan 

salah satu indikator penting dari kualitas sumber daya manusia (Depkes RI, 2006). 

Tujuan Untuk mengetahui dan menganalisis Masalah gizi buruk di wilayah kerja 

Puskesmas Banguntapan II dilihat dari Aspek Administrasi dan kebijakan 

Kesehatan 

METODE PENELITIAN 

Dalam penelitian ini, peneliti telah memiliki definisi jelas tentang subjek penelitian dan 

akan menggunakan pertannyaan who dalam menggali informasi yang dibutuhkan. 

Penentuan subjek penelitian dilakukan dengan menggunakan teknik purposif dan 

snowball sampling. Teknik pengumpulan dengan trangulasi (babungan), analisis data 

bersifat kualitatif, dan hasil penelitian kualitatif lebih menekankan makna dari pada 

generalisasi. Husaini (2011:78), menyebutkan bahwa penelitian kualitatif berusaha 

memahami dan menafsirkan suatu peristiwa interaksi tingkahlaku manusia dalam situasi 

tertetu menurut perspektif peneliti sendiri. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis pengetahuan terhadap status gizi buruk dan gizi kurang pada balita di 

puskesmas banguntapan II  Kabupaten  Bantul. Menurut Notoadmodjo (2010)  

pengetahuan adalah merupakan hasil tahu, dan ini terjadi setelshorang melakukan 

penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Penginderaan terjadi melalui 

pancaindera,  

Penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa, dan raba. Sebagian besar pengetahuan 

merupakan hal yang sangat utuh terbuktinya tindakan seseorang (ov.er behavior). 

Sedangkan menurut soekanto (2006) pengetahuan adalah kesan didalam pikiran 

manusia sebagai hasil penggunaan panca ideranya. Yang berbeda sekali dengan 

kepercayaan (beliefes), takhayul (supersitition) dan penerangan-penerangan yang 

keliru (misinformation).  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa, dari 10 ibu yang mempunyai balita  gizi 

buruk dan gizi kurang di puskesmas banguntapan II adalah sebagian besar 

berpengetahuan kurang karena disebabkan oleh faktor pendidikan ibu yang masih 

rendah yaitu rata-rata pendidikan yang ditamatkan ibu SMP, dan sebagian besar 

ibu banyak yang tidak bekerja dan hanya diam dirumah saja, dengan banyaknya 

ibu yang tidak bekerja, sehingga bisa membuat ibu kurangnya pengetahuan dari 

informasi yang didapatkan dari luar terutama masalah gizi. 

 

 

 

 



 

7 

KESIMPULAN 

 Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui gambaran pertumbuhan anak balita di 

Puskesmas  Bangutapan II Bantul Yogyakarta. 

Bagi Tenaga Kesehatan di Wilayah Puskesmas Bantul Hasil penelitian ini dapat 

digunakan sebagai bahan masukan kepada tenaga kesehatan, dokter, bidan, kader 

posyandu dan penanggung jawab untuk memberikan informasi atau penyuluhan 

balita di Puskesmas Banguntapan II Bantul Yogyakarta. 

SARAN 

Diharapkan kepada pihak dapat menambah jumlah refrensi buku-buku/jurnal 

yang berhubungan dengan status gizi buruk pada balita sehinga mahasiswa 

dapat meningkatkan kemampuannyan dalam pencegahan masalah gizi buruk 

terutama pada balita. 
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