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HUBUNGAN POLA MAKAN DENGAN STATUS GIZI ANAK DI SD 

MUHAMMADIYAH KLIWONAN KECAMATAN GODEAN  

Edi Saputra
1
, Siti Uswatun Chasanah 

2
, Yuli Ernawati

 3
 

 

INTISARI 

 

Latar belakang : Anak usia sekolah merupakan anak yang memasuki usia 

kisaran 6 hingga 12 tahun dan menjadi salah satu kelompok anak yang rentan 

dengan terjadinya masalah gizi. Ada dua faktor yang dinilai bisa memengaruhi 

keadaan gizi seseorang yaitu penyebab langsung berupa konsumsi makanan dan 

penyakit infeksi dan penyebab tidak langsung berupa pengetahuan tentang gizi, 

pendidikan, serta tingkat pendapatan. Konsumsi makanan (pola makan) 

berpengaruh terhadap status gizi seseorang. Pola makan dapat mempertahankan 

kesehatan, status nutrisi, mencegah atau membantu kesembuhan penyakit. Salah 

satu hal yang dapat mempengaruhi status gizi adalah pola makan. 

Tujuan penelitian : Untuk mengetahui Hubungan Pola Makan dengan Status 

Gizi Anak di SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten 

Sleman. 

Metode : Desain penelitian yang digunakan oleh peneliti dalam penelitian ini 

Deskriptif korelatif. Menggunakan uji chi square dengan pendekatan cross 

sectional. 

Hasil : Pola makan anak di SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean 

Kabupaten Sleman dari 66 anak terdapat 8 orang dengan pola makan kurang, 6 

orang dengan pola makan lebih dan 52 anak dengan pola makan cukup. 2. Status 

gizi anak di SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten 

Sleman dari 66 anak terdapat 3 orang dengan gizi buruk, 7 orang dengan gizi 

kurang, 47 orang dengan gizi cukup, 5 orang dengan gizi lebih dan 4 orang 

dengan obesitas. 

Kesimpulan : Berdasarkan Uji Chi Square pola makan dengan status gizi 

didapatkan nilai (p =0,000) yang bermakna terdapat hubungan pola makan dengan 

status gizi anak. 

 

Kata kunci : Anak, Pola Makan, Status Gizi 

 

1
 Mahasiswa Program Studi Keperawatan (S1) dan Ners STIKES Wira Husada 

Yogyakarta 

2
 Dosen STIKES Wira Husada Yogyakarta 

3
 Dosen STIKES Wira Husada Yogyakarta 

 



 

viii 
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ABSTRACT 

Background : School age children are children aged between 6 and 12 years and 

are one of the groups of children who are vulnerable to nutritional problems. 

There are two factors that are considered to influence a person's nutritional 

condition, namely direct causes in the form of food consumption and infectious 

diseases and indirect causes in the form of knowledge about nutrition, education 

and income level. Food consumption (diet) influences a person's nutritional 

status. Diet can maintain health, nutritional status, prevent or help cure disease. 

One thing that can influence nutritional status is diet. 

Objective : To determine the relationship between eating patterns and nutritional 

status of children at SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean 

Kabupaten Sleman. 

Methods : The research design used by researchers in this study is descriptive 

correlative. Using the chi square test with a cross sectional approach. 

Results : Children's eating patterns at SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan 

Godean Kabupaten Slema, out of 66 children, there were 8 people with less eating 

patterns, 6 people with more eating patterns and 52 children with enough eating 

patterns. Nutritional status of children at Muhammadiyah Kliwonan Elementary 

School, Godean District, Sleman Regency, Yogyakarta Special Region Province. 

Of the 66 children, there were 3 people with poor nutrition, 7 people with 

insufficient nutrition, 47 people with sufficient nutrition, 5 people with over 

nutrition and 4 people with obesity. 

Conclusion : Based on the Chi Square Test, eating patterns and nutritional status 

obtained a value (p = 0.000) which means there is a relationship between eating 

patterns and children's nutritional status. 

 

Keywords: Children, Diet, Nutritional Status 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Anak sekolah memiliki peranan penting dalam memajukan 

pembangunan bangsa dimasa depan. Pemerintah mencanangkan berbagai 

program yang turut mendukung terciptanya generasi muda yang 

cemerlang. Rencana Pembangunan Jangka Panjang Nasional (RPJPN) 

2005-2025 menetapkan pendidikan gizi, perbaikan konsumsi pangan dan 

penguatan pendidikan karakter sebagai upaya meningkatkan kualitas 

bangsa (Astuti, 2023). 

Anak usia sekolah merupakan anak yang memasuki usia kisaran 6 

hingga 12 tahun dan menjadi salah satu kelompok anak yang rentan 

dengan terjadinya masalah gizi (Ulpa, 2018). World Health Organization 

(WHO) menyebutkan suatu negara dapat dikatakan mempunyai kategori 

baik dalam hal status gizi bila negara tersebut memiki prevalensi status 

gizi kurus kurang dari 5% (Adawiah, 2019). Hutabarat (2023) 

menjelaskan bahwa ada dua faktor yang dinilai bisa memengaruhi 

keadaan gizi seseorang yaitu penyebab langsung berupa konsumsi 

makanan dan penyakit infeksi dan penyebab tidak langsung berupa 

pengetahuan tentang gizi, pendidikan, serta tingkat pendapatan 

(Punjastuti, 2023). Status gizi yang tidak baik pada anak akan 

mempengaruhi pertumbuhan fisik, perkembangan mental dan proses 

berpikir yang akan berakibat pada daya produksi dan kemampuan kerja 

saat dewasa (Wicaksana, 2019). Oleh sebab itu, kualitas sumber daya 

manusia sangat bergantung pada status gizi terlebih status gizi pada anak  

(Sambo, 2020). Hapsari juga berpendapat, status gizi terlebih gizi kurang 

yang rawan dialami anak bisa disebabkan oleh tingkat pendapatan yang 

rendah dan asupan makanan yang tidak cukup seimbang yang 

berpengaruh pada pola makan (Lehan, 2023). Salah satu penyebab yang 

dapat memengaruhi status gizi adalah pola makan.  
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Menurut Jauhari, pola makan menjadi alasan gizi anak berstatus 

baik (Jauhari, 2020). Makanan yang dimakan setiap hari yang baik dapat 

memberikan kandungan gizi yang dapat memenuhi kebutuhan tubuh 

(Moksin, 2022). WHO menegaskan anak sekolah membutuhkan asupan 

gizi yang cukup agar dapat memenuhi kebutuhan untuk pertumbuhan. 

Permenkes Nomor 28 Tahun 2019 tentang angka kecukupan gizi yang 

dianjurkan untuk masyarakat Indonesia menyebutkan jumlah energi yang 

dibutuhkan oleh anak sekolah usia 7-18 tahun berkisar antara 1650-2650 

kkal per hari (Astuti, 2023). Untuk  dapat mengoptimalkan aktivitas anak 

usia sekolah perlu didukung dengan pemenuhan gizi yang baik. Gizi  

merupakan  makanan  pokok  yang  diperlukan  bagi  pertumbuhan  dan  

kesehatan  anak, sehingga dengan asupan gizi yang seimbang maka 

tumbuh kembang anak pun akan berlangsung secara normal (Waruwu, 

2020).  

Upaya yang telah dilakukan Sektor Kesehatan sudah dimulai 

sejak balita terdeteksi pada status gizi kurang, namun penurunan 

prevalensi balita status gizi buruk masih belum mencapai tujuan yang 

diinginkan. Hal ini dikarenakan banyaknya faktor yang berperan dalam 

munculnya masalah gizi buruk, antara lain penyakit yang diderita balita, 

kemiskinan, akses air bersih dan sanitasi lingkungan yang buruk, 

pendidikan dan pengetahuan tentang gizi yang kurang, pola asuh balita 

yang buruk, masalah sosial, penelantaran anak, kekerasan terhadap 

perempuan dan anak, meningkatnya perkawinan dini, pergaulan bebas, 

serta meningkatnya kehamilan tidak diinginkan. Hal ini perlu dilakukan 

upaya dengan melibatkan lintas program dan lintas sektor terkait agar 

permasalahan status gizi buruk pada balita dapat diturunkan secara 

optimal.  

Indonesia merupakan salah satu negara di Asia yang masih 

menghadapi masalah gizi kurang yang cukup besar (Sambo, 2020). Data 

Riskesdas tahun 2018 menunjukkan, prevalensi status gizi pada anak 

umur 5 hingga 12 tahun sebesar 2,4% sangat kurus, 6,8% kurus, kategori 
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gemuk sebanyak 10,8% dan obesitas sebanyak 9,2% (Kemenkes, 2018). 

Berdasarkan Hasil Pemantauan Status Gizi tahun 2017 menunjukkan 

prevalensi sebesar 7,5% anak usia 5 sampai 12 tahun berstatus gizi kurus 

(Kemenkes, 2018). Hal ini menunjukkan bahwa status gizi di Indonesia 

menempati posisi akut (Adawiah, 2019). 

Menurut data SSGI (2022) dari 34 Provinsi di Indonesia 

didapatkan Data Prevalensi Daerah Istimewa Yogyakarta dengan Balita 

Wasting (berat badan menurut tinggi badan) berada pada urutan 25 (7,4), 

Balita Stunting (Tinggi Badan Menurut Umur) berada di urutan 30 

(16,4), Balita Underweight (Berat Badan Menurut Umur) pada urutan 24 

(15,1).  

Profil Kesehatan Sleman (2020) didapatkan data prevalensi status 

gizi buruk selama 5 tahun (2015 - 2019) di Kabupaten Sleman, fluktuatif 

naik turun terutama pada tahun 2019 mengalami penurunan 0,01% bila 

dibandingkan tahun 2018. Sedangkan status gizi kurang pada tahun 2019 

mengalami kenaikan sebesar 0,34% dibanding tahun 2018 yaitu dari 

7.32% menjadi 7,66%. Berdasarkan Data Pemantauan Status Gizi pada 

Puskesmas yang berada di wilayah Kabupaten Sleman terdapat 5 

puskesmas dengan prevalensi balita wasting (sangat kurus dan kurus) 

yaitu Puskesmas Moyudan (5,88%), Puskesmas Depok I (5,43%), 

Puskesmas Cangkringan (5,33%), Puskesmas Seyegan (4,82%) dan 

Puskesmas Godean II (4,60%).  

SD Muhammadiyah Kliwonan merupakan bagian dari wilayah 

pemantauan kesehatan Puskesmas Godean II. Menurut Sulistyorini 

(2019) pemantauan status kesehatan di Sekolah Dasar (SD) merupakan 

salah satu upaya dalam penerapan continuum of care dimana pemantauan 

kesehatan ini merupakan proses yang berkelanjutan sejak pra konsepsi 

sampai lansia. Upaya pemantauan ini memerlukan adanya pencatatan 

status kesehatan yang rutin dan terus menerus sehingga bisa memberikan 

gambaran status kesehatan seseorang secara utuh mulai dari bayi sampai 

dengan lansia. Pencatatan kondisi kesehatan sangat diperlukan dalam 
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pelaksanaan konsep continuum of care. Kementerian Kesehatan RI pada 

tahun 2015 telah menetapkan untuk melakukan pemantauan kesehatan 

siswa dengan menggunakan rapor kesehatan siswa dimana salah satunya 

dilakukan di tingkat SD. Kegiatan pemantauan kesehatan siswa ini 

merupakan salah satu kegiatan dari kegiatan UKS yang dilakukan 

bersama Puskesmas. Sekolah merupakan tempat yang strategis dalam 

melakukan upaya ini. 

Studi penelitian yang dilakukan peneliti pada tanggal 10 Mei 

2023 di SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten 

Sleman Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta kepada 10 siswa-siswi 

secara acak didapatkan data dengan rincian Siswa 1 laki-laki berumur 7 

tahun didapatkan IMT 13,5 (kurus berat) dengan menyatakan “tidak 

sarapan pagi sebelum berangkat kes sekolah”, Siswa 2 berumur 8 tahun 

laki-laki didapatkan IMT 15,9 (kurus berat) dengan menyatakan “tidak 

sarapan pagi sebelum berangkat ke sekolah”, Siswi 3 berumur 9 tahun 

perempuan didapatkan IMT 17,0 (kurus ringan) dengan menyatakan 

sarapan pagi sebelum ke sekolah”, Siswi 4 berumur 9 tahun perempuan 

didapatkan IMT 16,4 (kurus berat) dengan menyatakan “tidak sarapan 

pagi sebelum berangkat ke sekolah”, Siswa 5 berumur 8 tahun laki-laki 

didapatkan IMT 2,24 (normal) menyatakan “Sarapan pagi sebelum ke 

sekolah”, Siswa 6 berumur 11 tahun laki-laki didapatkan IMT 27,5 

(gemuk berat) dengan menyatakan “sarapan pagi di kantin sekolah”, 

Siswa 7 berumur 7 tahun laki-laki didapatkan IMT 17,3 (kurus ringan) 

dengan menyatakan “tidak sarapan pagi sebelum berangkat ke sekolah”, 

Siswi 8 berumur 7 tahun perempuan didapatkan Siswa hasil IMT 17,5 

(kurus ringan) dengan menyatakan “tidak sarapan pagi sebelum 

berangkat ke sekolah”, Siswi 9 berumur 7 tahun perempuan didapatkan 

hasil 18,3 (kurus ringan) dengan menyatakan “membawa bekal ke 

sekolah” dan Siswi 10 berumur 7 tahun perempuan didapatkan hasil IMT 

29,8 (normal) menyatakan “sarapan pagi sebelum ke sekolah”. 
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Berdasarkan latar belakang masalah di atas, penelitian ini penting 

dilakukan untuk mengetahui status gizi, pola makan dan hubungan 

keduanya dikarenakan banyaknya data yang ditemukan menyatakan 

siswa-siswi yang tergolong kurus dan juga sebagai bentuk kepedulian 

terhadap masa depan dan tumbuh kembang anak-anak sebagai generasi 

penerus bangsa, maka dari itu peneliti mengusung judul “Hubungan Pola 

Makan dengan Status Gizi Anak di SD Muhammadiyah Kliwonan 

Kecamatan Godean Kabupaten Sleman Provinsi Daerah Istimewa 

Yogyakarta”. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah di atas, rumusan masalah 

dalam penelitian ini yaitu apakah ada hubungan pola makan dengan 

status gizi anak di SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean 

Kabupaten Sleman? 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui 

Hubungan Pola Makan dengan Status Gizi Anak di SD 

Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten Sleman. 

2. Tujuan Khusus 

a) Untuk mengidentifikasi karakteristik responden siswa-siswi di 

SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten 

Sleman. 

b) Untuk mengidentifikasi pola makan pada siswa-siswi di SD 

Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten 

Sleman.. 

c) Untuk mengidentifikasi status gizi pada siswa-siswi di SD 

Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten 

Sleman. 
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D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis  

Secata teoritis penelitian ini bermanfaat dalam pengembangan 

keilmuan keperawatan khususnya pada keperawatan anak serta 

Keperawatan Keluarga dan Komunitas. 

2. Manfaat Praktis 

a) Bagi keluarga 

Membantu keluarga dalam mengetahui status tumbuh 

kembang anak terutama dalam status gizi dan pola makan pada 

pada anak di SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean 

Kabupaten Sleman. 

b) Bagi Instansi Pelayanan Kesehatan 

Pelayanan kesehatan terutama puskesmas dapat melakukan 

penyuluhan kesehatan dan pengertian serta penanganan dan 

pengontrolan pola makan anak di SD Muhammadiyah Kliwonan 

Kecamatan Godean Kabupaten Sleman. 

c) Institusi Pendidikan. 

Sebagai wacana ilmiah dan acuan untuk melaksanakan 

penelitian-penelitian lebih lanjut, khususnya menyangkut dengan 

pola makan dan status gizi. 

d) Bagi Peneliti Selanjutnya. 

Diharapkan hasil penelitian dapat digunakan sebagai bahan 

informasi untuk melakukan penelitian yang akan datang terkait 

keperawatan anak khususnya pada pola makan anak dan status 

gizi. 

e) Bagi Peneliti 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan 

meningkatkan ilmu pengetahuan penulis dan sebagai saran 

dalam menerapkan teori yang telah diperoleh selama mengikuti 

kuliah serta hasil penelitian ini juga sebagai pengalaman 

meneliti.  
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E. Ruang Lingkup Penelitian  

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan ruang lingkup : 

1. Mata kuliah 

Ruang lingkup pada materi penelitian ini adalah Keperawatan Anak. 

2. Responden 

Responden penelitian ini adalah seluruh siswa yang memenuhi 

syarat inklusi di SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean 

Kabupaten Sleman. 

Penelitian ini dilaksanakan di SD Muhammadiyah Kliwonan 

Kecamatan Godean Kabupaten Sleman. 

3. Waktu  

Penelitian ini akan dilaksanakan pada bulan tanggal 19 Januari 

2024.
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F. Keaslian Penelitian 

Penelitian sebelumnya yang memiliki hubungan dengan 

penelitian yang akan dilakukan oleh peneliti adalah sebagai berikut : 

No Peneliti Judul Hasil Persamaan Perbedaan 

1 Permat

asari 

(2023) 

Hubungan 

Pola 

Makan 

Anak dan 

Status 

Gizi  Anak 

Usia 

Sekolah 

Hasil   analisis   

bivariat   

menunjukkan   

adanya 

hubungan  pola  

makan  dengan  

status  gizi  anak 

dengan hasil p-

value (0,007). 

Hasil analisis 

table 2  

menunjukkan 

pola  makan  

yang  baik  akan 

dominan  

memberikan  

status  gizi  yang  

baik  dan pola 

makan yang 

kurang baik juga 

akan dominan 

memberi status 

gizi yang tidak 

baik.Karena dari 

tabel terlihat 

pola makan 

Persamaan 

dalam 

penelitian 

ini terletak 

pada 

kedua 

variabelny

a yaitu 

hubungan 

pola 

makan 

dengan 

status gizi, 

instrument 

penelitian 

yang 

digunakan 

yaitu 

angket  

dan  

kuesioner 

Food  

Frequency  

Quetionna

re dan usia 

responden 

Perbedaan 

dalam penelitian 

ini adalah 

jumlah 

responden dan 

tempat 

penelitian.  
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yang baik 

memberikan 

75,8% (47 

orang) memiliki 

status gizi yang 

baik. Sedangkan   

pola   makan   

yang   kurang   

baik 

menyebabkan   

58,8%   (10   

orang)   

mengalami 

status gizi lebih. 

6-12 

tahun. 

2 Wijaya 

F.R 

(2021) 

Hubungan 

Pola 

Makan 

dengan 

Status 

Gizi Pada 

Anak Usia 

Pra 

Sekolah 

Di 

Wilayah 

Puskesmas 

Kalirungk

ut 

Surabaya 

Pada penelitian 

didapatkan hasil 

terdapat 

hubungan atau 

korelasi jika 

nilai α = ≤0,05. 

Hasil yang 

didapatkakan 

menunjukkan 

hasil ρ = 0,040, 

dengan 

demikian dapat 

disimpulkan 

bahwa 𝐻0 

ditolak dan 𝐻1 

diterima yang 

Persamaan 

pada 

penelitian 

ini adalah 

variabel 

bebas 

yaitu pola 

makan dan 

variabel 

terikat 

yaitu 

status gizi. 

Perbedaan 

dalam 

penelitian ini 

terletak pada 

usia sampel 

penelitian dan 

tempat 

penelitian 

dilakukan. 
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berarti adanya 

hubungan antara 

pola makan 

dengan status 

gizi pada anak 

usia pra sekolah 

di Wilayah 

Puskesmas 

Kalirungkut. 

3 Suwito, 

D.P 

(2018) 

Hubungan 

Pola 

Makan 

dengan 

Status 

Gizi Pada 

Siswa-

Siswi 

Kelas V 

SDN 018 

Samarinda 

Hasil uji statistic 

dengan 

menggunakan 

fisher’s exact 

maka diperoleh 

(0,001<α 0,05) 

yang berarti H0 

ditolak sehingga 

disimpulkan 

bahwa terdapat 

hubungan antara 

pola makan 

dengan ststus 

gizi pada siswa-

siswi kelas V 

SDN 018 

Samarinda.   

Persamaan 

pada 

penelitia 

yaitu pada 

variable 

bebas pola 

makan dan 

variable 

terikat 

yaitu 

status gizi. 

Perbedaan 

penelitian ini 

terletak pada 

instrument 

penelitian yang 

digunakan, usia 

responden dan 

tempat 

penelitian 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Dari hasil penelitian ini dapat disimpulkan sebagai berikut :  

1. Pola makan anak di SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean 

Kabupaten Sleman Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta dari 66 anak 

terdapat 8 orang dengan pola makan kurang, 6 orang dengan pola makan 

lebih dan 52 anak dengan pola makan cukup. 

2. Status gizi anak di SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean 

Kabupaten Sleman Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta dari 66 anak 

terdapat 3 orang dengan gizi buruk, 7 orang dengan gizi kurang, 47 orang 

dengan gizi cukup, 5 orang dengan gizi lebih dan 4 orang dengan obesitas. 

3. Terdapat hubungan antara pola makan dengan status gizi anak di SD 

Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten Sleman 

Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta berdasarkan uji Chi Square pola 

makan dengan status gizi didapatkan nilai (p =0,000).  

 

B. Saran 

Berdasarkan hasil penelitian ini, ada beberapa saran yang dapat diberikan pada 

pihak yang terkait:  

1. Bagi keluarga 

Diharapkan dapat membantu keluarga dalam mengetahui status 

tumbuh kembang anak terutama pola makan dan status gizi pada anak di 

SD Muhammadiyah Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten Sleman 

Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta. 

 

2. Bagi Instansi Pelayanan Kesehatan 

Diharapkan dapat membantu pelayanan kesehatan terutama 

puskesmas dapat melakukan penyuluhan kesehatan dan pengertian serta 

penanganan dan pengontrolan pola makan anak di SD Muhammadiyah 
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Kliwonan Kecamatan Godean Kabupaten Sleman Provinsi Daerah 

Istimewa Yogyakarta. 

 

3. Institusi Pendidikan. 

Diharapkan dapat sebagai acuan untuk melaksanakan penelitian-

penelitian lebih lanjut, khususnya menyangkut dengan pola makan dan 

status gizi. 

 

4. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Diharapkan hasil penelitian dapat digunakan sebagai bahan informasi 

untuk melakukan penelitian yang akan datang terkait keperawatan anak 

khususnya pada pola makan anak dan status gizi. 

 

5. Bagi Peneliti 

Diharapkan dapat menambah wawasan dan meningkatkan ilmu 

pengetahuan penulis dan sebagai saran dalam menerapkan teori yang telah 

diperoleh selama mengikuti kuliah serta hasil penelitian ini juga sebagai 

pengalaman meneliti. 
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