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Abstract 

Double Burden of Malnutrition is a nutritional problem that is currently facing Indonesia. 

Parental knowledge is reported as a risk factor that can affect the nutritional status of 

children. This study was aimed to analyze the relationship between the level of parental 

knowledge and the nutritional status of children aged 7-12 years. This study was an 

observational analytic with cross sectional approach. The research was conducted at the 

Jember Police Primary Clinic during May 2020, with a large sample of 40 parents who have 

children aged 7-12 years. The results showed that the distribution of respondents who had 

good knowledge was 70%, sufficient knowledge was 27.5% and less knowledge was 2.5%. 

The distribution of respondents with under weight status was 7.5%, normal status was 87.5% 

and over weight status was 5%. The level of knowledge has a significant (p = 0.021), strong 

(dxy = 0.613) and positive relationship to the nutritional status of children aged 7-12 years. 

Knowledge of children's growth and nutritional status is very important for parents because 

it has the potential to influence parents in caring for and caring for their children, especially 

in meeting nutritional needs. 
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1. Pendahuluan  

Double burden of malnutrition 

merupakan masalah nutrisi yang sedang 

dihadapi Indonesia saat ini (UNICEF, 2012). 

Data pada tahun 2016 menunjukkan bahwa 

13,5% balita mengalami wasting, 36,4% balita 

mengalami stunting sedangkan 10% balita 

mengalami overweight. Persentase balita 

dengan stunting di Jawa Timur 

diklasifikasikan menjadi dua yaitu sangat 

pendek sebesar 7,5% dan pendek 18,6% 

(Pusat Data dan Informasi Kementerian 

Kesehatan RI, 2017). 

 Kabupaten Jember termasuk 

kabupaten yang memiliki prevalensi stunting 

yang cukup tinggi yaitu 44,1%, bahkan 

melebihi prevalensi stunting pada tingkat 

nasional. Kondisi tersebut menjadikan 

kabupaten Jember sebagai salah satu dari 100 

kabupaten prioritas dalam penanganan 

kemiskinan dan stunting (TNP2K, 2017).  

Intake nutrisi diketahui sebagai 

penyebab langsung terjadinya double burden 

of malnutririon (Lee dan Ryu, 2018). 

Sedangkan riwayat berat lahir, jumlah anak, 

usia ibu saat melahirkan, tingkat pendidikan 

orang tua, sumber air minum, dan riwayat 

infeksi diketahui sebagai penyebab tidak 

langsung terjadinya malnutrisi pada anak 

(Pravana et al., 2017; Boah et al., 2019). 

Faktor tingkat pendidikan orang tua yang 

rendah dilaporkan sebagai faktor risiko utama 

terjadinya malnutrisi (Aljohani dan 

Abdulrahman, 2020). Tingkat pendidikan 

orang tua sangat erat kaitannya dengan 

pengetahuan, baik pengetahuan tentang 

pemilihan makanan, pemberian makanan serta 

pengetahuan tentang pemanfaatan fasilitas 

Kesehatan (Fadare O et al., 2019).  

Selain tingkat pendidikan, faktor-faktor 

lain yang diketahui mempengaruhi 

pengetahuan yaitu umur dan pengalaman 

dimana semakin seseorang memiliki cukup 

umur, maka tingkat pematangan dan kekuatan 

seseorang akan lebih matang dalam berpikir, 

belajar, dan bekerja sehingga pengetahuan 

pun akan bertambah (Asriani, Fajriansi dan 

Sumira, 2013; Kawengian dan Kapantow, 

2015). Penelitian Nurmaliza dan Herlina 

tahun 2018 di Kota Pekanbaru menemukan 

fakta bahwa orang tua yang memiliki 

pengetahuan kurang beresiko 4 kali lebih 

besar memiliki anak dengan status gizi kurang 

dibandingkan dengan orang tua yang memiliki 

pengetahuan yang baik. 

Pemerintah telah berupaya untuk 

melakukan percepatan perbaikan gizi 

masyarakat yang dituangkan dalam strategi 

Rencana Pembangunan Jangka Menengah 

Nasional (RPJMN) 2020-2024. Strategi 

tersebut diantaranya adalah menurunkan 

prevalensi stunting, meningkatkan status gizi 

remaja putri dan ibu hamil serta meningkatkan 

pengetahuan ibu dan keluarga khususnya 

pengasuhan, tumbuh kembang anak dan gizi 

(Kemekes RI, 2020).  

Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui gambaran tingkat pengetahuan 

orang tua dan status gizi anak usia 7-12 tahun 

serta menganalisis hubungan tingkat 

pengetahuan orang tua dengan status gizi anak 

usia 7-12 tahun di Klinik Pratama Polres 

Kabupaten Jember. 

 
2. Metode 

Penelitian ini merupakan jenis 

penelitian kuantitatif. Rancangan penelitian 

yang digunakan adalah analitik observasional 

dengan pendekatan cross sectional.  

 
2.1 Metode Pengumpulan Data  

Data yang digunakan dalam penelitian 

ini merupakan data primer. Data tinggi badan 

diperoleh dengan mengukur tinggi badan anak 

menggunakan alat ukur TB sedangkan data 

berat badan diperoleh melalui pengukuran 

menggunakan timbangan injak. Penelitian ini 

menggunakan instrumen penelitian berupa 

kuesioner pengetahuan orang tua tentang gizi 

anak dan pengukuran TB serta BB anak. 

Kuisioner langsung diisi oleh responden yaitu 

orang tua anak (ayah atau ibu). Subyek dalam 

penelitian ini adalah anak usia 7-12 tahun 

yang datang beserta orang tuanya untuk 

periksa di klinik pratama Polres Jember 

selama bulan Mei 2020, yang berjumlah 40 

orang. Sampel diambil secara total pada 

kunjungan di klinik Pratama Polres Jember 

dengan menggunakan purposive sampling. 

   

2.2 Metode Analisis Data 

Hasil penelitian dianalisis dengan 

menggunakan uji korelasi somers d dengan 

tingkat kepercayaan sebesar 95% (α = 0,05). 
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3. Hasil dan Pembahasan 

3.1 Karakteristik Orang Tua  

a. Usia Orang Tua 

Usia orang tua anak usia 7-12 tahun 

yang telah datang dan periksa ke Klinik 

Pratama Polres Jember dideskripsikan dalam 

tabel 1 berikut. 

 
Tabel 1. Distribusi Usia Orang Tua  

Kategori usia Jumlah Presentase (%) 

≤ 25 Tahun 6 15 

26-45 Tahun 21 52,5 

46-55 Tahun 12 30 

> 55 Tahun 1 2,5 

Total 40 100 

 

Tabel 1. menunjukkan bahwa sebagian 

besar (52,5%) responden memiliki usia 26-45 

tahun. Definisi usia menurut KBBI adalah 

lama waktu hidup atau ada (sejak dilahirkan). 

Regard dan Kairupan (2016) menyebutkan 

bahwa semakin bertambah umur seseorang 

maka tingkat kematangan dan kekuatan 

seseorang dalam berfikir dan bekerja akan 

semakin kuat. Hal ini menunjukkan bahwa 

semakin bertambah usia seorang orang tua 

maka kemampuan untuk menangkap 

informasi tentang pemenuhan kebutuhan gizi 

anak juga akan semakin meningkat. 

 

b. Pendidikan Orang Tua 

Distribusi pendidikan orang tua 

disajikan dalam tabel 2 berikut. 

 

Tabel 2. Distribusi Pendidikan Orang Tua 

Kategori 

Pendidikan 
Jumlah 

Presentase 

(%) 

SMP 9 22,5 

SMA 13 32,5 

PT 18 45 

Total 40 100 

 

Pendidikan orang tua akan 

mempengaruhi sikap dan perilaku orang tua 

dalam mengasuh dan merawat anak dengan 

baik, menggunakan fasilitas pelayanan 

kesehatan dengan baik serta menjaga 

kebersihan lingkungan (Majestika, 2018). 

Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar 

responden memiliki tingkat pendidikan tinggi. 

Usia responden yang matang serta ditunjang 

dengan pendidikan yang baik dapat 

berdampak pada sikap dan perilaku orang tua 

dalam memenuhi kebutuhan konsumsi anak, 

sehingga hal tersebut akan mempengaruhi 

status gizi anak. 

 

3.2 Tingkat Pengetahuan Orang Tua 

tentang Status Gizi Anak Usia 7-12 Tahun 

Pengetahuan orang tua tentang status 

gizi anak usia 7-12 Tahun di deskripsikan 
dalam tabel 3 berikut. 

 
Tabel 3. Distribusi Pengetahuan Orang Tua 

Kategori 

Pengetahuan 
Jumlah 

Presentase 

(%) 

Kurang 1 2,5 

Cukup 11 27,5 

Baik 28 70 

Total 40 100 

 

Sebagian besar orang tua responden 

memiliki pengetahuan dalam kategori baik  

yaitu sebanyak 70%. Pengetahuan merupakan 

hasil dari tahu, dan ini terjadi setelah orang 

melakukan penginderaan terhadap suatu objek 

tertentu. Salah satu faktor yang 

mempengaruhi pengetahuan seseorang adalah 

usia, pendidikan dan pengalaman 

(Notoatmodjo, 2010). Selain usia dan tingkat 

pendidikan, pengalaman seseorang juga dapat 

mempengaruhi pengetahuan, dimana semakin 

banyak pengalaman seseorang tentang suatu 

hal, maka akan semakin bertambah pula 

pengetahuan seseorang akan hal tersebut. 

Pengetahuan membuat seseorang lebih mudah 

untuk menyerap informasi serta 

mengimplentasikannya dalam perilaku dan 

gaya hidup sehari-hari (Kawengian dan 

Kapantow, 2015).  Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa sebagian besar 

responden memiliki usia produktif 26-45 

tahun dan berpendidikan PT.  

 

3.3 Status Gizi Anak  

Status gizi anak usia 7-12 Tahun di 

deskripsikan dalam tabel 4 berikut. 
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Tabel 4. Distribusi Status Gizi Anak 

Kategori Status 

Gizi 
Jumlah 

Presentase 

% 

Kurang 3 7,5 

Normal 35 87,5 

Lebih (overweight) 2 5 

Total 40 100 

 

 Tabel 4 menjelaskan bahwa sebagian 

besar responden memiliki status gizi baik 

yaitu sebanyak 87,5%. Pertumbuhan anak usia 

7-12 tahun merupakan periode pertumbuhan 

yang cepat. Nutrisi yang cukup baik dari segi 

kuantitas maupun kualitas akan 

mempengaruhi proses pertumbuhan anak 

(Nugraheni, Indarjo and Suhat, 2018). Anak-

anak usia 6-12 tahun sudah mengerti mana 

makanan yang baik dan tidak baik untuk 

mereka (Fadare, 2019).  

 

3.4 Hubungan tingkat pengetahuan orang 

tua dengan status gizi anak usia 7-12 tahun 

Berdasarkan hasil uji statistik korelasi 

somers d hubungan tingkat pengetahuan orang 

tua dengan status gizi anak usia 7-12 tahun 

digambarkan dalam tabel berikut : 

 
Tabel 5. Hasil uji statitistik inferensial 

Kriteria  Nilai p 

Nilai signifikansi Korelasi 

spearman’s rho 

0,021 

Nilai koefisien korelasi  

somers (dxy) 

0,613 

 

Uji hipotesis pada Tabel 5 

menghasilkan nilai signifikansi (0,021) <0,05. 

Dapat diartikan bahwa ada hubungan yang 

signifikan antara tingkat pengetahuan orang 

tua dengan status gizi anak usia 7-12 tahun. 

Hasil ini sejalan dengan penelitian Alfiana, 

Pratiwi dan Sanif (2019) yang menunjukkan 

bahwa ada hubungan yang signifikan antara 

tingkat pendidikan, status pekerjaan dan 

tingkat pengetahuan orang tua dengan status 

gizi anak. Selain itu penelitian Fadare et 

al.(2019)  juga menunjukkan bahwa ada 

korelasi yang positif antara pengetahuan 

orang tua dengan berat badan dan tinggi badan 

anak.  

Nilai koefisien korelasi somers (dxy) 

antara tingkat pengetahuan orang tua dengan 

status gizi anak  sebesar sebesar 0,613 (dxy > 

0). Nilai absolut dari dxy 0,60-0,79 memiliki 

arti hubungan yang  “kuat”. Berdasarkan nilai 

koefisien korelasi tersebut, menunjukkan 

bahwa tingkat pengetahuan memiliki 

hubungan yang kuat dan positif terhadap 

status gizi anak usia 7-12 tahun. 

Pengetahuan orang tua tentang nutrisi 

memiliki hubungan yang penting dalam 

mempengaruhi perkembangan dan 

pertumbuhan anak serta berpengaruh terhadap 

peningkatan status gizi anak (Zerfu dan 

Biadgilign, 2018). Hasil penelitian Yabanci, 

Kısac, dan Karakus (2014) menemukan fakta 

bahwa pengetahuan orang tua yang baik 

tentang nutrisi memiliki dampak yang positif 

terhadap perilaku dan kebiasaan makan pada 

anak.  Penelitian Nguyen et.al tahun (2017) 

juga menjelaskan bahwa pengetahuan gizi 

yang baik merupakan faktor utama yang 

terkait dengan perilaku konsumsi yang baik. 

Dapat disimpulkan bahwa pengetahuan orang 

tua mengenai pertumbuhan dan status gizi 

anak sangat penting karena dapat berpotensi 

mempengaruhi perilaku gaya hidup sehat pada 

anak terutama berkaitan dengan pemenuhan 

gizi seimbang dalam keluarga.  

 

4. Simpulan dan Saran 

4.1 Simpulan 

Orang tua yang memiliki tingkat 

pengetahuan baik yaitu sebanyak 70%, 

pengetahuan cukup sebanyak 27,5% dan 

pengetahuan kurang sebanyak 2,5%.  

Anak usia 7-12 tahun yang memiliki 

status gizi kurang sebanyak 7,5% , status gizi 

normal sebanyak 87,5% dan status gizi lebih 

sebanyak 5%.  

Tingkat pengetahuan orang tua 

memiliki hubungan yang kuat dan positif 

terhadap status gizi anak usia 7-12 tahun. 

Pengetahuan tentang pertumbuhan dan status 

gizi anak sangat penting untuk orang tua 

karena berpotensi dalam mempengaruhi orang 

tua dalam merawat dan mengasuh anak 

terutama dalam memenuhi kebutuhan gizi. 

 

4.2 Saran 

Penelitian ini masih memiliki banyak 

keterbatasan, maka perlu pengkajian lebih 

lanjut terhadap faktor-faktor yang 

mempengaruhi perilaku orang tua dalam 
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memenuhi kebutuhan gizi anak serta 

dampaknya terhadap status gizi anak.  
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