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ABSTRAK 

 

Niah, Ainun Intan Siti*, Sutrisno**, Fatkuriyah, Lailil***.2022. Hubungan Pola 

Asuh Orang Tua Dengan Status Gizi Pada Balita. Skripsi. Program Studi Ilmu 

Keperawatan Universitas dr. Soebandi Jember. 

 

Anak balita (0-5 tahun) merupakan kelompok umur yang paling rentan gizi. 

Kurang gizi merupakan dampak dari tidak terpenuhinya kebutuhan gizi anak yang 

telah berlangsung sejak lama. UNICEF memperkirakan 45,4 juta anak di bawah 

lima tahun secara global mengalami kekurangan gizi pada tahun 2020. Di 

Indonesia persentase status gizi buruk dan gizi kurang pada balita tertinggi pada 

daerah provinsi NTT yakni 15,3% dan persentase terendah di Bali yakni 2,7%. 

Kekurangan asupan makanan juga disebabkan oleh perilaku atau pola asuh orang 

tua pada anak yang kurang baik, contohnya pengaturan jadwal makan, jenis serta 

jumlah makanan yang disajikan. Desain penelitian ini menggunakan literature 

review dengan pencarian database menggunakan Google scholar, Portal garuda 

dan Pub Med tahun 2017-2022, didapat enam artikel yang telat dilakukan proses 

seleksi menggunakan format PEOS (Population/Problem, Exposure, Outcome, 

Study design) dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Analisis dari enam artikel 

menyatakan bahwa responden memiliki pola asuh yang sangat bervariatif yakni 

terdapat 2 artikel pola asuh demokratis dengan persentase tertinggi 32% dan 

86,2%, 1 artikel pola asuh permisif  dengan persentase tertinggi 62,3%, 1 artikel 

pola asuh cukup dengan persentase tertinggi 70,2%, 1 artikel pola asuh tidak baik 

dengan persentase tertinggi 53,3% dan 1 artikel pola asuh baik dengan persentase 

tertinggi 87,1%. Status gizi balita menunjukkan bahwa 5 artikel terbanyak 

memiliki status gizi baik dengan persentase tertinggi yakni 56,7% - 96% dan 1 

artikel terbanyak status gizi berat badan normal yakni 64,9%. Pola asuh orang 

merupakan salah hal penting untuk mendukung terpenuhinya status gizi balita. 

Dianjurkan orang tua meberikan pola asuh yang terbaik untuk menjaga status gizi 

anak. 

 

Kata Kunci : Pola asuh Orang tua, Status gizi, Balita 
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ABSTRACT 

 

Niah, Ainun Intan Siti*, Sutrisno**, Fatkuriyah, Lailil***. 2022. Relationship 

between Parenting Patterns and Nutritional Status in Toddlers. Thesis. Nursing 

Science Study Program, University of dr. Soebandi Jember. 

 

Children under five (0-5 years) are the age group that is most vulnerable to 

nutrition. Malnutrition is the impact of not meeting the nutritional needs of 

children which has been going on for a long time. UNICEF estimates that 45.4 

million children under five years of age globally are undernourished by 2020. In 

Indonesia, the highest percentage of malnutrition and under-nutrition in children 

under five is in the province of NTT at 15.3% and the lowest percentage in Bali is 

2.7 %. Lack of food intake is also caused by the behavior or parenting patterns of 

parents in children who are not good, for example setting a meal schedule, the 

type and amount of food served. The design of this study used a literature review 

by searching the database using Google Scholar, Portal Garuda and Pub Med in 

2017-2022, obtained six articles that were late in the selection process using the 

PEOS format (Population/Problem, Exposure, Outcome, Study design) with 

inclusion criteria and exclusion. The analysis of the six articles stated that the 

respondents had very varied parenting patterns, namely there were 2 articles on 

democratic parenting with the highest percentages of 32% and 86.2%, 1 article 

on permissive parenting with the highest percentage of 62.3%, 1 article on 

adequate parenting with the highest percentage was 70.2%, 1 article on poor 

parenting with the highest percentage of 53.3% and 1 article on good parenting 

with the highest percentage of 87.1%. The nutritional status of children under five 

showed that the most 5 articles had good nutritional status with the highest 

percentage of 56.7% - 96% and the most 1 article had normal weight nutritional 

status, which was 64.9%. Parenting is one of the important things to support the 

fulfillment of the nutritional status of children under five. It is recommended that 

parents provide the best parenting to maintain the nutritional status of children. 

 

 

Keywords: Parenting pattern, Nutritional status, Toddler 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar belakang 

Gizi adalah suatu ukuran mengenai kondisi tubuh seseorang yang 

dapat dilihat dari makanan yang dikonsumsi dan penggunaan zat-zat gizi 

di dalam tubuh (Sari et al., 2020). Anak balita (0-5 tahun) merupakan 

kelompok umur yang paling sering menderita akibat kekurangan gizi atau 

termasuk salah satu kelompok masyarakat yang rentan gizi. Kurang gizi 

merupakan dampak dari tidak terpenuhinya kebutuhan gizi anak yang 

telah berlangsung sejak lama (Hartono, S.Gz, 2017).  

United Nations International Children,s Emergency Fund 

(UNICEF) memperkirakan 45,4 juta anak di bawah lima tahun secara 

global mengalami kekurangan gizi pada 2020. Sebagian besar anak 

kekurangan gizi ditemukan di wilayah konflik kemanusiaan, miskin, dan 

memiliki layanan kesehatan gizi terbatas. Berdasarkan kawasannya, 

presentase balita penderita kekurangan gizi paling tinggi di Asia Selatan, 

yakni 14,7%. Posisinya disusul oleh Afrika Barat dan Tengah dengan 

presentase sebesar 7,2%. Amerika Latin dan Karibia memiliki presentase 

terendah, yakni 1,3% (Unicef, 2021). 

Negara Indonesia yang merupakan Negara berkembang memiliki 

masalah terbanyak adalah gizi. Persentase status gizi buruk dan gizi 

kurang pada usia 0-59 bulan (balita) tertinggi pada daerah provinsi NTT 

1 
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yakni 15,3% kedua adalah Papua Barat 12,8% dan NTB 12,6% sedangkan 

di Jawa Timur yakni 7,8% dan persentase terendah di Bali yakni 2,7% 

(Kemenkes RI, 2020). Berdasarkan laporan Profil Kesehatan Kabupaten 

Jember Dinas Kesehatan Kabupaten Jember pada tahun 2020 tercatat 

balita yang mengalami gizi buruk sejumlah 3.155 (3,92%), hal ini 

meningkat bila dibandingkan dengan capaian tahun lalu yakni 2,36% 

(Dinkes Jember, 2020) 

Balita yang mengalami gizi kurang dapat disebabkan oleh dua 

faktor utama, yaitu langsung dan tidak langsung. Faktor langsung yang 

menimbulkan masalah gizi yaitu kurangnya asupan makanan dan penyakit 

yang diderita. Sedangkan yang termasuk penyebab tidak langsung adalah 

kurangnya ketersediaan makanan di rumah dan pola asuh anak yang jelek 

serta pelayanan kesehatan dan lingkungan yang kurang baik.  

Kekurangan asupan makanan juga disebabkan oleh perilaku atau 

pola asuh orang tua pada anak yang kurang baik (Kemenkes RI, 2017). 

Salah satunya karena orang tua kurang memperhatikan gizi pada makanan 

yang diberikan untuk anak, orang tua hanya memberikan makanan yang 

disukai dan ketika anak sulit makan orang tua bersikap acuh dan tidak 

berusaha membujuk anak untuk makan (Sari et al., 2020). Dampaknya 

adalah terganggunya pertumbuhan fisik dan perkembangan mental, selain 

itu juga dapat meningkatkan resiko kesakitan dan kematian pada anak. 

Menurut penelitian Dyah (2020), tentang hubungan antara pola asuh 

dengan status gizi balita dengan desain penelitan analitik korelasional 
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menunjukkan ada hubungan yang signifikan. Hal ini menunjukan bahwa 

pola asuh orang tua memiliki hubungan yang erat dalam arti jika pola asuh 

yang diterapkan baik maka status gizi pada balita semakin baik (Sari et al., 

2020). 

Berdasarkan masalah diatas hal hal yang berkontribusi terhadap 

gizi buruk pada balita adalah minimnya pengetahuan dan praktik 

pengasuhan anak dan pemberian makan anak yang tidak memadai juga 

turut menyebabkan tingginya angka gizi buruk. Dalam meningkatkan 

status gizi balita diperlukan pola asuh yang baik untuk meningkatkan 

nafsu makan baik dengan pengaturan menu makanan sehat, variasi 

makanan maupun cara pemberian makanan pada balita (Rizyana & Yulia, 

2018). Peran pemerintah yaitu pemberdayaan dengan mengadakan 

program penyuluhan gizi, proram pemberdayaan keluarga sadar gizi, dan 

program revitalisasi posyandu. Sedangkan program pelayanan kesehatan 

yaitu dengan menjalankan program pemeriksaan kesehatan. Program 

pemberian multivitamin, program pemberian rujukan serta program 

pemberian makanan tambahan dan terakhir peran pengaturan yaitu dengan 

membuat peraturan dan kebijakan tentang penanggulangan gizi buruk.  

1.2 Rumusan Masalah  

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah: Bagaimanakah 

hubungan pola asuh orang tua dengan status gizi pada balita berdasarkan 

literature review? 
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1.3 Tujuan penelitian 

 1.3.1 Tujuan Umum 

  Untuk menjelaskan hubungan pola asuh orang tua dengan 

status gizi pada balita berdasarkan literature review  

 1.3.2 Tujuan khusus 

a. Mendeskripsikan pola asuh orang tua pada balita 

berdasarkan literature review. 

b. Mendeskripsikan status gizi pada pada balita berdasarkan 

literature review. 

c. Menjelaskan analisis hubungan  pola asuh orang tua dengan 

status gizi pada balita bedasarkan literature review.  

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Literatur review ini diharapkan menjadi suatu tambahan 

pengetahuan secara teoritis tentang hubungan pola asuh orang tua dengan 

status gizi pada balita. Selain itu, penelitian ini dapat dijadikan sebagai 

tambahan referensi dan bacaan mahasiswa maupun akademisi dalam 

melakukan penelitian maupun karya tulis lainnya seperti literature review. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

a. Bagi Keluarga 

Penelitian ini dapat dijadikan sebagai pedoman bagi keluarga 

mengenai informasi tentang pentingnya pola asuh yang baik untuk 

meningkatkan status gizi pada balita. 
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b. Bagi Institusi Kesehatan 

Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat bagi institusi kesehatan 

untuk memperoleh data dan hasil penelitian yang dapat dijadikan sebagai 

sumber informasi tentang status gizi pada balita. 

c. Peneliti Selanjutnya 

Penelitian ini diharapkan menjadi suatu gambaran dan tambahan 

referensi untuk peneliti selanjutnya.  
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Konsep Pola Asuh 

2.1.1 Pengertian Pola Asuh 

Secara epistemiologi kata pola diartikan sebagai cara kerja, dan kata 

asuh berarti menjaga (merawat dan mendidik) anak kecil, membimbing 

(membantu, melatih, dan sebagainya) supaya dapat berdiri sendiri atau 

dalam bahasa populernya adalah cara mendidik. Secara termiologi pola asuh 

orang tua adalah cara terbaik yang ditempuh orang tua dalam mendidik anak 

seperti perwujudan dari pertanggung jawaban kepada anak. Jadi yang 

dimaksud dengan pola asuh orang tua adalah pola yang diberikan orang tua 

dalam mendidik atau mengasuh anak baik secara langsung maupun tidak 

langsung. Cara mendidik secara langsung artinya bentuk usaha orang tua 

yang berkaitan dengan pembentukan kepribadian, kecerdasan dan 

keterampilan yang dilakukan secara sengaja, baik berupa perintah, larangan, 

hukuman, penciptaan situasi maupun pemberian hadia sebagai alat 

pendidikan. Sedangkan mendidik secara tidak langsung merupakan contoh 

kehidupan sehari-hari mulai dari tutur kata sampai kepada adat 

kebiasaandan pola hidup, hubungan orang tua, keluarga, masyarakat dan 

hubungan suami istri. 

Pola asuh terdiri dari dua kata yaitu pola dan asuh. Menurut Kamus 

Besar Bahasa Indonesia pola berarti model, sistem atau cara kerja dan asuh 

adalah merawat, mendidik, membimbing, membantu, melatih dan 

6 
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sebagainya. Lebih jelasnya kata asuh adalah mencangkup segala aspek yang 

berkaitan dengan pemeliharaan, perawatan, dukungan sehingga orang tetap 

berdiri dan menjalani hidupnya secara sehat (Subagia, 2021). 

Pola asuh merupakan sikap orang tua dalam berhubungan dengan 

anaknya. Sikap ini dapat dilihat dari berbagai segi antara lain: 

a. Cara orang tua memberikan pengaturan  kepada anak. 

b. Cara memberikan hadiah dan hukuman. 

c. Cara orang tua menunjukkan otoritas  

d. Cara orang tua memberikan perhatian. 

e. Cara orang tua memberikan tanggapan terhadap keinginan anak 

Berdasarkan penelitian Firdaus (2016), mengemukakan bahwa pola 

asuh orang tua ditunjukkan dengan sikap atau perilaku dalam hal 

kedekatannya dengan anak, salah satunya yaitu cara pemberian makanan 

dan jadwal makan kepada anak, sehingga anak memiliki kecukupan gizi 

yang seimbang begitupun sebaliknya (Firdaus & Muafiif, 2016). Menurut 

Boucher dalam Nur Latifah (2017), pola asuh makan merupakan perilaku 

orang tua yang menunjukkan mereka memberikan makan pada anaknya 

baik dengan pertimbangan atau tanpa pertimbangan (Latifah, 2017). 

Ibu memiliki peran yang luar biasa dalam memenuhi kebutuhan 

gizi anak, yang merupakan bentuk perlindungan  orang tua khususnya ibu 

dalam tumbuh kembang (Drs. Hendra Jamal, 2019). Pola asuh orang tua 

merupakan penyebab tidak langsung yang dapat mempengaruhi status gizi 

anak. 
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2.1.2 Macam-macam Pola Asuh  

Agus (2017) menjelaskan bahwa pola asuh ada tiga macam, yaitu: 

a. Pola asuh otoriter 

Ciri utamanya adalah orang tua membuat hamper semua 

keputusan. Anak-anak dipaksa tunduk, patuh, dan tidak boleh bertanya 

apalagi membantah. Iklim demikratis dalam keluarga sama sekali tidak 

terbangun. Laksana dalam dunia militer, anak tidak boleh membantah 

perintah sang komandan atau orang tua meski benar atau salah. Secara 

lengkap ciri khas pola asuh otoriter diantaranya: 

1) Kekuasaan orang tua amat dominan 

2) Anak tidak diakui sebagai pribadi 

3) Control terhadap tingkah laku anak sangat ketat 

4) Orang tua akan sering menghukum jika anak tidak patuh 

Penelitian Putri (2018), menunjukkan bahwa orang tua yang 

memiliki pola asuh otoriter akan berdampak pada status gizi yang 

normal pada Balita, nilai p value 0,009 (Putri, 2019). Contoh pola asuh 

makan pada orang tua yakni Control Over Eating, yakni orang tua 

memutuskan dengan tegas apa yang anakanya makan, menentukan 

makanan baik jenis dan jumlah makanan serta menentukan kapan 

harus mulai dan berhenti makan. 

b. Pola asuh demokratis 
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Pola asuh ini bertolak belakang dengan pola asuh otoriter. 

Orang tua memberikan kebebasan kepada putra putrinya untuk 

berpendapat dan menentukan masa depannya. Secara lengkap pola 

asuh demikratis ini mempunyai ciri-ciri sebagai berikut: 

1) Orang tua senantiasa mendorong anak untuk membicarakan apa 

yang menjadi cita-cita, harapan dan kebutuhan mereka. 

2) Pola asuh demokratis ada kerja sama yang harmonis antara orang 

tua dan anak. 

3) Anak diakui sebagai pribadi, sehingga segenap kelebihan dan 

potensi mendapat dukungan serta dipupuk dengan baik. 

4) Karena sikap orang tua yang demikratis, mereka akan 

membimbing dan mengarahkan anak-anak mereka. 

5) Ada control dari orang tua yang tidak kaku.    

Berdasarkan penelitian putri (2018), menunjukkan dari 100 

responden Balita 68% balita mendapatkan pola asuh yang demokratis 

dengan status yang normal (Putri, 2019). Pola asuh yang demokratis 

dalam keterkaitan dengan pola asuh makan dalam hal Prompting or 

Encouragement to eat, yakni di contohkan dalam bagaimana  orrang tua 

mendorong anak  untuk makan dan memuji anak jika makan makanan 

yang telah sediakan, mendorong anak  untuk makan bukan hanya 

menyuruh tapi memastikan.  

c. Pola asuh permisif 

Pola asuh ini memiliki ciri-ciri sebagai berikut: 
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1) Orang tua memberikan kebebasan penuh pada anak untuk 

berbuat. 

2) Dominan pada anak. 

3) Sikap longgar atau kebebasan dari orang tua. 

4) Tidak ada bimbingan dan pengarahan daari orang tua. 

5) Control dan perhatian orang tua terhadap anak sangat kurang 

bahkan tidak ada. 

Pola asuh permisif merupakan lawan dari pola asuh otoriter. 

Kelebihan dari pola asuh permisif ini anak bisa menentukan apa yang 

mereka inginkan. Namun jika anak tidak dapat mengontrol dan 

mengendalikan diri sendiri makan anak akan terjerumus pada hal-hal yang 

negative. Pada pola asuh makan pada tipe Emotional Feeding yakni orang 

tua memberikan makanan agar tenang saat si anak merasa marah, cemas, 

menangis dan lain- lain. Sedangkan tipe pola asuh makan Instrumental 

Feeding  dicontohkan orang tua memberikan hadiah atau reward berupa  

makanan jika anak berperilaku baik. 

Dapat dijelaskan bahwa pola asuh orang tua adalah suatu 

keseluruhan interaksi antara orang tua dengan anak, dimana orang tua 

bermaksud menstimulasi anaknya dengan mengubah tingkah laku, 

pengetahuan serta nilai-nilai yang dianggap paling tepat oleh orang tua agar 

anak dapat tumbuh dan berkembang secara sehat dan optimal (Wibowo & 

Gunawan, 2015). 

2.1.3 Faktor – Faktor Yang Mempengaruhi Pola Asuh 
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Ada beberapa elemen yang dapat mempengaruhi pola asuh dengan 

baik menurut Tindiasari (2015), yaitu: 

a. Usia Orang Tua 

Tujuan dari undang-undang perkawinan sebagai salah satu upaya 

disetiap pasangan dimungkinkan untuk siap secara fisik maupun 

psikososial untuk membentuk rumah tangga menjadi orang tua. 

b. Keterlibatan Orang Tua 

Pendekatan mutakhir yang ddigunakan dalam hubungan ayah dan 

bayinya yang baru lahir, sama pentingnya dengan hubungan antara ibu dan 

bayi sehingga dalam proses persalinan, ibu dianjurkan ditemani suami dan 

begitu bayinya lahir suami diperbolehkan untuk menggendong langsung 

setelah ibunya mendekap dan menyusuinya. 

c. Pendidikan Ibu 

Pendidikan merupakan proses seseorang mengembangkan 

kemampuan, sikap dan bentuk-bentuk tingkah laku lainnya didalam 

masyarakat tempat dia hidup. pendidikan orang tua merupakan salah satu 

faktor yang penting dalam tumbuh kembang anak, karena dengan 

pendidikan yang baik maka orang tua dapat menerima segala informasi di 

luar terutama tentang cara pengasuhan anak yang baik. 

d. Pengetahuan Gizi Ibu 

Seorang ibu rumah tangga bukan merupakan ahli gizi, tetapi juga 

harus dapat menyusun dan menilai hidangan yang akan disajikan kepada 

anggota keluarganya. Kurangnya pengetahuan dan salah satu konsepsi 
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tentang kebutuhan pangan dan nilai pangan merupakan masalah yang 

sudah umum. Salah satu penyebab masalah kurang gizi yaitu kurangnya 

pengetahuan tentang gizi atau kemampuan untuk menerapkan informasi 

tersebut dalam kehidupan sehari hari. 

e. Aktivitas Ibu 

Dewasa ini makin banyak ibu yang berperan ganda selain ibu 

rumah tangga juga sebagai wanita karier semua itu guna menciptakan 

keluarga yang lebih mapan tapi juga menimbulkan pengaruh terhadap 

hubungan dengan  anggota keluarga dengan anaknya. 

f. Pengalaman Sebelumnya Dalam Mengasuh anak 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa orang tua yang sudah 

memiliki pengalaman sebelumnya dalam merawat anak lebih siap dalam 

menjalankan peran pengasuhan dan lebih tenang. 

g. Stress Orang Tua 

Stress yang dialami orang tua akan mempengaruhi kemampuan 

dalam menjalankan peran sebagai pengasuh, terutama dalam kaitannya 

dengan strategi menghadapi masalah yang dimiliki dalam menghadapi 

masalah anak. 

h. Hubungan Suami Istri 

Hubungan yang kurang harmonis antara suami dan istri akan 

berpengaruh atas kemampuan mereka dalam menjalankan perannya 

sebagai orang tua dan merawat serta mengasuh anak dengan penuh rasa 

bahagia karena satu sama lain saling memberikan dukungan dan 
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menghadapi segala masalah dengan strategi yang positif (Tindiasari, 

2015). 

2.1.4 Pola Asuh  yang Ideal Untuk Status Gizi Balita 

Tipe pola asuh demokratis merupakan tipe pola asuh yang paling 

ideal, terdapat keseimbangan antara aspek demangdingness dan 

responsiveness yang keduanya tinggi. Penerapan pola asuh ini, melalui 

komunikasi yang baik, membantu anak untuk mandiri dan orang tua tetap 

dapat memberikan kontrol pada anak, sehingga pola asuh demokratis ini 

disebut pola asuh yang paling baik bagi balita dalam masa tumbuh 

kembangnya. Pola asuh demokratis dalam pemberian makan juga sangat baik 

karena orang tua tegas dalam menetapkan standar tetapi mereka mencintai 

dan menerima (Amala et al., 2022). 

2.2.4 Pengukuran Pola Asuh Makan 

Child Feeding Questioner (CFQ) adalah kuesioner yang mengukur 

tentang aspek persepsi pemberian makan anak, sikap, praktik dan 

hubungannya dengan perkembangan  pola penerimaan makanan anak dan 

asupan makanannya. CFQ menggambarkan pola asuh makan pada anak yang 

dapat digunakan pada usia 2-12 tahun. Pada kuesioner ini berisi 15 

pertanyaan yang terdiri atas beberapa indikator yaitu 5 pertanyaan jenis 

makanan, 5 pertanyaan jumlah makanan, dan 5 pertanyaan jadwal makanan. 

Sedangkan untuk kategori jawaban yang digunakan dalam skala ini sebagai 

berikut: 
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Table 2.1 Skor Skala Likert 

Jawaban Skor pertanyaan 

Sangan sering 4 

Sering 3 

Jarang 2 

Tidak pernah 1 

 

Table 2.2 Rentang Penilaian Pola Asuh Gizi 

Rentang Penilaian Skor 

Tidak Tepat <55% 

Tepat 55-100% 

 

 

2.2 Konsep Status Gizi Balita 

2.2.1 Definisi Gizi Balita 

Balita merupakan anak yang berada dalam rentan usia 1-5 tahun 

kehidupan. Istilah yang digunakan untuk anak usia 1-3 tahun (toodler) dan 4-

5 tahun (preschool). Menurut Menteri Kesehatan Republik Indonesia tahun 

2014, anak balita adalah anak usia 12 bulan sampai 59 bulan. Masa ini adalah 

periode yang sangat penting bagi tumbuh kembangnya sehingga biasa disebut 

dengan golden periode. Pada masa ini juga pertumbuhan dan perkembangan 

anak sangat pesat baik secara fisik, psikologi, mental maupun sosial. Status 

pertumbuhan dan berat badan anak (berat badan kurang atau lebih berat) ialah 

faktor kunci dalam mengakhiri kesiapan keluarga untuk mengubah 

lingkungan serta gaya hidup. Orang tua sering salah menafsirkan status berat 
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badan anak sehingga kesalahan persepsi tersebut dapat menyebabkan 

pemberian makan yang tidak tepat. Praktik pemberian makanan bayi dan anak 

yang tidak memadai meningkatkan risiko moebiditas dan mortalitas, terutama 

di rangkaian sumber daya yang rendah.  

Balita adalah kelompok yang sangat rentan gizi di masyarakat. 

Malnutrisi umumnya mengacu pada kondisi gizi kurang, gizi buruk dan gizi 

lebih. Kondisi tersebut adalah salah satu penyebab mortalitas dan morbiditas 

terbanyak pada balita di negara berkembang. Malnutrisi pada balita 

berdampak pada penurunan system kekebalan tubuh sehingga mudah 

terserang penyakit infeksi. Penyakit infeksi seperti diare, pneumonia, malaria, 

campak dan AIDS diketahui paling banyak menyebabkan kematian pada anak 

balita dengan gizi buruk dan gizi kurang.  

2.2.2 Kebutuhan Gizi Balita 

a. Energi 

Kebutuhan energi sehari balita disesuaikan menurut usia atau berat 

badan. Penggunaan energy dalam tubuh digunakan untuk metabolisme 

basal, aktivitas fisik, pertumbuhan dan perkembangan anak. 

b. Protein  

Protein merupakan sumber asam amino esensial yang diperlukan 

sebagai zat pembangun, yaitu untuk pertumbuhan dan pembentukan 

protein dalam serum, hemoglobin, enzim, hormone, serta antibody 

mengganti sel-sel tubuh yang rusak, memelihara keseimbangan asam 

basa cairan tubuh dan sumber energi. 
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c. Lemak 

Keutuhan lemak yang dianjurkan yaitu 15-20% energy total. 

Proporsi kandungan lemak memiliki tiga fungsi penting yaitu sebagai 

sumber lemak, zat pelarut vitamin ADEK, dan pemberi rasa sedap pada 

makanan. Balita dianjurkan untuk mengonsumsi asam lemak esensial 

(asam linoleat) 1-2% dan energi total. 

d. Karbohidrat  

Karbohidrat yang dianjurkan pada balita yaitu 60-70% energi total 

basal. Karbohidrat diperlukan anak-anak sebegai sumber energi dan 

tidak ada ketentuan tentang kebutuhan minimal karbohidrat, kare 

glikosa dalam sirkulasi dapat dibentuk dari protein dan gliserol. 

e. Vitamin dan Mineral 

Vitamin dan mineral esensial merupakan  zat gizi yang penting 

bagi pertumbuhan dan kesehatan. Beberapa jenis vitamin dibutuhkan 

untuk tumbuh kembang otak. Apabila kebutuhan tidak terpenuhi, maka 

akan timbul gangguan terhadap pertumbuhan, fungsi otak dan sistem 

saraf. 

f. Kalsium 

Kalsium dalam tubuh berfungsi memberi kekuatan dan 

pembentukan tulang dan gigi, sedangkan fosfor berfungsi mengatur 
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pengalihan energi, absorsi dan transportasi zat gizi, serta mengatur 

keseimbangan asam basa dalam tubuh (Fredy Akbar et al., 2021). 

 

Angka kecukupan zat-zat gizi didasarkan atas beberapa hasil 

penelitian yang terutama dikembangkan dari kebutuhan bayi dan orang 

dewasa. Perbedaan kecukupan zat gizi antara kelompok anak cukup besar, 

sehingga Angka Kecukupan Gizi (AKG) yang dianjurkan untuk anak 

dibagi berdasarkan kelompok umur.  

Tabel 2.3 Angka Kecukupan Gizi yang dianjurkan untuk orang Indonesia  

(per orang perhari) 

Kelompok 

umur 

Energi 

(kkal) 

Protein 

(g) 

Lemak 

(g) 

Karbohidrat 

(g) 

0-6 bulan 550 12 34 58 

7-11 bulan 725 18 36 82 

1-3 bulan 1125 26 44 155 

4-6 bulan 1600 35 62 220 

7-9 bulan 1850 49 72 254 

Sumber: Angka Kecukupan Gizi 2013 dalam Hardinsyah, 2014 

2.2.3 Status Gizi 

Status gizi (nutriens) adalah ikatan kimia yang diperlukan tubuh 

untuk melakukan fungsinya. Yaitu menghasilkan energi, membangun dan 

memelihara jaringan serta mengatur proses-proses kehidupan. Gizi 

merupakan faktor penting dalam pola tumbuh kembang balita. 

Pertumbuhan (growth) berkaitan dengan masalah perubahan dalam besar, 

jumlah, ukuran atau dimensi tingkat sel, organ maupun individu yang bias 

diukur dan berdampak pada aspek fisik. Sedangkan perkembangan 

(development) adalah bertambahnya kemampuan (skill) dalam struktur dan 
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fungsi tubuh yang lebih kompleks dalam pola yang teratur dan dapat 

diramalkan, sebagai hasil dari hasil pematangan. Status gizi anak balita 

menggambarkan keadaan tubuh anak tersebut yang erat hubungannya 

dengan konsumsi, penyerapan dan pemanfaatan zat gizi yang terkandung 

di dalam makanan serta keadaan kesehatannya. 

2.2.4 Indikator Pengukuran Status Gizi Balita 

Menurut World Health Organization (WHO), ada tiga indikator 

status gizi pada anak yang dijadikan parameter, yaitu berat badan terhadap 

umur, tinggi badan terhadap umur, dan tinggi badan terhadap berat badan. 

Berat badan merupakan indikator umum status gizi karena berat badan 

berkorelasi secara positif terhadap umur dan tinggi badan (Kemenkes RI, 

2017). Untuk memperoleh data berat badan dapat digunakan dacin ataupun 

timbangan injak yang memiliki persis 0,1 kg.  Timbangan dacin atau 

timbangan injak digunakan untuk menimbang anak sampai umur 2 tahun 

atau selama anak masih bisa dibaringkan/duduk dengan tenang. Panjang 

badan diukur dengan length-board dengan persis 0,1 cm. Variabel BB dan 

TB  anak ini dapat disajikan dalam bentuk tiga indikator antropometri, 

yaitu berat badan menurut umur (BB/U), tinggi badan menurut umur 

(TB/U), dan berat badan menurut tinggi badan (BB/TB). Dalam menilai 

status gizi anak, angka berat badan dan tinggi badan setiap anak 

dikonversikan ke dalam bentuk nilai terstandar (Z-score) dengan 

menggunakan baku antropometri WHO 2005. Selanjutnya berdasarkan 
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nilai Z-Score masing-masing indikator tersebut ditentukan status gizi 

balita dengan batasan sebagai berikut : 

a. Berdasarkan Indikator BB/U 

Berat badan merupakan parameter yang memberikan gambaran 

massa tubuh. Massa tubuh sangat sensitif terhadap perubahan-perubahan 

yang mendadak, seperti adanya penyakit infeksi, menurunnya nafsu makan 

atau menurunnya jumlah makanan yang dikonsumsi. Berat badan adalah 

parameter antropometri yang sangat labil. Dalam keadaan normal, dimana 

keadaan kesehatan baik dan keseimbangan antara konsumsi dan kebutuhan 

zat gizi terjamin, maka berat badan berkembang mengikuti pertambahan 

umur. Sebaliknya dalam keadaan abnormal, terdapat dua kemungkinan 

perkembangan berat badan, yaitu dapat berkembang cepat atau lebih 

lambat. Berat badan menurut umur digunakan sebagai salah satu cara 

pengukuran status gizi. mengingat karakteristik berat badan yang labil, 

maka indeks BB/U lebih menggambarkan status gizi seseorang saat ini. 

Berikut ini merupakan klasifikasi status gizi berdasarkan indikator BB/U : 

1) Gizi buruk : Z-score < -3,0 

2) Gizi kurang : Z-score ≥ -3,0 s/d Z-score < -2,0 

3) Gizi baik : Z-score ≥  -2,0 s/d Z-score ≤ 2,0 

4) Gizi lebih : Z-score > 2,0 

 Pemantauan pertumbuhan normal anak berdasarkan indeks 

antropometri berat badan menurut umur dapat dilakukan dengan 

menggunakan kurva pertumbuhan pada kartu menuju sehat (KMS). 
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Dengan KMS gangguan pertumbuhan atatu resiko kekurangan dan 

kelebihan gizi berat dapat diketahui lebih dini, sehingga dapat dilakukan 

tindakan pencegahan secara lebih cepat sebelum masalah lebih besar. 

Status pertumbuhan anak dapat diketahui dengan dua cara, yaitu dengan 

menilai garis pertumbuhannya, atau dengan menghitung kenaikan berat 

badan anak dibandingkan dengan kenaikan berat badan minimum. 

Kesimpulan dari penentuan satus pertumbuhan dikatakan naik jika grafik 

BB mengikuti garis pertumbuhan atuau kenaikan BB sama dengan KBM 

(kenaikan BB minimal) atau lebih. Tidak naik jika grafik BB mendatar 

atau menurun memotong garis pertumbuhan dibawahnya atau kenaikan 

BB  kurang dari KBM. Berat badan balita dibawah garis merah 

menunjukkan adanya gangguan pertumbuhan pada balita yang 

membutuhkan konfirmasi status gizi lebih lanjut. 

b. Berdasarkan indikator TB/U 

Tinggi badan merupakan antropometri yang menggambarkan 

keadaan pertumbuhan skeletal. Dalam keadaan normal, pertumbuhan 

tinggi berat badan sejalan dengan pertambahan umur. Tidak seperti berat 

badan, pertumbuhan tinggi badan relatif kurang sensitif terhadap masalah 

kekurangan gizi dalam waktu pendek. Sehingga pengaruh defisiensi zat 

gizi terhadap tinggi badan akan nampak dalam waktu yang relatif lama. 

Dengan demikian makan indikador TB/U lebih tepat untuk 

menggambarkan pemenuhan gizi pada masa lampau. Indikator TB/U 

sangat baik untuk melihat keadaan gizi masa lalu terutama yang 
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berkaitan dengan keadaan berat badan lahir rendah dan kurang gizi pada 

masa balita. Selain itu indikator TB/U juga berhubungan erat dengan 

status sosial ekonomi dimana indikator tersebut dapat memberikan 

gambaran keadaan lingkungan yang tidak baik. Berikt ini merupan 

klasifikasi status gizi berdasarkan indikator TB/U : 

1) Sangat pendek : Z-score < -3,0 

2) Pendek  : Z-score ≥ -3,0 s/d Z-score < -2,0 

3) Normal : Z-score ≥ -2,0 

4) Tinggi  : Z-score > 2,0 

c. Berdasarkan indikator BB/TB 

BB/TB merupakan indikator pengukuran antropometri yang paling 

baik, karena dapat menggambarkan status gizi saat ini dengan lebih 

sensitif dan spesifik. Berat badan berkorelasi linier dengan tinggi badan, 

artinya perkembangan berat badan akan diikuti oleh pertambahan tinggi 

badan. Oleh karena itu, berat badan yang normal akan proposional dengan 

tinggi badannya. Berikut ini merupakan klasifikasi status gizi berdasarkan 

indikator BB/TB : 

1) Sangat kurus : Z-score < -3,0 

2) Kurus  : Z-score ≥ -3,0 s/d Z-score < -2,0 

3) Normal : Z-score ≥ -2,0 s/d Z-score ≤ 2,0 

4) Gemuk  : Z-score > 2,0 
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Berdasarkan indikator-indikator tersebut, terdapat beberapa istilah 

terkait dengan status gizi balita yang sering digunakan (Kemenkes RI, 

2011). 

a. Gizi kurang dan gizi buruk adalah status gizi yang didasarkan pada 

indeks berat badan menurut umur (BB/U) yang merupakan 

padanan istilah underweight (gizi kurang) dan severely 

underweight (gizi buruk). 

b. Pendek dan sangat pendek adalah status gizi yang didasarkan pada 

indeks tinggi badan menurut umur (TB/U) yang merupakan 

padanan istilah stunted (pendek) dan severely stunted (sangat 

pendek). 

c. Kurus dan sangat kurus adalah status gizi yang didasarkan pada indeks 

berat badan menurut tinggi badan (BB/TB) yang merupakan padanan 

istilah wasted (kurus) dan severely wasted (sangat kurus) (Septikasari, 

2018) 

2.2.5 Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Status Gizi Balita 

Terdapat banyak faktor yang menimbulkan masalah gizi, konsep 

yang dikembangkan oleh United Nation Children’s Fund (Unicef), bahwa 

masalah gizi disebabkan oleh dua faktor utama, yaitu langsung dan tidak 

langsung.  

Faktor langsung yang menimbulkan masalah gizi yaitu: 
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1) Kurangnya asupan makanan 

Seseorang yang asupan gizinya kurang akan mengakibatkan 

rendahnya daya tahan tubuh yang dapat menyebabkan mudah sakit. 

2) Penyakit yang diderita  

Pada orang sakit akan kehilangan gairah untuk makan, akibatnya 

status gizi menjadi kurang. Jadi asupan gizi dan penyakit mempunyai 

hubungan yang saling ketergantungan.  

Faktor tidak langsung yang menimbulkan masalah gizi yaitu: 

1) Kurangnya ketersediaan makanan di rumah 

Kekurangan asupan makanan disebabkan oleh tidak tersedianya 

pangan pada tingkat rumah tangga, sehingga tidak ada makanan yang 

dapat dikonsumsi. 

2) Pola asuh  

Ada beberapa macam pola asuh orang tua yang dapat mempengaruhi 

status gizi anak sebagai berikut: 

a. Pola asuh otoriter  

Contoh pola asuh makan yakni Control Over Eating, yakni orang 

tua memutuskan dengan tegas apa yang anaknya makan, menentukan 

makanan baik jenis dan jumlah makanan serta menentukan kapan 

harus mulai dan berhenti makan. 

b. Pola asuh demokratis 

Contoh pola asuh makan yakni Prompting or Encouragement to 

eat, yakni orang tua mendorong anak untuk makan dan memuji anak 
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jika makan makanan yang telah disediakan, mendorong anak untuk 

makan bukan hanya menyuruh tapi juga memastikan. 

c. Pola asuh permisif 

Contoh pola asuh makan pada tipe Emotional Feeding yakni orang 

tua memberikan makanan agar tenang saat si anak merasa marah, 

cemas, menangis dan lain- lain. Sedangkan tipe pola asuh makan 

Instrumental Feeding dicontohkan orang tua memberikan hadiah atau 

reward berupa  makanan jika anak berperilaku baik.  

3) Pelayanan kesehatan dan lingkungan 

Penyakit infeksi disebabkan oleh kurangnya layanan kesehatan 

pada masyarakat dan keadaan lingkungan yang tidak sehat. Tingginya 

penyakit juga disebabkan oleh pola asuh yang kurang baik, misalnya anak 

dibiarkan bermain pada tempat kotor. 

2.2.6 Dampak yang Diakibatkan oleh Kekurangan Gizi 

Keadaan gizi kurang pada anak-anak mempunyai dampak pada 

kelambatan pertumbuhan dam perkembangan yang sulit disembuhkan. 

Oleh karena itu anak yang bergizi kurang tersebut kemampuannya untuk 

belajar dan bekerja serta bersikap akan lebih terbatas dibandingkan dengan 

anak yang normal. 

Dampak yang mungkin muncul adalam pembangunan bangsa di 

masa depan karena masalah gizi antara lain : 
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a. Kekurangan gizi adalah penyebab utama kematian bayi dan anak-anak. 

Hal ini berarti berkurangnya kuantitas sumber daya manusia di masa 

depan. 

b. Kekurangan gizi berakibat meningkatnya angka kesakitan dan 

menurunnya produktivitas kerja manusia. Hal ini berarti akan menambah 

beban pemerintah untuk meningkatkan fasilitas kesehatan.  

c. Kekurangan gizi berakibat mmenurunnya tingkat kecerdasan anak-anak. 

Akibatnya diduga tidak dapat diperbaiki bila terjadi kekurangan gizi 

semasa anak dikandung sampai umur kira-kira tiga tahun. Menurunnya 

kualitas manusia usia muda ini, berarti hilangnya sebagian besat potensi 

cerdik pandai yang sangat dibutuhkan bagi pembangunan bangsa. 

d. Kekurangan gizi berakibat menurunnya daya tahan manusia untuk bekerja, 

yang berarti menurunnya prestasi dan produktivitas kerja manusia. 

e. Kekurangan gizi pada umumnya adalah menurunnya tingkat kesehatan 

masyarakat. Masalah gizi masyarakat pada dasarnya adalah masalah 

konsumsi makanan rakyat. Karena itulah program peningkatan gizi 

memerlukan pendekatan dan penggarapan di berbagai disiplin, baik teknis 

kesehatan, teknis produksi, sosial budaya dan lain sebagainya (Lia Fentia, 

2020). 

2.3 Keterkaitan Pola Asuh Orang Tua dengan Status Gizi Balita 

Pola asuh memiliki hubungan yang besar dengan tumbuh kembang 

anak, terutama status gizi anak. 
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1. Pola asuh permisif mempengaruhi status gizi anak karena pola asuh 

permisif merupakan pola asuh yang memberikan kebebasan kepada anak 

dan tuntutan rendah dengan sedikit aturan tetapi keterlibatan tinggi dalam 

memenuhi kebutuhan anak. Pola asuh permisif dalam pemberian makan 

seperti ini dapat berdampak pada anak menjadi kurang disiplin, sangat 

menuntut dan mengontrol makan pada anak cenderung menuruti keinginan 

anak, sehingga anak pilih-pilih makanan 

2. Pola asuh otoriter mempengaruhi status gizi anak karena pola asuh otoriter 

merupakan pola asuh dimana orang tua memberikan aturan yang tegas dan 

disiplin yang tinggi untuk diikuti anak. Orang tua menuntut tetapi tidak 

responsif, dan tidak memberikan pilihan kepada anak misalnya saat 

memberi makan, orang tua memberikan aturan yang tegas tetapi tidak 

tanggap terhadap kebutuhan anak. Anak menjadi pasif dan tidak memiliki 

keberanian, suasana makan yang tidak nyaman membuat anak rewel dan 

tidak tertarik untuk makan, sehingga anak cenderung memiliki berat badan 

yang kurang 

3. Pola asuh demokratis mempengaruhi status gizi anak karena pola asuh 

seperti ini merupakan pola asuh yang memberikan kebebasan kepada anak 

tetapi masih dibawah kontrol orang tua, pola asuh demokratis jenis ini 

merupakan pol asuh yang paling baik digunakan oleh orang tua terhadap 

anak. Pola asuh demokratis dalam pemberian makan sangat baik karena 

orang tua tegas dalam menetapkan standar tetapi mereka mencintai dan 

menerima tetapi juga menuntut perilaku yang baik. 
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Pola asuh orang tua sangat menentukan status gizi anak di masa yang 

akan datang, oleh karena itu kebutuhan gizi anak harus terpenuhi, supaya anak 

tidak mengalami masalah gizi seperti penurunan berat badan, kekurangan gizi, 

kelebihan gizi atau obesitas (Wahdaniah et al., 2022). 

2.4 Kerangka Teori 

Kerangka teori adalah uraian atau visualisasi hubungan atau ikatan 

antara konsep satu dengan konsep lainnya atau variable yang lainnya dari 

masalah yang ada dan ingin diteliti (Notoadmojo, 2017). 
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Keterangan: 

  : Diteliti     : Tidak diteliti 

: Garis hubungan/pengaruh 

Gambar 2.1 Kerangaka Teori Hubungan Pola Asuh Dengan Status Gizi Pada Balita

Faktor Masalah Gizi 

a. Faktor langsung 

1. Asupan makanan 

2. Penyakit 

b. Faktor tidak langsung 

1. Ketahanan 

pangan 

2. Pelayanan 

kesehatan dan 

lingkungan 

3. Pola asuh orang 

tua 

 

1. Otoriter 

2. Demokratis 

3. permsif 

Status gizi 

balita 

Status gizi 

kurang 

Status gizi 

baik 

Faktor yang Mempengarhi 

Pola Asuh Orang Tua 

a. Usia orang tua 

b. Keterlibatan orang 

tua 

c. Pendidikan ibu 

d. Pengetahuan gizi ibu 

e. Aktivitas ibu 

f. Pengalaman 

sebelumnya dalam 

mengasuh anak 

g. Stress orang tua 

h. Hubungan suami istri 

 

Status gizi 

lebih 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

3.1 Strategi Pencariran Literature 

3.1.1 Protokol dan Registrasi 

Rangkuman menyeluruh dalam bentuk literature review mengenai 

hubungan pola asuh orang tua dengan status gizi pada balita. Protokol dan 

evaluasi dari literature review akan menggunakan PRISMA checklist untuk 

menentukan penyeleksian studi yang telah ditemukan dan diselesaikan 

dengan tujuan literature review. 

3.1.2 Database Pencarian 

Literature review yang merupakan rangkuman menyeluruh beberapa 

studi penelitian yang ditentukan berdasarkan tema tertentu. Sumber data 

sekunder yang didapat berupa artikel jurnal bereputasi baik nasional maupun 

internasional dengan tema yang sudah ditentukan (Nursalam, 2020). 

Pencarian literature dilakukan pada bulan Oktober 2021 s/d Desember 

2021. Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data sekunder yang 

diperoleh bukan dari pengalaman langsung, akan tetapi diperoleh dari hasil 

penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti-peneliti terdahulu.  Pencarian 

literatur  dalam literature review ini menggunakan database yang dapat 

dipercaya kredibilitas jurnalnya dengan kriteria kualitas tinggi dan sedang, 

yaitu Google Scholar, Garuda Journal dan PubMed. 

 

29 



30 
 

 

 

3.1.3 Kata Kunci (Keyword) pencarian Literatur 

Pencarian artikel atau jurnal menggunakan keyword berbasis 

Booleanoperator (AND, OR, NOT) yang digunakan untuk mempeluas atau 

menspesifikasikan pencarian, sehingga mempermudah dalam penentuan 

artikel atau jurnal yang digunakan. Kata kunci dalam literature review ini 

terdiri dari sebagai berikut: 

Tabel 3.1 Kata Kunci Pencarian Artikel 

Independen Dependen Population 

Pola Asuh  Status Gizi Balita 

AND AND AND 

Parenting Style Nutritional Status Toddler 

 

 

3.2 Kriteria Inklusi dan Ekslusi 

Literatur review menggunakan Framework yang digunakan adalah 

PEOS (Population, Exposure/Event, Outcome, Study Design) dan pertanyaan 

sebagai acuan dalam mengidentifikasi konsep kunci yang sesuai dengan 

tujuan dan pertanyaan review, mengidentifikasi, mengembangkan istilah 

pencarian yang sesuai untuk menggambarkan masalah, dan menentukan 

kriteria inklusi dan eksklusi (Bethany, 2012). 

Strategi yang digunakan untuk mencari artikel atau jurnal 

menggunakan PEOS  framework, yang terdiri dari: 
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a. Population/problem yaitu populasi atau masalah sesuai dengan tema yang 

sudah ditentukan dalam literature review yaitu orang tua yang memiliki 

anak usia lima tahun. 

b. Exposure/event yaitu  sesuatu yang mempengaruhi suatu peristiwa atau 

variabel yang dapat memberikan dampak pada variabel lain yaitu pola 

asuh.  

c. Outcome yaitu hasil yang diperoleh dari pengaruh exposure yaitu suatu 

perilaku pengasuhan orang tua terhadap status gizi balita.  

d. Study design yaitu desain penelitian yang digunakan dalam artikel yang 

akan di review. 

Tabel 3.2 Format PEOS dalam Literature Review 

Kriteria Inklusi Ekslusi 

Populasion/Problem Artikel yang melibatkan 

orang tua dengan anak 

usia dibawah lima tahun 

Artikel yang melibatkan 

seluruh orang tua yang 

memiliki anak usia 

diatas lima tahun 

Exposure/Event Pola asuh orang tua yaitu 

ayah dan ibu 

Pola asuh selain orang 

tua seperti kakek, nenek 

dan pengasuh. 

Outcomes Studi yang membahas ada 

dan tidaknya hubungan 

antara pola asuh orang tua 

dengan status gizi balita 

Studi yang membahas 

hasil penelitian diluar 

dari faktor pola asuh 

orang tua terhadap status 

gizi balita 

Study Design anda 

publication type 

Kuantitatif dengan 

pendekatan cross 

sectional  

Kualitatif, Sistematic 

reviem, literature review 

Publication Years Tahun 2017-2021 Sebelum tahun 2017 

Language  Bahasa Indonesia dan 

Bahasa Inggris 

Selain Bahasa Indonesia 

dan Bahasa Inggris 
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3.3 Seleksi Studi dan Penelitian 

Berdasarkan hasil pencarian literatur melalui publikasi di dua 

database dan menggunakan kata kunci yang sudah disesuaikan, peneliti 

mendapatkan 957 artikel yang sesuai dengan kata kunci tersebut. Hasil 

pencarian yang sudah didapatkan lalu diperiksa berdasarkan 5 tahun 

terakhir, ditemukan  terdapat 552 sehingga dikeluarkan dan tersisa 405 

artikel. Kemudian diperiksa duplikasi, ditemukan terdapat 70 artikel yang 

sama sehingga dikeluarkan dan tersisa 335 artikel. Selanjutnya diskrining 

kembali sesuai dengan PEOS dan full text mendapatkan 6 artikel. Hasil 

seleksi studi dapat di gambarkan dalam Diagram Flow di bawah ini: 
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Gambar 3.1 Diagram Flow Literature Review Berdasarkan PRISMA 2009 
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Pencarian artikel dengan kata 

kunci melalui database Google 

Shcolar n=800, PubMed n=80 dan 

Garuda Journal n=77  terdapat 

hasil  n= 957 

Jumlah artikel setelah telusur 

dengan Advence search yaitu 5 

tahun terakhir dan open acsess 

terdapat hasil n=405 

Jumlah artikel setelah judul artikel 

yang duplikat dihapus n=335 

Identifikasi abstrak n= 37 

Artikel akhir yang dapat dianalisa 

sesuai rumusan masalah dan 

tujuan  sebanyak n= 6 

Artikel yang dikeluarkan 

dengan seleksi pengaturan 

advance (tahun terbit dan open 

acces) Exclude n=552 

Exclude: n= 298 

Problem: Topik tidak sesuai n=  

161 

Exposure/ event: diluar 

variable hubungan pola asuh 

orang tua n=30 

Outcome:  Tidak 

mendiskusikan terkait 

hubungan pola asuh orang tua 

dengan status gizi pada balita 

n= 59 

Study design:  Sistematic 

Review dan Meta Analisis n= 

48 

Judul yang duplikat 

Exclude n=70 

Kelayakan kualitas artikel 

dengan critical apraisal <50% 

Exclude n= 30 
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3.4 Analisis Data Deskriptif 

Literature review yaitu metode yang sistematis, eksplisit dan reprodusibel untuk melakukan identifikasi, evaluasi dan 

sintesis terhadap karya hasil penelitian dan pemikiran yang sudah dihasilkan oleh para peneliti dan praktisi (Okoli et al, 2010). 

Penelitian ini merupakan literature review, bagaimana data dalam penelitian ini menggunakan data sekunder yang bukan 

diperoleh dari pengamatan langsung atau didapatkan dari jurnal yang akan di review seperti berikut :     
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                                          Tabel 3.3 Daftar Artikel Hasil Pencarian                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                   

No Penulis 

dan Tahun 

Terbit 

Nama Jurnal Judul Tujuan Metode Penelitian  

(Desain, Sampel, 

Variabel, 

Instrument, Analisis) 

Hasil Temuan Database 

1 (Fauzi et 

al., 2018) 

Community of 

Publishing in 

Nursing 

(COPING), 

Vol.6 No. 3  

Hubungan 

Pola Asuh 

Ibu Dengan 

Status Gizi 

Pada Balita  

  

Untuk 

mengetahui 

hubungan 

pola asuh 

ibu dengan 

status gizi 

pada balita 

D :metode deskriptif 

korelasional dengan 

pendekatan 

crossectional 

S : 72 ibu dan balita 

(purposive 

sampling)  

V :  

Independent : Pola 

asuh orang tua 

Dependent : Status 

gizi balita 

I :  kuesioner 

terstruktur 

A : fisher exact test. 

Hasil penelitian didapatkan :  

1. Pola asuh permisif dan 

otoriter 10 (13,9%), 

demokrasi 62 (86,1%) 

2. Status gizi balita yang 

kurang 10 (13,9%), status 

gizi baik 52 (72,2%), status 

gizi yang lebih 10 (23,9%). 

3. Hasil uji fisher exact test 

didapatkan p value 

0,000<0,05 hal ini 

menunjukkan bahwa ada 

Hubungan Pola Asuh 

Orang Tua Dengan Status 

Gizi Pada Balita  

Portal 

Garuda 
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2 (Putri, 

2019) 

Jurnal Bidan 

Komunitas 

Vol. 11 No. 2  

Hubungan 

Pola Asuh 

Orangtua 

Dengan 

Status Gizi 

Pada Balita 

Di Wilayah 

Kerja 

Puskesmas 

Bulang Kota 

Batam 

Untuk 

mengetahui 

hubungan 

pola asuh 

orangtua 

dengan 

status gizi 

balita 

D : survei analitik 

dengan pendekatan 

cross sectional 

S : 100 ibu yang 

memiliki balita  

(systematic 

sampling) 

V :  

Independent : pola 

asuh orangtua 

Dependent : status 

gizi balita 

I :lembar kuesioner. 

A : uji Chi Sqaure 

Hasil peneltian didapatkan :   

1.  Pola asuh orangtua 

demokratis 68 (68%), pola 

asuh orang tua otoriter 32 

(32%).  

2.  Status gizi balita normal 96 

(96%), status gizi balita 

tidak normal 4 (4%).  

3. Berdasarkan hasil uji 

statistik lebih lanjut 

diperoleh nilai p value 

0,009 (1,003-1,303) 

sehingga dapat 

disimpulkan bahwa ada 

hubungan pola asuh 

orangtua dengan status gizi 

balita di Wilayah Kerja 

Puskesmas Bulang Kota 

Batam tahun 2018.  

 

Google 

scholar 

3 (Paz-

Morales et 

al., 2020) 

 

Jurnal 

Elseiver  

Espaa 

 

 

Family 

functioning, 

parental 

rearing and 

its 

relationship 

to nutritional 

status in 

Untuk 

menganalisis 

hubungan 

antara fungsi 

keluarga, 

pengasuhan 

orang tua 

dan status 

D: Deskriptif 

korelasional 

pendekatan 

Crossectional 

S : 228 orang tua 

yang memiliki anak 

usia prasekolah, 

(Proporsioanal 

1. Pola asuh permisif 142 

(62,3%), otoriter 85 

(37,3%), pola asuh lalai 

1 (0,4%) 

2. Status gizi berat badan 

normal 148 (64,9%), 

dibawah berat badan 10 

4,4%), malnutrisi 3 

Pub Med 
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preschoolers 

 

gizi pada 

anak-anak 

prasekolah 

sampling) 

V :  

Independent: Fungsi 

keluarga, pola asuh 

orang tua 

Dependent: status 

gizi anak usia 

prasekolah 

I: Kuesioner 

Parenting (PCRI) 

A: Uji Koefisien 

Korelasi Rank 

Spearman 

(1,3%), kegemukan 67 

(29,4%)  

3. Hasil analisis 

menunjukkan bahwa 

fungsi keluarga dengan 

status gizi diketahui ada 

hubungan yang positif 

dan signifikan dengan 

nila P value= 0,048, 

sedangkan pola asuh 

orang tua dengan status 

gizi tidak ada signifikasi 

dengan nilai P value = 

0,496 artinya tidak ada 

hubungan yang 

bermakna antara pola 

asuh dengan status gizi. 

4  (Sa’Diyah 

et al., 

2020) 

Jurnal 

Mahasiswa 

Kesehatan 

Vol. 1 No. 2  

Hubungan 

Antara Pola 

Asuh Dengan 

Status Gizi 

Pada Balita  

Untuk 

menganalisis 

hubungan 

pola asuh 

dengan 

status gizi 

pada balita 

D : analitik 

korelasional dengan 

rancangan cross 

sectional 

S : 47 ibu yang 

memiliki balita 

(sample jenuh) 

V :  

Independent : pola 

asuh 

Dependent : status 

Hasil penelitian didapatkan :  

1. Pola asuh baik 5 (10,6%), 

pola asuh cukup baik 33 

(70,2%), pola asuh kurang 

baik (19,2%). 

2.  Status gizi baik 42 (89,4%), 

gtatus gizi kurang 4 

(8,5%), status gizi lebih 1 

(2,1%). 

3. Hasil uji Spearman Rank  

didapatkan nilai p value 

Google 

Scholar 
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gizi pada balita 

I : kuesioner  

A : uji Spearman 

Rank 

0,001 < (0,05), yang 

artinya ada Hubungan Pola 

Asuh Dengan Status Gizi 

Pada Balita. 

5 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(Rizyana 

& Yulia, 

2018) 

Jurnal Ilmu 

Kesehatan 

(JIK) Vol 2 

No 2 

 

 

Hubungan 

Pola Asuh 

Terhadap 

Status Gizi 

Balita Di 

Wilayah 

Kerja 

Puskesmas 

Dadok 

Tunggul 

Hitam Kota 

Padang 

Tahun 2018 

Untuk 

mengetahui 

hubungan 

pola asuh 

dengan 

status gizi 

balita 

D : cross sectional 

(purposive 

sampling) 

S : 60 ibu yang 

memiliki balita 

(systematic 

sampling)  

V :  

Independent : pola 

asuh 

Dependent : status 

gizi pada balita 

I : wawancara 

melalui kuesioner 

 A : chi-square 

Hasil penlitian didapatkan : 

1. Pola asuh baik 28            

(46,7%), pola asuh tidak 

baik 32 (53,3%). 

2. Status gizi baik 34 

(56,7%), status gizi tidak 

baik 26 (43,3%). 

3. Berdasarkan hasil uji 

statistic chi square 

didapatkan nilai p value 

0,000 (p<0,05) artinya 

terdapat hubungan yang 

bermakna antara pola 

asuh ibu yang menjadi 

responden dengan status 

gizi balita.  

 

Google 

Scholar 

6 (Rosuliana, 

2017) 

 

 

 

 

 

Jurnal Ilmiah 

Ilmu 

Kesehatan 

Vol. 3 No. 2 

  

 

 

Pola Asuh 

Orang Tua 

Dengan 

Status Gizi 

Balita Di 

Mataram 

Nusa 

Untuk 

mengetahui 

hubungan 

pola 

asuhorang 

tua dengan 

status gizi 

D : analitik 

deskriptif  dengan 

pendekatan cross 

sectional 

S : 70 ibu yang 

memiliki balita 

(total sampling) 

Hasil penelitian didapatkan :   

1.  Pola asuh baik 61 (87,1%), 

pola asuh cukup 9 (12,9%). 

2. Status gizi balita lebih 0 

(0%), status gizi balita baik 

51 (72,9%), status gizi 

balita kurang 15 (21,4%), 

Portal 

garuda 
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Tenggara 

Barat 

 

 

 

 

 

 

 

 

balita  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

V :  

Independent : pola 

asuh 

Dependent : status 

gizi balita 

I : lembar kuesioner  

A : uji rank 

Spearman  

 

status gizi balita buruk 4 

(5,7%).  

3. Hasil analisis menggunakan 

uji rank spearman 

didapatkan nilai signifikan 

adalah 0,025<0,05 yaitu 

terdapat hubungan antara 

pola asuh orang tua dengan 

status gizi balita 
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BAB 4 

HASIL DAN ANALISA 

 

Bab ini membahas tentang hasil penelitian yang dikaji dalam perspektif 

teori, pendalaman konsep serta pemunculan gagasan konsep yang baru. Topik 

pada penelitian ini adalah hubungan pola asuh orang tua dengan status gizi pada 

balita. 

4.1  Hasil Dan Analisa Penelitian 

4.1.1 Karakteristik Studi 

Berikut ini disajikan tabel analisis sintesis pencarian literatur dan 

didapatkan sebanyak enam artikel penelitian yang relevan dengan topik 

penelitian yang dilakukan, yaitu sebagai berikut:  

Tabel 4. 1 Karakteristik Studi 

No Karakteristik Studi Frekuensi Persentase 

1 Tahun Publikasi   

 1) 2017 1 16,7 

 2) 2018 2 33,3 

 3) 2019 1 16,7 

 4) 2020 2 33,3 

 Total 6 100 

2 Sumber Artikel   

 1) Nasional 5 83,3 

 2) Internasional 1 16,7 

 Total 6 100 

3 Desain Penelitian   

 1) Cross-Sectional 6 100 

 Total 6 100 

4 Analisis   

 1) Fisher exact test 1 16,7 

 2) Chi-square 2 33,3 

 3) Rank spearman 3 50 

 Total 6 100 

5 Database   

 1) Google Scholar 3 50 

 2) Portal Garuda 2 33,3 

 3) Pub Med 1 16,7 

 Total 6 100 

40 
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Hasil temuan dari enam  (6) artikel diatas dari tahun publikasi menunjukkan tahun terbanyak pada tahun 2018 dan 2020 yakni 

33,3 dan sebagian besar artikel nasional sebanyak 83,3%, desain penelitian seluruhnya menggunakan crosssectional yakni 100%, 

kemudian analisa statistik terbanyak menggunakan rank spearman yakni 50% dan artikel terbanyak didapat dari database google 

scholar yakni 50%. 

4.1.2 Karakteristik Responden Studi 

     Karakteristik responden studi merupakan faktor-faktor yang mempengaruhi variabel yang diteliti namun tidak diteliti. 

Artikel yang direview membahas karakteristik responden: usia ibu 3 artikel (artikel 3,4,5), pendidikan 4 artikel (artikel 

1,3,4,5), jenis kelamin balita 3 artikel (artikel 1,5,6), dan status pekerjaan 3 artikel (artikel 3,5,6). Seperti yang disajikan 

dalam bentuk tabel sebagai berikut: 

Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Beradasarkan Karakteristik Responden 

No Karakteristik 

Responden 

  Artikel 

1 2 3 4 5 6 

F % F % f % F % f % f % 

1 Usia Ibu             

 1) <20 tahun     14 23,3 8 8 2 2,9   

 2) 20-35 tahun      46 76,7 80 80 52 74,3   

 3) >35 tahun     - - 12 12 16 22,9   

 Total     60 100 100 100 70 100   

2 Pendidikan              
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 1) SD 5 6,9   - - 
11 11 

11 15,7   

 2) SMP 28 38,9   10 16,7 23 32,9   

 3) SMA 33 45,8   17 28,3 60 60 28 40,0   

 4) PT 6 8,4   33 50,0 29 29 8 11,4   

 Total  72 100   60 100 100 100 70 100   

3 Jenis kelamin balita             

 1) Laki-laki 25 34,7       36 51,4 113 49,7 

 2) Perempuan  47 65,3       34 48,6 115 50,3 

 Total 72 100       70 100 228 100 

4 Pekerjaan              

 1) Bekerja      34 56,7   43 61,4 148 65 

 2) Tidak bekerja     26 43,3   27 38,6 80 35 

 Total     60 100   70 100 228 100 

 

Berdasarkan tabel 4.3 diatas dapat diketahui terdapat enam artikel mengidentifikasi karakteristik responden. Berdasarkan rentang 

usia ibu yaitu <20 tahun, 20-35 tahun, >35 tahun, dimana dari 3 artikel menjelaskan rentang usia respoden dengan persentase 

tertinggi pada usia 20-35 tahun yaitu (80%), dan selain itu 3 artikel tidak dijelaskan adanya usia responden. Berdasarkan status 

pendidikan responden yaitu SD, SMP, SMA, PT, dimana sebagian besar berpendidikan tingkat SMA dari 3 artikel dengan persentase 

tertinggi (60%), sebagian kecil berpendidikan SD dari 3 artikel yakni dengan persentase (6,9%), dan selain itu 3 artikel tidak 

dijelaskan status pendidikan responden. 
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Berdasarkan jenis kelamin responden balita yakni laki – laki dan perempuan didapatkan  artikel 3 dengan sebagian besar 

berjenis kelamin perempuan dengan persentase tertinggi (65,3%), dan 3 artikel tidak dijelaskan jenis kelamin. Pada karakteristik 

pekerjaan teridentifikasi bekerja dan tidak bekerja dimana 3 artikel menunjukan sebagian besar bekerja dengan persentase 

tertinggi (65%) dan 3 artikel tidak dijelaskan pekerjaan. 

4.2 Analisa 

4.2.1 Pola Asuh Orang Tua 

Pada pola asuh orang tua dari keenam artikel yang direview terdapat dua macam pengukuran pola asuh yaitu pola asuh 

(permisif, otoriter, demokratis dan lalai) dan pola asuh (baik, cukup baik, kurang baik dan tidak baik) seperti yang terangkum 

dalam tabel berikut ini: 

Tabel 4.4  Pola Asuh Dalam Enam Artikel Literature Review 
No  Analisa  

Data Khusus 
Artikel 

1 2 3  4 5 6 

f % f % f % F % f % f % 

1 Pola Asuh       Pola Asuh       

 1)Permisif 5 6,9 - - 142 62,3 1)Baik 5 10,6 28 46,7 61 87,1 

 2)Otoriter  5 6,9 32 32 85 37,3 2)Cukup baik 33 70,2 - - 9  

 3)Demokratis 62 86,2 68 68 - - 3)Kurang baik 9 19,2 - - - 12,9 

 4)Lalai - - - - 1 0,4 4)Tidak baik - - 32 53,3 - - 

 Total 72 100 100 100 228 100  47 100 60 100 70 100 
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Berdasarkan tabel 4.4 menunjukkan dari enam artikel orang tua memiliki pola asuh yang sangat bervariatif yakni 

ditemukan 3 artikel memiliki kategori pola asuh permisif, otoriter, demokratis dan lalai, dimana pada artikel 1 dan 2 sebagian 

besar orang tua memiliki pola asuh demokratis dengan persentase tertinggi yakni 86,2%, pada artikel 3 sebagian besar 

memiliki pola asuh permisif dengan persentase tertinggi yakni 62,3%. Selain itu 3 artikel memiliki kategori pola asuh baik, 

cukup baik, kurang baik, tidak baik, dimana pada artikel 4 sebagian besar memiliki pola asuh cukup dengan persentase 

tertinggi yakni  70,2%, artikel 5 sebagian besar memiliki pola asuh tidak baik dengan persentase tertinggi 53,3% dan artikel 6 

sebagian besar orang tua memiliki pola asuh yang baik dengan persentase tertinggi yakni 87,1% 

4.2.2 Status Gizi Balita 

Pada status gizi balita dari ke-enam artikel yang direview terdapat dua macam kategori status gizi balita yaitu artikel 

1,2,4,5,6 status gizi (baik, kurang, lebih, buruk) dan artikel 3 status gizi (berat badan normal, dibawah berat badan, malnutisi, 

kegemukan) seperti yang terangkum dalam tabel berikut ini: 

Tabel 4.5 status Gizi Balita Dalam Enam Artikel Literature Review 

No  Analisa  

Data Khusus 

Artikel 

1 2 4 5 6  3 

f % f % f % f % f %  f % 

1 Status Gizi           Status Gizi   

 1)Baik 52 72,2 96 96 42 89,4 34 56,7 51 72,9 1)Berat badan normal 148 64,9 
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 2)Kurang 10 13,9 4 4 4 8,5 36 43,3 15 21,4 2)Dibawah berat badan 10 4,4 

 3)Lebih 10 13,9 - - 1 2,1 - - 0 0 3)Malnutrisi 3 1,3 

 4)Buruk - - - - - - - - 4 5,7 4)Kegemukan 67 29,4 

 Total 72 100 100 100 47 100 60 100 70 100  228 100 

 

Berdasarkan tabel 4.5 menunjukkan dari enam artikel kesemuanya dapat dikatakan status gizi baik dengan rincian: 5 

artikel terbanyak mengkategorikan status gizi baik yakni 56,7% - 96% dan 1 artikel terbanyak mengkategorikan status gizi 

berat badan normal yakni 64,9%. 

4.2.3  Tabulasi Silang Pola Asuh Orang Tua Dengan Status Gizi Balita 

Berikut ini hasil analisa atau temuan dari keenam artikel yang didapat tentang hubungan pola asuh orang tua dengan 

status gizi pada balita yang dirangkum dalam tabel berikut ini: 

Tabel 4.6 Tabulasi Silang Pola Asuh Orang Tua Dengan Status Gizi Balita 

 
Artikel Pola Asuh Status Gizi   Uji  P-value  

1  Normal Tidak Normal - - Jumlah   

 Demokratis 52(83,9%) 10(16,1%)   62(100%) Fisher 

exact test 

0,000 

 Permisif + 

Otoriter 

0(0%) 10(100%)  10(100%) 

 Jumlah 52(72,2%) 20(27,8%)   72(100%)   

2  Normal Tidak normal - - Jumlah   

 Demokratis  68(100%) 0(0%)   68(100%) Chi 

square 

0,009 

 Otoriter  28(87,1%) 4(12,9%)   32(100%) 

 Jumlah  96(96%) 4(4%)   100(100%)   



46 
 

 

 

3  Berat badan 

normal 

Dibawah 

berat badan 

Malnutrisi Kegemukan Jumlah   

 Permisif  90(63,4%) 6(4,2%) 0(0%) 46(32,4%) 142(100%) Spearman 

rank 

0,496 

 Otoriter  57(67,1%) 4(4,7%) 3(3,5%) 21(24,7%) 85(100%) 

 Lalai  1(100%) 0(0%) 0(0%) 0(0%) 1(100%) 

 Jumlah 148(64,9%) 10 (4,4%) 3(1,3%) 67(29,4%) 228(100%)   

4   Baik Kurang Lebih - Jumlah   

 Baik 5(100%) 0(0%) 0(0%)  5(100%) Spearman 

ramk  

0,001 

 Cukup baik 32(97%) 0(0%) 1(3%) 33(100%) 

 Kurang baik 5(56%) 4(44%) 0(0%) 9(100%) 

 Jumlah  42(89,4%) 4(8,5%) 1(2,1%)  47(100%)   

5  Baik Tidak baik - - Jumlah   

 Baik  25(89,3%) 3(10,7%)   28(100%) Chi 

square 

0,000 

 Tidak baik 9(28,1%) 23(71,9%)   32(100%) 

 Jumlah  34(56,7%) 26(43,3%)   60(100%)   

6  Baik Kurang - Buruk Jumlah   

 Baik  46(75,4%) 13(21,3%)  2(3,3%) 61(100%) Spearman 

rank 

0,025 

 Cukup baik 5(55,6%) 2(22,2%)  2(22,2%) 9(100%) 

 Jumlah  51(72,9%) 15(21,4%)  4(5,7%) 70(100%)   

 

Berdasarkan tabel 4.6 hasil analisis artikel 1 dari 62 responden yang pola asuh demokratis 83,9% status gizi balita kategori 

normal. Artikel 2 dari 100 responden yang  pola asuh demokratis 100% status gizi balita normal. Artikel 3 dari 228 responden yang 

pola asuh permisif 63,4% status gizi balita berat bada normal. Artikel 4 dari 47 responden yang pola asuh cukup baik 97% status gizi 

balita baik. Artikel 5 dari 60 responden yang pola asuh baik 89,3% status gizi balita baik. Artikel 6 dari 70 responden yang pola asuh 

baik 75,4% status gizi balita baik. Dari enam artikel diatas hamper memiliki p value < 0,05 yang artinya ada hubungan  antara pola 
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asuh orang tua dengan status gizi balita dan satu artikel dengan nilai p value = 0,496 > α = 0,05 artinya tidak ada hubungan yang 

bermakna antara pola asuh dengan status gizi balita. 
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BAB 5 

PEMBAHASAN 

 

5.1 Pola Asuh Orang Tua 

Berdasarkan tabel 4.4 hasil review dari enam artikel ditemukan 3 artikel 

memiliki kategori pola asuh permisif, otoriter, demokratis dan lalai, dimana pada 

artikel 1 dan 2 sebagian besar orang tua memiliki pola asuh demokratis dengan 

persentase tertinggi yakni 86,2%, pada artikel 3 sebagian besar memiliki pola 

asuh permisif dengan persentase tertinggi yakni 62,3%. Selain itu 3 artikel 

memiliki kategori pola asuh baik, cukup baik, kurang baik, tidak baik, dimana 

pada artikel 4 sebagian besar memiliki pola asuh cukup dengan persentase 

tertinggi yakni  70,2%, artikel 5 sebagian besar memiliki pola asuh tidak baik 

dengan persentase tertinggi 53,3% dan artikel 6 sebagian besar orang tua memiliki 

pola asuh yang baik dengan persentase tertinggi yakni 87,1%. 

Pola asuh merupakan sikap orang tua dalam berinteraksi dengan anak-

anaknya. Saat berinteraksi tersebut ibu harus memperhatikan kebutuhan dan 

kemampuan anak. Hal ini diperlukan karena kebutuhan dan kemampuan anak 

berbeda setiap orang. Dalam pelaksanaannya orangtua menggunakan berbagai 

pola asuh sesuai dengan situasi baik secara demokratis, permisif dan otoriter 

(Fauzi et al., 2018). Pola asuh demokratis adalah pola asuh yang memprioritaskan 

kepentingan anak, akan tetapi tidak ragu-ragu mengendalikan mereka. Orang tua 

tipe ini memberikan kebebasan kepada anak untuk memilih dan melakukan suatu 

tindakan, dan pendekatan kepada anak bersikap hangat. Pola asuh yang 

demokratis keterkaitan dengan pola asuh makan dalam Promting or 
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Encouragement to eat artinya orang tua mendorong anak untuk makan dan 

memuji anak jika memakan makanan yang disediakan, mendorong anak untuk 

makan bukan hanya menyuruh tapi juga  memastikan (Latifah, 2017). 

Menurut penelitian Rizyana, 2018, Pola asuh orang tua yang tidak baik 

akan menyebabkan rendahnya keadaan gizi balita, jika kondisi buruk terjadi pada 

masa golden periode, otak tidak dapat berkembang dan kondisi ini sulit untuk 

dapat pulih kembali, begitupun sebaliknya. Hal ini dipengaruhi oleh beberapa 

faktor usia, pendidikan ibu, pengetahuan gizi ibu, aktifitas ibu, pengalaman 

sebelumnya dalam mengasuh anak, stress orang tua dan hubungan suami istri 

(Rizyana & Yulia, 2018) 

Peneliti berpendapat bahwa pola asuh setiap orang tua dalam penerapan 

berbeda, tidak ada jenis pola asuh yang murni akan diterapkan dalam keluarga, 

tetapi orang tua cenderung akan melakukan pola asuh berdasarkan situasionalnya. 

Orang tua yang memiliki pola asuh lalai cenderung membiarkan anak berkembang 

dengan sendirinya. Orang tua hanya memenuhi kebutuhan fisik dasar anak seperi 

makan, tempat tinggal dan pakaian. Perhatian dan dukungan ibu terhadap 

pemberian makanan ini juga merupakan bagian dari pola asuh orang tua untuk 

mendukung tumbuh kembang balita yang dapat meningkatkan status gizi balita 

serta dipengaruhi usia ibu yakni lebih banyak pada usia ibu diatas 25-35 tahun 

yang artinya kemampuan ibu dalam pengelolaan pemberian makan dan 

menerapkan pola asuh yang baik di kaitkan dengan kedewasaan. 
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5.2 Status Gizi Pada Balita   

Berdasarkan tabel 4.5 menunjukkan dari enam artikel kesemuanya dapat 

dikatakan status gizi baik dengan rincian: 5 artikel terbanyak mengkategorikan 

status gizi baik yakni 56,7% - 96% dan 1 artikel terbanyak mengkategorikan 

status gizi berat badan normal yakni 64,9%. 

Status gizi merupakan indikator penting untuk kesehatan anak. Hal ini 

disebabkan karena status gizi merupakan satu faktor resiko untuk terjadinya 

kesakitan dan kematian. Status gizi yang baik pada anak akan berkontribusi 

terhadap kesehatannya dan juga kemampuan dalam proses pemulihan dari suatu 

penyakit (Putri, 2019). Anak dalam keadaan normal, dimana keadaan kesehatan 

baik dan keseimbangan konsumsi dan kebutuhan zat gizi yang terjamin, maka 

berat badan berkembang menyesuaiakan pertumbuhan usianya. Hal inilah yang 

terukur dengan antropometri dari indikator BB/U dikatakan status baik jika 

Zscore ≥ -2,0 s/d Zscore ≤ 2,0 yang dapat di nilai dalam kurva  pertumbuhan di 

KMS anak (Septikasari, 2018). 

Menurut asumsi peneliti status gizi anak sangat berpengaruh pada tumbuh 

kembang anak terutama dalam hal kondisi kesehatannya. Kebutuhan dan 

pemenuhan gizi anak diusia golden age/masa emas dibutuhkan perhatian dari 

orang tua, tidak hanya dukungan akan tetapi faktor pendidikan orang tua ikut 

banyak berkontribusi dalam hal peningkatan pengetahuan dan pemahaman akan 

pemilihan zat gizi pada anak tidak lagi empat lima sempurna tetapi gizi  

seimbang. 
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5.3 Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Status Gizi Pada Balita  

Berdasarkan tabel 4.6 hasil analisis menunjukkan dari enam artikel hampir 

semuanya memiliki p value < 0,05 yang artinya ada hubungan  antara pola asuh 

orang tua dengan status gizi balita dan satu artikel yakni artikel 3 dengan nilai p 

value = 0,496 >  α = 0,05 artinya tidak ada hubungan yang bermakna antara pola 

asuh dengan status gizi balita. Pada artikel tersebut ditemukan gaya pola asuh 

orang tua yang memanjakan atau permisif yang ditandai dengan rendahnya 

tuntutan orang tua terhadap anak sehingga dalam pemberian makan orang tua 

cenderung menuruti keinginan anak yang suka pilih-pilih makanan. 

Pengasuhan anak adalah praktek yang dijalankan oleh orang yang sudah 

dewasa (orang tua) yang dihubungkan dengan pemenuhan panganatau gizi. Pola 

pengasuhan anak sangat mempengaruhi pertumbuhan dan perkembangan anak 

karena anak yang mendapat  perhatian lebih baik secara fisik maupun emosional 

keadaan gizinya lebih baik dibandingkan dengan teman sebayanya yang kurang 

mendapatkan perhatia (Rosuliana, 2017). Hal ini sejalan dengan penelitian Mona, 

2018 terdapat hubungan yang bermakna tentang pola asuh orang tua dengan status 

gizi. Semakin baik pola asuh yang diberikan maka semakin baik status gizi balita 

dan sebaliknya apabila ibu memberikan pola asuh  yang kurang baik dalam 

pemberian makanan pada balita maka status gizi balita juga akan terganggu 

(Mona, 2018). Pola asuh orang tua dalam pemberian makan pada anak terukur 

jelas dalam Child Feeding Questioner (CFQ) yang mencangkup tiga indikator 

yakni 1) jenis makanan yang disajikan, 2) jumlah makanan yang disajikan, 3)  

keteraturan jadwal makanan (Pujiati et al., 2021). 
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Peneliti berpendapat sangat penting bagi orang tua memiliki kemampuan 

pola asuh yang baik mengenai kualitas dan kuantitas nutrisi yang dibutuhkan anak 

sesuai dengan kebutuhan tubuhnya. Jika pemberian nutrisi pada anak balita 

kurang baik dari segi kualitas dan kuantitasnya maka perkembangan dan 

pertumbuhan balita akan berjalan lambat dan mengalami gizi kurang. Sebaliknya, 

jika pemberian nutrisi melebihi kapasitas yang dibutuhkan akan menyebabkan 

kegemukan yang mengakibatkan pertumbuhan dan perkembangan balita 

terganggu. 
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BAB 6 

KESIMPULAN 

6.1     Kesimpulan 

a. Hasil review enam artikel mengenai pola asuh orang tua hasilnya sangat 

bervariatif.  Pada artikel 1 dan dua pola asuh demokratis, artikel 3 pola 

asuh permisif, artikel 4 pola asuh cukup, artikel 5 pola asuh tidak baik dan 

artikel 6 pola asuh baik. 

b. Hampir keseluruhan (lima artikel) menyatakan status gizi balita baik. 

c. Hampir keseluruhan (lima artikel) yang di review menyatakan ada 

hubungan pola asuh orang tua dengan status gizi pada balita. 

6.2 Saran  

a. Bagi Keluarga 

Dapat dijadikan sebagai pedoman bagi keluarga mengenai informasi 

tentang pentingnya pola asuh yang baik untuk meningkatkan status gizi 

pada balita. 

b. Bagi Institusi Kesehatan 

Dapat bermanfaat untuk memperoleh data dan hasil yang dapat dijadikan 

sebagai sumber informasi tentang status gizi pada balita. 

c. Bagi peneliti Selanjutnya 

Dapat menjadi suatu gambaran dan tambahan referensi untuk penelitian 

selanjutnya. 
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