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A B S T R A K 

Status gizi balita mencerminkan kualitas pertumbuhan 
anak, dan pola asuh pendamping diduga berkaitan dengan 
pemenuhan kebutuhan makan serta kesehatan balita. 
Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan pola asuh 
pendamping dengan status gizi balita usia 1–5 tahun di 
Posyandu Pelita Kencana Samarinda. Penelitian kuantitatif 
analitik ini menggunakan desain cross-sectional. Dari 66 
balita terdaftar, 35 pendamping beserta balitanya yang 
hadir saat kegiatan posyandu dipilih dengan accidental 
sampling dan dianalisis. Pola asuh diukur dengan kuesioner 
gaya pengasuhan (demokratis, otoriter, permisif), 
sedangkan status gizi diukur dengan indeks berat badan 

menurut umur (BB/U) dan dikategorikan menurut standar antropometri anak 
Kementerian Kesehatan yang mengacu pada standar WHO. Data dianalisis dengan uji 
korelasi Spearman Rank. Pola asuh demokratis merupakan kategori terbanyak (37,1%), dan 
45,7% balita memiliki berat badan normal. Korelasi antara pola asuh pendamping dan 
status gizi balita sangat lemah dan tidak signifikan secara statistik (r=0,099; p=0,573). 
Penelitian ini tidak menemukan bukti statistik yang cukup mengenai hubungan pola asuh 
pendamping dengan status gizi balita pada sampel di Posyandu Pelita Kencana Samarinda. 
 
A B S T R A C T 

The nutritional status of children under five reflects the quality of their growth, and caregivers' 
parenting style is thought to be related to how children's dietary and health needs are met. This study 
aimed to analyze the relationship between caregivers' parenting style and the nutritional status of 
children aged 1–5 years at Posyandu Pelita Kencana, Samarinda. This analytical quantitative study 
used a cross-sectional design. Of 66 registered children, 35 caregivers and their children who 
attended posyandu sessions were selected through accidental sampling and analyzed. Parenting was 
measured with a parenting style questionnaire (democratic, authoritarian, permissive), while 
nutritional status was measured with the weight-for-age (W/A) index and classified according to the 
Indonesian Ministry of Health child anthropometric standards, which follow WHO standards. Data 
were analyzed using Spearman's rank correlation. Democratic parenting was the most common 
category (37.1%), and 45.7% of children had normal weight. The correlation between caregivers' 
parenting style and nutritional status was very weak and not statistically significant (r=0.099; 
p=0.573). This study found insufficient statistical evidence of a relationship between caregivers' 
parenting style and children's nutritional status in the sample at Posyandu Pelita Kencana, 
Samarinda. 
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PENDAHULUAN   

Status gizi balita menentukan pertumbuhan fisik, perkembangan, dan kesehatan 

anak dalam jangka panjang, sedangkan masalah gizi seperti stunting, underweight, dan 

wasting masih menjadi tantangan kesehatan masyarakat di negara berkembang (Njoroge et 

al., 2026). Status gizi tersebut berkaitan dengan pola pemberian makan, kualitas asupan, 

praktik pengasuhan, berat lahir, kondisi sosial ekonomi, ketahanan pangan, serta sanitasi 

(Thenarangam et al., 2025). 

Pada 2022 terdapat 148,1 juta balita stunting dan 45 juta balita wasting di dunia 

(United Nations Children’s Fund [UNICEF] et al., 2023). Asia Tenggara masih menanggung 

beban malnutrisi anak yang tinggi, dengan penyebab yang bersifat multifaktorial, 

termasuk kemiskinan, pendidikan ibu, penyakit infeksi, serta praktik pengasuhan dan 

pemberian makan (Guo et al., 2025; Tan et al., 2025). 

Di Indonesia, Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) 2022 mencatat prevalensi stunting 

21,6%, wasting 7,7%, dan underweight 17,1% pada balita. Angka di Kalimantan Timur lebih 

tinggi dari angka nasional, yaitu stunting 23,9%, wasting 9,1%, dan underweight 20,4%, 

sedangkan Kota Samarinda mencatat stunting 25,3% dan wasting 9,3% (Kementerian 

Kesehatan Republik Indonesia [Kemenkes RI], 2023). Data status gizi pada tingkat 

Posyandu Pelita Kencana belum tersedia dalam publikasi resmi, sehingga data kota 

tersebut menjadi gambaran konteks lokal penelitian ini. Masalah gizi balita di Indonesia 

dipengaruhi oleh pendidikan ibu, akses layanan kesehatan seperti ANC dan posyandu, 

berat badan lahir rendah, penyakit infeksi, dan kerawanan pangan (Laksono et al., 2024), 

serta oleh ketepatan MP-ASI dan praktik pemberian makan dalam keluarga (Wahyuni et 

al., 2024). 

Penelitian ini menggunakan kerangka gaya pengasuhan Baumrind yang 

membedakan pola asuh demokratis (authoritative), otoriter (authoritarian), dan permisif 

(permissive) berdasarkan kombinasi kehangatan, responsivitas, kontrol, dan struktur dalam 

interaksi pengasuhan (Morales et al., 2024). Gaya pengasuhan umum tidak identik dengan 

praktik pemberian makan, tetapi membentuk konteks emosional tempat praktik tersebut 

berlangsung. Pola asuh demokratis cenderung berkaitan dengan pemantauan makan dan 

asupan yang lebih sehat, sedangkan pola asuh otoriter dan permisif lebih sering dikaitkan 

dengan tekanan makan, pemantauan yang rendah, dan kualitas diet yang lebih buruk 

(Kiefner-Burmeister & Hinman, 2020). Dalam kerangka konseptual UNICEF, pengasuhan 

merupakan penyebab tidak langsung masalah gizi yang bekerja melalui asupan makanan 

dan penyakit (Black et al., 2020). Pendamping juga menentukan apa, kapan, dan bagaimana 
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anak makan, dan praktik pemberian makannya berkaitan dengan berat badan anak (Spill 

et al., 2019). 

Penelitian terdahulu di Indonesia menunjukkan hasil yang beragam dan 

menggunakan konstruk serta indikator yang berbeda. Sabillah dan Susilowati (2025) 

mengukur gaya pengasuhan orang tua dengan Parenting Styles and Dimensions 

Questionnaire dan menemukan korelasi sedang dengan indeks BB/TB (r=0,418; p<0,001). 

Kurniawati et al. (2026) pada 80 orang tua di sebuah posyandu di Sleman juga menemukan 

hubungan yang signifikan. Payuk et al. (2025) memisahkan praktik pemberian makan dan 

praktik perawatan, dan keduanya berhubungan dengan BB/U dan TB/U tetapi tidak 

dengan BB/TB. Sebaliknya, Saleh dan Niron (2024) pada 53 ibu di Kupang tidak 

menemukan hubungan pola asuh dengan TB/U. Penelitian lain lebih menekankan praktik 

pemberian makan, misalnya responsive feeding dan efikasi diri ibu (Shidiqah et al., 2025), 

gaya pemberian makan pada ibu bekerja (Amelia et al., 2024), dan perilaku pemberian 

makan di perdesaan (Septyani et al., 2025). 

Sebagian besar penelitian tersebut menempatkan ibu atau orang tua sebagai 

responden. Padahal, ayah, nenek, dan pengasuh nonorang tua juga terlibat dalam 

pemberian makan dan pengambilan keputusan terkait makan anak (Liu et al., 2026; Quinn 

et al., 2022; Ramirez et al., 2025). Perbedaan hasil antarpenelitian juga dapat berasal dari 

perbedaan konstruk yang diukur, yaitu gaya pengasuhan umum atau praktik pemberian 

makan, serta indeks antropometri yang digunakan. 

Penelitian ini tidak membatasi responden pada ibu, tetapi melibatkan pendamping 

yang mengasuh dan membawa balita ke posyandu, kemudian menguji keterkaitan gaya 

pengasuhan menurut klasifikasi Baumrind dengan indeks BB/U. Data penelitian tidak 

membedakan hubungan pendamping dengan balita, sehingga penelitian ini tidak 

dimaksudkan untuk membandingkan ibu dengan pengasuh nonibu. Penelitian ini 

bertujuan menganalisis hubungan pola asuh pendamping dengan status gizi balita usia 1–

5 tahun di Posyandu Pelita Kencana Samarinda. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif analitik dengan desain cross-sectional 

yang bertujuan untuk mengetahui hubungan pola asuh pendamping dengan status gizi 

balita usia 1–5 tahun di Posyandu Pelita Kencana Samarinda. Penelitian dilaksanakan di 

Posyandu Pelita Kencana Samarinda, Kecamatan Samarinda Ilir, Kota Samarinda, Provinsi 

Kalimantan Timur, pada bulan Mei sampai Juli 2026. Desain cross-sectional dipilih karena 

pengukuran variabel independen berupa pola asuh pendamping dan variabel dependen 
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berupa status gizi balita dilakukan pada waktu yang sama tanpa pemberian intervensi 

kepada responden. 

Populasi penelitian adalah seluruh balita usia 1–5 tahun yang terdaftar di Posyandu 

Pelita Kencana Samarinda tahun 2026, yaitu 66 balita. Unit analisis adalah pasangan 

pendamping dan balita, yaitu setiap pendamping mengisi kuesioner untuk satu balita yang 

didampinginya, kemudian balita tersebut ditimbang sehingga data pola asuh dan data 

antropometri berasal dari pasangan yang sama. Sampel dipilih dengan teknik non-

probability sampling jenis accidental sampling, yaitu pendamping yang hadir saat kegiatan 

posyandu berlangsung dan memenuhi kriteria penelitian. Jumlah sampel tidak ditetapkan 

melalui perhitungan besar sampel, tetapi mengikuti jumlah pendamping yang hadir dan 

bersedia berpartisipasi selama periode pengumpulan data. Sebanyak 36 kuesioner 

terkumpul, satu kuesioner dikeluarkan karena tidak lengkap, sehingga 35 responden 

dianalisis. Teknik ini berisiko menimbulkan bias seleksi karena pendamping yang hadir di 

posyandu belum tentu mewakili balita yang jarang datang ke posyandu. 

Variabel independen adalah pola asuh pendamping, sedangkan variabel dependen 

adalah status gizi balita usia 1–5 tahun. Pola asuh diukur dengan kuesioner skala Likert 

berisi 10 pernyataan yang disusun berdasarkan dimensi gaya pengasuhan Baumrind, yaitu 

demokratis, otoriter, dan permisif. Setiap pernyataan dinilai dengan pilihan Selalu (SL), 

Sering (SR), Kadang-kadang (KK), dan Tidak Pernah (TP). Total skor dikategorikan 

menjadi pola asuh demokratis (31–40), otoriter (21–30), dan permisif (10–20), sehingga 

kategori pola asuh diperlakukan sebagai data ordinal berdasarkan tingkat skor. Kuesioner 

ini telah diuji sebelumnya, dengan seluruh item valid dan nilai Cronbach’s Alpha sebesar 

0,691. 

Status gizi balita diukur secara antropometri menggunakan timbangan digital, 

dengan umur balita diperoleh dari Buku KIA atau dokumen resmi lainnya. Berat badan 

dibandingkan dengan standar pertumbuhan WHO untuk memperoleh nilai z-score indeks 

berat badan menurut umur (BB/U). Kategori yang digunakan mengikuti Standar 

Antropometri Anak (Kemenkes RI, 2020), yaitu berat badan sangat kurang (z-score < -3 SD), 

berat badan kurang (-3 SD sampai < -2 SD), berat badan normal (-2 SD sampai +1 SD), dan 

risiko berat badan lebih (> +1 SD). Indeks BB/U tidak dimaksudkan untuk menilai gizi 

lebih secara pasti, sehingga kategori risiko berat badan lebih hanya menandakan perlunya 

konfirmasi dengan indeks BB/TB. 

Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara dan pengisian kuesioner oleh 

pendamping balita serta pengukuran langsung berat badan balita. Data primer diperoleh 

dari hasil kuesioner pola asuh pendamping dan pengukuran antropometri balita, 
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sedangkan data sekunder diperoleh dari data Posyandu Pelita Kencana Samarinda 

mengenai jumlah balita terdaftar dan informasi pendukung terkait penelitian. 

Analisis data dilakukan menggunakan program statistik komputer. Analisis 

univariat digunakan untuk menggambarkan karakteristik responden, distribusi pola asuh 

pendamping, dan distribusi status gizi balita dalam bentuk frekuensi dan persentase. 

Analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui hubungan antara pola asuh pendamping 

dengan status gizi balita menggunakan uji korelasi Spearman Rank (Spearman’s rho) karena 

kedua variabel penelitian memiliki skala ordinal. 

Pengambilan keputusan statistik dilakukan berdasarkan tingkat kemaknaan α = 0,05. 

Apabila nilai p < 0,05 maka terdapat hubungan yang signifikan antara pola asuh 

pendamping dengan status gizi balita usia 1–5 tahun. Sebaliknya, apabila nilai p ≥ 0,05 

maka tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kedua variabel tersebut. Penelitian 

ini telah memperhatikan prinsip etika penelitian meliputi informed consent, anonimitas, 

kerahasiaan data (confidentiality), serta prinsip beneficence dan non-maleficence untuk 

melindungi hak responden. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tabel 1. Karakteristik responden (n=35) 
Karakteristik n % 

Jenis Kelamin Balita   
Laki-laki 19 54,3 
Perempuan 16 45,7 
Umur Balita   
12–35 bulan 16 45,7 
36–59 bulan 19 54,3 
Umur Pendamping   
21–35 tahun 29 82,9 
36–40 tahun 6 17,1 
Pekerjaan Pendamping   
Ibu Rumah Tangga 19 54,3 
PNS 9 25,7 
Wiraswasta 7 20,0 
Jumlah Anak   
1 anak 24 68,6 
2 anak 6 17,1 
3 anak 5 14,3 
Pola Asuh Pendamping   
Demokratis 13 37,1 
Otoriter 11 31,4 
Permisif 11 31,4 
Status Gizi Balita (BB/U)   
Berat Badan Sangat Kurang 7 20,0 
Berat Badan Kurang 5 14,3 
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Berat Badan Normal 16 45,7 
Risiko Berat Badan Lebih 7 20,0 

 
Tabel 1 menunjukkan bahwa balita laki-laki (54,3%) dan balita usia 36–59 bulan 

(54,3%) merupakan kelompok terbanyak. Sebagian besar pendamping berusia 21–35 tahun 

(82,9%), bekerja sebagai ibu rumah tangga (54,3%), dan memiliki satu anak (68,6%). Pola 

asuh demokratis merupakan kategori terbanyak (37,1%), sedangkan pola asuh otoriter dan 

permisif masing-masing 31,4%. Berdasarkan indeks BB/U, 45,7% balita memiliki berat 

badan normal, sementara balita dengan berat badan sangat kurang dan risiko berat badan 

lebih masing-masing 20,0%. 

Tabel 2. Hubungan pola asuh pendamping dengan status gizi balita usia 1–5 tahun (n=35) 

Pola Asuh 
Pendamping 

Status Gizi Balita (BB/U) 

r 
p-

value* 

Berat Badan 
Sangat 
Kurang 

Berat Badan 
Kurang 

Berat Badan 
Normal 

 

Risiko Berat 
Badan Lebih 

n % n % n % n % 

Demokratis 2 15,4 2 15,4 7 53,8 2 15,4 
0,099 0,573 Otoriter 3 27,3 2 18,2 5 45,5 1 9,1 

Permisif 2 18,2 1 9,1 4 36,4 4 36,4 
Keterangan: *Uji korelasi Spearman Rank; r = koefisien korelasi Spearman (rho). 

Secara deskriptif, proporsi balita dengan berat badan normal paling tinggi pada 

kelompok pola asuh demokratis (53,8%), diikuti otoriter (45,5%) dan permisif (36,4%). 

Perbedaan proporsi tersebut hanya menggambarkan sampel dan tidak dapat dijadikan 

dasar untuk menyatakan bahwa pola asuh demokratis lebih baik. Uji korelasi Spearman 

Rank menghasilkan koefisien yang sangat lemah dan tidak signifikan (r=0,099; p=0,573), 

sehingga penelitian ini belum memberikan bukti statistik yang cukup untuk 

menyimpulkan adanya hubungan pola asuh pendamping dengan status gizi balita pada 

populasi sasaran. Hasil tidak signifikan ini tidak sama dengan menyatakan bahwa pola 

asuh tidak berhubungan dengan status gizi. Arah koefisien juga sulit ditafsirkan karena 

urutan kategori BB/U tidak bergerak dari kondisi buruk ke baik secara monoton: kategori 

risiko berat badan lebih berada pada urutan tertinggi, padahal juga merupakan masalah 

gizi. 

Dalam kerangka UNICEF, pola asuh merupakan faktor tidak langsung yang 

memengaruhi status gizi melalui asupan makanan dan penyakit (Black et al., 2020). 

Menurut klasifikasi Baumrind, pola asuh demokratis, otoriter, dan permisif dibedakan oleh 

kombinasi kehangatan, responsivitas, kontrol, dan struktur (Morales et al., 2024). Secara 

teoretis, pola asuh demokratis diharapkan berkaitan dengan pemantauan makan dan 

asupan yang lebih sehat (Kiefner-Burmeister & Hinman, 2020), sehingga proporsi berat 
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badan normal yang lebih tinggi pada kelompok ini searah dengan teori. Namun, 

kecenderungan tersebut tidak didukung oleh uji statistik. 

Hasil ini berbeda dengan beberapa penelitian sebelumnya. Kurniawati et al. (2026) 

menemukan hubungan yang signifikan antara pola asuh orang tua dan status gizi balita 

menggunakan uji Fisher (p<0,001), dan Sabillah dan Susilowati (2025) menemukan korelasi 

sedang antara gaya pengasuhan dan indeks BB/TB (r=0,418; p<0,001). Payuk et al. (2025) 

juga menemukan hubungan praktik pemberian makan dan praktik perawatan dengan 

BB/U dan TB/U. Di sisi lain, Saleh dan Niron (2024) tidak menemukan hubungan antara 

pola asuh pemberian makan maupun pola asuh pemanfaatan pelayanan kesehatan dengan 

TB/U. Perbedaan ini kemungkinan berkaitan dengan ukuran sampel, jenis responden, 

konstruk pola asuh yang diukur, dan indeks antropometri yang dipakai. 

Distribusi status gizi pada ketiga kelompok pola asuh relatif mirip. Pada kelompok 

demokratis, selain 7 balita (53,8%) dengan berat badan normal, masih terdapat balita 

dengan berat badan sangat kurang, berat badan kurang, dan risiko berat badan lebih, 

masing-masing 2 balita (15,4%). Pada kelompok otoriter dan permisif, balita dengan berat 

badan normal masing-masing berjumlah 5 (45,5%) dan 4 (36,4%). Sebaran yang relatif 

merata ini konsisten dengan koefisien korelasi yang mendekati nol. 

Beberapa kemungkinan dapat menjelaskan hasil yang tidak signifikan, meskipun 

penjelasan ini belum diuji dalam penelitian ini. Pertama, indeks BB/U peka terhadap 

perubahan jangka pendek karena asupan gizi dan riwayat sakit berhubungan dengan 

status gizi balita (Salang et al., 2025). Berat badan balita usia 12–36 bulan juga dapat 

bervariasi sekitar 313 g dalam jangka pendek dan dipengaruhi waktu penimbangan, 

makan, serta buang air besar (Wright et al., 2025). Akibatnya, balita dengan pola asuh yang 

baik tetap dapat memiliki berat badan rendah apabila asupannya kurang atau sedang sakit. 

Kedua, instrumen penelitian mengukur gaya pengasuhan umum, bukan praktik 

pemberian makan, padahal aspek pemberian makan lebih sering berhubungan dengan 

BB/U. Rofiqoh et al. (2026) menemukan hubungan pola pemberian makan, pengetahuan 

orang tua, dan kepatuhan kunjungan posyandu dengan BB/U, sedangkan Nuzula dan 

Oktaviana (2024) menemukan bahwa praktik pemberian makan dan perawatan kesehatan 

tidak lagi signifikan setelah dianalisis dengan regresi. 

Ketiga, ukuran sampel yang kecil membatasi kemampuan uji untuk mendeteksi 

hubungan yang lemah, dan nilai Cronbach’s Alpha 0,691 menunjukkan reliabilitas 

instrumen yang berada sedikit di bawah batas 0,70 yang umum digunakan. Pengategorian 

gaya pengasuhan berdasarkan total skor juga mengasumsikan bahwa pola asuh permisif, 

otoriter, dan demokratis tersusun secara berjenjang, padahal ketiganya berbeda secara 
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kualitatif. Keempat, faktor yang tidak diukur, seperti asupan makanan, penyakit infeksi, 

pengetahuan pendamping, dan kondisi sosial ekonomi, berpotensi mengaburkan 

hubungan pola asuh dengan status gizi. 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Accidental sampling pada 35 dari 66 

balita terdaftar berisiko menimbulkan bias seleksi, sehingga hasil hanya berlaku untuk 

sampel di Posyandu Pelita Kencana Samarinda. Desain cross-sectional tidak dapat 

menentukan urutan waktu antara pola asuh dan status gizi. Data tidak membedakan jenis 

pendamping, sehingga perbedaan pola asuh antara ibu, ayah, nenek, atau pengasuh lain 

tidak dapat dianalisis. Selain itu, status gizi hanya dinilai dengan satu kali penimbangan 

dan satu indeks antropometri. Secara praktis, temuan ini menunjukkan bahwa upaya 

perbaikan status gizi di posyandu tidak cukup bertumpu pada gaya pengasuhan umum, 

tetapi juga perlu menyasar praktik pemberian makan, kualitas asupan, dan pencegahan 

penyakit infeksi. 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Penelitian ini tidak menemukan hubungan yang signifikan secara statistik antara 

pola asuh pendamping dan status gizi balita usia 1–5 tahun berdasarkan indeks BB/U di 

Posyandu Pelita Kencana Samarinda (r=0,099; p=0,573). Proporsi berat badan normal yang 

lebih tinggi pada kelompok pola asuh demokratis hanya bersifat deskriptif. Karena sampel 

kecil dan dipilih dengan accidental sampling, kesimpulan ini terbatas pada sampel dan 

konteks posyandu tersebut. Penelitian selanjutnya disarankan menggunakan sampel yang 

lebih besar dengan teknik probabilitas, desain longitudinal, instrumen gaya pengasuhan 

yang telah tervalidasi dan reliabel, pencatatan jenis pendamping, indeks antropometri 

tambahan, serta analisis statistik yang sesuai dengan skala variabel, termasuk variabel 

asupan makanan, penyakit infeksi, dan praktik pemberian makan. 
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