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ABSTRAK

Abstrak Berdasarkan data Badan Pelaporan dan Statistik
(BPS) Propinsi Jawa Tengah tahun 2016 sebanyak lebih
dari 20 % anak usia sekolah ditemukan mengalami masalah
kesulitan makan. Gangguan kesulitan makan berpengaruh
pada pemenuhan gizi, pertumbuhan fisik biomedik otak dan
imunitas anak. Ketiga hal ini penting untuk menunjang
kualitas hidup bagi anak sebagai generasi penerus bangsa.
Gangguan sulit makan dapat diakibatkan karena semakin
bertambahnya aktivitas seperti bermain, sekolah dan
kurangnya peranan lingkungan sekitar anak sehingga
terkadang mereka menjadi malas makan dan jajan
sembarangan. Tujuan: Mengetahui korelasi antara variasi
jenis makanan dan dukungan lingkungan dengan pola

makan pada anak usia sekolah. Metode: Jenis penelitian analitik korelasional dengan
pendekatan waktu cross sectional. Besar sampel 70 responden dengan teknik pengambilan
sampel purposive sampling. Instrumen yang digunakan adalah kuesioner tentang jenis
makanan, dukungan lingkungan dan pola makan. Analisis data uji statistik Spearman Rho.
Hasil Penelitian : Mayoritas jenis makanan responden adalah kurang sehat sebanyak
54,3%, lingkungan yang mendukung sebanyak 54,3% dan mayoritas mengalami kesulitan
makan tingkat sedang sebanyak 48,6%. Simpulan : Terdapat korelasi variasi jenis makanan
(p=0,002 ; r = -0,698) dan lingkungan (p=0,001 ; r = -0, 687) dengan pola makan anak usia

sekolah.
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ABSTRACT

Abstract Based on data from the Central Java Province Reporting and Statistics Agency in
2016, more than 20% of school-age children were found to have difficulty eating. Eating
disorders affect nutritional fulfillment, brain biomedical physical growth and children's
immunity. These three things are important to support the quality of life for children as the
nation's next generation. Difficulty eating can be caused due to increased activities such as
playing, school and the lack of the role of the environment around children so that
sometimes they become lazy to eat and snack carelessly. Objective: To determine the
correlation between variations in types of food and environmental support with diet in
school age children. Method: This is a correlational analytic study with a cross sectional
approach. The sample size is 70 respondents by using purposive sampling technique. The
instrument used was a questionnaire about the type of food, environmental support and
diet. Spearman Rho statistical test data analysis. Results: The majority of respondents’
food was unhealthy as much as 54.3%, a supportive environment as much as 54.3% and
the majority having moderate difficulty eating as much as 48.6%. Conclusion: There is a
correlation of variations in the type of food (p = 0.002; r = -0.698) and the environment (p
=0.001; r = -0, 687) with the diet of school age children.
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PENDAHULUAN

Berdasarkan data Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional
(BKKBN) tahun 2015 jumlah anak usia 6-12 tahun di Indonesia pada tahun 2015 tercatat
sebanyak 13.898.951 jiwa dari 234.292.695 jiwa (5,93%) penduduk Indonesia. Jumlah
anak sekolah di Propinsi Jawa Tengah tercatat 1.921.998 jiwa dari 34.564.511 jiwa
(5,56%). Lebih dari 20 % anak usia sekolah di Indonesia ditemukan mengalami masalah
kesulitan makan. Anak usia sekolah dengan kesulitan makan atau pola makan yang kurang
baik cenderung memilih makanan yang disukainya dan hanya makan makanan tertentu saja
(Fitriani, 2014). Masalah sulit makan pada anak sifatnya kompleks dan perlu dicermati
factor penyebabnya. Kesulitan makan pada anak dibedakan menjadi tiga factor yaitu hilang
nafsu makan, gangguan proses makan di mulut dan pengaruh psikologis. Penanganan sulit
makan pada anak secara optimal diharapkan akan mencegah timbulnya masalah gizi,
terutama masalah kurang gizi, sehingga dapat meningkatkan kualitas anak Indonesia
(Nurjannah, 2013).

Menurut Judarwanto (2016), kesulitan maka adalah jika anak tidak mau atau
menolak untuk makan, atau mengalami kesulitan mengkonsumsi makanan atau minuman
dengan jenis dan jumlah sesuai usia secara fisiologis (alamiah dan wajar), yaitu mulai dari
membuka mulut tanpa paksaan, mengunyah, menelan hingga sampai terserap dipercernaan
secara baik tanpa paksaan dan tanpa pemberian vitamin dan obat tertentu. Kesulitan makan
pada anak yang tidak mau atau menolak untuk makan, mengalami kesulitan mengkonsumsi
makanan atau minuman dengan jenis dan jumlah sesuai usia.. Kesulitan makan yang berat
dan berlangsung lama berdampak negatif pada keadaan kesehatan anak, keadaan tumbuh
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kembang dan aktifitas sehari-harinya. Dampak kesulitan makan pada umumnya merupakan
akibat gangguan zat gizi yang terjadi (Nafratilawati, 2014).

Gangguan sulit makan sering dialami anak- anak usia prasekolah dan sekolah,
biasanya anak menjadi sulit makan karena beberapa hal antara lain semakin bertambahnya
aktivitas seperti bermain dan kegiatan belajar di sekolah dan kurangnya peranan
lingkungan sekitar anak sehingga terkadang mereka menjadi malas makan dan jajan
sembarangan. Selain itu, pola pemberian makan yang tidak sesuai dengan kebutuhan anak
dapat menyebabkan gangguan pada proses pertumbuhan dan perkembangan yang
membutuhkan kecukupan nutrisi (Nurjannah, 2013).

Faktor-faktor yang mempengaruhi kesulitan makan anak menurut Hariani, Mangsur
& Nurhidayah (2015) adalah peran orang tua, lingkungan, jenis makanan, dan gangguan
psikologis. Jenis makanan yang sehat yang berasal dari bahan makanan sendiri dengan
komposisi dan jumlah yang mengandung semua zat makanan dalam proporsi yang tepat.
Pemberian makanan sehat dipengaruhi oleh pengetahuan orang tua tentang variasi
makanan, pembiasaan jenis makanan yang bervariasi dan memenuhi kebutuhan gizi
memerlukan dukungan sejak dini dari keluarga,

pihak sekolah dan lingkungan dimana anak terbiasa berinteraksi. Penelitian yang
dilakukan oleh Elva Kadarhadi (2012) di Posyandu Kelurahan Tandang dan Sendangguwo
Semarang, pada anak usia 6-24 bulan, 92,7% anak memiliki masalah makan jenis
inappropriate feeding practice, terdapat perbedaan status gizi anak dengan kesulitan makan
pada sebelum dan sesudah konseling dengan feeding rules dilihat dari skor HAZ.
Penelitian lainnya oleh Fadillah Fitriani, (2014), di Perumahan Top Amin Mulya
Jakabaring Palembang terhadap anak prasekolah usia 3-5 tahun, didapatkan dari 59,3 %
anak yang mengalami kesulitan makan didapatkan persentase cara pemberian makan
dengan cara dipaksa yaitu disuapi (100%), suasana makan sambil bermain (87,0%), variasi
makanan baik (78,0%), waktu makan tidak teratur (63,6%), frekuensi makan buruk
(78,1%) dan jenis makan sesuai dengan usia (100%).Penelitian yang telah dilakukan
Judarwanto (2016) menyebutkan bahwa anak usia sekolah 6- 12 tahun, mendapatkan
prevalensi kesulitan makan terbesar 33,6% sebagian besar (79.2%) telah berlangsung lebih
dari 3 bulan, data ini di pengaruhi oleh gaya pola asuh dari orang tua. Penelitian yang
dilakukan di Picky Eater Clinic Jakarta menunjukkan, setelah dilakukan penghindaran
makanan tertentu pada 218 siswa kelas I-111 dengan kesulitan makan dengan gangguan
intoleransi makanan, alergi makanan, penyakit coeliac. Setelah dilakukan penghindaran
makanan selama 3 minggu, tampak perbaikan kesulitan makan sejumlah 78% pada minggu
pertama, 92% pada minggu ke dua dan 96% pada minggu ketiga. Lingkungan juga dapat
mempengaruhi kesulitan makan pada anak.

Menurut Mansur Herawati (2014), lingkungan merupakan faktor yang sangat
menentukan tercapai atau tidaknya potensi bawaan. Lingkungan yang cukup baik akan
memungkinkan tercapainya potensi bawaan dan sebaliknya lingkungan yang kurang baik
akan menghambat potensianya. Lingkungan keluarga sangat berpengaruh terhadap
pembentukan pola makan anak, sehingga mereka akan mencontoh saudara tertua atau
anggota lainnya. Kebiasaan makan, jenis makanan yang disukai atau tidak disukai orangtua
akan menurun kepada anaknya. Anak yang obesitas atau yang suka diet biasanya
mengikuti pola makan orangtua mereka. Dengan kesibukan orangtua, makan bersama
merupakan hal yang jarang dilakukan, termasuk menentukan dan mempersiapkan menu
makan keluarga.
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Penelitian yang dilakukan Fitriani (2014), bahwa lingkungan anak dapat
berpengaruh pada tingkat pola makan anak yang dilakukan sehingga setiap orang tua harus
mengusahakan agar faktor-faktor yang termasuk dalam lingkungan dapat dimodifikasi
sedemikian rupa sehingga nantinya mempunyai pengaruh positif terhadap pola makan.
Penelitian oleh Nurjannah (2013), pada anak balita di TK Negeri Pembina Kecamatan
Simpang tiga Kabupaten Pidie, diperoleh dari 50 responden bahwa ada hubungan yang
signifikan antara sulit makan pada anak dengan nafsu makan berkurang karena dukungan
lingkungan keluarga yang kurang. Gangguan kesulitan makan pada anak sering dijumpai
pada masyarakat awam yang belum memahami pentingnya prosedur pemenuhan
kebutuhan nutrisi pada anak. Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti tertarik untuk
mengkaji secara mendalam tentang korelasi antara variasi jenis makanan dan lingkungan
dengan pola makan anak usia sekolah

METODE PENELITIAN

Variabel bebas dalam penelitian ini adalah variasi jenis makanan dan lingkungan
sedangkan variabel terikat dalam penelitian ini adalah kesulitan makan. Hipotesis alternatif
(Ha) dalam penelitian ini adalah “Terdapat korelasi antara jenis makanan dan lingkungan
dengan pola makan pada anak usia sekolah”

Desain penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah analisis korelasi.
Dengan pendekatan cross sectional. Pengumpulan data primer dalam penelitian ini
diperoleh dari wawancara menggunakan kuesioner terhadap subjek penelitian yang berupa
karakteristik sosiodemografi responden meliputi nama responden, umur dan jenis kelamin
serta pengukuran peran lingkungan, jenis makanan dan pola makan dengan menggunakan
kuesioner.

Populasi pada penelitian ini adalah siswa kelas I - 111 di Desa Panggang Kabupaten
Jepara sebanyak 271 siswa. Menggunakan tehnik purposive sampling, jumlah sampel
dalam penelitian ini adalah 70 siswa

Adapun kriteria sampling dalam penelitian ini adalah : anak dan orangtua/wali
murid anak kelas I — 111, sehat jasmani dan rohani, bersedia menjadi responden dengan
menandatangani lembar persetujuan penelitian (informed consent). Kriteria eksklusi dalam
penelitian ini adalah anak dengan masalah penyerapan gizi atau memiliki penyakit infeksi
tertentu Analisis univariat dalam penelitian ini digunakan untuk mengetahui proporsi dari
variabel bebas (jenis makanan dan lingkungan) dan variabel terikat (pola makan) dan
prosentase setiap variabel. Analisa bivariat dalam penelitian ini menggunakan uji
Spearman Rho dengan tingkat kemaknaan o < 0,05 yang dibantu dengan komputer
program komputer (Riwidikdo, 2012).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 4.1
Distribusi frekuensi sampe berdasarkan umur (n=70)

(95%CI)
Mean SD Min-Maks
Lower Upper
7,99 0,825 7-9 7,80 8,19
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Berdasarkan tabel 4.1. menunjukkan bahwa rata-rata umur responden adalah 7,99
tahun dengan standart deviasi 0,825 dengan umur termuda 7 tahun dan umur tertua 9 tahun
dengan 95% CI diyakini bahwa rata-rata umur responden adalah 7,80 s/d. 8,19.

Tabel 4.2
Distribusi frekuensi sampe berdasarkan umur (n=70)

Jenis Kelamin n %
Laki-laki 33 47,1
Perempuan 37 52,9
Jumlah 70 100,0

Berdasarkan tabel 4.2. menunjukkan bahwa mayoritas jenis kelamin responden
adalah perempuan sebanyak 37 orang (52,9%), sedangkan laki-laki sebanyak 33 orang
(47,1%).

Tabel 4.3
Distribusi frekuensi sampe berdasarkan jenis makanan (n=70)

Jenis Makanan n %
Kurang Sehat 38 54,3
Sehat 32 457
Jumlah 70 100,0

Berdasarkan tabel 4.3. menunjukkan bahwa mayoritas jenis makanan responden
adalah kurang sehat yaitu sebanyak 38 orang (54,3%), sedangkan jenis makanan yang
sehat sebanyak 32 orang (45,7%).

Tabel 4.4
Distribusi frekuensi sampe berdasarkan lingkungan (n=70)

Lingkungan n %
Kurang Mendukung 32 45,7
Mendukung 38 54,3
Jumlah 70 100,0
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Berdasarkan tabel 4.4. menunjukkan bahwa mayoritas lingkungan responden
adalah mendukung yaitu sebanyak 38 orang (54,3%), sedangkan lingkungan yang tidak
mendukung sebanyak 32 orang (45,7%).

Tabel 4.5
Distribusi frekuensi sampe berdasarkan kesulitan makan (n=70)

Kesulitan Makan n %

Tidak Mengalami Kesulitan Maknan 6 8,6
Ringan 25 35,7

Sedang 34 48,6

Berat 5 7,1
Jumlah 70 100,0

Berdasarkan tabel 4.5. menunjukkan bahwa mayoritas kesulitan makan responden
adalah tingkat sedang yaitu sebanyak 34 orang (48,6%), sedangkan yang paling sedikit
adalah kesulitan makan tingkat berat sebanyak 5 orang (7,1%)

SIMPULAN DAN SARAN

Terdapat korelasi jenis makanan (p value = 0,02 dan nilai r = - 0,698 memiliki
korelasi keeratan kuat dan memiliki arah hubungan negatif) dan lingkungan (p value = 0,01
dan nilai r = - 0,687 memiliki korelasi keeratan kuat dan memiliki arah hubungan negatif)
dengan pola makan pada anak usia sekolah. Terdapat keterbatasan dalam penelitian ini
antara lain keterbatasan peneliti dalam mengontrol faktor perancu misalnya sosial ekonomi
orang tua, status tumbuh kembang anak dan keterbatasan dalam proses pengambilan data
karena pada penelitian ini tidak dilakukan observasi secara langsung bagaimana pola asuh
orangtua terhadap perilaku makan pada anak.
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