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Abstrak
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara tingkat pengetahuan orang tua tentang
pola makan sehat dengan status gizi anak usia dini berdasarkan Indeks Massa Tubuh. Jenis
penelitian ini adalah kuantitatif dengan pendekatan korelasional dan menggunakan desain cross-
sectional. Populasi 36 anak. Sampel 23 anak beserta orang tuanya dengan teknik purposive
sampling berdasarkan kriteria inklusi tertentu. Instrumen yang digunakan meliputi kuesioner
pengetahuan orang tua tentang pola makan sehat dan alat ukur antropometri berupa timbangan
digital serta pengukur tinggi badan. Analisis data dilakukan secara deskriptif dan inferensial
menggunakan uji korelasi Pearson Product Moment. Hasil penelitian menunjukkan bahwa status
gizi anak usia dini sebagian besar berada dalam kategori gizi baik (65,2%), namun terdapat pula
yang mengalami gizi kurang (13,0%), overweight (13,0%), dan obesitas (8,7%). Tingkat
pengetahuan orang tua sebagian besar berada pada kategori baik (47,8%), diikuti oleh kategori
cukup (17,4%) dan kurang (34,8%). Hasil uji korelasi menunjukkan adanya hubungan yang
sangat kuat dan signifikan antara pengetahuan orang tua tentang pola makan sehat dengan status
gizi anak (nilai r = 0,802; p = 0,000). Dapat disimpulkan bahwa semakin tinggi tingkat
pengetahuan orang tua tentang pola makan sehat, maka semakin baik pula status gizi anak usia
dini. Temuan ini menunjukkan pentingnya edukasi gizi kepada orang tua sebagai upaya preventif
dalam meningkatkan status gizi anak secara optimal.

Kata kunci: Pengetahuan Orang Tua, Pola Makan Sehat, Sstatus Gizi, Anak Usia Dini

Abstract

This study aims to determine the relationship between parents’ knowledge of healthy eating and
the nutritional status of early childhood based on Body Mass Index-for-Age (BMI/A). This
research is a quantitative study using a correlational approach and a cross-sectional design, with
a population of 36 children. A total of 23 children and their parents were selected as samples
using purposive sampling based on specific inclusion criteria. The instruments used included a
questionnaire to assess parents' knowledge of healthy eating, and anthropometric tools such as a
digital scale and a stadiometer to measure children's weight and height. Data analysis was
conducted using descriptive and inferential statistics with the Pearson Product Moment
correlation test. The results showed that most children (65.2%) were in the normal nutritional
Status category, while others were classified as undernourished (13.0%), overweight (13.0%,),
and obese (8.7%). The majority of parents (47.8%) had a good level of knowledge, followed by
those with moderate (17.4%) and poor (34.8%) levels. The correlation test results showed a very
strong and significant relationship between parents' knowledge about healthy eating and the
nutritional status of children (r = 0.802; p = 0.000). It can be concluded that the higher the level
of parental knowledge about healthy eating, the better the nutritional status of early childhood.
These findings emphasize the importance of nutrition education for parents as a preventive effort
to improve children’s nutritional status optimally.
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PENDAHULUAN

Masa anak usia dini sering disebut sebagai periode "golden age" karena pada
tahap ini, mereka mengalami perkembangan yang sangat pesat dan signifikan di berbagai
aspek, seperti kemampuan motorik, kognitif, bahasa, emosional, dan sosial.
Perkembangan pesat ini dipengaruhi oleh beragam faktor, salah satunya adalah asupan
gizi yang didapatkan melalui pola makan sehari-hari, yang berperan penting dalam
mendukung pertumbuhan optimal anak. Gizi yang baik, bersama layanan kesehatan yang
memadai serta stimulasi psikososial yang tepat, merupakan tiga pilar utama dalam
mendukung tumbuh kembang anak usia dini (Suryana, et al., 2022). Jika sejak dini anak
mendapat rangsangan yang baik, maka perkembangan anak selanjutnya akan berkembang
secara optimal (Kamtini, Kesuma, & Novitri, 2019). Oleh karena itu, penting bagi orang
tua dan pendidik untuk memahami serta menerapkan ketiga aspek ini dalam kehidupan
sehari-hari anak.

Pola makan yang seimbang, kaya akan nutrisi, adalah fondasi dasar bagi
perkembangan fisik dan kognitif yang optimal. Sebaliknya, kekurangan asupan gizi atau
kelebihan asupan makanan yang tidak sehat dapat menimbulkan masalah gizi pada anak,
baik kekurangan (underweight) maupun kelebihan berat badan (overweight), yang bisa
berujung pada berbagai gangguan kesehatan. Berat badan sebagai salah satu ukuran
antropometrik, memainkan peran penting dalam penilaian status gizi anak. Organisasi
Kesehatan Dunia (WHO) telah menetapkan standar pertumbuhan yang menggambarkan
berat badan dan tinggi badan ideal untuk anak-anak. Untuk anak usia 5 tahun di Indonesia,
indeks massa tubuh anak laki-laki berkisar antara 14,1 kg hingga 24,2 kg, sementara anak
perempuan antara 13,7 kg hingga 24,9 kg. Tinggi badan ideal pada usia tersebut adalah
rentang 100,7 - 123,9 cm untuk laki-laki, dan rentang 99.9 - 123.7 cm untuk perempuan.
Standar ini disusun dengan mempertimbangkan berbagai faktor, seperti genetik,
lingkungan, dan pola makan, untuk mencerminkan pertumbuhan yang sehat secara
global. Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), masalah berat badan, baik
kekurangan maupun kelebihan, menjadi perhatian global karena berdampak pada
kesehatan anak, termasuk risiko infeksi dan berbagai penyakit kronis. Selain itu, berat
badan yang tidak seimbang pada masa anak-anak juga berisiko membawa dampak negatif

jangka panjang, seperti obesitas di masa dewasa.
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Di era modern ini, pola makan anak-anak semakin mengkhawatirkan. Banyak
anak terpapar makanan cepat saji dan camilan tinggi gula karena pengaruh gaya hidup
yang serba cepat dan urbanisasi. Orang tua, terutama yang sibuk, cenderung memberikan
makanan instan atau cepat saji yang rendah nutrisi namun praktis. Perubahan ini tidak
hanya terjadi di kota-kota besar tetapi juga menyebar ke daerah-daerah lainnya. Konsumsi
makanan cepat saji secara terus-menerus dapat meningkatkan risiko obesitas, diabetes,
hipertensi, serta berbagai gangguan kesehatan (Alfora, Saori, & Fajriah, 2023). Menurut
Kementrian Kesehatan pengonsumsian junk food harus dibatasi dan tidak boleh
dikonsumsi secara berlebihan agar tidak menimbulkan masalah kesehatan di kemudian
hari. Junk food yang dikonsumsi lebih dari dua kali dalam seminggu secara rutin dapat
menyebabkan berbagai gangguan kesehatan, mengingat kandungan gizi yang sangat
rendah dan banyaknya bahan tambahan yang berisiko bagi tubuh. Oleh karena itu, peran
orang tua dalam memahami kebutuhan gizi anak menjadi sangat penting.

Pengetahuan orang tua, terutama mengenai pola makan dan asupan gizi yang
tepat, merupakan salah satu faktor yang memengaruhi status gizi dan berat badan anak
(Budiarti, Rohmah, Kasiati, Pertiwi, & Umilia, 2022). Orang tua yang memiliki
pemahaman yang baik tentang kebutuhan gizi anak cenderung lebih mampu menyediakan
makanan seimbang dan membentuk kebiasaan makan yang sehat bagi anak-anak mereka.
Sebaliknya, kurangnya pengetahuan tentang nutrisi sering kali mengakibatkan kesalahan
dalam pemberian makan, yang dapat berpotensi menyebabkan masalah gizi pada anak.

Kondisi ini juga terlihat di TK Plus Sakinah Azzahra. Berdasarkan pengamatan
yang dilakukan peneliti, sebagian besar anak membawa bekal makanan yang kurang sehat
dari rumah, seperti makanan cepat saji (junk food), makanan instan, serta camilan tinggi
gula, tanpa disertai asupan sayur dan buah. Pola makan seperti ini tidak hanya minim nilai
gizi, tetapi juga berpotensi menyebabkan ketidakseimbangan asupan nutrisi yang
dibutuhkan anak. Peneliti juga telah melihat tabel KMS (Kartu Menuju Sehat) yang
tersedia di sekolah, yang mencatat riwayat berat badan dan tinggi badan anak secara
berkala. Dari data tersebut, terlihat bahwa beberapa anak mengalami status gizi tidak
normal, baik itu kategori underweight (berat badan kurang) maupun overweight (berat
badan berlebih). Temuan ini mengindikasikan bahwa permasalahan gizi memang nyata

terjadi di lingkungan sekolah tersebut.
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Kondisi ini semakin memperkuat pentingnya pemahaman orang tua tentang pola
makan sehat dalam mendukung tumbuh kembang anak yang optimal. Orang tua sering
kali tidak menyadari bahwa pola makan yang mereka terapkan di rumah—yang
cenderung tidak seimbang dan tinggi kandungan kalori kosong—dapat memberikan
dampak jangka panjang terhadap status gizi dan kesehatan fisik anak, termasuk risiko
obesitas atau kekurangan gizi di usia dini. Pola makan sehat yang dianjurkan adalah pola
makan yang memenuhi unsur gizi seimbang, yaitu terdiri atas makanan pokok, lauk
hewani dan nabati, sayur, buah, serta diberikan dengan frekuensi teratur (tiga kali makan
utama dan dua kali camilan sehat), dan dalam jumlah porsi yang sesuai dengan kebutuhan
anak usia dini. Pola makan yang demikian akan membantu memastikan anak
mendapatkan nutrisi yang cukup untuk pertumbuhan fisik, perkembangan otak, dan
menjaga daya tahan tubuh mereka.

Berbagai temuan tersebut menunjukkan bahwa pola makan anak usia dini sangat
dipengaruhi oleh kebiasaan makan di rumah dan pilihan makanan yang diberikan oleh
orang tua. Untuk itu, peran orang tua, terutama dalam hal pengetahuan gizi, menjadi
faktor penting dalam membentuk kebiasaan makan yang sehat bagi anak. Sejalan dengan
hal tersebut, beberapa penelitian terdahulu juga mendukung pentingnya pengetahuan
orang tua dalam menentukan status gizi anak. Penelitian oleh (Myrnawati & Anita, 2015)
yang berjudul Pengaruh Pengetahuan Gizi, Status Sosial Ekonomi, Gaya Hidup dan Pola
Makan terhadap Status Gizi Anak menyatakan bahwa pengetahuan orang tua secara
langsung berpengaruh positif terhadap status gizi anak usia dini. Meningkatnya
pengetahuan gizi pada orang tua akan meningkatkan status gizi anak, termasuk dalam
pencapaian indeks massa tubuh. Penelitian lain yang relevan adalah penelitian yang
dilakukan oleh (Harahap & Fitriani, 2024). Penelitian ini menyatakan bahwa pengetahuan
orang tua tentang nutrisi berhubungan signifikan dengan status gizi anak prasekolah.
Studi ini menyatakan bahwa pengetahuan nutrisi ibu sangat memengaruhi kebiasaan
makan dan sikap anak terhadap makanan. Semakin baik pengetahuan gizi ibu, semakin

baik pula kebiasaan makan dan kesehatan anak.

METODE
Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain korelasional dan
metode cross-sectional. Tujuannya adalah untuk mengetahui hubungan antara tingkat

pengetahuan orang tua tentang pola makan sehat dengan indeks massa tubuh (IMT/U)
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anak usia dini di TK Plus Sakinah Azzahra Limapuluh. Pendekatan cross-sectional dipilih
karena pengumpulan data dilakukan pada satu waktu tanpa memberikan perlakuan atau
intervensi terhadap responden (Creswell, 2014). Penelitian dilaksanakan di TK Plus
Sakinah Azzahra yang terletak di Kecamatan Limapuluh, selama dua bulan, yaitu pada
bulan Maret hingga April. Pemilihan lokasi ini didasarkan pada pertimbangan bahwa
banyak anak di sekolah tersebut memiliki permasalahan gizi, seperti underweight dan
overweight, serta kebiasaan membawa bekal makanan cepat saji. Kondisi ini dinilai
relevan untuk menggambarkan hubungan antara pengetahuan orang tua tentang makanan
sehat dan status gizi anak (Almatsier, 2016; Arisman, 2010).

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh anak kelompok B di TK Plus Sakinah
Azzahra yang terdiri dari dua kelas dengan total 36 anak. Teknik pengambilan sampel
yang digunakan adalah purposive sampling, yaitu pemilihan sampel berdasarkan kriteria
tertentu (Notoatmodjo, 2014). Sampel yang diambil berjumlah 23 anak yang berusia
minimal lima tahun, dengan komposisi yang seimbang antara anak laki-laki dan
perempuan. Penelitian ini juga melibatkan orang tua dari anak-anak tersebut sebagai
responden pengisi kuesioner. Prosedur penelitian dilakukan melalui tiga tahap utama,
yaitu tahap persiapan, pelaksanaan, dan akhir. Pada tahap persiapan, peneliti menyusun
jadwal penelitian, mengajukan izin ke pihak sekolah, dan menyusun kuesioner tentang
pengetahuan pola makan sehat. Kuesioner divalidasi oleh ahli gizi melalui uji validitas isi
dan reliabilitas menggunakan rumus Alpha Cronbach (Gibson, 2005).

Tahap pelaksanaan mencakup pengukuran berat badan dan tinggi badan anak
menggunakan timbangan digital dan stadiometer. Selanjutnya, perhitungan Indeks Massa
Tubuh dilakukan melalui aplikasi WHO Anthro Plus, yang berdasarkan pada standar
pertumbuhan WHO (WHO, 2006; WHO, 2009). Kuesioner dibagikan kepada orang tua
untuk mengetahui tingkat pengetahuan mereka mengenai pola makan sehat, yang menjadi
salah satu determinan penting status gizi anak (Ruel & Alderman, 2013). Tahap akhir
meliputi pengolahan data, analisis, penyusunan laporan hasil, serta evaluasi terhadap
keseluruhan proses penelitian. Instrumen utama dalam penelitian ini adalah kuesioner dan
alat ukur antropometri. Kuesioner terdiri dari 20 pertanyaan pilihan ganda berdasarkan
indikator jenis makanan, jumlah, dan frekuensi makan (Soekirman, 2018). Masing-masing

jawaban benar diberi skor lima dan hasilnya dikonversi ke dalam persentase.
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Data tinggi dan berat badan anak digunakan untuk menghitung IMT/U dan
kemudian dikonversi ke Z-score berdasarkan standar WHO (WHO, 2006). Teknik analisis
data yang digunakan terdiri dari statistik deskriptif dan inferensial. Statistik deskriptif
digunakan untuk menggambarkan sebaran pengetahuan orang tua dan status IMT anak.
Skor pengetahuan diklasifikasikan ke dalam kategori baik (>80), cukup (60-80), dan
kurang (<60) (Kemenkes RI, 2021). IMT/U dikategorikan sebagai underweight, normal,
dan overweight mengikuti klasifikasi WHO. Sementara itu, analisis inferensial dilakukan
menggunakan uji korelasi Pearson Product Moment untuk mengetahui hubungan antara
variabel pengetahuan orang tua dan IMT/U anak. Uji hipotesis dilakukan dengan
menggunakan uji-t pada taraf signifikansi 5% untuk melihat apakah hubungan tersebut

signifikan secara statistik (Notoatmodjo, 2014).

HASIL DAN PEMBAHASAN
Berikut ini disajikan data hasil pengukuran dan penilaian terhadap status gizi anak
berdasarkan IMT/U, serta data skor pengetahuan orang tua:

Tabel 1. Distribusi Data Berat Badan

No Nama Anak  Usia (bulan) BB (kg) TB (cm) IMT/U  Kategori IMT/U

1 RAG 73 Bulan 29,25 114,60 3,68 Obesitas
2 PKF 69 Bulan 18,00 98,50 1,75 Overweight
3 HMF 66 Bulan 22,25 115,00 0,94 Normal

4  AAS 68 Bulan 15,80 113,90 -2,93 Gizi Kurang
5 MFA 69 Bulan 21,30 115,20 0,55 Normal

6 KQM 74 Bulan 17,55 114,30 -1,35 Normal

7 KA 70 Bulan 16,70 112,25 -1,50 Normal

8 ADZ 65 Bulan 20,70 113,05 0,68 Normal

9 CAK 73 Bulan 20,85 115,30 0,25 Normal
10 ASM 74 Bulan 16,70 108,40 -0,74 Normal
11 SRA 66 Bulan 25,30 113,10 2,30 Overweight
12 PRL 75 Bulan 21,70 115,00 0,73 Normal
13 AA 72 Bulan 18,00 105,00 0,63 Normal
14 MZA 71 Bulan 20,55 110,90 0,97 Normal
15 FMR 68 Bulan 21,30 118,50 0,08 Normal
16 FAM 74 Bulan 26,30 119,00 1,97 Overweight
17 AN 73 Bulan 18,00 119,85 -2,16 Gizi Kurang
18 AAA 70 Bulan 15,45 112,60 -2,51 Gizi kurang
19 DRV 72 Bulan 16,85 110,50 -1,05 Normal
20 EA 69 Bulan 23,35 110,00 2,42 Obesitas
21 ZA 68 Bulan 23,00 119,00 0,69 Normal
22 RQ 73 Bulan 14,60 106,50 -1,84 Normal
23  BSA 72 Bulan 17,18 110,50 -0,84 Normal
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Tabel 2. Persentase Kategori Status Gizi Anak Berdasarkan IMT/U

Kategori IMT/U Jumlah Anak Persentase
Gizi Baik 15 65,2 %
Overweight 3 13,0 %
Obesitas 2 8,7 %
Gizi Kurang 3 13,0 %
Total 23 100%

Berdasarkan Tabel di atas, data menunjukkan bahwa dari 23 anak yang diteliti,

sebanyak 15 anak (65,2%) berada pada kategori status gizi normal, 3 anak (13,0%)

mengalami overweight, 2 anak (8,7%) termasuk dalam kategori obesitas, dan 3 anak

(13,0%) tergolong gizi kurang.

Pengumpulan data pengetahuan orang tua dilakukan dengan menyebarkan angket

sebanyak 20 soal pilihan ganda kepada wali dari 23 anak yang menjadi sampel penelitian.

Angket ini mengukur tingkat pengetahuan orang tua tentang pola makan sehat anak usia

dini, meliputi jenis makanan, frekuensi makan, dan jumlah makanan. Masing-masing

jawaban benar diberi skor 5, sehingga nilai maksimal adalah 100. Berdasarkan hasil

pengolahan data, berikut disajikan distribusi skor pengetahuan orang tua dan kategorinya:

Tabel 3. Skor & Kategori Pengetahuan Orang Tua (Pola Makan Sehat Anak Usia Dini)

No Orang tua/wali Skor Pengetahuan Kategori Pengetahuan
1 Wali RAG 40 Kurang
2 Wali PKF 55 Kurang
3 Wali HMF 85 Baik
4 Wali AAS 45 Kurang
5 Wali MFA 95 Baik
6 Wali KQM 55 Kurang
7 Wali KA 75 Sedang
8 Wali ADZ 85 Baik
9 Wali CAK 85 Baik
10 Wali ASM 95 Baik
11 Wali SRA 50 Kurang
12 Wali PRL 95 Baik
13 Wali AA 100 Baik
14 Wali MZA 80 Sedang
15 Wali FMR 100 Baik
16 Wali FAM 60 Sedang
17 Wali AN 50 Kurang
18 Wali AAA 35 Kurang
19 Wali DRV 85 Baik
20 Wali EA 55 Kurang
21 Wali ZA 100 Baik
22 Wali RQ 85 Sedang
23 Wali BSA 100 Baik
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Keterangan Kategori Pengetahuan:
e Baik: >80
e Cukup : 60-80
e Kurang : <60

Tabel 4. Distribusi Persentase Kategori Pengetahuan Orang Tua tentang Pola Makan
Sehat Anak Usia Dini

No Kategori Pengetahuan Frekuensi Persentase
1 Baik 11 47,8 %
2 Cukup 4 17,4 %
3 Kurang 8 34,8 %

Total 23 100 %

Berdasarkan di atas, diketahui bahwa dari 23 orang tua responden, sebanyak 11
orang tua (47,8%) memiliki pengetahuan yang tergolong baik, 4 orang tua (17,4%) berada
pada kategori cukup, dan 8 orang tua (34,8%) masuk dalam kategori kurang. Data ini
menunjukkan bahwa meskipun hampir setengah dari orang tua sudah memiliki
pemahaman yang baik mengenai pola makan sehat anak usia dini, namun masih ada lebih
dari separuh yang memiliki pengetahuan yang belum optimal. Terutama pada kategori
kurang, yang menunjukkan cukup banyak orang tua belum memahami secara menyeluruh
tentang pentingnya jenis, porsi, dan frekuensi makan sehat untuk anak. Hal ini berpotensi
memengaruhi status gizi anak yang berada di bawah asuhan mereka.

Pengujian hipotesis dilakukan untuk mengetahui apakah terdapat hubungan yang
signifikan antara pengetahuan orang tua tentang pola makan sehat dengan status gizi anak
usia dini di TK Plus Sakinah Azzahra. Dalam penelitian ini, status gizi anak diukur
berdasarkan Indeks Massa Tubuh menurut Umur (IMT/U) menggunakan aplikasi WHO
Anthro Plus. Analisis data dilakukan dengan menggunakan uji korelasi Pearson melalui

program SPSS. Hasil dari analisis data tersebut ditampilkan pada tabel berikut:

Tabel 5. Hasil analisis korelasi pearson SPSS

Pengetahuan

Orang Tua IMT/U

£

Pengetahuan Orang Tua  Pearson Correlation 1 .802

Sig. (2-tailed) .000
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N 23 23

IMT/U Pearson Correlation .802 1
Sig. (2-tailed) .000
N 23 23

*%*, Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Nilai Pearson Correlation sebesar 0,802 menunjukkan bahwa terdapat hubungan
yang positif sangat kuat antara pengetahuan orang tua dan IMT/U anak. Artinya, semakin
tinggi pengetahuan orang tua mengenai pola makan sehat, maka semakin baik (ideal) pula
status gizi anak. Nilai signifikansi (Sig. 2-tailed) = 0,000, yang berarti p < 0,05, sehingga
hipotesis nol (Ho) ditolak dan hipotesis alternatif (H.) diterima. Dengan demikian, dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan dan bersifat positif antara

pengetahuan orang tua tentang pola makan sehat dengan status gizi anak usia dini.

PEMBAHASAN

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara pengetahuan orang tua
tentang pola makan sehat dengan indeks massa tubuh (IMT/U) anak usia dini di TK Plus
Sakinah Azzahra. Hasil uji korelasi Pearson menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang
sangat kuat dan signifikan antara kedua variabel tersebut, dengan nilai koefisien korelasi
sebesar 0,802 dan nilai signifikansi (p-value) sebesar 0,000. Artinya, semakin tinggi
tingkat pengetahuan orang tua tentang pola makan sehat, maka semakin baik pula status
gizi anak yang ditunjukkan melalui IMT/U. Temuan ini menguatkan teori dalam
penelitian bahwa pengetahuan orang tua merupakan faktor penting dalam membentuk
pola makan anak yang sehat. Anak-anak yang orang tuanya berada pada kategori
pengetahuan baik cenderung memiliki status gizi normal, sedangkan anak-anak yang
mengalami gizi kurang, overweight, atau obesitas umumnya berasal dari orang tua
dengan pengetahuan cukup hingga kurang.

Hasil ini juga diperkuat oleh temuan data spesifik di lapangan, misalnya anak
dengan inisial RAQ yang memiliki status gizi obesitas, anak AA dengan status gizi
kurang, dan anak PKFL dengan status overweight, ketiganya berasal dari orang tua
dengan kategori pengetahuan kurang hingga cukup. Sebaliknya, anak seperti HMF dan
NNF yang memiliki status gizi normal/baik, berasal dari orang tua dengan pengetahuan

yang tergolong baik. Fakta ini semakin menunjukkan bahwa status gzi anak sangat
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berkaitan erat dengan tingkat pemahaman orang tua dalam hal pola makan sehat. Secara
positif, hubungan antara pengetahuan orang tua dan status gizi anak bersifat positif,
artinya meningkatnya pengetahuan orang tua akan berbanding lurus dengan peningkatan
status gizi yang lebih baik pada anak. Dengan pengetahuan yang baik, orang tua dapat
lebih bijak dalam mengatur jenis makanan, jumlah porsi, serta frekuensi makan anak.
Mereka juga lebih sadar terhadap risiko konsumsi makanan instan, tinggi gula, atau
rendah nutrisi yang dapat menyebabkan ketidakseimbangan gizi.

Hal ini selaras dengan teori (Samta, Utami, & Mulyani , 2024) yang menyatakan
bahwa Orangtua yang memiliki pengetahuan yang cukup tentang pola makan yang sehat
akan lebih mampu menyediakan makanan yang bergizi, menanamkan kebiasaan makan
yang baik, serta mengarahkan anak untuk memahami pentingnya konsumsi makanan
yang seimbang. Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian Afrida Sriyani Harahap &
Dwi Ayu Fitriani (2022) yang menyimpulkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara
pengetahuan nutrisi orang tua dan status gizi anak prasekolah. Begitu juga dengan hasil
studi oleh Maufida Yuliana (2022) yang menemukan bahwa pengetahuan orang tua
berpengaruh pada pola makan anak di TK Aisyiyah Bustanul Athfal Jakarta.

Dalam konteks lokal, hasil penelitian ini sangat penting mengingat berdasarkan
observasi awal di TK Plus Sakinah Azzahra, masih banyak anak yang membawa bekal
kurang sehat seperti makanan instan, gorengan, dan camilan tinggi gula. Kurangnya
variasi sayur dan buah menunjukkan bahwa masih terdapat kekurangan dalam
pemahaman orang tua mengenai kebutuhan gizi anak. Adapun penyebab anak memiliki
status gizi kurang atau berlebih bisa disebabkan oleh berbagai hal, termasuk pola makan
yang tidak seimbang, kebiasaan mengonsumsi makanan tinggi kalori namun rendah
nutrisi, hingga kurangnya kontrol terhadap porsi dan jadwal makan anak. Pengetahuan
orang tua yang rendah terhadap hal-hal tersebut dapat membuat mereka cenderung salah
dalam menentukan kebutuhan makan anak secara tepat. Selain itu, IMT/U yang
digunakan sebagai indikator dalam penelitian ini dinilai lebih akurat karena
mempertimbangkan rasio antara berat badan dan tinggi badan. Seorang anak bisa saja
memiliki berat badan dan tinggi badan yang rendah, namun jika proporsional, maka
IMT/U-nya tetap berada dalam batas normal.

Dengan demikian, hasil penelitian ini memperkuat pentingnya edukasi gizi bagi

orang tua, khususnya dalam konteks pendidikan anak usia dini. Edukasi ini tidak hanya
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penting bagi keseimbangan asupan anak, tetapi juga mendukung pertumbuhan dan
perkembangan anak secara optimal. Untuk itu, sekolah dan lembaga pendidikan anak usia
dini diharapkan dapat berperan aktif dalam memberikan penyuluhan atau pelatihan

kepada orang tua mengenai pentingnya pola makan sehat sejak dini.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di TK Plus Sakinah Azzahra, dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang sangat kuat dan signifikan antara
pengetahuan orang tua tentang pola makan sehat dengan status gizi anak usia dini
berdasarkan IMT/U. Hasil analisis korelasi Pearson menunjukkan nilai koefisien sebesar
0,802 dengan signifikansi 0,000, yang berarti semakin tinggi pengetahuan orang tua,
maka semakin baik pula status gizi anak. Sebagian besar anak dalam penelitian ini
memiliki status gizi normal, namun masih ditemukan beberapa anak yang mengalami gizi
kurang, overweight, dan obesitas. Anak-anak yang mengalami permasalahan gizi tersebut
umumnya berasal dari orang tua dengan tingkat pengetahuan yang tergolong cukup
hingga kurang. Sebaliknya, anak-anak dengan status gizi normal atau baik didominasi
oleh orang tua yang memiliki pengetahuan tinggi tentang pola makan sehat. Fakta ini
menunjukkan bahwa pengetahuan orang tua memegang peranan penting dalam
membentuk kebiasaan makan anak yang sehat, yang secara langsung berdampak pada

kondisi gizi anak usia dini.
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