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BAB V 

HASIL DAN PEMBAHASAN PENELITIAN 

 Pada bab ini akan disajikan mengenai hasil dan pembahasan dari 

penelitian tentang “Hubungan Pola Makan Dengan Status Gizi Anak Kelas 1 Di 

SDN 4 Penganjuran Tahun 2021”. 

 Penyajian dimulai dari data umum dan karakteristik responden yang terdiri 

dari usia responden  jenis kelamin, dan kelas. Sedangkan data khusus disajikan 

berdasarkan variabel yang diukur dari bentuk tabulasi. Penelitian ini dilaksanakan 

pada bulan November 2021. 

5.1 Hasil Penelitian 

5.1.1 Karakteristik Lokasi Penelitian 

1) Lokasi Penelitian  

 SDN 4 Penganjuran beralamat di Jalan A. Yani No. 29 RT 4 RW 2 

dengan kode pos 68416 Kelurahan Penganjuran, Kecamatan 

Banyuwangi, Kabupaten Banyuwangi, Jawa Timur dengan luas tanah 

4096 m2. Posisi geografis Lintang -8.220043 dan bujur 114.3688. Batas 

wilayah sebelah timur ada Lapangan Futsal Scudetto, sebelah selatan 

ada Jln. Letjen sutoyo, sebelah barat ada Jalan Ahmad yani dan sebelah 

utara : PT. Pertani (Persero) Cabang Banyuwangi.  

2) Jumlah Ruang 

Jumlah ruang Sekolah di SDN 4 Penganjuran Banyuwangi 

berjumlah 28 orang dengan rincian sebagai berikut : 

(1) Ruang Kelas : 19 Ruang 
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(2) Ruang Guru : 1 Ruang 

(3) Ruang Kepala Sekolah : 1 Ruang 

(4) Ruang UKS : 1 Ruang 

(5) Ruang Pramuka : 1 Ruang 

(6) Ruang Konseling : 1 Ruang 

(7) Ruang Ibadah : 1 Ruang 

(8) Laboraturium IPA : 1 Ruang 

(9) Laboratorium Komputer : 1 Ruang 

(10) Perpustakaan : 1 Ruang 

(11) Kantin : 1 Ruang 

(12) Ruang Gudang : 1 Ruang 

  

3) Tenaga Pendidik 

Tenaga pendidik dan karyawan sekolah di SDN 4 Penganjuran 

Banyuwangi berjumlah 34 orang dengan rincian sebagai berikut : 

(1) Kepala Sekolah  : 1 orang 

(2) Guru   : 30 orang 

(3) Karyawan  : 3 orang 

 

4) Jumlah Siswa 

Jumlah seluruh siswa di SDN 4 Penganjuran Banyuwangi 

sebanyak 902 siswa. Tetapi yang menjadi responden penelitian adalah 

kelas 1 
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5.1.2 Data Umum 

1) Distribusi responden berdasarkan usia.  

 

Diagram 5.1 Distribusi responden berdasarkan usia di SDN 4 

Penganjuran  Kabupaten Banyuwangi tahun 2021.  

Berdasarkan diagram 5.1 didapatkan bahwa hampir seluruh  

responden berusia 7 tahun berjumlah 55 responden (95%). 

2) Distribusi responden berdasarkan jenis kelamin 

  

Diagram 5.2 Distribusi responden berdasarkan jenis kelamin di 

SDN 4 Penganjuran Kabupaten Banyuwangi tahun 

2021.  

5%

95%

Usia Responden

6 Tahun : 3 siswa

7 Tahun : 55 siswa

54%

46%

Jenis Kelamin Responden

Laki - laki : 31 siswa

Perempuan : 27 siswa
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Berdasarkan diagram 5.2 didapatkan bahwa jenis kelamin 

antara   laki – laki dan perempuan sebagian besar dari responden 

yaitu laki - laki berjumlah 31 responden (54 %). 

3) Distribusi responden berdasarkan pekerjaan orang tua 

 

Diagram 5.3 Distribusi responden berdasarkan pekerjaan orang tua 

di SDN 4 Penganjuran Kabupaten Banyuwangi 

tahun 2021.  

Berdasarkan diagram 5.3 didapatkan bahwa hampir 

setengahnya pekerjaan orang tua responden yaitu swasta sejumlah 

18 responden (31%). 
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Pekerjaan Orang Tua

Swasta : 18 siswa

Wiraswasta : 16 siswa
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Buruh : 6 siswa
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4) Distribusi responden berdasarkan pendidikan orang tua 

 

Diagram 5.4 Distribusi responden berdasarkan pendidikan orang 

tua di SDN 4 Penganjuran Kabupaten Banyuwangi 

tahun 2021.  

Berdasarkan diagram 5.4 didapatkan bahwa hampir setengahnya 

pendidikan responden berada pada jenjang SMA sejumlah 28 

responden (48%). 
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Pendidikan Orang Tua
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SMA : 28 siswa
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4.1.3 Data Khusus 

4. Pola makan anak kelas 1 SDN 4 Penganjuran 

 

Diagram 5.5 Distribusi responden berdasarkan pola makana di SDN 4 

Penganjuran Kabupaten Banyuwangi tahun 2021.  

Berdasarkan diagram 5.5 dapat diketahui bahwa pola makan 

lebih dari setengahnya yaitu baik sejumlah 48 responden (89%). 

5. Distribusi responden berdasarkan status gizi 

 

Diagram 5.6 Distribusi responden berdasarkan status gizi di SDN 4 

Penganjuran  Kabupaten Banyuwangi tahun 2021.  

Berdasarkan diagram 5.7 didapatkan bahwa lebih dari 

setengahnya responden memiliki status gizi baik sejumlah 43 

responden (74%). 

83%

17% 0%

POLA MAKAN

Baik : 48 siswa

Cukup : 10 siswa

Kurang : 0 siswa

0% 14%

74%

12%

Status Gizi

Buruk : 0 siswa

kurang : 8 siswa

baik : 43 siswa

lebih : 7 siswa
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6. Hubungan pola makan dengan status gizi 

Tabel 5.1 Uji korelasi rank spearman Hubungan pola makan dengan 

status gizi pada siswa SD kelas I di SDN 4 Penganjuran 

Kabupaten Banyuwangi tahun 2021. 

Correlations 

 pola makan status gizi 

Spearman's rho pola makan Correlation 
Coefficient 

1.000 .376** 

Sig. (2-tailed) . .004 

N 58 58 

status gizi Correlation 
Coefficient 

.376** 1.000 

Sig. (2-tailed) .004 . 

N 58 58 

 

Berdasarkan  tabel 5.1 berdasarkan tabel korelasi rank spearman 

diatas dapat ditarik kesimpulan bahwa antara pola makan dan ststus 

gizi saling berhubungan dengan nilai sig 0,004. 

Berdasarkan  hasil uji Rank Spearman penelitian ini menunjukan 

adanya hubungan antara pola makan dengan status gizi. Diperoleh nilai 

sig. (2-tailed) =0,004, sehingga dapat disimpulkan bahwa sig (2-tailed) 

=0,004 < 0,05, ada hubungan pola makan dengan status gizi pada siswa 

SD kelas I di SDN 4 Penganjuran Kabupaten Banyuwangi tahun 2021. 

Tingkat keeratan antara dua variabel sebesar 0,376 dimana berdasarkan 
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Interprestasi Koefisien Korelasi Versi de Vaus hasil penelitian ini 

termasuk ke dalam interprestasi 0,20 – 0,399 yang berarti penelitian ini 

memiliki hubungan yang rendah. Sedangkan untuk arah hubunganya 

sendiri yaitu positif yang berarti semakin baik pola makan anak maka 

semakin baik pula status gizinya. 

5.2 Pembahasan  

5.2.1 Pola makan di SDN 4 Penganjuran 

Hasil penelitian menggambarkan distribusi karakteristik 

responden berdasarkan  diagram 5.5 didapatkan berdasarkan pola 

makan lebih dari setengahnya baik yaitu sejumlah 48 responden (83 

%). 

Menurut Sulistyoningsih dalam (Nasution et al., 2016) 

mengatakan bahwa pola makan adalah gambaran mengenai macam, 

jumlah, dan komposisi bahan makanan yang dimakan tiap hari oleh 

satu orang yang merupakan ciri khas dari suatu kelompok masyarakat 

tertentu. Menurut Sulistyoningsih, (2011) Secara umum faktor-faktor 

yang mempengaruhi terbentuknya pola makan seseorang adalah faktor 

ekonomi, faktor sosial budaya, faktor agama, faktor pendidikan, dan 

faktor lingkungan.  

Menurut peneliti Pola makan anak dipengaruhi oleh tingkat 

pendidikan orang tua, dimana dalam penelitian ditemukan orang tua 

anak rata-rata berpendidikan lulusan SMA 28 siswa (48%) dan sarjana 

atau diploma 21 siswa (36%). Sehingga dengan orang tua yang 
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berpendidikan itu mampu untuk mengajarkan kepada anaknya untuk 

pola makan yang baik dan juga dapat memilih mengolah makanan 

yang tepat yang akan diberikan kepada anaknya agar kebutuhan gizi 

anak tercapai dengan baik. Pernyataan ini dibuktikan oleh peneliti 

sebelumnya yang dilakukan oleh Vita Septriyanti dkk (2015) yang 

menyatakan semakin tinggi pendidikan orang tua, maka pola makan 

dan kebutuhan gizi akan semakin diperhatikan, serta kebutuhan gizi 

semakin terpenuhi. Penyataan ini juga diperkuat dalam penelitian  

Soetjiningsih( 2008 ) pertumbuhan serta perkembangan anak 

ditentukan pendidikan orang tua. Orang tua mempunyai pendidikan 

yang tinggi maka mengolah informasi yang bermanfaat bagi diri dan 

keluarganya, yang berkaitan dengan cara mengasuh anak, menjaga 

kesehatan anak, pendidikannya serta yang lainnya. Dalam hal 

konsumsi makan juga demikian. Dengan ayah dan ibu berpendidikan 

tinggi, akan mampu mendidik anak anaknya agar berperilaku makan 

dengan baik. Dengan pembiasaan makan yang baik, maka perilaku 

makan anak akan terbentuk dengan baik pula. 

Selain Pendidikan, pekerjaan orang tua yang terkait dengan 

ekonomi orang tua juga merupakan faktor penentu pemberian pola 

makan anak, Dilihat dari pekerjaan orang tua dengan pegawai swasta 18 

siswa (31%), wiraswasta 16 siswa (28%) dan PNS 14 siswa (24%). Hal 

ini bisa dilihat dari kuestioner dengan banyaknya responden menjawab 

bahwa mereka mengonsumsi suplemen/ vitamin setiap hari dan juga 

mengonsumsi susu setiap hari. Karna tingkat konsumsi dipengaruhi 
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oleh pendapatan dan harga dari sebuah produk, semakin tinggi 

pendapatan akan meningkatkan daya beli, sebaliknya pendapatan 

rendah akan menurunkan daya beli. Hal tersebut juga akan berpengaruh 

terhadap keberagaman pangan dan ketahanan pangan ditingkat rumah 

tangga. Pola daya beli pangan menjadi faktor penting sebagai 

determinan dalam keragaman pangan. 

Penelitian Tondang (2017) dan Handini et al (2013) menyatakan 

tingkat pendapatan rumah tangga mepengaruhi daya beli bahan 

makanan dan pola pemberian makan anak. Hal inilah yang dapat 

mempengaruhi kemampuan orang tua dalam menyiapkan makanan 

yang baik untuk konsumsi anak. Hal ini diperkuat oleh Suhardjo (2005) 

bahwa apabila penghasilan keluarga meningkat, penyediaan lauk pauk 

akan meningkat pula mutunya. Sejak lama telah disepakati bahwa 

pendapatan merupakan hal utama yang berpengaruh terhadap kualitas 

menu. Pernyataan itu Nampak seperti logis, karena memang tidak 

mungkin orang makan makanan yang tidak sanggup dibelinya. 

Selain itu peneliti juga berpendapat bahwa terdapat faktor sosial 

budaya yang mempengaruhi pola makan pada anak. Menurut Marmi 

(2013) Budaya adalah penentu utama dari pemilihan makanan, budaya 

memberikan dan memperkuat identitas dan rasa memiliki, dan 

mempertegas perbedaan dari budaya lain. Pengaruh budaya mungkin 

sangat jelas (makanan pokok, sebagian besar hidangan popular) atau 

tersamar (bumbu yang digunakan, cara memasak). Budaya 

mendefinisikan apa yang dapat diterima sebagai makanan, dan mungkin 
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mengidentifikasi subkelompok mana yang dapat mengkonsumsi 

makanan tersebut. Dalam hal ini budaya pola makan orang indonesia 

pada umumnya yaitu pola makan dengan waktu 3 kali sehari dan 

dengan jadwal makan pagi (sarapan), makan siang dan makan malam. 

Dari hasil kuestioner didapatkan bahwa sebanyak 56 responden (96%) 

 

5.2.2 Status Gizi di SDN 4 Penganjuran 

Hasil penelitian menggambarkan distribusi karakteristik 

responden berdasarkan diagram 5.6 didapatkan bahwa lebih dari 

setengah responden memiliki status gizi baik sejumlah 43 responden 

(74%). 

Status gizi merupakan keadaan kesehatan tubuh seseorang atau 

sekelompok orang yang diakibatkan oleh konsumsi, penyerapan, dan 

penggunaan zat gizi makanan. Status gizi seseorang atau sekelompok 

orang dapat digunakan untuk mengetahui apakah seseorang atau 

sekelompok orang tersebut keadaan gizinya baik atau sebaliknya 

(Riyadi, Hadi. dkk, 2006). Menurut Marmi (2013) faktor yang 

mempengaruhi status gizi anak terbagi menjadi dua yaitu faktor 

eksternal dan ekstra internal. Faktor Eksternal yaitu Pendapatan orang 

tua, Pendidikan orang tua, Pekerjaan orang tua dan Budaya. Sedangkan 

faktor internal yaitu Usia orang tua, Kondisi Fisik anak dan Infeksi / 

penyakit pada anak. 



59 
 

 
 

Pada penelitian ini hampir setenggahnya latar belakang 

pendidikan orang tua yaitu SMA 28 responden (48%) dan sarjana atau 

diploma 21 siswa (36%). Sehingga semakin tinggi pendidikan, maka 

seseorang semakin tau  mana yang baik dan mana yang kurang baik 

tentang suatu hal termasuk masalah gizi. Apabila keluarga memiliki 

pendidikan yang kurang, maka secara tidak langsung kebutuhan akan 

gizi anak belum tercukupi sehingga banyak terjadi masalah status gizi. 

Vita Septriyanti dkk (2015) menyatakan semakin tinggi pendidikan 

orang tua, maka pola makan dan kebutuhan gizi akan semakin 

diperhatikan, serta kebutuhan gizi semakin terpenuhi. 

Keluarga merupakan faktor utama yang mengatur pola makan 

keluarga. Peranan keluarga sangat penting untuk menentukan apa yang 

akan dimakan anak. Oleh karena itu pengetahuan keluarga tentang 

nutrisi dan kesehatan sangat dibutuhkan untuk membangun pola 

makan sehat pada anak (Khodijah, 2016). Keluarga dengan tingkat 

pendidikan tinggi akan lebih mudah menerima informasi kesehatan 

khususnya dibidang gizi, sehingga dapat menambah pengetahuannya 

untuk diterapkan dalam kehidupan sehari-hari (Muniroh, 2015). 

Selain itu status pekerjaan orang tua juga merupakan salah satu 

faktor yang mempengaruhi status gizi anak. Dilihat dari status 

pekerjaan orang tua responden yaitu swasta dan wiraswasta bahkan 

PNS, jika dikaji secara sepintas tampak bahwa ada keterkaitan secara 

tidak langsung dengan status gizi anak. Karena ketersediaan makanan 
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membutuhkan materi, dan materi baru dapat didapatkan dari hasil 

bekerja (Putri et al., 2017). 

Pekerjaan sering dikaitkan dengan pendapatan seseorang, serta 

dianggap sebagai faktor yang juga turut menentukan kuantitas dan 

kualitas makanan yang tersedia di rumah. Dengan bekerja, maka 

peluang terpenuhinya kebutuhan secara materi lebih tinggi dibanding 

yang tidak bekerja. Materi yang didapat dari hasil bekerja, dapat 

digunakan untuk mencukupi kebutuhan konsumsi makan. Status 

pekerjaan turut menentukan sosial ekonomi keluarga. Berdasarkan 

hasil penelitian Rasmussen, Krolner, Klepp et al. (2016) ditemukan 

bahwa orang tua yang mempunyai sosial ekonomi rendah ternyata juga 

mempunyai pengetahuan gizi yang rendah pula, dibandingkan orang 

tua dengan status ekonomi yang tinggi. Adanya perbedaan 

pengetahuan gizi ini dihubungkan dengan kemampuan orang tua dalam 

memberikan konsumsi makan bagi anaknya. Dari uraian diatas dapat 

disampaikan bahwa sosial ekonomi merupakan suatu status ekonomi 

keluarga yang bila ditelusuri lebih dalam juga dipengaruhi oleh status 

pekerjaan. Jika status pekerjaan orang tua itu baik, maka sangat 

dimungkinkan sosial ekonomi keluarga juga baik. Demikian juga 

sebaliknya. Dengan status ekonomi keluarga yang baik, dimungkinkan 

pula terpenuhinya kebutuhan makan keluarga sehingga terbrntuklah 

status gizi anak yang baik 

Selain pendidikan dan pekerjaan orang tua, peneliti juga 

berpendapat bahwa terdapat faktor sosial budaya yang mempengaruhi 
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status gizi anak. Menurut Koentjaraningrat (2010) Kebudayaan adalah 

seluruh sistim gagasan dan ras, tindakan serta karya yang dihasilkan 

manusia dalam kehidupan bermasyarakat yang dijadikan miliknya 

dengan belajar. Selanjutnya dikatakan juga bahwa wujud dari budaya 

atau kebudayaan dapat berupa benda-benda fisik, sistim tingkah laku 

dan tindakan yang terpola/sistim sosial, sistim gagasan atau adat-

istiadat serta kepribadian atau nilai-nilai budaya.  

Dengan demikian maka dapat dikatakan bahwa makanan atau 

kebiasaan makan merupakan suatu produk budaya yang berhubungan 

dengan sistim tingkah laku dan tindakan yang terpola (sistem sosial) 

dari suatu komonitas masyarakat tertentu. Dalam hal ini budaya makan 

orang indonesia pada umumnya yaitu mengonsumsi makanan pokok 

seperti nasi dengan menggunakan lauk berupa protein baik protei nabati 

atau pun hewani dan didapatkan dari data kuestioner bahwa sebanyak 

55 responden (95%) mengonsumsi makanan pokok dan lauk berupa 

protein nabati maupun hewani. Pendapat ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Nelawaty sole (2017) yang menyatakan bahwa 

terdapat hubungan status sosial dan sosial budaya dengan status gizi 

anak. 
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5.2.3  Hubungan Pola makan dengan Status Gizi pada siswa SD kelas I di 

SDN 4 Penganjurana 

Berdasarkan  hasil uji Rank Spearman penelitian ini 

menunjukan adanya hubungan antara pola makan dengan status gizi. 

Diperoleh nilai sig. (2-tailed) =0,004, sehingga dapat disimpulkan 

bahwa sig (2-tailed) =0,004 < 0,05, ada hubungan pola makan dengan 

status gizi pada siswa SD kelas I di SDN 4 Penganjuran Kabupaten 

Banyuwangi tahun 2021. Tingkat keeratan antara dua variabel sebesar 

0,376 dimana berdasarkan Interprestasi Koefisien Korelasi Versi de 

Vaus hasil penelitian ini termasuk ke dalam interprestasi 0,20 – 0,399 

yang berarti penelitian ini memiliki hubungan yang rendah. Sedangkan 

untuk arah hubunganya sendiri yaitu positif yang berarti semakin baik 

pola makan anak maka semakin baik pula status gizinya. 

Tabel 5.1 Uji korelasi rank spearman Hubungan pola makan 
dengan status gizi pada siswa SD kelas I di SDN 4 Penganjuran 
Kabupaten Banyuwangi tahun 2021. 

       Status 

           Gizi   

                          

Pola makan 

Buruk Kurang Baik Lebih Total 

N % N % N % N % N % 

Baik 0 0% 1 2% 41 71% 6 10% 48 83% 

Cukup 0 0% 7 12% 2 3% 1 2% 10 17% 

Kurang 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% O 0% 

Total 0 % 8 14% 43 74% 7 12% 58 100% 



63 
 

 
 

 

Dalam tabel 5.2 tabel tabulasi silang ini di dapatkan hasil 

hubungan Pola makan yang baik dengan status gizi baik yang lebih dari 

setengah responden yaitu sejumlah 41 responden (71%), dan sedangkan 

siswa dengan pola makan cukup dengan status gizi baik yaitu sejumlah 

2 responden (3%). Peneliti berpendapat pola makan dan status gizi pada 

siswa berkaitan dengan kebiasaan atau perilaku orang tua yang ada di 

rumah yang mengajari anaknya untuk menerapkan kebiasaan sehari-

hari dalam menentukan makanan merupakan faktor utama yang 

mempengaruhi. Pendidikan orang tua yang berperan penuh dalam 

penyusunan makan keluarga, pengasuhan dan perawatan anak serta 

mengajarkan pembiasaan sehari-hari. Karna menurut hasil penelitian 

sebagian besar orang tua responden lulusan sma dan sarjana. Hal ini 

sejalan dengan pendapat (Muniroh, 2015) yang mengatakan bahwa 

Keluarga dengan tingkat pendidikan tinggi akan lebih mudah menerima 

informasi kesehatan khususnya dibidang gizi, sehingga dapat 

menambah pengetahuannya untuk diterapkan dalam kehidupan sehari-

hari.  

Status gizi yang baik diperoleh melalui asupan makanan yang 

dikonsumsi berdasarkan pola makan sehari-hari. Pola makan seseorang 

dikatakan baik apabila mengandung makanan sumber energi, sumber 

zat pembangun dan sumber zat pengatur, karena semua zat gizi 

diperlukan untuk pertumbuhan dan pemiliharaan tubuh serta 

perkembangan otak dan produktifitas kerja, serta dimakan dalam 
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jumlah cukup sesuai dengan kebutuhan. Dengan pola makan sehari-hari 

yang seimbang dan aman, berguna untuk mencapai dan 

mempertahankan status gizi dan kesehatan yang optimal (Almatsier, 

2011).  

Namun dalam penelitian ini juga di dapatkan siswa dengan 

Pola makan cukup yang mengalami status gizi kurang yaitu sejumlah 

7 responden (12%), siswa yang mengalami status gizi lebih yaitu 1 

responden (2%) dan siswa yang mengalami status gizi baik dengan 

pola makan kurang sejumlah 1 responden (2%). Peneliti berpendapat 

bahwa hal ini disebabkan tingkat pendidikan orang tua dan 

pendapatan orang tua sangat mempengaruhi dalam pemenuhan status 

gizi dirumah sehingga orang tua belum mampu menyajikan makanan 

yang sehat. Hal ini bisa dilihat dari lebar kuestinoer yang mengatakan 

bahwa sebagian responden tidak mengonsumsi sayar dan protein 

setiap hari, selain itu juga menurutnya makanan yg dimakan belum 

memenuhi kriteria gizi seimbang.  Kemampuan keluarga dalam 

menjaga ketahanan pangan ditingkat rumah tangga akan berpengaruh 

terhadap tingkat konsumsi makanan keluarga, yang selanjutnya akan 

berpengaruh terhadap status gizi anggota keluarga, terutama status 

gizi anak sekolah dasar yang dipengaruhi oleh tingkat konsumsi atau 

pola makan yang baik. Bila pola makan keluarga baik dan tidak 

mengalami pengurangan frekuensi dan ukuran makan, variasi 

makanan beragam serta tidak menderita penyakit atau infeksi maka 

tingkat kecukupan gizi keluarga akan baik pula. Hal ini sejalan 
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dengan penelitian Ermaningsih dalam (Apriliana,etal, 2017) faktor 

yang mempengaruhi pola makan dengan status gizi yaitu pendidikan. 

Semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang maka semakin mudah 

diberikan pengertian mengenai suatu informasi dan semakin mudah 

untuk mengimplementasikan pengetahuannya dalam perilaku 

khususnya dalam hal kesehatan dan gizi. 

Rendahnya pengetahuan masyarakat akan menyebabakan 

sulitnya menerima informasi gizi yang baru, biasanya dipengaruhi 

oleh tradisi yang ada ditempat tinggal (Soehardjo, 2004 dalam 

Sebataraja & Oenzil, 2014). Hal ini juga dapat disebabkan oleh 

kurang mengkonsumsi makanan yang sehat, menu makan makanan 

yang tidak seimbang, aktivitas fisik yang terlalu berat seperti banyak 

anak yang mengikuti ekstrakurikuler di sekolah, kantin hanya 1 

dengan jumlah siswa keseluruhan 902 akses membeli makanan ke 

pedagang diluar area sekolah sangat terbuka yang menjual jajanan 

sembarang, screening yang dilakukan guru hanya beberapa siswa 

yang dilakukan pada saat awal masuk sekolah dan kenaikan kelas. 

Waktu istirahat anak sering dimanfaatkan untuk membeli 

jajanan yang tersedia didalam maupun diluar sekolah. Selain itu 

mereka menghabiskan waktu istirahat dengan bercengkrama dengan 

sesama teman didalam kelas dan bermain diluar kelas. Sedangakan 

Diluar jam sekolah sebagian besar anak menghabiskan waktu dengan 

menonton televisi dan bermain game. Sehingga pola makan anak 
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cenderung tidak terkontrol dan susah untuk makan. Keaktifan anak 

dalam melakukan aktivitas fisik akan mempengaruhi indeks massa 

tubuhnya sehingga akan berdampak pada kurangnya resiko timbulnya 

masalah gizi. Hal ini dikarenakan adanya ketidak seimbangan antara 

asupan yang dimakan dengan energi yang dikeluarkan. 
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BAB VI 

PENUTUP 

6.1 Kesimpulan 

6.1.1 Diketahui pola makan baik pada anak kelas 1 SDN 4 penganjuran 

yaitu sebesar 48 responden (83%) dan pola makan cukup sejumlah 10 

responden (17%)  

6.1.2 Diketahui Status gizi pada anak kelas 1 SDN 4 Penganjuran dengan 

Gizi Kurang sejumlah 8 Responden (14%), Gizi baik sejumlah 43 

responden (74%) dan gizi lebih sejumlah 7 responden (12%)  

6.1.3 Terdapat hubungan antara pola makan dengan status gizi pada anak 

kelas 1 SDN 4 penganjuran pada tahun 2021 dengan nilai p =0,004 < 

0,05. Dan tingkat keeratan antara dua variabel sebesar 0,376, yang 

berarti penelitian ini memiliki hubungan yang rendah. Sedangkan 

untuk arah hubunganya sendiri yaitu positif yang berarti semakin baik 

pola makan anak maka semakin baik pula status gizinya. 

6.2 Saran 

6.2.1 Bagi Responden 

Saya menyarankan kepada responden maupun keluarga untuk 

memperluas pengetahuan tentang pola makan dan status gizi yang baik 

serta dapat diaplikasikan untuk sehari – hari di lingkungan di rumah 

maupun di Sekolah. 

6.2.2 Bagi Peneliti selanjutnya 

Bagi peneliti selanjutnya diharapkan untuk lebih memberikan 

informasi tentang pentingnya pola makan dan juga status gizi pada 



68 
 

 
 

anak usia sekolah dan lebih menghitung dengan cermat status gizi agar 

penelitian mendapatkan hasil yang diharapkan.  

6.2.3 Bagi Institusi  

Saya menyarankan bagi pihak institusi agar dapat berkolaborasi 

dengan Tim Promotor UKS Stikes Banyuwangi sebagai organisasi 

dalam pembentukan prilaku hidup bersih dan sehat di Sekolah agar 

dapat memberikan informasi dan dan pengetahuan bagi siswa di 

sekolah. 

6.2.4 Bagi profesi Perawat  

Saya sarankan untuk perawat untuk terus meningkatkan 

meningkatkan pelayanan kesehatan khususnya dalam bidang gizi bagi 

siswa sekolah dasar agar siswa dapat tumbuh dan berkembang secara 

optimal . 

6.2.5 Bagi tempat Penelitian  

Saya menyarankan bagi pihak tempat penelitian agar dapat 

berkolaborasi dengan pihak puskesmas sobo untuk terus dilakukan 

pemantauan terhadap pola makan dan status gizi, serta selalu dilakukan 

screening tiap 3 bulan sekali 
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LEMBAR PERMINTAAN MENJADI RESPONDEN 

 

Yth. Sdr. Responden 

Di Tempat 

 

 Sebagai syarat tugas akhir mahasiswa Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan 

Banyuwangi, saya akan melakukan penelitian dengan judul “Hubungan Pola 

Makanan Dengan Status Gizi Pada Anak Kelas 1 di SDN IV Penganjuran 

Banyuwangi Tahun 2019”. 

 Untuk keperluan tersebut, saya meminta kesediaan saudara untuk menjadi 

responden dalam penelitian ini. Selanjutnya saya mohon kepada saudara untuk 

mengisi lembar check list yang saya sediakan dengan kejujuran dan apa adanya. 

Jawaban saudara saya jamin kerahasiaannya. 

 

 

Banyuwangi,    April  2019 

Peneliti 

 

 

LUPI KARYO UTOMO 

2015.02.077 
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama  : ............................................................ 

Umur  : ............................................................ 

Jenis Kelamin  : ............................................................ 

Nama Orang Tua : ............................................................ 

Pekerjaan  : ............................................................ 

Pendidikan  : ............................................................ 

 

 Setelah mendapatkan penjelasan serta mengetahui tujuan dan manfaat 
peneliti yang berjudul “Hubungan Pola Makanan Dengan Status Gizi Pada 
Anak Kelas 1 di SDN IV Penganjuran Banyuwangi Tahun 2019”. 

 Menyatakan (setuju / tidak setuju)* diikutsertakan dalam penelitian dengan 
catatan sewaktu-waktu jika merasa dirugikan dalam bentuk apapun berhak 
membatalkan persetujuan ini. Saya percaya apa yang saya responkan dijamin 
kerahasiaannya. 

 

Banyuwangi,...................... 

 

Peneliti        Responden 

 

 

LUPI KARYO UTOMO                          

 

 

*Coret yang tidak perlu 
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Judul  : Hubungan pola makan dengan status gizi anak kelas 1 di SDN 4 
Pengajuran 

   Banyuwangi tahun 2019. 

Peneliti : Kuesioner diisi langsung oleh responden atau dibantu oleh peneliti 
sebagai 

  pedoman wawancara dalam mengumpulkan data. 

Tuliskan secara singkat atau berikan tanda (√) pada kotak yang sesuai dengan 

pilihan anda. 

Data Demografi  

Nama   :    Nama Orangtua          :   

Usia  :    Pendidikan Orang tua : 

Kelas  :    Pekerjaan Orangtua     : 

Jenis Kelamin : 

 

Pola Makan 

No. Pertanyaan Ya Tidak 

Jenis  

1.  Apakah menu anda didominasi oleh karbohidrat 

(misalkan: singkong, beras, roti, ubi, mie)? 

  

2.  Apakah anda mengkonsumsi protein (misalakan: 

daging, ikan, telur, tempe, tahu, kacang- kacangan)? 

  

3.  Apakah anda mengkonsumsi suplemen / vitamin 

setiap hari? 

  

4.  Apakah anda mengkonsumsi sayur dan buah setiap 

hari? 

  

5.  Menurut anda apakah makanan yang anda konsumsi 

sudah memenuhi gizi seimbang? 

  

6.  Apakah anda sering mengkonsumsi makanan cepat 

saji? 

  

7.  Apakah anda mengkonsumsi susu setiap hari?   



Frekuensi 

8.  Apakah anda makan sebanyak 3 kali dalam sehari?   

9.  Apakah anda membiasakan minum air putih 2 liter/8 

gelas sehari? 

  

10.  Apakah anda makan ketika lapar saja?   

Jadwal 

11.  Apakah pola makan (sarapan, makan siang, makan 

malam) anda berjalan dengan teratur? 

  

12.  Apakah anda selalu sarapan pagi sebelum berangkat 

kesekolah? 

  

13.  Apakah anda sering telat makan?   

 Total      :  

Kategori :  

 

 

Sumber: Ketaren (2018) dan Niswah (2016) 
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LEMBAR OBSERVASI CDC 2000 

Identitas responden : 

Nama  : ............................................................ 

Umur  : ............................................................ 

Jenis Kelamin  : ............................................................ 

Nama Orang Tua : ............................................................ 

Pekerjaan  : ............................................................ 

Pendidikan  : ............................................................ 

NO. TINGGI BADAN / 
CM  

BERAT BADAN / 
KG UMUR /TH STATUS GIZI 

     

 

1. Gizi buruk  : <70%  

2. Gizi kurang  : 70 – 90 

3. Gizi cukup  : 100 - 90 

4. Gizi lebih : >110 – 120% 

  



Grafik pertumbuhan anak perempuan usia 2-20 tahun CDC 2000 (Tinggi 

Badan/Umur & Berat Badan/Umur) 

 

 



Grafik pertumbuhan anak laki-laki usia 2-20 tahun CDC 2000 (Tinggi 

Badan/Umur & Berat Badan/Umur) 
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Nomor 
Res 

Nomor instrumen penelitian Skor 
Total 

Nomor 
Res 

Nomor 
 instrumen penelitian Skor 

Total 
X1.1 X1.2 X1.3 X1.4 X1.5 X1.6 X1.7 X1.8 X1.9 X1.10 X1.11 X1.12 X1.13 Y.1 Y.2 Y.3 

1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 1 4 4 4 12 

2 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 9 2 3 4 2 9 

3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 3 4 4 4 12 

4 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 4 4 4 4 12 

5 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 0 1 7 5 3 4 3 10 

6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 6 4 4 3 11 

7 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 7 4 4 3 11 

8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 8 5 4 4 13 

9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 9 4 4 4 12 

10 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 10 4 4 4 12 

11 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11 11 4 4 3 11 

12 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 12 4 4 4 12 

13 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 13 4 4 4 12 

14 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11 14 4 4 3 11 

15 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11 15 4 4 3 11 

16 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 16 4 4 4 12 

17 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 6 17 3 4 3 10 

18 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 8 18 3 4 2 9 

19 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 19 4 4 4 12 

20 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 20 5 4 5 14 

21 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 21 4 4 4 12 



22 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11 22 4 4 3 11 

23 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 23 4 4 4 12 

24 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 9 24 4 4 4 12 

25 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11 25 4 4 3 11 

26 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 1 8 26 3 4 3 10 

27 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 27 4 4 3 11 

28 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 28 4 4 3 11 

29 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 29 5 4 4 13 

30 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 30 4 4 4 12 

31 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 31 4 4 4 12 

32 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 1 8 32 3 4 3 10 

33 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 33 4 4 4 12 

34 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 10 34 4 4 4 12 

35 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 35 4 4 4 12 

36 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 9 36 4 4 4 12 

37 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 37 4 4 4 12 

38 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 38 5 4 5 14 

39 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 6 39 4 4 4 12 

40 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 40 4 4 3 11 

41 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 41 4 4 4 12 

42 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 0 1 7 42 3 4 3 10 

43 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 43 4 4 4 12 

44 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11 44 5 4 5 14 

45 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 45 5 4 5 14 

46 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 46 4 4 4 12 



47 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 47 4 4 4 12 

48 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 9 48 4 4 4 12 

49 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 10 49 4 4 4 12 

50 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 50 4 4 4 12 

51 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 10 51 4 4 4 12 

52 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 9 52 4 4 4 12 

53 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 1 8 53 3 4 3 10 

54 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 54 4 4 3 11 

55 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 6 55 4 4 3 11 

56 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 7 56 5 4 4 13 

57 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 57 4 4 4 12 

58 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 58 4 4 4 12 
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       Status 

           Gizi   

                          

Pola 
makan 

Buruk Kurang Baik Lebih Total 

N % N % N % N % N % 

Baik 0 0% 1 2% 41 71% 6 10% 48 83% 

Cukup 0 0% 7 12% 2 3% 1 2% 10 17% 

Kurang 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% O 0% 

Total 0 % 8 14% 43 74% 7 12% 58 100% 
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Correlations 

Descriptive Statistics 

 Mean Std. Deviation N 

pola makan 10.4655 1.84691 58 

status gizi 12.8109 1.61000 58 

Correlations 

 pola makan status gizi 

pola makan Pearson Correlation 1 .469 

Sig. (2-tailed)  .000 

Sum of Squares and Cross-

products 
194.431 79.497 

Covariance 3.411 1.395 

N 58 58 

status gizi Pearson Correlation .469 1 

Sig. (2-tailed) .000  

Sum of Squares and Cross-

products 
79.497 147.750 

Covariance 1.395 2.592 

N 58 58 

 

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

 

 

 

 

 

 



Nonparametric Correlations 

 

a. Based on availability of workspace memory 

 

Correlations 

 pola makan status gizi 

Spearman's rho pola makan Correlation Coefficient 1.000 .376** 

Sig. (2-tailed) . .004 

N 58 58 

status gizi Correlation Coefficient .376** 1.000 

Sig. (2-tailed) .004 . 

N 58 58 

 

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