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ABSTRAK 

Anak pemulung sering kali kita jumpai di sekitar tempat pembuangan akhir sampah 

dimana tempat orang tua mereka mengais rezeki. Tempat pembuangan akhir 

biasanya dijadikan sebagai tempat tinggal oleh pemulung. Tempat tinggal yang 

kumuh dengan sanitasi lingkungan yang kurang baik memiliki berbagai masalah 

kesehatan antara lain penyakit ISPA, diare, flu, dan penyakit kulit yang berdampak 

pada status gizi khususnya balita. Masalah gizi buruk, gizi kurang dan stunting 

merupakan masalah gizi yang sering terjadi pada anak balita pemulung. Penelitian 

ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pola asuh ibu, asupan makan, dan riwayat 

penyakit infeksi dengan status gizi balita usia 24-59 bulan pada kelompok 

pemulung di Bantargebang tahun 2019. Jenis penelitian ini deskriptif analitik 

dengan desain cross sectional dan teknik pengambilan sampel menggunakan teknik 

total sampling dari seluruh jumlah balita yaitu 49 balita. Hasil penelitian 

menunjukkan sebagian besar balita memiliki status gizi kurang sebesar 44,9% dan 

gizi pendek sebesar 42,9%. Berdasarkan hasil uji statistik menunjukkan terdapat 

hubungan yang signifikan (p value <0,05) antara pola asuh ibu dan riwayat penyakit 

infeksi dengan status gizi balita berdasarkan BB/U dan TB/U. Tidak terdapat 

hubungan yang signifikan (p value >0,05) antara asupan energi, karbohidrat, 

protein, dan lemak dengan status gizi balita berdasarkan BB/U dan TB/U. 

Kata Kunci : Asupan Makan, Penyakit Infeksi, Pola Asuh, Status Gizi 

 

 

 

 

 

Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.



 

xi 
 

MUHAMMADIYAH PROF. DR. HAMKA UNIVERSITY FACULTY OF 

HEALTH SCIENCES NUTRITION STUDY PROGRAM  

Research, November 2019  

Rizki Khalifah,   

“Relationship between Parenting Style, Food Intake, and Infectious Disease 

History with Toddler Nutritional Status in Scavenger Groups in 

Bantargebang”   

xvii + 72 pages, 13 table, 1 picture + 6 attachments 

ABSTRACT 

We often encounter scavengers around the landfill where their parents earn a living. 

The landfill is usually used as a residence by the scavengers. Slum dwellings with 

poor environmental sanitation have various health problems including ARI, 

diarrhea, flu, and skin diseases that have an impact on nutritional status especially 

toddlers. The problem of malnutrition, malnutrition and stunting are nutritional 

problems that often occur in scavengers. This study aims to determine the 

relationship between maternal parenting, food intake, and a history of infectious 

diseases with the nutritional status of children aged 24-59 months in the scavenger 

group in Bantargebang in 2019. This type of research is analytic descriptive with 

cross sectional design and sampling techniques using total sampling techniques 

from all 49 toddlers. The results showed that the majority of children under five had 

malnutrition status of 44.9% and short nutrition of 42.9%. Based on the results of 

statistical tests show that there is a significant relationship (p value <0.05) between 

maternal parenting and a history of infectious diseases with nutritional status of 

children under five based on BB/U and TB/U. There is no significant relationship 

(p value> 0.05) between energy, carbohydrate, protein, and fat intake with the 

nutritional status of children under five based on BB/U and TB/U. 
 

Keywords : Food Intake, Infectious Disease, Parenting, Nutritional Status 

 

 

 

 

 

 

 

Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.



 

xii 
 

DAFTAR ISI 

Halaman 

LEMBAR COVER ............................................................................................ i 

HALAMAN PERNYATAAN KEASLIAN  .................................................... ii 

HALAMAN PERSETUJUAN PUBLIKASI .................................................. iii 

HALAMAN PERSETUJUAN  ........................................................................ iv 

HALAMAN PENGESAHAN TIM PENGUJI ............................................... v 

RIWAYAT HIDUP ........................................................................................... vi 

HALAMAN PERSEMBAHAN ....................................................................... vii 

KATA PENGANTAR ....................................................................................... viii 

ABSTRAK  ........................................................................................................ x 

ABSTRACT  ....................................................................................................... xi 

DAFTAR ISI ...................................................................................................... xii 

DAFTAR TABEL  ............................................................................................ xv 

DAFTAR GAMBAR ......................................................................................... xvi 

DAFTAR LAMPIRAN  ....................................................................................xvii 

BAB I PENDAHULUAN  .................................................................................   1 

A. Latar Belakang  ...................................................................................   1 

B. Rumusan Masalah  .............................................................................   3 

C. Tujuan Penelitian  ...............................................................................   3 

D. Manfaat  ..............................................................................................   4 

E. Ruang Lingkup  ..................................................................................   5 

BAB II KAJIAN PUSTAKA DAN KERANGKA TEORI  ...........................   6 

A. Balita 

1. Pengertian Balita ............................................................................   6 

2. Karakteristik Pertumbuhan Balita ..................................................   6 

3. Pola Konsumsi Balita .....................................................................   6 

4. Risiko Masalah Kesehatan Balita ..................................................   7 

B. Status Gizi ..........................................................................................   7 

1. Pengertian Status Gizi  ................................................................   7 

2. Penilaian Status Gizi ...................................................................   8 

3. Klasifikasi Status Gizi  ................................................................   12 

Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.



 

xiii 
 

4. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Status Gizi  .........................   12 

C. Pemulung  ...........................................................................................   26 

D. Kerangka Teori  ..................................................................................   28 

BAB III KERANGKA KONSEP, DEFINISI OPERASIONAL, DAN 

HIPOTESIS  ......................................................................................................   29 

A. Kerangka Konsep  ..............................................................................   29 

B. Definisi Oprasional  ............................................................................   29 

C. Hipotesis  ............................................................................................   33 

BAB IV METODE PENELITIAN  .................................................................   34 

A. Rancangan Penelitian  ........................................................................   34 

B. Lokasi dan Waktu  ..............................................................................   34 

C. Populasi dan Sampel  ..........................................................................   34 

D. Instrumen Penelitian  ..........................................................................   35 

E. Uji Validitas dan Reliabilitas  .............................................................   36 

F. Pengumpulan Data ..............................................................................   36 

G. Pengolahan data  .................................................................................   39 

H. Metode Pengolahan Data ....................................................................   40 

I. Analisis Data  .....................................................................................   45 

BAB V HASIL PENELITIAN 

A. Profil Kelurahan Sumurbatu Bantargebang ........................................   46 

B. Karakteristik Responden.....................................................................   47 

C. Pola Asuh Balita .................................................................................   49 

D. Asupan Makan ....................................................................................   50 

E. Riwayat Penyakit Infeksi ....................................................................   51 

F. Hubungan Pola Asuh dengan Status Gizi BB/U ................................   52 

G. Hubungan Asupan Makan dengan Status Gizi BB/U .........................   53 

H. Hubungan Riwayat Penyakit Infeksi dengan Status Gizi BB/U ........   54 

I. Hubungan Pola Asuh dengan Status Gizi TB/U .................................   55 

J. Hubungan Asupan Makan dengan Status Gizi TB/U .........................   55 

K. Hubungan Riwayat Penyakit Infeksi dengan Status Gizi TB/U .........   57 

 

 

Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.



 

xiv 
 

BAB VI PEMBAHASAN 

A. Status Gizi ..........................................................................................   58 

B. Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Status Gizi BB/U ......................   58 

C. Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Status Gizi TB/U ......................   62 

D. Keterbatasan Penelitian ......................................................................   65 

BAB VII PENUTUP 

A. Kesimpulan .........................................................................................   66 

B. Saran ...................................................................................................   66 

DAFTAR PUSTAKA  ........................................................................................   67 

LAMPIRAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.



 

xv 
 

DAFTAR TABEL 

 

Halaman 

Tabel 2.1 Indikator Status Gizi Balita .........................................................        11 

Tabel 4.1 Besar  Sampel Penelitian.............................................................        35 

Tabel 5.1 Distribusi Jenis Kelamin dan Usia dengan Status Gizi BB/U ....        47 

Tabel 5.2 Distribusi Jenis Kelamin dan Usia dengan Status Gizi TB/U .....        48 

Tabel 5.3 Distribusi Responden Berdasarkan Pendidikan ibu dan pengasuh      48 

Tabel 5.4 Distribusi Responden Berdasarkan Pola Asuh............................        49 

Tabel 5.5 Distribusi Praktik Pemberian Makan dan Praktik Kesehatan dengan 

Status Gizi ..................................................................................        50 

Tabel 5.6 Distribusi Responden Berdasarkan Asupan Makan ....................        51 

Tabel 5.7 Distribusi Responden Berdasarkan Riwayat Penyakit ................        52 

Tabel 5.8 Hubungan Pola Asuh dengan Status Gizi BB/U .........................        52 

Tabel 5.9 Hubungan Asupan Makan dengan Status Gizi BB/U .................        53 

Tabel 5.10 Hubungan Riwayat Penyakit Infeksi dengan Status Gizi BB/U        54 

Tabel 5.11 Hubungan Pola Asuh dengan Status Gizi TB/U .......................        55 

Tabel 5.12 Hubungan Asupan Makan dengan Status Gizi TB/U ...............        56 

Tabel 5.13 Hubungan Riwayat Penyakit Infeksi dengan Status Gizi TB/U        57 

 

 

 

 

 

 

 

Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.



 

xvi 
 

DAFTAR GAMBAR 

Halaman 

Gambar 2.1 Kerangka Teori Penelitian .......................................................      28 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.



 

xvii 
 

DAFTAR LAMPIRAN 

 

Lampiran 1. Naskah Penjelasan Kuesioner 

Lampiran 2. Lembar Persetujuan Kuesioner 

Lampiran 3. Kuesioner Penelitian 

Lampiran 4. Petunjuk Penelitian 

Lampiran 5. Dokumentasi 

Lampiran 6. Hasil Output SPSS 

 

 

 

 

Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.



1 
 

 
 

BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Permasalahan Negara Indonesia adalah tingginya tingkat kepadatan 

penduduk tetapi tidak diimbangi oleh tingkat pertumbuhan ekonomi kota. 

Kenaikan tingkat kepadatan penduduk disebabkan oleh adanya migrasi 

penduduk desa ke kota yang disebut dengan urbanisasi (Lestari, 2005). 

Urbanisasi  di  banyak  kota  memicu  munculnya  kawasan  pemukiman  kumuh  

yang  ditandai  dengan  kondisi  lingkungan  dan  bangunan  rumah  kurang  

layak  huni,  sebagian  besar  pendudukannya  bergerak  di  sektor  ekonomi  

informal,  dan  kebayakan  penduduknya  tergolong keluarga miskin. Kondisi 

tersebut akan berpengaruh terhadap status kesehatan dan gizi masyarakatnya 

termasuk kelompok balita (Sutiari dan Widarsa, 2010). 

Kota Bekasi khususnya di Kelurahan Sumurbatu, Kecamatan 

Bantargebang yang sebagian masyarakatnya juga merupakan kaum migran, 

kebanyakan bekerja di sektor informal antara lain sebagai petani, pedagang, 

buruh, supir bahkan cukup banyak yang bekerja sebagai pemulung (Data 

Kelurahan Sumurbatu, 2018).  Kecamatan Bantargebang merupakan lokasi 

yang dipilih sebagai Tempat Pengolahan Sampah Terpadu (TPST). Dengan 

banyaknya timbunan sampah, hal tersebut menjadi pendorong pemulung-

pemulung menetap dikawasan tersebut (Marunung, dkk. 2016). Jumlah 

pemulung saat ini sebanyak 751 orang yang tersebar dibeberapa Rukun Warga 

dan Rukun Tetangga (Data Kelurahan Sumurbatu, 2018). 

Pemulung di Kelurahan Sumurbatu menempati rumah-rumah kumuh 

tepat di bawah tumpukan sampah, mereka mengais sampah demi kelangsungan 

hidup keluarganya. Anak pemulung sering kali kita jumpai di sekitar tempat 

pembuangan akhir sampah dimana tempat orang tua mereka mengais rezeki 

(Sari, 2014). Kondisi lingkungan yang kumuh dapat menciptakan perhatian atau 

pola asuh orang tua terhadap anak berbeda. Orang tua yang hidup dalam 

kemiskinan yaitu rumah kumuh, susah cari makan, dan yang merasa tidak dapat 

mengontrol kehidupan cendrung menjadi cemas, tertekan dan lekas marah. 

Orangtua akan menjadi kurang mengasihi anak-anaknya, kurang responsif, 

1 Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.
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kasar yang berlebihan yang akan berdampak pada anak terutama balita (Papalia, 

2008).  

Pada penelitian Sutiari dan Widarsa (2010)  menunjukkan  bahwa di 

daerah pemukiman kumuh Denpasar, hampir semua (95,3%) ibu-ibu/pengasuh 

anak balita  tersebut  memiliki  pola  pengasuhan  gizi  yang  kurang  baik.  Hal  

ini dapat mempengaruhi asupan makan dan akhirnya mempengaruhi status gizi 

anak balita tersebut. Selain itu, menurut hasil penelitian Hidayati (2017) pola 

asuh orang tua pada anak di kawasan pemulung cenderung menerapkan pola 

asuh permisif. Pola asuh permisif dapat dilihat dari sikap orang tua yang 

memberikan kebebasan penuh kepada anak, kurangnya perhatian,  dan selalu 

membiarkan segala tindakan yang dilakukan anak sehingga anak sulit 

membedakan antara yang baik dan buruk. 

Menurut Lestari (2005) pemulung memiliki risiko kesehatan yang tinggi  

yaitu terkait dengan kuman dan bakteri yang ada pada sampah-sampah itu bisa 

menimbulkan penyakit pada pemulung itu sendiri. Pada penelitian Sitio (2017) 

kawasan pemulung di Kelurahan  Ciketing  Udik  dan Kelurahan Sumur Batu 

merupakan wilayah  yang    paling  terdampak penyakit  akibat  keberadaan  

TPST  Bantar  Gebang  dengan tiga besar jenis penyakit yakni ISPA,diare dan 

malaria.  

Hadirnya penyakit dalam tubuh akan membawa pengaruh terhadap 

keadaan gizi anak. Infeksi akan mempengaruhi nafsu makan anak sehingga 

anak menolak makanan yang berakibat asupan makan berkurang, keadaan akan 

semakin memburuk bila infeksi itu disertai muntah yang mengakibatkan 

hilangnya zat gizi dan cairan, hal tersebut akan mengakibatkan berat badan anak 

turun dengan cepat. Sehingga dapat disimpulkan penyakit infeksi 

mempengaruhi asupan makan anak yang berdampak pada status gizi anak 

(Pudjiadi, 2001). Pernyataan ini didukung oleh Soekirman (2000) bahwa faktor 

yang mempengaruhi status gizi secara langsung adalah asupan makan yang 

tidak seimbang dan penyakit  infeksi. 

Di Jawa Barat menurut Pusat Data dan Informasi (2017), prevalensi gizi 

buruk dan gizi kurang di Jawa Barat mengalami peningkatan, dimana pada 

tahun 2016 sebesar 14.46%  sedangkan pada tahun 2017 sebesar 15,1%. Data 

Hubungan Pola..., Rizki Khalifah, FIKES, 2019.
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tersebut menjelaskan terjadinya kenaikan pada tahun 2016 sampai tahun 2017 

sebesar 0,64%. Ditemukan pula prevalensi balita sangat pendek dan balita 

pendek pada tahun 2016 sebesar 17,5% sedangkan pada tahun 2017 sebesar 

18,5%. Sehingga dapat menjelaskan adanya kenaikan pada tahun 2016 sampai 

tahun 2017 sebesar 1,0%. 

Selain itu di Kota Bekasi yang merupakan salah satu kota di Jawa Barat 

juga masih memiliki masalah gizi pada balita. Pada tahun 2014 kota Bekasi 

memiliki prevalensi stunting sebesar 13,63% artinya masalah stunting 

tergolong low prevalence  menurut standar WHO. Diperoleh data wasting 

sebesar 4,4% yang artinya menurut standar WHO tergolong low prevalence  

serta data underweight sebesar 0,45% yang artinya masalah underweight  juga 

tergolong low prevalence menurut standar WHO. Meskipun masih tergolong 

low prevalence, pemerintah Kota Bekasi tetap melakukan upaya penurunan 

masalah gizi tersebut (Kemenkes, 2014). 

Menurut data Kelurahan Sumurbatu (2018), di kawasan pemulung 

Kelurahan Sumurbatu Bantargebang tidak ditemukan adanya masalah gizi pada 

balita. Diperoleh data 100% balita memiliki status gizi baik. Hal ini berbeda 

dengan hasil penelitian Pudjiadi (2001) yang menyatakan masyarakat pemulung 

yang tinggal menetap di kawasan tempat pembuangan sampah memiliki risiko 

tinggi terkena penyakit infeksi yang berdampak pada status gizi balita.  

Dengan adanya permasalahan diatas, pemulung yang tinggal menetap di 

Kelurahan Sumurbatu Bantargebang menjadi objek yang menarik untuk diteliti.  

Kajian mengenai permukiman pemulung dalam penelitian ini berfokus pada 

hubungan pola asuh, asupan makanan, dan riwayat penyakit infeksi dengan 

status gizi balita pada kelompok pemulung di TPST Bantargebang Kelurahan 

Sumurbatu. 

B. Rumusan Masalah 

Bagaimana hubungan pola asuh, asupan makanan (energi, karbohidrat, protein, 

dan lemak), dan riwayat penyakit infeksi dengan status gizi balita pada 

kelompok pemulung di TPST Bantargebang? 
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C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pola asuh, asupan 

makanan (energi, karbohidrat, protein, dan lemak), dan riwayat penyakit 

infeksi dengan status gizi balita pada kelompok pemulung di TPST 

Bantargebang. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi status gizi balita pada kelompok pemulung 

b. Mengidentifikasi pola asuh balita pada kelompok pemulung 

c. Mengidentifikasi asupan energi, karbohidrat, protein, dan lemak balita 

pada kelompok pemulung 

d. Mengidentifikasi penyakit infeksi balita pada kelompok pemulung 

e. Menganalisis hubungan pola asuh dengan status gizi balita pada 

kelompok pemulung 

f. Menganalisis hubungan asupan energi, karbohidrat, protein, dan lemak 

dengan status gizi balita pada kelompok pemulung 

g. Menganalisis hubungan penyakit infeksi dengan status gizi balita pada 

kelompok pemulung 

D. Manfaat  

1.     Bagi Institusi Pendidikan  

Hasil penelitian ini diharapkan menjadi sumber referensi bagi dosen dan 

mahasiswa dalam mengembangkan ilmu pengetahuan gizi serta dapat 

digunakan sebagai materi pokok pada mata kuliah konsultasi dan 

pendidikan gizi.  

2.   Bagi Institusi Pelayanan Kesehatan  

Hasil penelitian ini dapat memberikan manfaat bagi institusi pelayanan 

kesehatan dalam memberikan hasill penelitian terkait hubungan asupan 

makanan dan penyakit infeksi dengan status gizi balita pada komunitas 

pemulung dan dapat menjadikan masukan program kesehatan disetiap 

posyandu. 
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3.    Bagi Profesi Gizi 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber rujukan, dan bahan 

acuan tambahan dalam melakukan penelitian atau pengumpulan data.  

4.   Bagi Masyarakat dan Responden  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi pendorong untuk merubah 

perilaku masyarakat khususnya bagi perempuan yang mempunyai balita 

untuk mulai sadar gizi dan kesehatan baik untuk dirinya maupun anggota 

keluarganya. 

5.    Bagi Peneliti 

Penelitian ini dapat menjadi awal dari penelitian-penelitian selanjutnya 

yang terkait dengan status gizi balita sehingga harapannya bisa membantu 

mengatasi masalah gizi pada balita dikelompok pemulung Bantargebang. 

E. Ruang Lingkup 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan asupan makanan, 

riwayat penyakit infeksi dan pola asuh dengan status gizi balita pada kelompok 

pemulung di Kelurahan Sumur Batu, Kecamatan Bantargebang, Kota Bekasi, 

Jawa Barat. Penelitian dilakukan pada Maret 2019. Penelitian ini dilakukan 

karena adanya peningkatan jumlah pemulung di kawasan TPST Bantargebang 

dengan berbagai masalah kesehatan didalamnya yang menyangkut kesehatan 

balita. Sebelumnya sangat jarang adanya penelitian terkait gizi di kelompok 

pemulung, sedangkan jumlah populasi balita tidak sedikit. Jenis penelitian 

deskriptif dengan desain penelitian cross sectional. Teknik pengambilan sampel 

yang digunakan adalah simple random sampling dengan jumlah sampel 

sebanyak 102 responden dari jumlah populasi. Teknik pengumpulan data yang 

digunakan adalah observasi dengan menggunakan instrumen penelitian berupa 

form recall 2x24 jam tidak berturut-turut dan lembar kuesioner. Analisis data 

menggunakan uji Chi square dengan tingkat kepercayaan 95%. 
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