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ABSTRACT 

The problem of malnutrition is still a major concern in various countries, especially in the toddler 

group. There are several indirect factors that influence malnutrition in toddlers, including knowledge, 

education, employment, pregnancy spacing and family income. This research aims to determine the 

factors that influence the malnutrition status of children under five in Sarimahi village in 2024. The 

research design used correlative analytics with a point time approach. The population and sample for 

this study were all 56 babies and toddlers in the working area of the Ciparay Community Health 

Center, using a total sampling technique. The data used is primary data using a questionnaire. The 

data analysis used was univariate and bivariate using the Chi square statistical test. The research 

results showed that the mother's level of knowledge was sufficient, she had low education, did not 

work, had a pregnancy interval of > 2 years, had a high income and the toddler was malnourished. 

The results of the bivariate analysis showed a relationship between knowledge (pvalue 0.004), 

education (pvalue 0.001) and pregnancy interval (pvalue 0.000) with malnutrition status in toddlers 

and no relationship between employment (pvalue 1.000) and family income (pvalue 0.310). The 

conclusion is that there is a relationship between knowledge, education, distance between pregnancies 

and malnutrition status in toddlers and there is no relationship between employment and family 

income and undernutrition status in toddlers. It is recommended that the community health center or 

other health facilities create an interactive communication strategy for mothers and health workers as 

an ongoing activity in preventing malnutrition 
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PENDAHULUAN 

Gizi atau nutrisi merupakan zat makanan 

yang diperlukan tubuh untuk pertumbuhan dan 

perkembangan serta untuk menuntukan 

kesehatan dan sebagai sumber energi utama 

untuk menjalankan berbagai aktivitas 

metabolisme.  

Status gizi adalah suatu keadaan yang 

ditentukan oleh tingkat kebutuhan tubuh 

terhadap kalori dan zat-zat gizi lain yang 

diperoleh dari asupan makanan dengan 

dampak fisik yang dapat diukur.(Asri, 2023) 

 Balita adalah kelompok anak usia 0-59 

bulan. Pada masa ini anak memerlukan asupan 

zat gizi seimbang baik dari segi jumlah, 

maupun kualitasnya untuk mencapai berat dan 

tinggi badan yang optimal
3
. Kelompok usia 

dibawah 5 tahun (Balita) merupakan kelompok 

yang rawan gizi karena mempunyai kebutuhan 

untuk tumbuh kembang yang relatif tinggi 

dibandingkan orang dewasa. (Asri, 2023) 

Gizi kurang merupakan gangguan yang 

terjadi pada kesehatan balita akibat dari 

kekurangan atau ketidakseimbangan zat gizi 

yang diperlukan untuk pertumbuhan dan 

perkembangan balita. Balita yang terkena gizi 

buruk akan mudah terkena penyakit juga 

menjadikan pertumbuhan balita kurang, 
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kecerdasan rendah, dan tidak produktif .(Asri, 

2023) 

Akibat kurang gizi terhadap proses tubuh 

bergantung pada zat-zat gizi esensial. 

Kekurangan gizi secara umum (makanan 

kurang dalam kuantitas dan kualitas) 

menyebabkan gangguan pada proses 

pertumbuhan, produksi tenaga, ketahanan 

tubuh, struktur dan fungsi otak. Faktor 

penyebab kurang gizi adalah penyebab 

langsung yaitu asupan makanan, dan penyakit 

infeksi. Sedangkan penyebab tidak langsung 

yaitu Pendidikan ibu, pekerjaan ibu, 

pengetahuan orang tua, jarak kelahiran anak 

dan pendapatan keluarga. (Safitri, 2020) 

Penyebab tidak langsung yaitu Pendidikan 

ibu, pekerjaan ibu, pengetahuan orang tua, 

jarak kelahiran anak dan pendapatan keluarga 

yang mempengaruhi status gizi kurang pada 

balita. Rendahnya pendidikan dan pengetahuan 

dapat memengaruhi ketersediaan pangan 

dalam keluarga, yang selanjutnya 

memengaruhi kuantitas dan kualitas konsumsi 

pangan yang merupakan penyebab langsung 

dari kekurangan gizi pada anak balita. (Safitri, 

2020) 

 Pendapatan dapat mempengaruhi pola 

konsumsi suatu keluarga. Perolehan 

pendapatan yang tinggi, maka akan semakin 

cukup konsumsi makan yang kaya akan asupan 

gizi bagi keluarga (Agustin, 2021)
1
. Tetapi 

sebaliknya, perolehan pendapatan yang rendah 

dalam suatu keluarga maka akan semakin 

rendah pula mengkonsumsi makanan yang 

kaya akan gizi bagi keluarganya. 

Menurut Unicef dari semua bentuk 

masalah gizi pada anak, wasting memiliki 

risiko kematian tertinggi, khususnya gizi buruk 

berisiko meninggal hampir 12 kali lebih tinggi 

dibandingkan dengan anak gizi baik. Dalam 

hasil survei yang dilakukan oleh Kementerian 

Kesehatan pada tahun 2022 (SSGI 2022), 

terungkap bahwa di Indonesia 1 dari 12 anak 

balita mengalami wasting, dan 1 dari 5 anak 

balita menderita stunting. Situasi saat ini, 

dimana selain stunting, masih tingginya jumlah 

anak wasting di Indonesia, maka kita juga 

perlu untuk memberikan perhatian terkait 

wasting pada anak. Indonesia merupakan 

negara dengan jumlah beban kasus balita 

wasting tertinggi ke-dua di dunia, dengan lebih 

dari 760.000 kasus balita gizi buruk. Kejadian 

Gizi kurang di Indonesia memiliki persentase 

jumlah anak dengan status gizi kurang 

sebanyak 7,1.% pada tahun 2021 dan menjadi 

7,7% pada tahun 2022. (Kemenkes, 2022) 

Menurut data dari Badan Pusat Statistik 

yang di ambil dari data dinas kesehatan 

provinsi Jawa Barat dirilis pada tahun 2023,  

Jawa Barat mencatat  angka balita kurang gizi 

mencapai 99070 jiwa pada tahun 2022. Angka 

tersebut turun dari tahun sebelumnya yang 

mencapai 124.553 jiwa pada tahun 2021. 

Daerah di Jawa Barat salah satu nya 

Kabupaten Bandung mencatat 8.605 angka 

balita kurang gizi pada tahun 2022 dengan 

angka kelahiran 66.000 jiwa.
 
(BPS, 2024) 

Kecamatan Ciparay adalah kecamatan 

yang berada di kabupaten Bandung. Wilayah 

kerja puskesmas Ciparay terdiri dari lima desa, 

diantaranya yaitu Desa Sarimahi.  Desa 

Sarimahi ada 15 RW di setiap RW terdapat 

posyandu, yang selalu siap memberikan 

pelayanan kesehatan masyarakat termasuk 



JURNAL SEHAT MASADA        VOLUME XIX      NOMOR  1         Januari  2025                eISSN : 2502-5414 

Jurnal Penelitian Kesehatan STIKes Dharma Husada                                                                                          39  

dalam tata laksana pelayanan gizi balita, yaitu 

dengan memberikan makanan tambahan pada 

anak balita setiap posyandu. 

Berdasarkan data Puskesmas Ciparay 

tahun 2024 jumlah balita yang di timbang di 

bulan Februari di Desa Sarimahi dari 600 

balita terdapat 56 Balita (9.33%)  yang 

dinyatakan gizi kurang. Maka dari data 

tersebut, peneliti sangat tertarik untuk 

melakukan penelitian mengenai status gizi 

kurang pada balita dengan judul : Faktor-faktor 

yang mempengaruhi status gizi kurang pada 

balita di desa Sarimahi tahun 2024. Maka 

faktor yang diteliti yaitu Pendidikan, 

pekerjaan, jarak kelahiran anak, pendapatan 

keluarga dan pengetahuan orang tua. 

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian menggunakan metode 

analitik korelatif, yaitu penelitiaan atau 

penelaahan hubungan antara dua variabel pada 

suatu situasi atau sekelompok subjek. 

(Adiputra, 2021) 

Pendekatan yang digunakan adalah cross 

sectional yaitu suatu penelitian untuk 

mempelajari dinamika korelasi antara faktor-

faktor risiko dengan efek, dengan cara 

pendekatan, observasi atau pengumpulan data 

sekaligus pada suatu saat (point time 

approach) 
(Adiputra, 2021). Penelitian 

bertujuan mengetahui hubungan pengetahuan, 

Pendidikan, jarak kelahiran dan pendapatan 

keluarga, pada balita diwilayah desa Sarimahi. 

Sampel penelitian berjumlah  56 ibu  yang 

memiliki balita gizi kurang. Jenis instrumen 

yang digunakan adalah angket/ kuesioner yang 

sudah di uji validitas dan realibilitas terhadap 

30 responden.  

Pengumpulan data dilakukan secara 

langsung dengan menyebar kuesioner yang 

berisi 29 pertanyaan. Analisis data yang 

digunakan adalah analisis chi square dengan 

tabulasi silang. Signifikansi pada hubungan 

variabel independen dengan dependen dengan 

menggunakan taraf signifikansi α= 0,05 dan 

Confidence Interval (CI) 95% adalah sebagai 

berikut
 
(Riyanto, 2018) :  

Jika p value ≥ 0,05, maka Ho diterima, 

dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan 

pengetahuan, pendidikan, pekerjaan, jarak 

kehamilan, pendapatan dengan status gizi  

Jika p value < 0,05, maka Ho ditolak, 

dapat disimpulkan bahwa ada hubungan 

pengetahuan, pendidikan, pekerjaan, jarak 

kehamilan, pendapatan dengan status gizi. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

HASIL 

 

Tabel  1  Distribusi Pengetahuan Ibu 

Balita di Desa Sarimahi Kecamatan Ciparay 

Tahun 2024 

 

 

Berdasarkan tabel 1, pengetahuan ibu 

balita kategori cukup (46,4%) sedikit lebih 

banyak daripada pengetahuan kurang (44,6%). 

Sedangkan pengetahuan baik paling sedikit 

(8,9%) 

Pengetahuan Ibu Jumlah % 

Baik 5 8,9 

Cukup 26 46,4 

Kurang 25 44,6 

Total 56 100% 
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Tabel 2  Distribusi Frekuensi Pendidikan  ibu 

di Desa Sarimahi Kecamatan Ciparay 

Kabupaten Bandung 2024 

 

 

Berdasarkan tabel 2, ibu dengan tingkat 

pendidikan rendah sedikit lebih banyak 

(51,8%) dibandingkan ibu dengan tingkat 

pendidikan tinggi (48,2%) 

 

Tabel 3  Distribusi Frekuensi Pekerjaan ibu di 

Desa Sarimahi Kecamatan Ciparay 

Kabupaten Bandung 2024 

 

 

Berdasarkan tabel 3, ibu tidak bekerja lebih 

(91,1%) daripada ibu bekerja (9%). 

 

Tabel 4  Distribusi Frekuensi Jarak Kelahiran 

di Desa Sarimahi Kecamatan Ciparay 

Kabupaten Bandung 2024 

 

 

Berdasarkan tabel 4, ibu dengan frekuensi 

jarak kelahiran ≥ 2 tahun sedikit lebih banyak 

(53,6%) daripada ibu  dengan frekuensi jarak 

kelahiran < 2 (46,4%). 

 

Tabel 5  Distribusi Frekuensi Pendapatan 

Keluarga ibu di Desa Sarimahi 

Kecamatan Ciparay Kabupaten 

Bandung 2024 

 

Pendapatan Keluarga Jumlah % 

Sangat tinggi 4 7,1 

Tinggi 23 41,1 

Sedang 16 28,6 

Rendah 13 23,2 

Total 56 100% 

 

Berdasarkan tabel 5, paling banyak ibu dengan 

pendapatan keluarga tinggi  (41,1%) dan 

paling sedikit adalah pendapatan keluarga 

sangat tinggi (7,1%). 

 

Tabel 6 Distribusi Frekuensi Status Gizi 

Kurang Balita di Desa Sarimahi 

Kecamatan Ciparay Kabupaten 

Bandung 2024 

 

Status Gizi Jumlah % 

Berat Badan Kurang 40 71,4 

Berat Badan Sangat 

Kurang 

16 28,6 

Total 56 100 

 

Berdasarkan tabel 4, lebih banyak balita 

dengan berat badan kurang (71,4%) daripada 

balita dengan berat badan sangat kurang 

(28,6%). 

 

Tabel 7   Hubungan Pengetahuan Ibu dengan Status Gizi Kurang Balita di Desa Sarimahi Kecamatan 

Ciparay Kabupaten Bandung 2024 

 
 

Pengetahuan 

Status Gizi 
Total 

P-value 

Berat Badan Kurang Berat Badan Sangat Kurang 

N % N % N % 

Baik 27 87,1 4 12,9 31 100,0  

0,004 Kurang 13 52,0 12 48,0 25 100,0 

Total 40 71,4 16 28,6 56 100 

 

Pendidikan Ibu Jumlah % 

Rendah 29 51.8 

Tinggi 27 48.2 

Total 56 100% 

Pekerjaan Ibu Jumlah % 

Tidak Bekerja 51 91,1 

Bekerja 5 9 

Total 56 100% 

Jarak Kelahiran Jumlah % 

≥ 2 tahun 30 53,6 

< 2 tahun 24 46,4 

Total 56 100% 
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Berdasarkan tabel 7 hasil uji Uji Chi-square 

diperoleh nilai P-value 0,004 < α (0,05), maka 

dapat disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna secara statistik antara pengetahuan 

ibu dengan status gizi kurang pada balita di 

Desa Sarimahi Kecamatan Ciparay Kabupaten 

Bandung Tahun 2024. 

Tabel 8   Hubungan Pendidikan Ibu dengan Status Gizi Kurang Balita di Desa Sarimahi Kecamatan 

Ciparay Kabupaten Bandung 2024 

 
 

Pengetahuan 

Status Gizi 
Total 

P-value 

Berat Badan Kurang Berat Badan Sangat Kurang 

N % N % N % 

Rendah 15 51,7 14 48,3 29 100,0  

0,001 Tinggi 25 92,6 2 7,4 27 100,0 

Total 40 71,4 16 28,6 56 100 

 

Berdasarkan tabel 8,  hasil uji Uji Chi-square 

diperoleh nilai P-value 0,001 < α (0,05), maka 

dapat disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna secara statistik antara pendidikan ibu 

dengan status gizi kurang pada balita di Desa 

Sarimahi Kecamatan Ciparay Kabupaten 

Bandung Tahun 2024. 

 

Tabel 9   Hubungan Pekerjaan Ibu Dengan Status Gizi Kurang Balita di Desa Sarimahi Kecamatan 

Ciparay Kabupaten Bandung 2024 

 
 

Pengetahuan 

Status Gizi 
Total 

P-value 

Berat Badan Kurang Berat Badan Sangat Kurang 

N % N % N % 

Tidak bekerja 36 70,6 15 29,4 51 100,0  

1,000 Bekerja 4 80,0 1 20,0 5 100,0 

Total 40 71,4 16 28,6 56 100,0 

 

Berdasarkan tabel 9,  dari 51 ibu yang 

tidak bekerja 70,6% diantaranya memiliki anak 

yang menderita gizi kurang dan dari 5 ibu yang 

bekerja, sebanyak 80,0% memiliki balita 

dengan status gizi kurang. 

Dari hasil perhitungan dengan 

menggunakan uji Chi-square diperoleh nilai          

P-value 1,000 > α (0,05). Maka dapat 

disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang 

bermakna secara statistik antara pekerjaan ibu 

dengan status gizi kurang pada balita di Desa 

Sarimahi Kecamatan Ciparay Kabupaten 

Bandung. 

    

Tabel 10  Hubungan Jarak kelahiran dengan Status Gizi Kurang Balita di Desa Sarimahi Kecamatan  

Ciparay Kabupaten Bandung 2024 

 
 

Pengetahuan 

Status Gizi 
Total 

P-value 

Berat Badan Kurang Berat Badan Sangat Kurang 

N % N % N % 

> 2 tahun > 2 tahun 28 93,3 2 6,7 30  

0,000 < 2 tahun < 2 tahun 12 46,2 14 53,8 26 

Total 40 71,4 16 28,6 56 100,0 
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Berdasarkan tabel 10,  hasil uji Chi-

square diperoleh nilai P-value 0,000 < α 

(0,05). Maka dapat disimpulkan bahwa ada 

hubungan yang bermakna secara statistik 

antara jarak lahir dengan status gizi kurang 

pada balita di Desa Sarimahai Kecamatan 

Ciparay Kabupaten Bandung. 

 

Tabel 11   Hubungan Pendapatan Keluarga dengan Status Gizi Kurang Balita di Desa Sarimahi 

Kecamatan Ciparay Kabupaten Bandung 2024 

 
 

Pengetahuan 

Status Gizi 
Total 

P-value 

Berat Badan Kurang Berat Badan Sangat Kurang 

N % N % N % 

> Rp. 2.500.000 

(Tinggi) 
21 77,8 6 22,2 27 100,0 

 

0,000 

< Rp. 2.500.000 

(Rendah) 
19 65,5 10 34,5 29 100,0 

Total 40 71,4 16 28,6 56 100,0  

 

Berdasarkan tabel 11,  hasil uji Chi-

square diperoleh nilai p-value 0,310 > α 

(0,05). Maka dapat disimpulkan bahwa tidak 

ada hubungan yang bermakna secara statistik 

antara pendapatan keluarga dengan status gizi 

kurang pada balita di Desa Sarimahi 

Kecamatan Ciparay, Kabupaten Bandung 

  

PEMBAHASAN 

Gambaran Pengetahuan Ibu Balita tentang 

Gizi di Desa Sarimahi 

 

Berdasarkan tabel 1, dari 56 ibu balita 

yang menjadi responden di desa Sarimahi 

Kecamatan Ciparay Kabupaten Bandung, 

hampir setengahnya memiliki pengetahuan 

cukup yaitu 46,4% dan hampir setengahnya 

lagi berpengetahuan kurang yaitu 44,6% 

sedangkan sisanya berpengatahuan baik yaitu 

8,9%. 

 

Gambaran Pendidikan Ibu Balita di Desa 

Sarimahi  

 

Dari hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa sebagian besar Pendidikan ibu 

tergolong rendah yaitu sebanyak 29 orang atau 

sekitar 51,8% dibandingkan dengan ibu yang 

berpendidikan tinggi sebanyak 27 orang atau 

sekitar 48,2%. Tingkat pendidikan dapat 

mempengaruhi sikap seseorang dalam 

menyerap informasi serta berprilaku, terutama 

kesehatan terkait gizi dan prilaku hidup 

sehat.(Apriliana, 2017 

 

Gambaran Pekerjaan Ibu Balita di Desa 

Sarimahi  

 

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

hampir seluruhnya ibu tidak bekerja yaitu 

91,1% dan hampir tidak ada satupun yang 

bekerja yaitu 5%. Hasil penelitian ini sejalan 

dengan penelitian Pratiwi (2023) ini 

didapatkan proporsi balita dengan status gizi 

kurang mempunyai ibu tidak bekerja lebih 

banyak 82,55 dibandingkan dengan ibu yang 

bekerja di Kabupaten Kendal.  Hasil serupa 

ditunjukkan Sholikah (2017) bahwa dari 96 

balita sebagian besar 63 (65.5%) ibu tidak 

bekerja dan memiliki balita. Bajriyah (2024) 
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dalam penelitiannya menunjukkan bahwa 

mayoritas ibu tidak bekerja (72,6%) 

  

Gambaran Jarak Kelahiran Balita di Desa 

Sarimahi 

 

Hasil Penelitian didapatkan bahwa dari 56 

balita di Desa Sarimahi Kecamatan Ciparay 

sebagian besar dengan jarak lahir > 2 tahun 

sebanyak 30 balita atau sekitar 53,6%, 

dibandingkan balita dengan jarak lahir < 2 

tahun yaitu sebanyak 26 balita atau sekitar 

46,4%.  

 

Gambaran Pendapatan Keluarga di Desa 

Sarimahi 

 

Hasil penelitian didapatkan bahwa dari 56 

ibu balita di Desa Sarimahi Kecamatan 

Ciparay sebagian besar pendapatan keluarga 

tergolong tinggi yaitu sebanyak 22 atau sekitar 

39.3%.  

 

Gambaran Status Gizi di Desa Sarimahi 

Kecamatan Ciparay Kabupaten Bandung 

Tahun 2024 

 

Dari tabel 4.6 terlihat bahwa dari 56 ibu di 

Desa Sarimahi Kecamatan Ciparay Kabupaten 

Bandung, lebih dari setengah responden 

memiliki balita dengan status gizi kurang yaitu 

sebanyak 71,4%, sedangkan kurang dari 

setengah responden memiliki Balita dengan 

status gizi sangat kurang.  

 

Hubungan Pengetahuan Ibu dengan Status 

Gizi Kurang 

 

Hasil perhitungan Uji Chi-square 

diperoleh nilai P-value 0,004 < α (0,05), maka 

dapat disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna secara statistik antara pengetahuan 

ibu dengan status gizi kurang pada balita di 

Desa Sarimahi Kecamatan Ciparay Kabupaten 

Bandung Tahun 2024. 

Hal ini didukung oleh penelitian Rohani 

(2016) menunjukkan adanya korelasi yang 

signifikan (p=0,000) antara pengetahuan ibu 

dengan status gizi. Hasil analisis multivariat 

menunjukkan bahwa variable yang dominan 

berhubungan dengan kejadian gizi kurang 

adalah variabel pengetahuan ibu yang artinya 

bahwa ibu yang berpengetahuan kurang 

beresiko 7,6 kali lebih tinggi balita mengalami 

gizi kurang dibandingkan dengan ibu yang 

berpengetahuan baik. Mirayanti (2023) dalam 

penelitiannya menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan dengan kekuatan sedang antara 

pengetahuan ibu tentang gizi dengan status gizi 

balita usia 1-3 tahun dengan pvalue = 0,000, 

r=0,431.   

 

Hubungan Pendidikan ibu dengan Status 

Gizi Kurang Balita 

 

Berdasarkan tabel 8, dari 27 ibu yang 

berpendidikan tinggi sebanyak 92,6% 

diantaranya memiliki Balita dengan status gizi 

kurang,  sedangkan dari 29 ibu yang 

berpendidikan rendah sebanyak 51,7% 

diantaranya memiliki balita dengan status gizi 

kurang.  

Hasil perhitungan Uji Chi-square diperoleh 

nilai P-value 0,001 < α (0,05), maka dapat 

disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna secara statistik antara pendidikan ibu 

dengan status gizi kurang pada balita di Desa 

Sarimahi Kecamatan Ciparay Kabupaten 

Bandung Tahun 2024. 
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Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil 

penelitian yang dilakukan oleh Vionita (2019)
44

 

yang mana berdasarkan hasil uji statistik yang 

dilakukan dengan uji Fisher’s Exact test 

diperoleh nilai p-value = 0,004 dengan α = 0,05 

(CI 95%), sehingga p < α yang artinya ada 

hubungan yang bermakna antara status gizi 

kurang anak balita dengan pendidikan ibu di 

Posyandu Melati Kelurahan Kota. Shaputri 

(2023) dalam penelitiannya menunjukkan bahwa 

n terdapat hubungan yang signifikan antara 

tingkat pendidikan ibu dengan status gizi anak 

usia 1 tahun 6 bulan sampai 2 tahun dengan p-

value 0,003. Hasil penelitian Sitanggang (2021) 

mendapatkan hasil ada hubungan yang 

signifikan antara tingkat pendidikan (p=0,019) 

dengan status gizi balita. 

 

Hubungan Pekerjaan Ibu dengan Status 

Gizi Kurang pada Balita 

 

Berdasarkan tabel 7,  dari 51 ibu yang 

tidak bekerja 70,6% diantaranya memiliki anak 

yang menderita gizi kurang dan dari 5 ibu yang 

bekerja, sebanyak 80,0% memiliki balita 

dengan status gizi kurang. 

Hsil perhitungan dengan menggunakan uji 

Chi-square diperoleh nilai P-value 1,000 > α 

(0,05). Maka dapat disimpulkan bahwa tidak 

ada hubungan yang bermakna secara statistik 

antara pekerjaan ibu dengan status gizi kurang 

pada balita di Desa Sarimahi Kecamatan 

Ciparay Kabupaten Bandung 

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Bahriyah (2024)
 

dengan hasil 

penelitian tidak terdapat hubungan yang 

signifikan antara pekerjaan ibu dengan status 

gizi balita, dengan p-value 0,721. Hasil 

penelitian yang sama ditunjukkan oleh 

Seftianingtyas (2019)
 
dengan hasil tidak ada 

hubungan antara pekerjaan ibu dengan status 

gizi balita di Puskesmas Meo-Meo Tahun 

2018. Hasil penelitian berbeda didapatkan oleh 

Nurkhalisa (2023) yang memperoleh hasil 

bahwa ada hubungan tingkat pendidikan ibu 

dengan status gizi anak prasekolah didapatkan 

p=0,004 (p<0,05) 

 

Hubungan Jarak Lahir dengan Status Gizi 

Kurang pada Balita 

 

Berdasarkan tabel 8 diketahui bahwa dari 

30 balita dengan jarak lahir > 2 tahun sebanyak 

93,3% mengalami status gizi kurang, 

sedangkan dari 26 Balita dengan jarak lahir < 2 

tahun sebanyak 53,8% mengalami gizi sangat 

kurang. Dari hasil perhitungan dengan 

menggunakan uji Chi-square diperoleh nilai P-

value 0,000 < α (0,05). Maka dapat 

disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna secara statistik antara jarak lahir 

dengan status gizi kurang pada balita di Desa 

Sarimahai Kecamatan Ciparay Kabupaten 

Bandung. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil 

penelitian yang dilakukan oleh Arisman (2022) 

yang menunjukkan hasil terdapat hubungan 

jarak kehamilan dengan status gizi balita (p-

value = 0,015). Penelitian yang dilakukan 

Raraningrum (2021) memperoleh hasil serupa 

yaitu terdapat hubungan jarak kehamilan 

dengan status gizi balita dengan p-value 

0,000.62 Hasil penelitian Wiji (2023) 

mendapatkan hasil terdapat hubungan antara 

jarak kehamilan dengan status gizi balita 

(pvalue 0,041). 
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Hubungan Pendapatan Keluarga dengan 

Status Gizi Kurang pada Balita 

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 

27 keluarga balita yang berpendapatan tinggi 

sebanyak 77,8% balitanya menderita gizi 

kurang dan dari 29 keluarga balita yang 

berpendapatan rendah sebanyak 65,5% 

balitanya menderita gizi kurang. Dari hasil 

perhitungan dengan menggunakan uji Chi-

square diperoleh nilai p-value 0,310 > α 

(0,05). Maka dapat disimpulkan bahwa tidak 

ada hubungan yang bermakna secara statistik 

antara pendapatan keluarga dengan status gizi 

kurang balita di Desa Sarimahi Kecamatan 

Ciparay, Kabupaten Bandung. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Handajany (2023) bahwa Hasil uji statistik 

diperoleh nilai p=0,313 dan nilai p>α (α: 0.05) 

maka dapat lebih orang yang bertanggung-

jawab dalam pemberian makan dan 

disimpulkan bahwa Ho diterima sehingga tidak 

ada hubungan yang signifikan antara 

pendapatan keluarga dengan status gizi pada 

balita di Wilayah Posyandu Kedung Waringin. 

Penelitian lain yang dilakukan Ramadhan 

(2023) mendapatkan hasil yang sama yaitu 

didapatkan nilai signifikansi variabel 

pendapatan terhadap status gizi balita tidak 

mempunyai hubungan berbeda bermakna (p-

value = 0,518). 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian tentang 

faktor-faktor yang mempengaruhi gizi kurang 

pada balita di Desa Sarimahi Kecamatan 

Ciparay Kabupaten Bandung 

Ada hubungan yang bermakna secara 

statistik antara pengetahuan ibu dengan status 

gizi kurang pada balita di Desa Sarimahi 

Kecamatan Ciparay Kabupaten Bandung 

Tahun 2024 dengan nilai p-value 0,004. 

Ada hubungan yang bermakna secara 

statistik antara pendidikan ibu dengan status 

gizi kurang pada balita di Desa Sarimahi 

Kecamatan Ciparay Kabupaten Bandung 

Tahun 2024  dengan p-value 0,001. 

Tidak ada hubungan yang bermakna 

secara statistik antara pekerjaan ibu dengan 

status gizi kurang pada balita di Desa Sarimahi 

Kecamatan Ciparay Kabupaten Bandung 

dengan nilai p-value 1,000 

Ada hubungan yang bermakna secara 

statistik antara jarak lahir dengan status gizi 

kurang pada balita di Desa Sarimahai 

Kecamatan Ciparay Kabupaten Bandung p-

value 0,000 

Tidak ada hubungan yang bermakna 

secara statistik antara pendapatan keluarga 

dengan status gizi kurang pada balita di Desa 

Sarimahi Kecamatan Ciparay, Kabupaten 

Bandung dengan nilai p-value 0,310. 
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