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Abstract 

Background: Wasting, a form of acute malnutrition characterized by low weight-for-height, remains a critical 

public health problem in Indonesia. This condition increases the risk of child mortality and reflects short-term 

nutritional deficiencies. The prevalence of wasting in Indonesia continues to exceed the World Health 

Organization (WHO) threshold, underscoring the need for targeted interventions. Objective: This study 

aimed to analyze factors associated with wasting among children aged 6–24 months. Methods: A cross-

sectional study was conducted at the UPT Puskesmas Bestari, Medan. The sample comprised 35 children aged 

6–24 months selected using total sampling. Data were collected through interviews, nutritional status 

assessment (weight-for-height), and questionnaires. Data analysis included univariate analysis, bivariate 

analysis (Chi-square test), and multivariate analysis (logistic regression). Results: The prevalence of wasting 

was 71.4% (25 of 35 children). Bivariate analysis showed significant associations between wasting and 

inadequate dietary intake (p = 0.004), low maternal knowledge (p = 0.000), and low household income (p = 

0.004). No significant associations were found between wasting and child sex (p = 0.421) or family size (p = 

0.134). Multivariate analysis identified low maternal knowledge as the most dominant factor associated with 

wasting. Conclusion: Wasting among children aged 6–24 months is significantly influenced by inadequate 

dietary intake, low maternal knowledge, and low household income. Comprehensive interventions focusing 

on maternal nutrition education, strengthening household food security, and improving family economic 

capacity are essential to prevent wasting in this vulnerable age group. 
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Abstrak 

Latar Belakang: Wasting, suatu bentuk malnutrisi akut yang ditandai dengan berat badan rendah menurut 

tinggi badan, masih menjadi masalah kesehatan masyarakat yang kritis di Indonesia. Kondisi ini 

meningkatkan risiko kematian anak dan mengindikasikan kekurangan gizi jangka pendek. Prevalensi 

wasting di Indonesia masih melebihi ambang batas WHO, sehingga memerlukan intervensi yang tepat 

sasaran. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor-faktor yang berhubungan dengan 

kejadian wasting pada anak usia 6–24 bulan. Metode: Penelitian cross-sectional dilakukan di UPT Puskesmas 

Bestari, Medan. Sampel terdiri dari 35 anak usia 6–24 bulan yang diambil dengan teknik total sampling. Data 

dikumpulkan melalui wawancara, penilaian status gizi (berat badan menurut tinggi badan), dan kuesioner. 

Analisis data meliputi analisis univariat, bivariat (uji Chi-Square), dan multivariat (regresi logistik). Hasil: 

Penelitian menemukan prevalensi wasting sebesar 71,4% (25 dari 35 anak). Analisis bivariat menunjukkan 

hubungan yang signifikan antara wasting dengan asupan makanan tidak adekuat (p=0,004), pengetahuan ibu 

rendah (p=0,000), dan pendapatan keluarga rendah (p=0,004). Tidak ditemukan hubungan signifikan antara 

wasting dengan jenis kelamin anak (p=0,421) maupun jumlah anggota keluarga (p=0,134). Analisis multivariat 
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menunjukkan bahwa pengetahuan ibu yang rendah merupakan faktor paling dominan yang berhubungan 

dengan kejadian wasting. Kesimpulan: Kejadian wasting pada anak usia 6–24 bulan dipengaruhi secara 

signifikan oleh asupan makanan tidak adekuat, pengetahuan ibu yang rendah, dan pendapatan keluarga yang 

rendah. Intervensi komprehensif yang berfokus pada edukasi gizi ibu, peningkatan ketahanan pangan rumah 

tangga, dan penguatan kapasitas ekonomi keluarga sangat penting untuk mencegah wasting pada kelompok 

usia rentan ini. 
 

Kata Kunci: Wasting, Balita, Malnutrisi Akut, Faktor Risiko. 
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Pendahuluan 

Salah satu perhatian utama dalam program pembangunan kesehatan Indonesia masih pada gizi bayi 

dan balita. Salah satu bentuk kekurangan gizi akut yang paling mengkhawatirkan adalah wasting, yakni 

kondisi berat badan sangat rendah jika dibandingkan dengan tinggi badan anak. Wasting menggambarkan 

kondisi malnutrisi akut yang biasanya terjadi dalam waktu singkat akibat kurangnya asupan nutrisi atau 

adanya infeksi. Dampaknya sangat serius, karena dapat meningkatkan risiko kematian dan menghambat 

tumbuh kembang anak [1–4]. 

Menurut laporan WHO (2023), prevalensi wasting global pada balita mencapai 7,7% dan meningkat 

dari tahun-tahun sebelumnya. 7,1% penduduk Indonesia menderita kekurangan gizi, menurut statistik Survei 

Status Gizi Indonesia (SSGI) 2021 [5–7]. Nilai ini masih melebihi ambang batas toleransi WHO yaitu <5%. 

Kondisi ini menandakan bahwa masalah wasting masih menjadi tantangan besar dalam upaya 

penanggulangan gizi buruk di Indonesia.Menurut data UNICEF (2022), Sekitar 45% kematian anak di bawah 

usia lima tahun di seluruh dunia disebabkan oleh kekurangan berat badan. Menurut Survei Status Gizi 

Indonesia (SSGI) 2021, 7,1% penduduk Indonesia mengalami berat badan kurang, yang masih lebih tinggi dari 

tingkat toleransi WHO yang kurang dari 5%. Wasting dapat menurunkan sistem kekebalan tubuh anak, 

meningkatkan risiko infeksi, serta menghambat pertumbuhan dan perkembangan kognitif anak [8–10]. 

UNICEF (2022) melaporkan bahwa sekitar 45% kematian balita di seluruh dunia berkaitan dengan 

malnutrisi, termasuk wasting. Wasting juga berdampak pada penurunan kekebalan tubuh anak, peningkatan 

kerentanan terhadap penyakit infeksi, serta gangguan pada perkembangan fisik dan kognitif anak. Beberapa 

penyebab utama wasting menurut kerangka konsep UNICEF meliputi: penyebab langsung, seperti infeksi 

dan konsumsi makanan yang tidak mencukupi. Pola asuh yang buruk merupakan salah satu contoh penyebab 

tidak langsung, akses terbatas terhadap pelayanan kesehatan, serta sanitasi yang buruk. Penyebab 

mendasar, seperti kemiskinan, ketimpangan sosial, dan krisis ekonomi. Selain itu, karakteristik 

demografis dan sosial ekonomi juga berperan penting dalam kejadian wasting. penyebab langsung, 

seperti infeksi dan asupan makanan yang tidak mencukupi. Pola asuh yang buruk merupakan salah satu 

contoh hubungan sebab akibat tidak langsung. Untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat yang 

setinggi-tingginya, Pembangunan Kesehatan berupaya meningkatkan kesadaran, kemauan, dan kemampuan 

setiap orang untuk menjalani gaya hidup sehat. Sasaran utama Program Indonesia Sehat, proyek 

pembangunan kesehatan yang dilaksanakan sejak tahun 2015 hingga 2019, sebagaimana tertuang dalam 

Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor HK.02.02/MENKES/52/2015, yang merupakan 
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bagian dari Rencana Jangka Menengah Nasional (RPJMN). Peningkatan derajat Kesehatan dan gizi ibu dan 

anak merupakan salah satu tujuan utama [5–7,11–13]. 

Satu metrik penting untuk mengevaluasi mutu modal manusia masa depan adalah jumlah anak yang 

kekurangan berat badan. Kekurangan berat badan dapat mengganggu kemampuan sistem imun untuk 

melawan infeksi, sehingga infeksi menjadi lebih parah, persisten, dan rentan. Lebih jauh lagi, kekurangan 

berat badan pada anak usia dini, terutama dalam dua tahun pertama kehidupan, dapat mengakibatkan 

bahaya jangka panjang. Periode Emas adalah istilah yang digunakan untuk menggambarkan tahap penting 

pertumbuhan dan perkembangan anak ini. Kekurangan berat badan yang terus-menerus pada masa bayi 

dapat menyebabkan produktivitas rendah, perawakan dewasa kecil, penurunan massa tubuh ramping, 

metabolisme glukosa yang buruk, dan pembelajaran dan perkembangan kognitif yang tidak memadai. Lebih 

jauh lagi, Anak-anak yang kekurangan berat badan memiliki peluang tiga hingga sembilan kali lebih besar 

untuk meninggal dibandingkan anak-anak yang tidak kekurangan berat badan [14–18]. 

Keadaan hubungan antara kejadian stunting dan pola asuh. Berdasarkan penelitian Oktaviani (2020) 

dalam kajian pustaka ditemukan adanya korelasi antara stunting pada balita dengan tingkat pendekatan 

pengasuhan. Hal ini bertolak belakang dengan penelitian terbaru Lailatul dan Ni'mah (2015) yang tidak 

menemukan hubungan antara prevalensi terhambatnya pertumbuhan dan gaya pengasuhan ibu dan wasting 

pada balita dari keluarga miskin di Kecamatan Balen Kabupaten Bojonegoro. Hal ini disebabkan oleh fakta 

bahwa kejadian stunting dan wasting berkorelasi dengan karakteristik yang tidak disertakan dalam 

penelitian. 

Banyak aspek individu dan kelompok, termasuk ciri-ciri ekonomi, pendidikan, sosial, dan demografi, 

yang dipertimbangkan oleh faktor sosiodemografi. Analisis terhadap Database Global WHO tentang 

Pertumbuhan Anak dan Malnutrisi menunjukkan bahwa, kekurangan gizi terkonsentrasi antara usia tiga dan 

lima belas bulan, dan skor Z rata-rata status gizi berdasarkan berat/tinggi badan menurun setelah usia tiga 

bulan, yang berisi 69 temuan survei antropometrik. Usia dan prevalensi wasting pada anak-anak berkorelasi, 

berdasarkan penelitian yang dilakukan di Indonesia oleh Putri dan Wahyono serta di Nepal oleh Aguayo, 

Badgaiyan, dan Dzed. Penelitian Putri dan Wahyono menunjukkan bahwa wasting lebih banyak terjadi pada 

anak-anak Indonesia berusia 6-23 bulan dibandingkan pada anak-anak berusia 24-59 bulan. Penelitian yang 

dilakukan di Nepal oleh Aguayo, Badgaiyan, dan Dzed mengungkapkan, anak-anak antara usia 0 dan 11 

bulan memiliki persentase wasting yang lebih tinggi daripada anak-anak antara usia 12 dan 23 bulan. 

Terjadinya wasting tidak hanya dipengaruhi oleh usia dan jenis kelamin anak. Menurut sebuah penelitian 

yang dilakukan di Ghana oleh Ali, Saaka, Adams, Kamwininaang, dan Abizari, kekurangan berat badan lebih 

umum terjadi pada anak laki-laki daripada anak perempuan. Sebaliknya, sebuah penelitian di Tanzania oleh 

Mgongo dkk. menemukan bahwa anak perempuan lebih mungkin mengalami wasting daripada anak laki-

laki. 

Mengingat pentingnya subjek ini, Para ahli tertarik untuk menyelidiki topik ini lebih lanjut “Analisis 

Faktor Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian Wasting Pada Bayi 6-24 Bulan Di UPT Puskesmas Bestari 

Dinas Kesehatan Kota Medan” sebagai upaya preventif dan promotif dalam perbaikan gizi bayi. 

 

Metode Penelitian 

Jenis dan Desain Penelitian 

Desain penelitian ini adalah kuantitatif. yaitu survei analitis untuk menentukan unsur-unsur 

penyebab timbulnya pemborosan, digunakan desain penelitian survei cross-sectional, yang melibatkan 

pelaksanaan wawancara dan penyebaran kuesioner. 

 

Tempat, Populasi, dan Sampel Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di UPT Puskesmas Bestari, Dinas Kesehatan Kota Medan, Sumatera Utara, 

pada Juli–November 2024. Lokasi dipilih secara purposive berdasarkan pertimbangan bahwa puskesmas 

tersebut memiliki cakupan kasus wasting dan variabel yang relevan yang cukup tinggi pada kelompok usia 

sasaran. Populasi penelitian adalah seluruh 35 anak berusia 6–24 bulan yang terdaftar dan memiliki kartu 

menuju sehat (KMS) di puskesmas tersebut selama periode penelitian. Mengingat ukuran populasi yang 

relatif kecil (< 100) dan mempertimbangkan efisiensi waktu serta biaya, penelitian ini menggunakan metode 

total sampling, di mana seluruh anggota populasi yang memenuhi kriteria inklusi diikutsertakan sebagai 

sampel. Dengan demikian, sampel penelitian ini berjumlah 35 anak. Teknik total sampling ini dipilih untuk 
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memaksimalkan representasi dari populasi yang tersedia di lokasi penelitian, meskipun demikian, 

generalisasi temuan tetap terbatas pada populasi dengan karakteristik serupa.  

 

Metode Pengumpulan dan Teknik Pengolahan Data 

Metode pengambilan data dalam penelitian ini mengacu pada Sugiyono (2022), yang menyatakan 

bahwa teknik pengumpulan data digunakan untuk memperoleh informasi yang akurat, valid, dan dapat 

dipercaya dari berbagai sumber [19,20]. Data primer diperoleh langsung dari responden melalui 

wawancara dengan bantuan tenaga ahli gizi di UPT Puskesmas Bestari, sedangkan data sekunder berupa 

informasi pendukung mengenai ibu dan bayi yang telah tersedia dalam dokumentasi sebelumnya. Data 

tersier merupakan hasil kompilasi dari sumber primer dan sekunder. Proses pengolahan data meliputi 

empat tahapan, yaitu: (1) editing, dilakukan dengan memeriksa kembali kelengkapan dan konsistensi 

jawaban responden pada kuesioner, serta menghubungi atau mengganti responden bila terdapat 

kekurangan data; (2) coding, yaitu mengubah data kualitatif dalam bentuk pertanyaan atau jawaban 

menjadi kode numerik sesuai kebutuhan analisis kuantitatif; (3) processing, yaitu memasukkan data yang 

telah dikodekan ke dalam perangkat lunak SPSS for Windows untuk diolah menjadi informasi statistik 

yang siap dianalisis; dan (4) cleaning, yaitu pemeriksaan ulang terhadap data yang telah diproses untuk 

memastikan tidak terdapat kesalahan input maupun inkonsistensi, sehingga hasil analisis bebas dari bias. 

 

Analisis Data 

Analisis data dalam penelitian ini meliputi analisis univariat dan bivariat. Analisis univariat digunakan 

untuk merangkum data kategorik melalui distribusi frekuensi serta persentase, dengan tujuan 

mengidentifikasi variabel independen dan dependen serta memahami karakteristik distribusi responden 

secara lebih komprehensif. Selanjutnya, analisis bivariat dilakukan untuk menilai hubungan antara dua 

variabel yang saling berkaitan sebagaimana dijelaskan oleh Notoatmodjo (2018). Pada penelitian ini, 

hubungan antara variabel bebas (faktor terkait) dan variabel terikat (kejadian kurus) dianalisis menggunakan 

uji Chi-Square di UPT Puskesmas Bestari, Dinas Kesehatan Kota Medan, guna menentukan ada atau tidaknya 

hubungan yang signifikan secara statistik [21]. 

 

Hasil Dan Pembahasan 

Analisis Univariat 

Ketika studi dilaksanakan dan pengumpulan data menggunakan kuesioner serta wawancara 

terhadap 35 responden di Puskesmas Bestari, Dinas Kesehatan Kota Medan. Hasil yang didapat adalah 

sebagai berikut: 

 

Karakteristik Responden 

Tabel 1 menampilkan kalau mayoritas responden dalam survei ini berusia di bawah 29 tahun, dengan 

20 orang yang mewakili 57,1% dari total responden. Jumlah responden paling sedikit berusia di atas 30 

tahun, dengan 15 orang yang mewakili 42,9% dari total responden. 

Tabel 1. Karakteristik ibu responden yang memiliki Bayi 6-24 Bulan di Puskesmas Bestari, Dinas 

Kesehatan Kota Medan 

No Karakteristik Responden Frekuensi (f) Presentase(%) 

1 Usia Ibu   

 <29 20 57,1 

 >30 15 42,9 

 Total 35 100 

 

Tabel 2 di atas menunjukkan bahwa usia bayi dengan frekuensi terbesar adalah di bawah 14 bulan, 

dengan 23 orang memiliki persentase bayi di bawah usia ini (65,7%). Selain itu, dengan 12 bayi dan rasio 

34,3%, bayi yang berusia lebih dari 15 bulan memiliki frekuensi terendah. Seperti yang dapat kita lihat, 

jenis kelamin bayi yang paling umum adalah laki-laki, dengan 25 bayi dengan persentase 71,4%, dan yang 

paling jarang adalah perempuan, dengan 10 bayi dengan persentase 28,6%. 

 



Journal of Pharmaceutical and Sciences 2025; 8(4), (e1217)- https://doi.org/10.36490/journal-jps.com.v8i4.1217 

 2992 
Electronic ISSN : 2656-3088   

Homepage: https://www.journal-jps.com  

 

Tabel 2. Karakteristik Bayi Usia 6-24 Bulan di Puskesmas Bestari, Dinas Kesehatan Kota Medan 

No Karakteristik Responden Frekuensi (f) Persentase (%) 

1 Usia Bayi 
  

 
< 14 bulan 23 65,7  
≥ 15 bulan 12 34,3  
Total 35 100 

2 Jenis Kelamin 
  

 
Laki-laki 25 71,4  
Perempuan 10 28,6  
Total 35 100 

 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Jumlah Anggota Keluarga dan Pendapatan 

No Keluarga pada Bayi Usia 

Kesehatan Kota Medan 

6-24 Bulan di Puskesmas Bestari, Dinas 

Karakteristik Responden Frekuensi (f) Presentase (%) 

1 Anggota Keluarga   

 <4 15 42,9 

 >5 20 57,1 

 Total 35 100 

2 Pendapatan Keluarga 

<3.500.000 

 

31 

 

88,6 

 >3.500.000 4 11,4 

 Total 35 100 

 

Tabel 3 menampilkan kalau, mulai 35 responden, jumlah anggota keluarga yang paling umum adalah 

>5, dengan 20 responden dan persentase 57,1 persen, dan jumlah anggota keluarga yang paling jarang adalah 

<4, dengan 15 responden dan persentase 42,9 persen. Selain itu, kita dapat mengamati bahwa, dengan 31 

responden dan proporsi 88,6%, frekuensi pendapatan keluarga tertinggi adalah kurang dari 3,5 juta dan 

frekuensi paling rendah dalam pendapatan keluarga terdapat pada >3,5jt dengan jumlah responden 4 dengan 

presentase (11,4%). 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Faktor Asupan Makanan dan Pengetahuan ibu Dalam Pencapaian Pencegahan 

Wasting pada bayi 6-24 Bulan di Puskesmas Bestari, Dinas Kesehatan Kota Medan 

No Karakteristik Responden Frekuensi (f) Presentase(%) 

1 Asupan Makanan 

Baik 

14 40,0 

 Cukup 8 22,9 

 Kurang 13 37,1 

 Total 35 100 

2 Pengetahuan Ibu 

Baik 

11 31,4 

 Cukup 9 25,7 

 Kurang 15 42,9 

 Total 35 100 

 

Delapan dari 35 responden pada tabel di atas memiliki faktor asupan makanan cukup dengan 

persentase sebesar 22,9%, dan 14 memiliki faktor asupan makanan kuat dengan persentase sebesar 40,0% dan 

dengan faktor asupan makanan kurang sebanyak 13 responden dengan presentase (37,1%). Pada Faktor 

Pengetahuan Ibu, sebanyak 11 responden (31,4%) melaporkan memiliki pengetahuan ibu baik, dan 9 

responden (25,7%) melaporkan memiliki pengetahuan ibu cukup dan dengan faktor pengetahuan ibu kurang 

sebanyak 15 responden dengan presentase (42,9%). 
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Analisis Bivariat 

Tabel 6. Hasil Tabulasi Silang Faktor Jumlah Anggota Keluarga, Pendapatan Keluarga, Asupan Makanan, 

dan Pengetahuan Ibu di Puskesmas Bestari, Dinas Kesehatan Kota Medan 

Variabel Antropometri bayi 

Wasting  Tidak Wasting Total P 

n % n % N %  

Jenis Kelamin 

Laki Laki 

 

19 

 

76.0 

 

6 

 

24.0 

 

25 

 

100 

 

0.421 

Perempuan 6 60.0 4 40.0 10 100 

Anggota keluarga  

<4 

 

13 

 

86.2 

 

2 

 

13.3 

 

15 

 

100 

 

0.134 

>5 12 60.0 8 40.0 20 100 

Pendapatan Keluarga 

<3.500.000 

 

25 

 

80.6 

 

6 

 

19.4 

 

31 

 

100 

 

0.004 

>3.500.000 0 0.0 4 100.0 4 ,100 

Asupan Makanan 

Baik 

 

6 

 

42.9 

 

8 

 

57.1 

 

14 

 

100 

 
 

0.004 Cukup 6 75.0 2 25.0 8 100 

Kurang 13 100.0 0 0.0 13 100 

Pengetahuan Ibu 

Baik 

 

3 

 

27.3 

 

8 

 

72.7 

 

11 

 

100 

 
 

0.000 Cukup 7 77.8 2 22.2 9 100 

Kurang 15 100.0 0 0.0 15 100 

 

Tabel di atas menampilkan temuan uji statistik chi square, berikut nilai p untuk variabel-variabel 

berikut: Faktor Pengetahuan Ibu (0,000), Pendapatan Keluarga (0,004), Jumlah Anggota Keluarga (0,134), Jenis 

Kelamin (0,421), dan Faktor Asupan Makanan (0,004). Dengan demikian, dapat dikatakan bahwa Hubungan 

antara kebiasaan makan anak-anak dan pendapatan keluarga sungguh kuat, Faktor Asupan Makanan dan 

Pengetahuan Ibu Dengan Faktor faktor Kejadian Wasting di Puskesmas Bestari, Dinas Kesehatan Kota Medan. 

 

Pembahasaan 

Faktor Jenis Kelamin bayi 

Sebanyak 35 responden terlibat dalam penelitian ini, dengan 19 anak (76,0%) berjenis kelamin laki-laki 

yang mengalami wasting sebagaimana ditunjukkan pada Tabel 5. Hasil uji Chi-square menunjukkan nilai p = 

0,421 (> 0,05), yang mengindikasikan tidak terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dan 

kejadian wasting. Secara deskriptif, jumlah balita laki-laki yang mengalami wasting di Puskesmas Bestari, 

Dinas Kesehatan Kota Medan, lebih tinggi dibandingkan balita perempuan. Namun demikian, perbedaan 

tersebut tidak bermakna secara statistik. 

Linier dengan studi dengan Fenny Ayu Tantri,dkk (2025) bahwa nilai p-value dihasilkan dari uji chi 

square untuk variabel jenis kelamin adalah >0,05. Hal ini mengidentifikasikan bahwa Peristiwa pemborosan 

tidak berkorelasi secara signifikan dengan karakteristik ini. 

Temuan penelitian Mustika Mentari Wangsa bertentangan dengan penelitian ini. Setiadi, Nata Yaya 

(2021) yang menyatakan bahwa cukup bukti yang menyatakan kalau nilai p variabel gender yaitu 0,000 yang 

berarti < a = 0,05 variabel jenis kelamin bayi memiliki pengaruh yang signifikan terhadap kejadian wasting 

pada bayi. Nilai odds ratio variabel jenis kelamin adalah sebesar 1,4748. Nilai ratio ini memiliki arti bahwa 

Dengan asumsi semua faktor penjelas lainnya tetap sama, Dibandingkan anak perempuan, Laki-laki memiliki 

kemungkinan 1,4748 kali lebih besar untuk mengalami kekurangan gizi dibandingkan anak perempuan. 

Menurut penelitian, Malnutrisi lebih umum terjadi pada pria daripada wanita. Perbedaan hasil ini 

kemungkinan disebabkan oleh beberapa faktor, di antaranya: Ukuran sampel dalam penelitian ini yang lebih 

kecil, sehingga kekuatan uji statistik (statistical power) menjadi lebih rendah.Variasi karakteristik responden, 

seperti usia, status sosial ekonomi, pola makan, serta akses layanan kesehatan yang mungkin belum dikontrol 

secara ketat dalam penelitian ini. Perbedaan lokasi dan konteks sosial budaya juga dapat mempengaruhi pola 

kejadian wasting antar jenis kelamin. Dengan demikian, meskipun secara deskriptif arah kecenderungan 

sejalan (yaitu jumlah kasus wasting lebih banyak pada anak laki-laki), namun secara statistik, Tidak ada bukti 
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dari penelitian ini yang menunjukkan jenis kelamin dan kejadian kekurangan gizi berkorelasi secara 

signifikan. 

 

Faktor Jumlah Anggota Keluarga 

Berdasarkan tabel 5 hasil penelitian, 12 dari 35 responden (76,0%) memiliki lebih dari lima anggota 

keluarga yang terlibat dalam episode wasting. Nilai p, sebagaimana ditentukan oleh uji Chi-square dan 

temuan penelitian, adalah 0,134>0,05. Berdasarkan hasil uji, komponen penyebab kejadian wasting di 

Puskesmas Bestari tidak berhubungan, Dinas Kesehatan Kota Medan. 

Berdasarkan nilai p (>0,05) sebesar 0,697 dari analisis uji chi-square, penelitian ini mengonfirmasi 

temuan Vonny Aulia Putri dkk. (2024) Jumlah anggota keluarga dan prevalensi kurus pada bayi usia 6-59 

bulan di Posyandu Sukaluyu, Kabupaten Karawang, tidak berkorelasi. Penelitian ini juga sejalan dengan 

penelitian Soedarsono dan Sumarni (2021) yang tidak menemukan adanya korelasi antara jumlah anggota 

keluarga dengan kejadian kurus pada bayi baru lahir. 

 

Faktor Pendapatan Keluarga Dengan Kejadian Wasting 

Berdasarkan hasil studi, dari 35 responden sebanyak 25 responden (80,6%) memiliki pendapatan 

kurang dari $3.500.000 pada saat episode wasting (tabel 5). Nilai p, sebagaimana ditentukan oleh uji Chi-

square dan temuan penelitian, adalah 0,004 < 0,05. Hasil uji menampilkan terdapat hubungan antara unsur 

kejadian Wasting di Puskesmas Bestari dengan, Dinas Kesehatan Kota Medan. 

Hasil Penelitian Ini sejalan dengan Santi Oktavia dkk (2023) degan hasil p- value sebesar 0,006 ( p value 

> 0,05) hal ini bisa di artikan kalau Di Kecamatan Laksamana, tempat Puskesmas Kota Dumai beroperasi, 

terdapat korelasi yang kuat antara pendapatan rumah tangga dengan kejadian wasting [22]. Selain itu, 

penelitian ini mendukung temuan Antasya Muslimah Soedarsono dkk. (2021) yang menemukan korelasi 

signifikan antara kejadian wasting di Puskesmas Simomulyo, Surabaya pada tahun 2021, dan Hepti Muliyati 

dkk. (2021) Mereka menemukan korelasi (p = 0,004 < 0,05) antara kondisi gizi balita dan pendapatan rumah 

tangga [3,23,24]. 

Peneliti beramsumsi,bahwa pendapatan keluarga sangat mempengaruhi terhadap keberhasilan pada 

kejadian wasting. karena kemampuan rumah tangga untuk membeli makanan dipengaruhi oleh rendahnya 

pendapatan keluarga, yang menyebabkan terbatasnya ketersediaan makanan dan rendahnya daya beli. 

Pembelian makanan yang murah dan rendah gizi merupakan akibat dari rendahnya pengeluaran untuk 

makanan. Akibatnya, hal ini berdampak buruk pada status gizi balita. 

 

Faktor Asupan Makanan dengan Kejadian Wasting 

Enam responden (42,9%) dari 35 responden memiliki karakteristik asupan makanan yang 

menyebabkan pemborosan, menurut Tabel 5. Nilai p ditetapkan sebesar = 0,004 < 0,05 berdasarkan temuan 

penelitian dan uji Chi-square. Berdasarkan hasil pengujian, kejadian pemborosan di Puskesmas Bestari Dinas 

Kesehatan Kota Medan terkait dengan penyebab tertentu [25,26].  

Berdasarkan hasil penelitian terhadap 35 partisipan yang asupan makanannya tidak mencukupi, 10 

partisipan (28,6%) tidak mengalami wasting, sedangkan 25 partisipan (71,4%) mengalaminya. Hasil penelitian 

ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Evi Hasnita dkk. (2023) [26]. Uji statistik penelitian ini 

menghasilkan nilai p sebesar 0,007 (p < 0,05), yang menunjukkan korelasi yang cukup kuat antara asupan 

makanan dengan prevalensi berat badan kurang. 

 

Faktor Pengetahuan Ibu dengan Kejadian Wasting 

Berdasarkan hasil penelitian pada Tabel 5, dari 35 responden, 3 orang (72,35%) memiliki penghasilan 

dari sampah. Nilai p ditetapkan terbilang = 0,004 < 0,05 berdasarkan temuan penelitian dan uji Chi-square. 

Berdasarkan hasil uji, Ada keterkaitan antara penyebab terjadinya kejadian wasting di Puskesmas Bestari dan 

Dinas Kesehatan Kota Medan. 

Temuan penelitian ini mendukung penelitian Oktaviani dkk. (2020) yang menemukan korelasi 

substansial antara kejadian wasting pada balita dengan kesadaran ibu [27]. Proporsi bayi yang lahir dari ibu 

yang memiliki informasi cukup tentang gizi dan memadai masing-masing sebesar 91,7% dan 94,1% tidak 

menderita wasting. Sebaliknya, ibu dengan pengetahuan kurang memiliki tingkat kejadian wasting yang 

tinggi, yaitu 96,2%. Nilai p sebesar 0,000. 

Lebih jauh, penelitian ini bertolak belakang dengan hasil penelitian Evin Noviana Sari tahun 2022 yang 

menunjukkan sebanyak 19 ibu (31,7%) balita yang mengalami wasting memiliki pemahaman yang cukup. 
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Hanya sebelas orang atau Pemahaman ibu yang balitanya tidak mengalami wasting sebesar 18,3% sudah 

cukup. Frekuensi wasting pada balita di Wilayah Kerja Puskesmas Gunung Medan tahun 2021 tidak sesuai 

dengan apa yang diketahui ibu, berdasarkan penelitian statistik menggunakan uji Pearson Chi Square 

diperoleh nilai P sebesar 0,805 (nilai P > 0,05) [28–30]. 

Kejadian wasting berkorelasi signifikan dengan parameter yang meliputi asupan makanan, 

pengetahuan ibu, dan pendapatan keluarga, menurut hasil pengujian statistik. Namun, tidak ditemukan 

hubungan yang signifikan secara statistik antara jenis kelamin bayi dengan jumlah anggota keluarga. Hasil 

ini mengonfirmasi sejumlah penelitian lain yang pengetahuan gizi ibu yang tidak memadai dan kendala 

keuangan berkontribusi signifikan terhadap status gizi anak yang buruk. Akibatnya, pendidikan ibu tentang 

gizi dan peningkatan akses terhadap makanan sehat dan pelayanan kesehatan perlu menjadi prioritas dalam 

intervensi pencegahan wasting [4,31–36]. 

Temuan ini menegaskan urgensi intervensi yang berorientasi pada penguatan kapasitas ibu sebagai 

pengasuh utama anak. Program promosi dan pencegahan gizi di tingkat pelayanan kesehatan primer perlu 

menitikberatkan pada peningkatan literasi gizi ibu melalui edukasi yang aplikatif dan sesuai konteks lokal, 

khususnya terkait praktik Pemberian Makan Bayi dan Anak (PMBA) yang tepat serta deteksi dini tanda-tanda 

malnutrisi. Selain itu, upaya perbaikan status gizi anak perlu didukung oleh strategi lintas sektor yang 

bertujuan meningkatkan ketahanan pangan dan kapasitas ekonomi keluarga, sehingga rumah tangga 

memiliki akses dan kemampuan yang memadai dalam menyediakan pangan bergizi bagi anak. Penelitian 

selanjutnya dengan desain kohort dan jumlah sampel yang lebih besar disarankan untuk memperkuat bukti 

kausalitas serta mengidentifikasi faktor-faktor lain yang berpotensi memengaruhi kejadian wasting. 

 

Kesimpulan 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa kejadian wasting pada anak usia 6–24 bulan di UPT 

Puskesmas Bestari, Kota Medan, berhubungan secara signifikan dengan beberapa faktor determinan. Asupan 

makanan yang tidak adekuat, tingkat pengetahuan ibu tentang gizi yang rendah, serta pendapatan keluarga 

yang rendah terbukti memiliki hubungan yang bermakna secara statistik dengan kejadian wasting (p < 0,05). 

Di antara faktor-faktor tersebut, pengetahuan ibu merupakan variabel yang paling dominan dan berperan 

penting dalam terjadinya wasting pada anak. Sebaliknya, jenis kelamin anak dan jumlah anggota keluarga 

tidak menunjukkan hubungan yang signifikan secara statistik dengan kejadian wasting dalam penelitian ini. 
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