
20 

 

 

Copyright ©2025 Faculty of Public Health Universitas Airlangga  
Open access under a CC BY – SA license | Joinly Published by IAGIKMI & Universitas Airlangga  
 
How to cite: Desmawati, D., Sihaloho, F. T., & Utama, B. I. (2025). Development of Under-five Wasting Children and Related Factors in Padang City: 
Perkembangan dan Faktor yang Berhubungan dengan Balita Wasting di Kota Padang. Amerta Nutrition, 9(1), 20–25. 
 

 

e-ISSN: 2580-1163 (Online) 
p-ISSN: 2580-9776 (Print) 
Desmawati dkk. | Amerta Nutrition Vol. 9 Issue 1 (Maret 2025). 20-25 

ccccccccccc 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

PENDAHULUAN 
Usia di bawah lima tahun (balita) merupakan 

masa yang krusial di dalam siklus kehidupan. Pada 
periode ini terjadi pertumbuhan fisik, mental, sosial, 
kognitif dan psikologis yang pesat. Berbagai faktor dapat 
mengganggu pertumbuhan dan perkembangan balita, 
termasuk malnutrisi. Malnutrisi terjadi karena kurangnya 
asupan gizi yang menyebabkan kegagalan tumbuh 
kembang anak. salah satu malnutrisi yang ditandai 
dengan kurangnya berat badan anak berdasarkan usianya 
disebut wasting.  

Wasting merupakan salah satu masalah gizi pada 
balita yang belum tertangani. Secara global, jumlah 
penderita wasting sekitar 45 juta anak atau sekitar 6,8% 
di tahun 20221. Prevalensi wasting di Indonesia sebanyak 

7,7% berdasarkan hasil Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) 
tahun 2022. Prevalensi wasting di Kota Padang 
meningkat dari 7,7% pada tahun 2021 menjadi 8,1% pada 
tahun 20222. Angka ini lebih tinggi daripada Rencana 
Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN) yaitu 
sebesar 7,5%. Prevalensi wasting tertinggi di Kota Padang 
terdapat di wilayah kerja Puskesmas Anak Air2,3. 

Wasting menyebabkan keterlambatan 
pertumbuhan dan perkembangan anak. Balita wasting 
memiliki risiko 3,5 kali lebih besar untuk mengalami 
kegagakan tumbuh kembang dibandingkan balita 
normal4. Perkembangan balita meliputi empat aspek 
yaitu perkembangan bahasa, motorik kasar, motorik 
halus dan perkembangan sosial. Perkembangan balita 
dapat dideteksi dengan menggunakan Kuesioner Pre-
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ABSTRAK 
Latar Belakang: Pada usia di bawah lima tahun (balita) terjadi perkembangan fisik, 
kognitif, sosial dan emosional yang pesat yang memengaruhi kemampuannya di masa 
depan. Prevalensi wasting di Indonesia sebesar 7,7%, tetapi belum mendapat perhatian 
serius sehingga perlu digali lebih jauh. 
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis perkembangan anak balita wasting 
dan beberapa faktor yang berhubungan di wilayah kerja Puskesmas Anak Air Kota 
Padang.  
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain 
potong lintang. Sebanyak 118 orang anak balita wasting berusia 12-60 bulan ikut serta 
sebagai responden penelitian. Data karakteristik responden dikumpulkan 
menggunakan kuesioner yang sudah divalidasi. Penilaian perkembangan balita 
dilakukan dengan menggunakan Kuesioner Pra Skrining Perkembangan (KPSP). Data 
dianalisis secara statistik dengan chi-square dan regresi logistik.  
Hasil: Penelitian ini mendapatkan bahwa sebagian besar responden berusia di bawah 3 
tahun, jenis kelamin laki-laki, berat lahir normal, dan tidak ada riwayat menderita 
penyakit infeksi. Sebanyak 13 (11,1%) responden mengalami perkembangan yang 
menyimpang, 59 (50%) perkambangan meragukan dan hanya 46 (38,9%) yang memiliki 
perkembangan normal. Hasil analisis bivariat menunjukkan bahwa terdapat hubungan 
yang bermakna antara usia (p-value=0,024), jenis kelamin (p-value=0,034), dan riwayat 
menderita penyakit infeksi (p-value=0,001) dengan perkembangan anak balita wasting, 
sedangkan berat lahir tidak berhubungan dengan perkembangan anak balita wasting 
(p-value=0,906). Hasil analisis regresi logistik menyatakan bahwa usia merupakan faktor 
yang paling dominan berhubungan dengan perkembangan anak balita wasting.  
Kesimpulan: Penelitian ini menyimpulkan bahwa sebagian besar anak balita wasting 
mempunyai perkembangan yang meragukan dan menyimpang dan usia merupakan 
faktor yang paling berhubungan. Perlu perhatian yang lebih untuk anak balita wasting 
agar perkembangannya normal. 
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Skrining Perkembangan (KPSP)4. Kekurangan gizi yang 
berulang dan tidak ditangani dengan baik dapata 
menyebabkan stunting5,6. 

Pertumbuhan dan perkembangan balita 
dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu usia, jenis 
kelamin, berat badan lahir, dan riwayat infeksi7. Balita 
merupakan kelompok usia yang rentan terhadap masalah 
Kesehatan dan gizi. Balita berada dalam masa transisi dari 
konsumen pasif menjadi konsumen semi-aktif. Pada 
masa balita, kebutuhan gizi meningkat, sedangkan balita 
belum bisa meminta atau menyiapkan makanan sendiri. 
Balita dengan ibu yang bekerja sering kali diasuh oleh 
orang lain sehingga risiko kekurangan gizi menjadi lebih 
besar8. Jenis kelamin juga memengaruhi perkembangan 
balita. Anak perempuan biasanya mengalami 
perkembangan yang lebih cepat dibanding anak laki-laki. 
Balita dengan berat lahir rendah dan mempunyai riwayat 
menderita penyakit infeksi berisiko lebih besar 
mengalami gangguan perkembangan9-11.  

Puskesmas Anak Air yang berlokasi di Kecamatan 
Koto Tangah, mempunyai prevalensi wasting tertinggi di 
Kota Padang. Studi pendahuluan yang dilakukan di 
Puskesmas Anak Air menemukan bahwa terjadi 
peningkatan anak dengan gizi kurang atau wasting 
meningkat pada tahun 2022 dibandingkan tahun 2021. 
Indikator target wasting pada balita di Puskesmas Anak 
Air juga lebih tinggi dibanding target RPJMN pada tahun 
2021, dan capaian deteksi dini tumbuh kembang balita 
masih rendah yaitu sekitar 68,4%. Hasil penilaian 
perkembangan balita dengan KPSP pada lima balita 
wasting mendapatkan sebanyak empat balita 
mempunyai perkembangan meragukan dan hanya satu 
balita dengan perkembangan normal12. Adanya gangguan 
tumbuh kembang pada balita merupakan indikator akan 
terjadinya gangguan tumbuh kembang di kemudian hari 
dan bahkan akan menimbulkan dampak buruk di masa 
dewasa. Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji tumbuh 
kembang balita yang mengalami wasting dan faktor-
faktor yang berhubungan di Wilayah Kerja Puskesmas 
Anak Air Padang. 
 
METODE 

Penelitian ini menggunakan desain potong 
lintang. Pengambilan data dilakukan secara bersamaan 
untuk melihat faktor yang berhubungan dengan 
perkembangan pada balita wasting. Responden 
penelitian ini adalah 118 ibu yang memiliki balita wasting. 
Balita berusia 12-60 bulan berdomisili di wilayah kerja 
Puskesmas Anak Air. Pengumpulan data dilakukan pada 
bulan Oktober sampai Desember 2023. Ibu balita yang 
bersedia ikut dalam penelitian dan menandatangani 
informed consent, memiliki buku Kesehatan Ibu dan Anak 
(KIA), dan mengasuh anaknya sendiri, diikutkan dalam 
penelitian. Ibu balita wasting yang tidak dapat ditemui 
dalam dua kali kunjungan, pindah domisili, atau status 
gizi anaknya telah membaik menjadi normal berdasarkan 
pemeriksaan berat badan, tidak diikutsertakan dalam 
penelitian. Penelitian ini telah mendapat persetujuan dari 
komite etik Fakultas Kedokteran Universitas Andalas 
dengan nomor 493/UN.16.2/KEP-FK/2023 tanggal 25 

September 2023. 
Data jumlah balita wasting diperoleh dari data 

yang tersimpan di Puskesmas Anak Air. Kemudian seluruh 
balita wasting berdasarkan data tersebut dievaluasi 
kembali. Pengukuran berat badan dilakukan dengan 
menggunakan timbangan yang telah dikalibrasi, dan 
status gizi responden dinilai berdasarkan berat badan 
menurut umur. Balita yang mempunyai status gizi 
kurus/wasting dimasukkan sebagai responden. Data 
karakteristik balita baik umur, jenis kelamin, riwayat 
kelahiran, dan riwayat infeksi diperoleh dari wawancara 
dengan ibu dan observasi. Umur dan berat badan anak 
saat lahir ditanyakan kepada ibu dan dikonfirmasi dengan 
catatan pada buku KIA. Riwayat kesehatan balita berupa 
infeksi diperoleh dari wawancara dengan ibu balita. 

Perkembangan balita dinilai menggunakan KPSP. 
Kuesioner ini merupakan kuesioner yang telah diakui 
untuk skrining perkembangan balita dan telah banyak 
digunakan di Indonesia13. Kuesioner KPSP terdiri dari 
sepuluh pertanyaan yang dijawab dengan "ya" atau 
"tidak". Jawaban "ya" diberi nilai satu dan jawaban 
"tidak" diberi nilai nol. Semua skor dijumlahkan untuk 
mendapatkan skor akhir. Hasil pemeriksaan 
diinterpretasikan menjadi tiga kriteria: perkembangan 
sesuai jika nilai 9-10, perkembangan meragukan jika nilai 
7-8, dan perkembangan menyimpang jika nilai <6. 
Pengumpulan data dilakukan oleh peneliti dibantu oleh 
satu orang enumerator terlatih. Data dianalisis secara 
statistik menggunakan uji Chi-square dan analisis 
multivariat menggunakan regresi logistik. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian ini melibatkan 118 orang ibu yang 
memiliki anak wasting usia 12-60 bulan. Karakteristik 
anak wasting balita dapat dilihat pada tabel 1. Tabel 1 
menunjukkan bahwa sebagian besar subjek penelitian 
berusia di bawah tiga tahun, berjenis kelamin laki-laki, 
memiliki berat badan lahir rata-rata, dan tidak memiliki 
riwayat penyakit infeksi. Hasil analisis menunjukkan 
bahwa sebagian besar responden yaitu yang berusia 1-3 
tahun sebanyak 76,3%, dibandingkan dengan yang 
berusia 4-5 tahun sebanyak 23,7%. Hal ini sejalan dengan 
beberapa penelitian lain yang menyebutkan bahwa 
wasting lebih sering terjadi pada anak usia lebih muda. 
Usia 1-3 tahun merupakan fase yang sangat krusial bagi 
perkembangan anak14-16. Anak-anak di bawah usia tiga 
tahun sangat rentan terhadap kekurangan gizi, termasuk 
wasting. Beberapa faktor yang mberhubungan dengan 
kerentanan ini, seperti sistem pencernaan yang sedang 
berkembang dab belum berfungsi dengan sempurna, 
kebutuhan energi yang sangat tinggi untuk pertumbuhan 
yang pesat, balita yang bersifat pasif dan sangat 
tergantung pada pengasuhan orang dewasa. Saluran 
pencernaan yang belum berfungsi optimal mungkin akan 
mengalami keterbatasan dalam penyerapan zat gizi, 
termasuk protein yang sangat penting untuk 
pertumbuhan. Selain itu, jika orang tua yang mengasuh 
anak tidak memiliki pengetahuan yang baik tentang gizi 
maka risiko kekurangan gizi pada anak akan semakin 
besar17.
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Tabel 1. Karakteristik balita 

Variabel Frekuensi (n) % 

Usia   
1-3 tahun 90 76,3 
4-5 tahun 28 23,7 

Jenis Kelamin   
Laki-laki 66 55,9 
Perempuan 52 44,1 

Berat Lahir   
Berat lahir rendah 14 11,9 
Normal  104 88,1 

Riwayat penyakit infeksi   
Ada 20 16,9 
Tidak 98 83,1 

Total  118 100 

 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa Jumlah 

responden yang mengalami perkembangan yang 
meragukan sekitar 50%. Hal ini dikarenakan 
kemungkinan pada usia tersebut pola makan anak 
mengalami perubahan sehingga sulit beradaptasi dengan 
perubahan gizi. Selain itu, pada usia balita sosialisasi dan 
kemandirian anak masih kurang yang memungkinkan 
terhambatnya perkembangan balita.  

Hasil analisis menunjukkan bahwa jumlah 
responden laki-laki lebih banyak daripada jumlah 
responden perempuan. Sekitar 60,6% balita laki-laki 
mempunyai perkembangan meragukan dan 9,1% dengan 
perkembangan menyimpang. Berbagai penelitian 
menunjukkan adanya hubungan antara jenis kelamin dan 
keterlambatan perkembangan pada anak di bawah lima 
tahun. Terlihat bahwa anak laki-laki lebih aktif bermain di 
luar ruangan, mengeluarkan energi tanpa asupan yang 

sesuai, yang berpotensi menyebabkan gangguan 
perkembangan18-20. 

Pemeriksaan perkembangan pada balita wasting 
dapat dilihat pada tabel 2. Tabel 2 menunjukkan bahwa 
perkembangan sebanyak 50% responden mempunyai 
perkembangan meragukan, sedangkan 11% mengalami 
perkembangan menyimpang. Hal ini menunjukkan 
bahwa mayoritas balita wasting mengalami 
perkembangan yang tidak sesuai, yaitu sekitar 61%. 
Penelitian lain menyebutkan bahwa anak balita wasting 
yang dominan mengalami perkembangan yang 
meragukan21,22. Status gizi yang tidak mencukupi akan 
menghambat laju perkembangan yang dialami oleh anak. 
Akibatnya, proporsi struktur tubuh menjadi tidak sesuai 
dengan usianya, yang pada akhirnya akan berimplikasi 
pada perkembangannya.

 
Tabel 2. Distribusi perkembangan balita wasting 

Klasifikasi Frekuensi (n) % 

Menyimpang 13 11,1 
Meragukan 59 50 
Normal 46 38,9 
Total 118 100 

 
Penelitian menunjukkan adanya hubungan 

antara usia anak dengan perkembangan anak balita yang 
mengalami wasting (tabel 3). Beberapa penelitian juga 
menyebutkan adanya hubungan antara usia anak dengan 
perkembangannya. Penelitian lain menyebutkan bahwa 
anak yang lebih muda pada usia 36 bulan memiliki risiko 
0,8 kali lebih tinggi mengalami keterlambatan 
perkembangan dibandingkan anak yang berusia 60 
bulan18. Peneliti lain juga mengungkapkan bahwa 35,7% 
anak usia di bawah 3 tahun diduga mengalami 
keterlambatan perkembangan, dan pada anak usia 6-12 
bulan, 17%-20% mengalami keterlambatan komunikasi, 
pemecahan masalah, hubungan sosial, dan motorik 
kasar, dan hampir 30% mengalami keterlambatan 
perkembangan motorik halus23. Kadar hemoglobin anak, 

pola asuh dan stimulasi, secara langsung atau tidak 
langsung berhubungan dengan keterlambatan 
perkembangan anak. Hal ini memberikan gambaran 
tentang fokus intervensi untuk perbaikan gizi anak di 
masa depan. Peningkatan asupan gizi dan praktik 
pemberian makan yang baik, peningkatan kesadaran 
masyarakat tentang keterlambatan perkembangan, dan 
peningkatan kemampuan mengasuh anak agar orang tua 
dapat menghabiskan lebih banyak waktu dengan anak-
anak mereka, merupakan hal yang perlu diperhatikan. 
Faktor-faktor lainnya, seperti sistem pencernaan yang 
sedang berkembang, yang mungkin belum berfungsi 
sepenuhnya, kebutuhan energi yang tinggi, 
menyebabkan anak-anak di usia yang lebih muda 
memiliki risiko lebih besar menderita wasting17,23. 

 
Tabel 3. Hubungan antara faktor internal dengan perkembangan balita wasting  

Variabel 

Perkembangan Balita Wasting 
Total 

p-value Menyimpang Meragukan Normal 

n % n % n % n % 

Usia          
1-3 tahun 6 6,7 48 53,3 36 40 90 100 0,024* 
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Variabel 

Perkembangan Balita Wasting 
Total 

p-value Menyimpang Meragukan Normal 

n % n % n % n % 

4-5 tahun 7 25 11 39,3 10 35,7 28 100 

Total 13 1 59 50 46 39 118 100 
Jenis Kelamin 

Laki-laki 6 9,1 40 60,6 20 30,3 66 100 
0,034* Perempuan 7 13,5 19 36,5 26 50 52 100 

Total 13 11 59 50 46 39 118 100 
Berat Lahir 

Berat Lahir Rendah 2 14,3 7 50 5 35,7 14 100 
0,906 Normal  11 10,6 52 50 41 39,4 104 100 

Total 13 11 59 50 46 39 118 100 
Riwayat Penyakit Infeksi 

Ada 6 30 12 60 2 10 20 100 
0,001*      Tidak 7 7,1 47 48 44 44,9 98 100 

Total 13 11 59 50 46 39 118 100 

*Uji chi-square, signifikan jika p-value<0,05 
 

Pada penelitian ini tidak terdapat hubungan yang 
signifikan antara berat badan lahir dengan 
perkembangan balita (tabel 3). Hal ini mungkin 
disebabkan karena sebagian besar balita memiliki berat 
badan lahir normal, yaitu sekitar 88,1% dari total balita, 
sedangkan sekitar 11,9% memiliki berat badan lahir 
abnormal. Penelitian lain yang dilakukan di wilayah 
Boyolali, melibatkan 203 responden, 87,2% memiliki 
berat badan lahir24. Anak-anak yang lahir dengan berat 
badan lahir rendah (BBLR) memiliki risiko lebih tinggi 
mengalami keterlambatan perkembangan dibandingkan 
dengan mereka yang lahir dengan berat badan normal. 
Penelitian lain juga menunjukkan bahwa anak-anak 
dengan BBLR lebih mungkin mengalami masalah 
perkembangan motorik selama masa balita25. Kondisi 
kesehatan dan gizi ibu selama masa prenatal dapat 
berdampak signifikan pada masa kanak-kanak dan 
dewasa. Anak dengan BBLR dikaitkan dengan berbagai 
gangguan dimasa dewasa, seperti kelainan dan gangguan 
oral, memori, fungsi eksekutif, kognitif, dan metabolik, 
termasuk obesitas, diabetes melitus tipe 2, dan 
hiperlipidemia10,11. Selain itu, anak dengan BBLR juga 
dapat mengalami masalah pada sistem saraf pusat 
sehingga dapat menyebabkan keterlambatan 
perkembangan di masa mendatang26. 

Hasil analisis menunjukkan bahwa sebagian besar 
balita wasting (83,1%) tidak memiliki riwayat penyakit 
infeksi.  Namun, dari uji statistik didapatkan hubungan 
yang signifikan antara riwayat penyakit infeksi dengan 
perkembangan balita wasting. Penelitian lain juga 
menemukan persentase yang tinggi (77,8%) dari balita 
yang tidak memiliki riwayat penyakit infeksi. Sejalan 
dengan penelitian ini, terdapat hubungan yang signifikan 
antara riwayat penyakit infeksi dengan perkembangan 
balita wasting. Pada saat terinfeksi, tubuh mengeluarkan 
energi yang lebih besar untuk melawan penyakit 
dibandingkan energi untuk pertumbuhan dan 
perkembangan. Hal ini mengakibatkan gangguan 
kesehatan anak secara umum. Infeksi berulang, seperti 
infeksi telinga dan saluran napas, dapat menyebabkan 
masalah kesehatan kronis. Balita dengan infeksi berulang 
seringkali kehilangan kesempatan untuk 
mengembangkan kemampuan motoriknya. Hal ini 
menurunkan tingkat aktivitas yang menunjang 

pertumbuhan kognitif seperti bermain, eksplorasi dan 
berinteraksi dengan lingkungan. Adanya penyakit pada 
fase ini, juga akan menyebabkan gangguan pembentukan 
otak. Selain itu, ketidaknyamanan yang disebabkan oleh 
infeksi dapat menyebabkan balita mudah tersinggung, 
cemas, atau menarik diri sehingga dapat menghambat 
perkembangannya27,28,29.  

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. 
Penelitian ini menggunakan desain potong lintang. 
Variabel diambil secara bersamaan sehingga tidak bisa 
membuktikan adanya hubungan sebab akibat. Selain itu, 
variabel penelitian ini hanya terbatas pada faktor internal 
yang berhubungan dengan perkembangan balita 
stunting. Penelitian ini juga dilakukan pada daerah yang 
terbatas di Kota Padang, sehingga hasil bisa berbeda 
dengan daerha lain dengan karakteristik yang berbeda. 
 
KESIMPULAN 

Penelitian ini menyimpulkan bahwa sebagian 
besar balita wasting mempunyai perkembangan yang 
meragukan dan menyimpang. Usia, jenis kelamin, dan 
riwayat infeksi pada balita stunting berhubungan dengan 
gangguan perkembangan pada balita. Skrining 
perkembangan dan intervensi segera diperlukan oleh 
semua balita wasting agar tidak jatuh kepada gangguan 
perkembangan yang lebih parah. Selanjutnya, disarankan 
untuk melakukan penelitian dengan desain yang lebih 
baik seperti kohort retrospektif. Faktor lain yang 
memengaruhi perkembangan seperti faktor eksternal 
harus dikaji lebih jauh. 
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