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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Kawasan Rumah Pangan Lestari (KRPL) merupakan program yang bertujuan untuk 
memperbaiki dan meningkatkan keragaman pangan keluarga, salah satunya balita. Keragaman pangan 
pada balita dapat berpengaruh pada kecukupan kebutuhan gizi dan berdampak pada proses 
pertumbuhannya. Salah satu faktor yang dapat mempengaruhi keberhasilan program KPRL adalah 
tingkat pendidikan orang tua.  
Tujuan: Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi perbedaan tingkat keragaman pangan 
balita dan tingkat pendapatan keluarga, dan tingkat pendidikan orang tua di rumah tangga Kawasan 
Rumah Pangan Lestari (KRPL) dan non KRPL Kecamatan Kamal, Kabupaten Bangkalan, Madura.  
Metode: Penelitian observasional dengan rancang bangun penelitian potong lintang komparatif 
dilakukan pada subjek penelitian yang terdiri dari 25 balita di wilayah KRPL dan 25 balita di wilayah 
non KRPL dengan ibu atau anggota keluarga lainnya sebagai responden. Metode simple random 
sampling digunakan untuk memilih sampel. Karakteristik balita dan orang tua ditanyakan melalui 
kuesioner. Tingkat keragaman pangan balita ditanyakan melalui instrumen Individual Dietary Diversity 
Score (IDDS) Data dianalisis menggunakan uji statistik Mann Whitney.  
Hasil: Balita yang terlibat dalam penelitian ini, baik di area KPRL maupun non KPRL, sebagian besar 
berusia kurang dari sama dengan 35 bulan (52%). Balita yang berasal dari wilayah KRPL sebagian besar 
perempuan (64%), sedangkan dari wilayah non KPRL sebagian besar laki-laki (56%). Kondisi tingkat 
keragaman pangan balita di wilayah KRPL tergolong rendah (52%), sedangkan tingkat keragaman 
pangan balita di wilayah non KRPL tergolong cukup (64%). Balita yang tinggal di rumah tangga KRPL 
tidak selalu mengonsumsi makanan yang beragam. Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak 
terdapat perbedaan tingkat keragaman pangan balita di wilayah KRPL dan non KPRL (p=0,259). Tingkat 
pendapatan keluarga balita di wilayah KRPL lebih tinggi (68%) apabila dibandingkan dengan wilayah 
non KPRL (44%). Tingkat pendidikan orang tua di wilayah KRPL tergolong tinggi (ayah=88%, ibu=88%), 
sedangkan tingkat pendidikan orang tua di wilayah non KRPL tergolong rendah (ayah=88%, ibu=100%) 
(p=0,000).  
Kesimpulan: Tingkat keragaman pangan balita di area KRPL tidak berbeda dengan balita di area non 
KPRL. Terdapat perbedaan tingkat pendapatan keluarga dan tingkat pendidikan orang tua balita. 
Keluarga di wilayah KRPL memiliki tingkat pendapatan yang lebih tinggi dan orang tua di area KRPL 
memiliki tingkat pendidikan lebih tinggi apabila dibandingkan dengan rumah tangga dan orang tua di 
wilayah non KPRL.  
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ABSTRACT 
 

Background: Sustainable Reserve Food Garden Area (KRPL) is program that to increase family dietary 
diversity, such as children. Children’s dietary diversity can affect to nutritional adequacy and can impact 
to growth process. The factor that can affect successful of KRPL program is parents’ education level. 
Objectives: The purpose of this study was to identify the difference between children’s dietary diversity 
level, household income level, and parents’ education level in sustainable reserve food garden area 
(KRPL) and non KRPL household in Kamal sub-district, Bangkalan district, Madura.   
Method: This was an observational study with case control comparative study design was conducted 
among 25 children in KRPL area and 25 children in non KRPL area with mother or other family member 
as respondents. Simple random sampling method was used to select the samples. Children and parents’ 
characteristic were asked to answer structured questionnaire. Children dietary diversity level was asked 
by Individual Dietary Diversity Score (IDDS) instrument. The data was analyzed with Mann Whitney 
statistic test.  
Result: Children that involved in this study, either in KRPL or non KRPL area, was less than the same 35 
months old (52%). Children from KRPL area was mostly girls (64%), while children from non KPRL area 
was mostly boys (56%). Children dietary diversity condition in KRPL area was low (52%), while children 
dietary diversity level in non KRPL area was sufficient (64%). Children who lived in KRPL area not always 
have diverse intake. The result showed that there was no difference between children dietary diversity 
level in KRPL and non KRPL area (p=0.259). Household income level on KRPL area was higher (68%) if 
compared to household on non KRPL area (44%). Parents’ education level in KRPL area was classified 
high (father=88%, mother=88%), while that parents’ education level in non KRPL area classified low 
(father=88%, mother=100%) (p=0.000). Parents in KRPL area have higher education level compare to 
parents in non KPRL area.  
Conclusion: Children dietary diversity in KRPL area are not different with non KRPL area. Children who 
lived in KRPL area not always have diverse intake. There is difference between household’s income level 
and parents’ education level. Household in KRPL area have higher income and parents in KRPL area 
have higher education level compare to households and parents in non KPRL area.  
  
Keywords: children, dietary diversity, education, Sustainable Reserve Food Garden Area (KRPL) 
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PENDAHULUAN 

Ketersediaan pangan dan pemenuhan 
gizi keluarga merupakan aspek penting yang 
harus terpenuhi untuk mewujudkan status gizi 
baik bagi keluarga1,2. Pada tahun 2017, skor 
Pola Pangan Harapan (PPH) Kabupaten 
Bangkalan untuk ketersediaan mencapai 88,02. 
Sebaliknya, dengan tingkat ketersediaan yang 
cukup, tingkat konsumsi masyarakat hanya 
memenuhi 40,39% dari ketersediaan bahan 
pangan yang ada. Hal tersebut dapat terjadi 
karena ketersediaan pangan tersebut tidak 
dimanfaatkan untuk konsumsi, melainkan 
dijual untuk menambah pendapatan 
masyarakat (dapus dinas ketahanan pangan 

kab. Bangkalan). Selain itu, proyeksi untuk 
konsumsi komoditas sayur buah diperkirakan 
akan terus menurun hingga 35,34% pada tahun 
2025. Salah satu faktor yang dapat 
mempengaruhi tingkat konsumsi tersebut 
adalah akses fisik terhadap pangan3. Program 
Rumah Pangan Lestari (RPL) dibentuk sebagai 
upaya pemerintah dalam menangani 
permasalahan konsumsi masyarakat tersebut.  

Rumah Pangan Lestari (RPL) merupakan 
program yang bertujuan untuk meningkatkan 
ketersediaan, konsumsi, keragaman pangan, 
serta status gizi masyarakat, dengan 
memanfaatkan pekarangan rumah sebagai 
media bercocok tanam, budidaya perikanan, 
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hingga beternak4. Adapula tujuan lain 
dibentuknya program RPL yaitu meningkatkan 
kesejahteraan masyarakat5. Program RPL yang 
dilaksanakan dalam lingkup lebih luas disebut 
KRPL atau Kawasan Rumah Pangan Lestari. 
Program KRPL mencakup pemanfaatan lahan 
yang lebih luas seperti jalan desa, pagar hidup, 
serta pekarangan sekolah dan rumah ibadah5.  

Program KRPL berdampak positif 
penghematan pengeluaran untuk bahan 
makanan sumber karbohidrat, protein dan 
vitamin6. Keberadaaan program KRPL dapat 
menghemat 25,46% dari pengeluaran rumah 
tangga untuk pangan6. Selain itu, hasil program 
KRPL dapat digunakan untuk meningkatkan 
konsumsi sayur dan buah balita sehingga 
kebutuhan zat gizi balita seperti vitamin dan 
mineral dapat terpenuhi serta menunjang 
pertumbuhan balita dengan baik.   

Tujuan pelaksanaan program KRPL 
adalah untuk memperbaiki dan meningkatkan 
keragaman pangan keluarga4. Program KPRL 
membantu memperbaiki dan meningkatkan 
keragaman pangan dari segi ketersediaan 
pangan tersebut7. Mengonsumsi makanan 
beragam perlu dilakukan untuk memenuhi 
kebutuhan tubuh terhadap zat gizi, baik makro 
maupun mikro, dan terhindar dari penurunan 
status gizi8. Salah satu kelompok usia yang 
rentan terhadap perubahan status gizi dan 
tergolong dalam kelompok usia rentan adalah 
balita9. Pada usia balita, terjadi peningkatan 
kebutuhan terhadap zat-zat gizi dibandingkan 
kelompok usia lainnya untuk menunjang siklus 
pertumbuhan dan perkembangan10. 

Salah satu faktor yang dapat 
mempengaruhi tingkat keragaman pangan 
balita adalah tingkat pendapatan keluarga11. 
Selain itu, ketersediaan pangan dapat 
mempengaruhi tingkat keragaman pangan 
balita yang dapat berdampak pada status 
gizinya12,13.  

Keragaman pangan merupakan dampak 
dari keberhasilan program KRPL. Keberhasilan 
program tersebut dipengaruhi oleh partisipasi 
masyarakat dalam pelaksanaannya13. Menurut 
Kepala Seksi Keamanan dan Konsumsi Pangan 
Dinas Ketahanan Pangan Kabupaten 
Bangkalan, partisipasi masyarakat memiliki 
kontribusi besar dalam keberhasilan program 
KPRL. Partisipasi masyarakat dapat 
dipengaruhi oleh tingkat pendidikannya13. 

Semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang 
(minimal SMA), maka partisipasinya terhadap 
program KRPL semakin meningkat13. Partisipasi 
tersebut dalam hal perencanaan, 
implementasi, monitoring dan evaluasi, serta 
pemanfaatan hasil program KRPL13.  

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 
menganalisis perbedaan tingkat keragaman 
pangan pada balita di wilayah KRPL dan non 
KRPL sebagai dampak keberadaan program 
tersebut. Selian itu, menganalisis tingkat 
pendapatan keluarga dan tingkat pendidikan 
orang tua di rumah tangga KRPL dan non KRPL 
yang dapat mempengaruhi tingkat keragaman 
pangan balita dan keberhasilan program KPRL.  

 
METODE 

Jenis penelitian yang digunakan adalah 
observasional dengan rancang bangun 
penelitian potong lintang komparatif.  
Penelitian dilaksanakan di wilayah kerja 
Puskesmas Kamal. Terdapat sepuluh desa di 
dalamnya, dimana terdapat satu desa yang 
belum pernah menerapkan program KRPL, 
yaitu Desa Pendabah sehingga dipilih sebagai 
lokasi penelitian wilayah non KRPL. Pemilihan 
Desa Banyuajuh sebagai wilayah KRPL dari 
delapan desa lainnya karena Desa tersebut 
masih menjalankan program KRPL hingga 
tahun 2018 yang terpusat pada halaman 
sekolah Pendidikan Anak Usia Dini (PAUD). 
Selain itu, desa tersebut pernah memenangkan 
kompetisi KRPL tingkat Jawa Timur dalam 
katagori cocok tanam. Pemilihan kedua desa 
sebagai wilayah penelitian dilakukan secara 
purposive sampling.  

Terdapat 16 posyandu di Desa 
Banyuajuh dan 3 posyandu di Desa Pendabah. 
Pemilihan posyandu dilakukan dengan metode 
purposive sampling. Pemilihan Posyandu 
Melati di Desa Banyuajuh karena lokasi 
pelaksanaan KRPL di Desa Banyuajuh berada di 
wilayah Posyandu Melati. Sedangkan, 
pemilihan Posyandu Mbak Hindun di Desa 
Pendabah karena posyandu tersebut salah satu 
posyandu yang asih aktif dan aksesnya mudah 
dijangkau oleh peneliti.  

Populasi penelitian ini adalah balita yang 
tergabung dalam satu posyandu yang terfokus 
pada Posyandu Melati di Desa Banyuajuh dan 
Posyandu Mbak Hindun di Desa Pendabah. 



Lestari dan Setyaningsih. Amerta Nutr (2018) 364-372  367 
DOI: 10.2473/amnt.v2i4.2018.364-372 

  
©2018. Lestari dan Setyaningsih. Open access under CC BY – SA license.  

Received: 09-10-2018, Accepted: 15-11-2018, Published online: 01-12-2018.                                

doi: 10.20473/amnt.v2.i4.2018.364-372 

 

Total populasi balita Posyandu Melati sebanyak 
77 balita, sedangkan di Posyandu Mbak Hindun 
sebanyak 44 balita. Kriteria inklusi yang 
ditetapkan untuk subjek penelitian adalah 
berusia 24-59 bulan dan telah berhenti 
menerima Air Susu Ibu (ASI). Kriteria eksklusi 
adalah lahir dengan cacat bawaan. Sebanyak 
44 balita di Posyandu Melati dan 30 balita di 
Posyandu Mbak Hindun yang termasuk 
kedalam kriteria penelitian. 

Sampel diperoleh dengan metode simple 
random sampling. Perhitungan jumlah sampel 
minimal dalam penelitian ini menggunakan 
rumus Lemeshow (1997) dan diperoleh jumlah 
sampel minimal sebanyak 25 sampel. Total 
sampel pada penelitian ini adalah 50 balita 
yang terdiri dari 25 balita di Desa Banyuajuh 
dan 25 balita di Desa Pendabah. Pada 
penelitian ini, ibu atau pengasuh bertindak 
sebagai responden penelitian.  

Variabel bebas yang diteliti adalah 
karakteristik orang tua, tinkat pendapatan 
keluarga, karakteristik balita, serta tingkat 
keragaman pangan balita. Sedangkan variabel 
terikat yang diteliti adalah keberadaan 
program KRPL. Pengumpulan data dilakukan 
pada bulan Agustus 2018. Data terkait 
karakteristik balita dan orang tua dikumpulkan 
menggunakan kuesioner. Karakteristik balita 
terdiri dari usia dan jenis kelamin. Usia balita 
diklasifikasikan menjadi dua kelompok usia, 
yaitu ≤ 35 bulan dan > 35 bulan. Klasifikasi usia 
tersebut berdasarkan usia masuk sekolah 
PAUD (Pendidikan Anak Usia Dini) dimana 
selama di sekolah, pemilihan makanan balita 
dapat dipengaruhi oleh teman-teman 
sebayanya dan dapat berpengaruh pada 
keragaman pangannya.  

Karakteristik orang tua terdiri dari usia 
dan tingkat pendidikan. Usia orang tua 
diklasifikasikan menjadi tiga kelompok, yaitu 
dewasa awal (usia 18-40 tahun), dewasa 
madya (usia 41-60 tahun), dan dewasa akhir 
(>60 tahun)14. Tingkat pendidikan orang tua 
diklasifikasikan menjadi rendah (tidak 
bersekolah, tamat SD, dan SMP/sederajat) dan 
tinggi (tamat SMA dan perguruan 
tinggi/sederajat)15. Tingkat pendapatan 
keluarga diklasifikasikan menjadi empat 
tingkatan, yaitu kuartil 1 dengan pendapatan ≤ 
Rp 1.950.000,00/bulan, kuartil 2 dengan 

pendapatan antara > Rp 1.950.000 dan ≤ Rp 
2.000.000,00/bulan, kuartil 3 dengan 
pendapatan antara > Rp 2.000.000,00 dan ≤ Rp 
4.000.000,00/bulan, dan kuartil 4 dengan 
pendapatan > Rp 4.000.000,00/bulan. Data 
terkait keragaman pangan balita dinilai dengan 
instrumen Individual Dietary Diversity Score 
(IDDS) untuk anak-anak yang terdiri dari 
sembilan kelompok pangan. Klasifikasi tingkat 
keragaman pangan balita terdiri dari kurang, 
apabila mengonsumsi ≤ 4 kelompok pangan, 
dan cukup apabila mengonsumsi > 4 kelompok 
pangan16. Informasi terkait program KRPL 
diperoleh melalui wawancara dengan Kepala 
Seksi Keamanan dan Konsumsi Pangan Dinas 
Ketahanan Pangan Kabupaten Bangkalan 
bidan, dan kader Posyandu.  

Data diolah dengan uji Mann Whitney 
untuk menganalisis perbedaan antara tingkat 
keragaman pangan balita, usia orang tua, 
tingkat pendidikan orng tua, tingkat 
pendapatan keluarga, dan jenis kelompok 
pangan yang dikonsumsi balita. Penelitian ini 
telah layak kaji etik dari komisi etik penelitian 
kesehatan Fakultas Kesehatan Masyarakat 
Universitas Airlangga no. 452-KEPK. 

  
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
sebagian besar balita yang terlibat dalam 
penelitian, baik di wilayah KPRL maupun non 
KPRL, berusia ≤ 35 bulan (53%). Sebagian besar 
jenis kelamin balita di wilayah KPRL adalah 
perempuan (64%), sedangkan di wilayah non 
KRPL adalah laki-laki (56%). Distribusi 
karakteristik balita terdapat dalam Tabel 1. 
Tidak terdapat perbedaan karakteristik balita 
di wilayah KPRL dan non KRPL. Hal tersebut 
disebabkan tidak terdapat kriteria khusus 
untuk menjadi anggota KPRL terkait usia dan 
jenis kelamin balita. Balita yang tergabung 
dalam Posyandu Melati otomatis tergabung 
dalam program KPRL karena program tersebut 
dijalankan oleh ibu balita yang tergabung 
dalam Posyandu Melati.  

Tabel 2 menunjukkan tingkat keragaman 
pangan balita dalam rumah tangga KPRL dan 
non KRPL. Tingkat keragaman pangan 
sebagaian balita yang tinggal                
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Tabel 1. Karakteristik Balita dan Keluarga 

 

Lokasi tempat tinggal 

P value KRPL Non KRPL 

n % n % 

Kelompok usia balita  
≤ 35 bulan 13 52,0 13 52,0 

1,000 
> 35 bulan  12 48,0 12 48,0 

Jenis Kelamin balita  
Laki-laki 9 36,0 14 56,0 

0,160 
perempuan 16 64,0 11 44,0 

Kelompok usia Ayah      
Dewasa awal 20 80,0 20 80,0 

1,000 
Dewasa madya 5 20,0 5 20,0 

Ibu      
Dewasa awal 22 88,0 25 100,0 

0,77 
Dewasa madya 3 12,0 0 0,0 

Tingkat Pendidikan Orang Tua  
Ayah      

Rendah  3 12,0 22 88,0 
0,000 

Tinggi  22 88,0 3 12,0 
Ibu      

Rendah  3 12,0 25 100,0 
0,000 

Tinggi  22 88,0 0 0 
Tingkat Pendapatan Keluarga  

Kuartil 1 1 4,0 11 44,0 

0,011 
Kuartil 2 3 12,0 2 8,0 

Kuartil 3 17 68,0 9 32,0 

Kuartil 4 4 16,0 3 16,0 

 
di wilayah KPRL adalah kurang beragam (52%), 
sedangkan sebagian besar balita yang tinggal di 
wilayah non KPRL keragaman pangannya cukup 
(64%). Hasil uji Mann Whitney menunjukkan 
bahwa tidak terdapat perbedaan tingkat 
keragaman pangan di kedua wilayah tersebut 
(p value = 0,259).  

Terdapat beberapa faktor yang 
mempengaruhi tingkat keragaman pangan 
pada balita, salah satunya faktor 
ketersediaan12. Namun berdasarkan hasil 
penelitian, balita yang tinggal di wilayah KRPL 
memiliki tingkat keragaman pangan kurang, 
sedangkan balita di rumah tangga non KPRL 
memiliki tingkat keragaman pangan cukup. 
Hasil penelitian ini berbanding terbalik dengan 
penelitian serupa di Filipina. Penelitian 
tersebut menyebutkan bahwa balita usia pra-
sekolah usia 2-5 tahun yang tinggal di rumah 
tangga dengan home gardening (program 
serupa KRPL dalam bidang bercocok tanam) 
memiliki kecenderungan gemar mengonsumsi 

sayur17. Keberadaan home garden di rumah 
berhubungan positif dengan keragaman 
pangan pada balita17. Menurut penuturan 
kader Posyandu Mbak Hindun, sebagain besar 
orang tua balita di Desa Pendabah bekerja 
sebagai petani. Hal tersebut dapat menjadi 
faktor penyebab tingkat keragaman pangan 
balita di wilayah non KPRL cukup apabila 
berdasarkan hasil penelitian di Ghana18. 
Berdasarkan penelitian di bagian utara Ghana, 
balita yang tinggal di keluarga petani memiliki 
keragaman pangan yang cukup karena dapat 
melakukan penganekaragaman tanaman 
pangan di lahan pertanian yang dapat 
memingkatkan keragaman pangan keluarga, 
salah satunya balita18. Menurut hasil 
wawancara dengan kader Posyandu Melati di 
wilayah KPRL, hasil program KPRL diberikan 
untuk balita hanya dilakukan sekali dalam 
sebulan dalam kegiatan posyandu.  

Penurunan keragaman pangan pada 
balita dapat meningkatkan risiko terjadinya 
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permasalahan gizi. Balita yang hanya 
mengonsumsi empat dari tujuh kelompok 
bahan makanan dalam penelitian di Ghana, 
25% mengalami stunting19. Sebanyak 5% 
diantaranya mengalami wasting dan 12% 
mengalami gizi buruk19. Balita yang 
konsumsinya tidak beragam berisiko 0,15 kali 
mengalami stunting dibandingkan dengan 
balita yang mengonsumsi makanan beragam20. 
Kurangnya konsumsi beragam dapat berakibat 
defisiensi zat gizi tertentu yang dibutuhkan 
balita untuk tumbuh dan berkembang8. 
Dampak lain yang mungkin muncul dari 
kurangnya konsumsi zat gizi terutama zat gizi 
mikro adalah  
 
Tabel 2. Tingkat Keragaman Pangan Balita 

Tingkat 
keragaman 

pangan 

Lokasi tempat 
tinggal 

P 
value KRPL 

Non 
KRPL 

n % n % 

Kurang 
beragam 

13 52,0 9 36,0 

0,259 
Cukup 
beragam 

12 48,0 16 64,0 

 
munculnya penyakit infeksi21. Peningkatan 
status gizi balita terjadi ketika dilakukan 
penambahan konsumsi satu hingga dua 
kelompok pangan setiap harinya19.  

Berdasarkan analisis hasil Individual 
Dietary Diversity Score (IDDS) pada tabel 3, 
terdapat empat kelompok pangan yang 
dikonsumsi lebih dari atau sama dengan 46% 
balita yang terlibat dalam penelitian ini, yaitu 
sayur berdaun hijau tua, sayur buah lain kaya 
vitamin A, sayur buah lainnya, serta 
organ/jeroan (seperti hati ayam dan sapi, serta 
ampela). Salah satu penyebab rendahnya 
konsumsi empat kelompok pangan tersebut 
adalah rasa yang kurang enak atau tidak 
familiar22.  

Berdasarkan hasil uji statistik, hanya dua 
kelompok bahan pangan yang berbeda dalam 
hal tingkat konsumsi balita di wilayah KRPL dan 
non KRPL, yaitu sayur dan buah lainnya, serta 
susu dan produk olahannya. Berdasarkan 
penelitian sebelumnya di Vietnam, tingkat 
pendapatan keluarga mempengaruhi tingkat 

konsumsi susu dan olahannya pada balita23. 
Terdapat beberapa faktor yang mempengaruhi 
tingkat konsumsi susu dan olahannya, antara 
lain faktor sosio-ekonomi, demografi, dan 
geografi23. Penelitian sebelumnya di Malaysia 
juga menyebutkan bahwa tingkat pendapatan 
keluarga balita yang rendah dapat berdampak 
pada tingkat konsumsi susu dan olahannya 
yang lebih rendah jika dibandingkan pada 
balita dalam keluarga dengan tingkat 
pendapatan cukup dan tinggi24.  

Kecukupan zat gizi balita berhubungan 
dengan jenis makanan yang dikonsumsi. Jenis 
makanan tersebut berkaitan dengan preferensi 
makannya25. Salah satu faktor yang dapat 
membentuk preferensi makan balita adalah 
pola asuh orang tua/pengasuh26. Orang tua 
memiliki peran yang besar terhadap kebiasaan 
makan balita. Pada masa pertumbuhan, 
kebiasaan makan balita terbentuk dari 
sosialisasinya dengan lingkungan terdekatnya, 
yaitu keluarga27. Pemilihan makanan orang tua 
saat di rumah dijadikan ”model of eating” oleh 
balita ketika belajar makan27.  

Pemilihan makan orang tua memiliki 
peranan yang penting pada konsumsi balita. 
Faktor yang dapat mempengaruhi pemilihan 
makan orang tua adalah tingkat pendapatan 
keluarga11. Berdasarkan hasil penelitian, 
tingkat pendapatan keluarga balita di wilayah 
KRPL sebagian besar berada pada kuartil 3, 
sedangkan pada keluarga non KRPL berada 
pada kuartil 1. Pada penelitian sebelumnya, 
tingkat pendapatan keluarga berpengaruh 
pada pemilihan makan pada orang dewasa11. 
Penelitian serupa di Jepang juga menunjukkan 
bahwa salah satu faktor yang mempengaruhi 
pemilihan makan orang dewasa adalah tingkat 
pendapatannya28. Selain berpengaruh pada 
pemilihan makan, tingkat pendapatan keluarga 
juga dapat mempengaruhi keberadaan 
cadangan pangan rumah dan secara tidak 
langsung berpengaruh pada tingkat keragaman 
pangan balita11.  

Untuk upaya meningkatkan konsumsi 
serta keragaman pangan keluarga, dibentuk 
program KRPL sebagai solusi. Terdapat 
beberapa faktor yang dapat berpengaruh pada 
keberhasilan program tersebut, antara lain usia 
anggota KPRL dan tingkat pendidikannya.  
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Tabel 3. Kelompok Bahan Makanan yang dikonsumsi Balita 

Kelompok Bahan Makanan  

Lokasi Tempat Tinggal Balita 

P value 
KRPL Non KRPL 

n % n % 

Biji-bijian, akar-akaran, dan umbi-umbian dan 
olahannya 

Ya 25 100,0 25 100,0 0,317 

Sayur berdaun hijau tua Ya 5 20,0 3 12,0 0,23 
Sayur dan buah lain kaya vitamin A Ya 10 40,0 9 46,0 0,387 
Sayur dan Buah lainnnya  Ya 6 24,0 10 40,0 0,019 
Organ/jeroan (hari ayam dan sapi, serta ampela) Ya 0 0 1 4,0 0,977 
Daging, unggas, dan ikan Ya 22 88,0 22 88,0 0,687 
Telur Ya 12 48,0 14 56,0 0,777 
Kacang dan biji Ya 12 48,0 12 48,0 0,395 
Susu dan produk olahannya Ya 23 92,0 12 48,0 0,018 

 
Tabel 2 menunjukkan sebaran usia orang tua di 
wilayah KPRL dan non KPRL. Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden yang terlibat, baik pada rumah 
tangga KRPL dan non KRPL, tergolong dalam 
usia dewasa awal (18-40 tahun).  

Pelaksana program KRPL di Desa 
Banyuajuh (wilayah KRPL) adalah ibu-ibu 
rumah tangga yang memiliki balita dan 
tergabung dalam posyandu yang sama. Usia 
orang tua balita tersebut masih tergolong 
dalam usia produktif, yaitu dalam rentang usia 
15-65 tahun. Hasil penelitian ini sejalan dengan 
hasil penelitian sebelumnya yang menyatakan 
bahwa program KRPL sebaiknya dilaksanakan 
oleh masyarakat dengan usia produktif29. Hal 
tersebut berkaitan dengan mudahnya 
memperkenalkan teknologi baru dalam 
pengembangan program KRPL29. 

Berdasarkan hasil penelitian, tidak 
terdapat perbedaan usia antara orang tua yang 
tinggal di rumah tangga KRPL dan non KRPL (p 
value > 0,05). Program KRPL tidak menentukan 
kriteria untuk setiap anggota yang 
melaksanakannya sehingga karakteristik 
anggota KPRL tidak berbeda dengan 
masyarakat yang tidak melaksanakan program 
tersebut.  

Salah satu faktor yang mempengaruhi 
keberhasilan program KRPL adalah tingkat 
pendidikan anggota KRPL30. Berdasarkan hasil 
penelitian pada tabel 2, tingkat pendidikan 
orang tua yang tinggal di wilayah KRPL 
sebagian besar tergolong dalam tingkat 
pendidikan tinggi. Sebaliknya, tingkat 

pendidikan orang tua balita yang tinggal di 
wilayah non KRPL tergolong dalam tingkat 
pendidikan rendah. Hasil uji statistik 
menunjukkan terdapat perbedaan signifikan 
terhadap tingkat pendidikan orang tua yang 
tinggal di wilayah KRPL dan non KPRL (P= 
0,000). Orang tua yang tinggal di wilayah KRPL 
cenderung memiliki tingkat pendidikan tinggi, 
sedangkan orang tua yang tinggal di wilayah 
non KRPL memiliki tingkat pendidikan rendah. 
Tingkat pendidikan tersebut dapat dipengaruhi 
oleh beberapa faktor, salah satunya sosial 
ekonomi31. 

Dalam pelaksanaan porgarm KRPL, 
tingkat pendidikan anggota dapat berpengaruh 
pada tingkat partisipasinya dalam program 
tersebut30. Semakin tinggi tingkat pendidikan 
anggota KPRL (minimal SMA), maka semakin 
tinggi pula partisipasinya dalam pelaksanaan 
program tersebut30. Partisipasi yang dimaksud 
adalah perencanaan, pelaksanaan, monitoring 
dan evaluasi, serta pemanfaatan hasil KRPL30. 
Hal tersebut sejalan dengan hasil wawancara 
dengan Kepala Seksi Keamanan dan Konsumsi 
Pangan Dinas Ketahanan Pangan Kabupaten 
Bangkalan yang menyatakan bahwa 
keberlangsungan program KRPL bergantung 
pada antusiasme serta partisipasi masyarakat. 
Selain berpengaruh pada tingkat partisipasi 
anggota KRPL, tingkat pendidikan anggota juga 
berpengaruh pada kemampuan dalam 
penerimaan ilmu baru dalam pelaksanaan 
program tersebut. Semakin tinggi tingkat 
pendidikan seseorang, semakin mudah pula 
dalam memahami teknologi untuk 
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pemanfaatan pekarangan (KRPL)32. Program 
KRPL dapat mengurangi pengeluaran rumah 
tangga untuk konsumsi30. Program KRPL juga 
mampu meningkatkan pendapatan serta status 
gizi keluarga32. Selain itu, dampak baik dari 
keberadaan program KRPL adalah mampu 
meningkatkan kesejahteraan keluarga dan 
mengurangi pengeluaran untuk konsumsi 
pangan33.  
 
KESIMPULAN 

Tingkat keragaman pangan balita di 
rumah tangga KRPL tidak berbeda dengan 
balita di rumah tangga non KPRL. Balita yang 
tinggal di area KPRL memiliki tingkat 
keragaman pangan lebih rendah dibandingkan 
balita di area non KPRL. Terdapat perbedaan 
tingkat pendidikan orang tua balita di rumah 
tangga KRPL dan non KRPL. Orang tua balita di 
area KRPL memiliki tingkat pendidikan lebih 
tinggi apabila dbandingkan dengan di area non 
KRPL.  
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