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 Abstract: Child growth issues such as stunting, underweight, 

wasting, and overweight remain serious health problems in 

Indonesia. The prevalence of growth issues remains high, with 

15.9% being underweight, 8.5% being wasted, and 22.1% being 

stunted. One factor influencing infant growth is family spending on 

nutrition and healthcare. This study aims to analyze the relationship 

between the amount of family expenditure and the growth status of 

infants aged 6-12 months in Imogiri District, Bantul Regency, 

Special Region of Yogyakarta. This study used a quantitative 

approach with a cross-sectional design. This study was conducted in 

Imogiri District, Bantul Regency, Yogyakarta Special Region. The 

sample in this study were mothers with babies aged 6-12 months, 

totaling 163 respondents and selected using a purposive sampling 

technique. Data were collected through a questionnaire regarding 

the amount of family expenditure, both food and non-food, each 

month, and an analysis of infant growth status based on the infant 

growth status chart in the Child Health Card (KMS) according to 

weight/age for babies aged 6-12 months in the Maternal and Child 

Health Book (KIA). The data analysis technique used the Chi-Square 

test. Based on the Chi-Square Test, it shows a significant relationship 

between family expenditure and the growth of infants aged 6–12 

months (p = 0.015), where infants from high-expenditure families 

have a 3.27 times greater chance (OR) of experiencing increased 

growth status. There is a significant relationship between the amount 

of family expenditure and the growth status of infants aged 6-12 

months in Imogiri District. 

Keywords: Family Expenditure; 

Imogiri District; Infant Growth 

Status; Stunting; Underweight. 

Abstrak 

Masalah pertumbuhan anak seperti stunting, berat badan kurang, wasting, dan kelebihan berat badan tetap menjadi 

masalah kesehatan yang serius di Indonesia. Prevalensi masalah pertumbuhan tetap tinggi, dengan 15,9% anak 

mengalami berat badan kurang, 8,5% mengalami wasting, dan 22,1% mengalami stunting. Salah satu faktor yang 

mempengaruhi pertumbuhan bayi adalah pengeluaran keluarga untuk gizi dan kesehatan. Penelitian ini bertujuan 

untuk menganalisis hubungan antara jumlah pengeluaran keluarga dan status pertumbuhan bayi berusia 6-12 bulan 

di Kecamatan Imogiri, Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa Yogyakarta. Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif dengan desain cross-sectional. Penelitian ini dilakukan di Kecamatan Imogiri, Kabupaten Bantul, 

Daerah Istimewa Yogyakarta. Sampel dalam penelitian ini adalah ibu dengan bayi berusia 6-12 bulan, berjumlah 

163 responden dan dipilih menggunakan teknik sampling purposif. Data dikumpulkan melalui kuesioner 

mengenai jumlah pengeluaran keluarga, baik makanan maupun non-makanan, setiap bulan, serta analisis status 

pertumbuhan bayi berdasarkan grafik pertumbuhan bayi dalam Kartu Kesehatan Anak (KMS) sesuai dengan 
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berat/usia untuk bayi berusia 6-12 bulan dalam Buku Kesehatan Ibu dan Anak (KIA). Teknik analisis data yang 

digunakan adalah Uji Chi-Square. Berdasarkan Uji Chi-Square, terdapat hubungan yang signifikan antara 

pengeluaran keluarga dan pertumbuhan bayi berusia 6–12 bulan (p = 0.015), di mana bayi dari keluarga dengan 

pengeluaran tinggi memiliki peluang 3,27 kali lebih besar (OR) untuk mengalami peningkatan status 

pertumbuhan. Terdapat hubungan yang signifikan antara jumlah pengeluaran keluarga dan status pertumbuhan 

bayi berusia 6–12 bulan di Kabupaten Imogiri. 

Kata kunci: Berat Badan Kurang; Kecamatan Imogiri; Pengeluaran Keluarga; Status Pertumbuhan Bayi; 

Stunting. 

 

1. PENDAHULUAN 

Indonesia merupakan salah satu negara dengan jumlah penduduk terbesar yaitu 

281.603.800 jiwa. Pendapatan per kapita di Indonesia mencapai angka 72 juta rupiah pada 

tahun 2023, namun pada kenyataannya masih banyak keluarga yang tidak mampu memenuhi 

kebutuhan dasar, terutama makanan bergizi untuk anak. Pemenuhan kebutuhan gizi pada 1000 

Hari Pertama Kehidupan (HPK) sangat penting untuk mencegah stunting, karena pada masa 

ini otak dan tubuh anak berkembang dengan cepat. Kekurangan nutrisi dapat mengakibatkan 

gangguan pertumbuhan fisik, perkembangan kognitif, dan imunitas yang permanen. 

Pemantauan pertumbuhan anak dilakukan menggunakan “Kartu Menuju Sehat” (KMS) yang 

mencatat perkembangan balita dari lahir hingga usia 5 tahun. 

World Health Organization (WHO) menyebutkan bahwa pada tahun 2024 sebanyak 

150,2 juta anak di bawah usia 5 tahun terlalu pendek untuk usianya (stunting), 42,8 juta terlalu 

kurus untuk tinggi badannya (wasting), 35,5 juta terlalu berat untuk tinggi badannya 

(overweight) dan berdasarkan hasl estimasi berbasis model Tahun 2023 pada tahun 2023 

diperkirakan terdapat sekitar 80,83 juta anak di seluruh dunia yang mengalami berat badan 

kurang (underweight). Data dari Survei Kesehatan Indonesia (SKI) menyebutkan bahwa 

prevalensi anak dibawah 5 tahun yang mengalami berat badan kurang (underweight) yaitu 

sebesar 15.9% dan prevalensi wastingnya sebesar 8,5%, data dari laporan SKI juga 

menyebutkan bahwa prevalensi wasting di Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta masih cukup 

tinggi yaitu 11,6%. 

Kondisi ini dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti tingkat pendidikan orang tua, pola 

pemberian makan anak, dan jumlah pengeluaran keluarga. Faktor tersebut juga dapat 

diperburuk oleh status sosial ekonomi yang rendah. Kondisi ekonomi keluarga memengaruhi 

kemampuan membeli makanan bergizi, sehingga anak-anak berisiko mengalami stunting, 

anemia, dan gangguan tumbuh kembang lainnya, yang berdampak pada kualitas hidup jangka 

panjang. Status perekonomian keluarga yang rendah akan meningkatkan peluang untuk 

membeli pangan dengan kualitas dan kuantitas yang lebih baik secara kualitas maupun 
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kuantitas. Namun meskipun demikian, faktor tersebut tetap tergantung pada cara seseorang 

dalam mengimplementasikan pendapatan serta pendidikan yang dimilikinya dalam memenuhi 

kebutuhan gizi anak. Sebuah penelitian yang dilakukan tahun 2020 pada 95 balita di Puskesmas 

Birem Bayeun menunjukkan bahwa balita yang tumbuh dalam suatu keluarga miskin paling 

rawan terhadap kurang gizi diantara seluruh anggota keluarga lainnya. Oleh karena itu orang 

tua tetap memperhatikan pemenuhan status gizi pada balita karena masa balita merupakan 

periode perkembangan yang rentan dengan gizi.  

Berdasarkan penelitian tahun 2020 di Puskesmas Simpang Kawat Kota Jambi 

menunjukkan adanya hubungan pendapatan keluarga dengan kejadian stunting pada balita 

disebabkan karena selain faktor ekonomi, stunting juga dapat disebabkan oleh pendapatan dan 

pengeluaran keluarga. Pendapatan keluarga mencakup uang yang diperoleh dari berbagai 

sumber untuk memenuhi kebutuhan sehari-hari, termasuk pangan. Sementara itu, pengeluaran 

keluarga adalah total biaya yang dikeluarkan setiap bulan. Jika pengeluaran sesuai dengan 

kebutuhan, terutama untuk pertumbuhan anak, maka hal ini dapat berdampak positif pada gizi 

dan perkembangan anak. Hasil serupa juga didapatkan pada penelitian tahun 2023 pada 213 

balita di Desa Kuapan Kecamatan Tambang menunjukkan bahwa tingkat sosial ekonomi 

mempengaruhi kemampuan keluarga untuk mencukupi kebutuhan zat gizi balita, disamping itu 

juga berpengaruh pada pemilihan macam makanan tambahan dan waktu pemberian 

makanannya serta kebiasaan hidup sehat. 

Penelitian terdahulu mayoritas meneliti terkait pengaruh jumlah pendapatan keluarga 

daripada pengeluaran keluarga terhadap status pertumbuhan anak. Meskipun pendapatan 

berhubungan dengan pertumbuhan anak, distribusi pengeluaran juga bisa berpengaruh besar 

terhadap pertumbuhan anak. Sehingga faktor pengeluaran ini juga membutuhkan analisis lebih 

rinci untuk memahami pengaruhnya terhadap pertumbuhan anak dalam konteks sosial, budaya, 

dan ekonomi yang beragam. Berdasarkan masalah yang telah peneliti paparkan, maka penting 

untuk meneliti terkait “Hubungan Jumlah Pengeluaran Keluarga dengan Status Pertumbuhan 

Bayi di Kecamatan Imogiri, Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa Yogyakarta” dengan rumusan 

masalah “apakah terdapat Hubungan Jumlah Pengeluaran Keluarga dengan Status 

Pertumbuhan Bayi di Kecamatan Imogiri, Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa Yogyakarta?”. 

 

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan metode kuantitatif observasional analitik 

dengan rancangan penelitian dan pendekatan Cross Sectional. Terdapat 2 variabel yang diteliti, 

yaitu “Jumlah Pengeluaran Keluarga” sebagai variabel independen dan “Status Pertumbuhan” 
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sebagai variabel dependen. Penelitian ini dilakukan di Kecamaan Imogiri Kabupaten Bantul 

pada bulan Mei sampai Juni 2025. Populasi dalam penelitian ini adalah ibu yang memiliki bayi 

usia 6-12 bulan di Kecamatan Imogiri, Bantul dengan jumlah 286 bayi. Untuk memperoleh 

sampel yang representatif, maka sampel dihitung menggunakan Rumus Issac dan Michael dan 

diperoleh besar sampel sebanyak 163 sampel. Sampel dipilih menggunakan teknik non 

probability sampling dengan purposive sampling dengan kriteria inklusi: 1) bersedia menjadi 

responden, 2) bertempat tinggal di Kecamatan Imogiri, Kabupaten Bantul, 3) Ibu yang 

memiliki bayi usia 6-12 bulan dengan pencatatan lengkap pada buku KIA dan kriteria inklusi 

pada penelitian ini adalah responden yang mengundurkan diri saat proses penelitian 

berlangsung. 

Untuk menilai jumlah pengeluaran keluarga peneliti menggunakan kuesioner terkait 

pengeluaran keluarga dan untuk menilai status pertumbuhan bayi peneliti melakukan data 

sekunder dari buku KIA dengan melihat kenaikan berat badan pada satu bulan terakhir apakah 

mencapai KBM atau tidak. Data pada penelitian ini akan di analisis dengan analisis univariat 

dan bivariat. Analisis univariat dilakukan dengan distribusi frekuensi dan analisis bivariatnya 

menggunakan Chi Square dengan signifikansi 95% (α = 0,05). 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Gambaran Lokasi Penelitian 

Kecamatan Imogiri merupakan satu dari 17 kecamatan di Kabupaten Bantul, Provinsi 

Daerah Istimewa Yogyakarta dengan luas wilayah 5.448,6880 Ha, dan terbagi menjadi 8 desa 

yaitu Sriharjo, Kebonagung, Karangtengah, Selopamioro, Imogiri, Karangtalun, Girirejo, dan 

Wukirsari. Terdapat 2 Puskesmas yang melayani masyarakat di Kecamatan Imogiri yaitu 

Puskesmas Imogiri I dan Puskesmas Imogiri II. Puskesmas Imogiri I terletak di Jl. Ngancar 

Karangtalun, Kalurahan Karangtalun, Kapanewon Imogiri, Kabupaten Bantul yang mengampu 

4 wilayah kerja yaitu Kalurahan Karangtalun, Imogiri, Wukirsari, dan Girirejo. Puskesmas 

Imogiri II terletak di Jl. Siluk Mojohuro Kalurahan Sriharjo, Kecamatan Imogiri, Kabupaten 

Bantul. Puskesmas Imogiri II yang mengampu 4 wilayah kerja meliputi Kalurahan Sriharjo, 

Selopamioro, Karangtengah, dan Kebonagung. 

Analisis Univariat 

Karakteristik Responden 

Karakteristik responden pada penelitian ini berdasarkan usia, pendidikan, pekerjaan, 

penghasilan, jumlah anggota keluarga, jenis kelamin bayi dan jumlah saudara yang dimiliki 
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oleh bayi tersebut. Distribusi frekuensi karakteristik responden peneliti tampilkan pada tabel 1 

berikut. 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden. 

Karakteristik responden Frekuensi (n=163) Persentase (%) 

Usia Ayah 

19-24 tahun 

25-30 tahun 

31-36 tahun 

37-42 tahun 

43-48 tahun 

49-53 tahun 

Pendidikan Ayah 

SD 

SMP 

SMA 

Diploma/S1/S2 

Pekerjaan Ayah 

PNS/TNI/POLRI 

Karyawan swasta 

Wiraswasta 

Buruh pabrik 

Petani/nelayan 

Tidak bekerja 

Lainnya  

Penghasilan Ayah 

Tidak ada penghasilan 

<Rp.1.500.000 

Rp.1.500.000 - Rp.2.499.999 

Rp.2.500.000 - Rp.4.999.999 

≥ Rp. 5.000.000 

 

7 

59 

46 

36 

12 

3 

 

11 

24 

97 

31 

 

15 

3 

48 

25 

5 

1 

66 

 

1 

31 

81 

32 

18 

 

4.3 

36.2 

28.2 

22.1 

7.4 

1.8 

 

6.7 

14.7 

59.5 

19.0 

 

9.2 

1.8 

29.4 

15.3 

3.1 

0.6 

40.5 

 

0.6 

19.0 

49.7 

19.6 

11.0 

Usia Ibu 

19-24 tahun 

25-30 tahun 

31-36 tahun 

37-42 tahun 

43-48 tahun 

Pendidikan Ibu 

SD 

SMP 

SMA 

Diploma/S1/S2 

Pekerjaan Ibu 

PNS/TNI/POLRI 

Karyawan swasta 

Wiraswasta 

Buruh pabrik 

Tidak bekerja 

 

15 

71 

52 

20 

5 

 

4 

30 

89 

40 

 

17 

4 

11 

15 

92 

 

9.2 

43.6 

31.9 

12.3 

3.1 

 

2.5 

18.4 

54.6 

24.5 

 

10.4 

2.5 

6.7 

9.2 

56.4 
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Lainnya  

Penghasilan Ibu 

Tidak ada penghasilan 

<Rp.1.500.000 

Rp.1.500.000 - Rp.2.499.999 

Rp.2.500.000 - Rp.4.999.999 

≥ Rp. 5.000.000 

24 

 

92 

12 

32 

16 

11 

14.7 

 

56.4 

7.4 

19.6 

9.8 

6.7 

Jumlah Anggota Keluarga 
≤ 4 orang 

>4 orang 

 

93 

70 

 

57.1 

42.9 

Usia anak 

6 bulan 

7 bulan  

8 bulan 

9 bulan 

10 bulan 

11 bulan 

12 bulan 

Jenis kelamin anak 
Laki-laki  

Perempuan  

Jumlah Saudara 
Anak tunggal 

1  

2 

3 

4  

 

7 

14 

17 

21 

26 

34 

44 

 

76 

87 

 

52 

50 

47 

13 

1 

 

4.3 

8.6 

10.4 

12.9 

16.0 

20.9 

27.0 

 

46.6 

53.4 

 

31.9 

30.7 

28.8 

8.0 

0.6 

  

Secara umum tabel 1 menggambarkan bahwa mayoritas ayah dan ibu berada pada usia 

25-30 tahun dengan pendidikan terakhir tingkat SMA. Mayoritas ayah yaitu sebanyak  66 

responden (40.5%) merupakan ayah yang bekerja pada kategori lainnya (buruh bangunan, 

pegawai BUMN, wirausaha, dll) dengan mayoritas yaitu sebanyak 81 (49.7%) memiliki 

penghasilan sebesar Rp.1.500.000 – Rp. 2.499.999. Mayoritas ibu tidak bekerja (56.4%) dan 

tidak memiliki penghasilan sebanyak 92 responden (56.4%). 

Mayoritas keluarga memiliki jumlah anggota keluarga ≤ 4 orang yaitu sebanyak 93 

keluarga (57.1%). Bayi mayoritas berjenis kelamin perempuan (87 bayi atau 53.4%), berusia 

12 bulan yaitu sebanyak 44 bayi (27.0%) dan mayoritas merupakan anak tunggal yaitu 

sebanyak 52 bayi (31.9%). 

Jumlah Pengeluaran Keluarga 

Jumlah pengeluaran keluarga diperoleh dari akumulasi pengeluaran pangan dan non 

pangan untuk kemudian di cari nilai tengahnya (median). Nilai median pada data pengeluaran 
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keluarga yaitu: Rp. 2.612.000. Berikut hasil analisis jumlah pengeluaran keluarga di 

Kecamatan Imogiri: 

 

Tabel 2. Jumlah Pengeluaran Keluarga Per Bulan. 

Jumlah pengeluaran keluarga Frekuensi (n=163) Persentase (%) 

Tinggi ≥ median 

Rendah ≤ median 

81 

82 

49.7 

50.3 

Total 163 100 

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa mayoritas keluarga yaitu sebanyak 82 keluarga (50.3%) 

memiliki pengeluaran keluarga yang rendah.  Jumlah pengeluaran keluarga terdiri dari 2 jenis 

yaitu pengeluaran pangan dan non pangan. Berikut peneliti sajikan data terkait rata-rata 

pengeluaran pangan dan non pangan di kecamatan Imogiri: 

Tabel 3. Rata-rata Pengeluaran Pangan dan Non Pangan. 

No Jenis pengeluaran Rata-rata pengeluaran  

(Rp.) 

Persentase 

(%) 

1. Pangan  1.389.092,025 51.40 

2. Non-pangan 1.313.211,196 48.69 

 

Tabel 3 menunjukkan bahwa Rata-rata pengeluaran untuk pangan adalah sebesar Rp 

1.389.092,025, yang mencakup 51,40% dari total pengeluaran keluarga dan rata-rata 

pengeluaran untuk non-pangan adalah sebesar Rp 1.313.211,196 atau 48,69% dari total 

pengeluaran. Data ini menunjukkan bahwa struktur pengeluaran rumah tangga responden di 

Kecamatan Imogiri cenderung seimbang antara kebutuhan pangan dan non-pangan. 

Tabel berikut menyajikan data pengeluaran rumah tangga berdasarkan median 

pengeluaran. Median digunakan untuk menggambarkan nilai tengah dari distribusi 

pengeluaran, sehingga lebih mencerminkan kondisi umum rumah tangga 

Tabel 4. Pengeluaran Rumah Tangga Pangan dan Non Pangan Berdasarkan Nilai 

Median. 

No Jenis pengeluaran Median pengeluaran (Rp.) 

1. Pangan  1.207.000 

2. Non-pangan 1.707.500 

 

Berdasarkan hasil analisis median, diketahui bahwa pengeluaran rumah tangga untuk 

kebutuhan non-pangan lebih tinggi dibandingkan pengeluaran untuk kebutuhan pangan. Hal 

ini menunjukkan bahwa sebagian besar rumah tangga mengalokasikan dana lebih besar untuk 

kebutuhan non-pangan seperti transportasi, pendidikan, komunikasi, kesehatan, dan kebutuhan 
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rumah tangga lainnya. Perbedaan ini mencerminkan bahwa beban pengeluaran non-pangan 

cukup dominan dalam struktur pengeluaran rumah tangga. 

Status Pertumbuhan 

Status pertumbuhan bayi dilakukan berdasarkan kriteria peningkatan berat badan sesuai 

usia dan jenis kelamin. Dari hasil pengukuran ini diperoleh hasil: 

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Status Pertumbuhan Bayi Usia 6-12  Bulan di 

Kecamatan Imogiri. 

No. Status Pertumbuhan Frekuensi (n=163) Persentase (%) 

1 

2 

Naik 

Tidak naik 

140 

2 

85.9 

14.1 

 Total 163 100 

 

Tabel 4 menunjukkan bahwa mayoritas bayi usia 6-12 bulan yaitu sebanyak 140 bayi 

(85.9%) memiliki pertumbuhan yang sesuai berdasarkan indikator berat badan sesuai dengan 

usia. 

Analisis Bivariat 

Untuk melihat ada tidaknya hubungan jumlah pengeluaran keluarga dengan status 

pertumbuhan bayi usia 6-12 bulan di Kecamatan Imogiri, dilakukan analisis menggunakan uji 

Chi-Square dengan hasil berikut: 

Tabel 6. Hasil Analisis Bivariat Jumlah Pengeluaran Keluarga dengan Status Pertumbuhan 

Bayi Usia 6-12 Bulan di Kecamatan Imogiri. 

Pengeluaran 

keluarga 

Status Pertumbuhan p-

value 

Odds 

Rasio 

(OR) 

Tidak naik Naik Total 

(n) (%) (n) (%) (n) (%) 

Rendah 

(≤ median) 

Tinggi  

(≤ median 

17 

 

6 

10.4 

 

3.7 

65 

 

75 

39.9 

 

46.0 

82 

 

81 

50.3 

 

49.3 

0.015* 3.27 

Total 23 14.1 140 85.9 163 100 
*p-value <0.05 signifikan 

Tabel 5 menunjukkan bahwa dari 82 responden yang berasal dari keluarga dengan 

pengeluaran rendah terdapat sebanyak 17 bayi (10,4%) mengalami status pertumbuhan tidak 

naik dan 65 bayi (39,9%) menunjukkan kenaikan status pertumbuhan dan dari 81 responden 

yang berasal dari keluarga dengan pengeluaran tinggi, hanya terdapat 6 bayi (3,7%) yang status 

pertumbuhannya tidak naik dan 75 bayi (49,3%) menunjukkan kenaikan status pertumbuhan. 

Hasil analisis bivariat menunjukkan nilai p-value 0,015, yang berarti terdapat hubungan antara 

jumlah pengeluaran keluarga dan status pertumbuhan bayi. Pada penelitian ini diperoleh nilai 
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odds rasio (OR) 3.27, hasil ini menggambarkan bahwa bayi yang berasal dari keluarga dengan 

jumlah pengeluaran tinggi memiliki peluang 3,27 kali lebih besar untuk mengalami 

pertumbuhan yang naik dibandingkan bayi dari keluarga dengan pengeluaran rendah. 

Pembahasan 

Karakteristik Responden 

Data pada tabel 1 menunjukan hasil bahwa mayoritas ayah dan ibu berada pada usia 

25–30 tahun. Gambaran usia ini menunjukan mayoritas ayah berada di usia produktif dan 

matang secara sosial atau ekonomi dan ibu juga berada pada usia yang matang secara 

emosional dan fisik. Pendidikan orang tua didominasi oleh lulusan SMA dan diikuti lulusan 

Diploma/S1/S2. Pendidikan dapat mempengaruhi cara pandang terhadap pentingnya 

pemenuhan gizi dan kesehatan anak. Mayoritas ayah bekerja di sektor lainnya (buruh 

bangunan, BUMN, karyawan kontrak, dll), hasil ini menggambarkan bahwa sebagian besar 

ayah bekerja di sektor informal atau tidak tetap, yang mungkin berdampak pada kestabilan 

pendapatan. Sementara itu, mayoritas ibu tidak bekerja (56,4%) hasil ini menunjukan tingginya 

jumlah ibu yang tidak bekerja menunjukkan bahwa peran ibu dalam keluarga lebih banyak 

difokuskan pada pengasuhan anak di rumah. 

Distribusi jenis kelamin anak cukup seimbang, dengan laki-laki (46,6%) dan 

perempuan (53,4%). Sementara itu, usia anak terbanyak adalah 12 bulan (27.0%), disusul usia 

11 bulan (20,9%) dan 10 bulan (16%). Hal ini mencerminkan distribusi usia yang merata dalam 

kelompok usia 6–12 bulan, usia 6-12 bulan termasuk kedalam usia emas “golden age” dengan 

masa pertumbuhan dan perkembangan yang cepat. Mayoritas anak merupakan anak Tunggal, 

jumlah saudara yang tidak terlalu banyak dapat menjadi faktor yang mendukung perhatian dan 

pengasuhan yang lebih optimal dari orang tua. 

Jumlah Pengeluaran Keluarga 

Tabel 1 menunjukkan mayoritas ibu tidak bekerja hal ini berarti pada sebagian besar 

kelurga penghasilan ayah menjadi sumber pendapatan satu-satunya dalam keluarga. 

Penghasilan ayah pada penelitian ini yang mayoritas hanya berkisar pada rentang 

Rp.1.500.000-Rp.2.499.999 dan Tabel 2 menunjukkan bahwa mayoritas keluarga di 

kecamatan Imogiri memiliki pengeluaran keluarga yang rendah dengan persentase pengeluaran 

pangan masih lebih besar jika dibanding dengan pengeluaran non-pangan (tabel 3). Hasil 

penelitian ini menggambarkan bahwa meskipun pendapatan keluarga pada penelitian ini 

mayoritas tergolong rendah, tetapi mereka masih mengedepankan pengeluaran pangan untuk 

memenuhi kebutuhan akan nutrisi harian, Ini menunjukkan bahwa pemenuhan kebutuhan gizi 

tetap menjadi prioritas utama, bahkan dalam kondisi keterbatasan ekonomi. Penelitian ini 
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sejalan dengan penelitian yang dilakukan tahun 2015 pada rumah tangga petani peserta 

program desa mandiri pangan di Kabupaten Aceh Besar menunjukkan bahwa proporsi 

pengeluaran pangan lebih tinggi (60%) dibandingkan dengan pengeluaran non pangan (40%). 

Jumlah pengeluaran keluarga menjadi indikator penting yang dapat menggambarkan 

status kemampuan ekonomi keluarga dalam memenuhi kebutuhan sehari-harinya. 

Pengeluaran  keluarga dipengaruhi oleh pendapatan rumah tangga, hal ini dikarenakan 

pengeluaran keluarga akan menyesuaikan dengan penghasilan keluarga. Pendapatan yang 

rendah umumnya tidak mungkin memiliki pengeluaran yang tinggi karena pendapatan adalah 

batasan utama kemampuan seseorang untuk membeli barang dan jasa. Semakin rendah 

pendapatan, semakin sedikit uang yang tersedia untuk dibelanjakan, sehingga pengeluaran 

cenderung lebih rendah.  Asumsi peneliti rendahnya pengeluaran keluarga pada mayoritas 

responden dipengaruhi oleh mayoritas ibu yang tidak bekerja sehingga sumber penghasilan 

hanya mengandalkan dari penghasilan ayah, penghasilan atau pendapatan yang rendah tentu 

akan membuat keluarga memiliki batasan dalam membeli sesuatu sehingga hal inilah yang 

kemudian berimbas terhadap minimnya pengeluaran sebuah keluarga. 

Status Pertumbuhan Bayi di Kecamatan Imogiri 

Tabel 5 menunjukkan bahwa mayoritas bayi usia 6-12 bulan memiliki status 

pertumbuhan naik. Temuan ini mencerminkan bahwa secara umum pertumbuhan bayi berada 

dalam jalur yang sesuai standar atau target pertumbuhan berdasarkan indikator berat badan 

berdasarkan usia dan jenis kelamin. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian tahun 2020 

pada 107 bayi usia 6-12 bulan di Puskesmas air santok Kota Pariaman yang menunjukan bahwa 

mayoritas bayi usia 6-12 bulan yaitu sebanyak 67 bayi (62.6%) mengalami kenaikan berat 

badan. Pertumbuhan adalah salah satu indikator kesehatan pada anak yang dapat diartikan 

sebagai adanya pertambahan jumlah sel pada tubuh anak dan pertumbuhan ini sifatnya 

kuantitatif atau dapat diukur. Berat badan menjadi salah satu indikator yang digunakan untuk 

melihat pertumbuhan anak.  

Berat badan bayi yang secara konsisten mengalami peningkatan pada mayoritas bayi di 

kecamatan imogiri ini mengiindikasikan keberhasilan dari praktik pemberian makan bayi dan 

anak (PMBA) yang cukup baik, termasuk pemberian ASI eksklusif dan MP-ASI yang adekuat. 

Pemberian MP-ASI sesuai dengan kebutuhan energi  dan zat gizi bayi berperan sangat penting 

guna mendukung penambahan berat badan, terutama setelah bayi berusia enam bulan atau 

ketika kebutuhan bayi tidak lagi dapat dipenuhi hanya dengan ASI.  Tingkat pendidikan orang 

tua dinilai memiliki pengaruh dengan status pertumbuhan bayi khususnya dalam pemenuhan 

asupan gizi bayi. Orang tua yang berpendidikan tinggi dinilai lebih mudah dalam mendapatkan 
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akses informasi nutrisi yang tepat untuk bayi yang kemudian akan membantu orang tua dalam 

memberikan makanan yang bergizi seimbang untuk anaknya guna mendukung pertumbuhan 

bayi yang optimal. Pekerjaan ibu juga dinilai menjadi faktor yang mempengarui pertumbuhan 

bayi. Ibu yang tidak bekerja memiliki lebih banyak waktu untuk mengasuh dan memantau 

perkembangan bayi, termasuk membawa bayi ke posyandu untuk memantau kenaikan berat 

badan sehingga pertumbuhan bayi dapat terpantau dan tercapai secara optimal. 

Peneliti berasumsi bahwa status pertumbuhan bayi usia 6–12 bulan yang mayoritas 

menunjukkan peningkatan (naik) dipengaruhi oleh kombinasi faktor praktik pemberian makan 

bayi dan anak (PMBA) yang tepat, seperti pemberian ASI eksklusif dan MP-ASI yang adekuat, 

serta faktor sosiodemografis keluarga seperti tingkat pendidikan dan pekerjaan ibu. Orang tua 

yang memiliki tingkat pendidikan lebih tinggi diasumsikan memiliki akses informasi gizi yang 

lebih baik dan mampu mengaplikasikannya dalam pola asuh anak. Selain itu, ibu yang tidak 

bekerja diasumsikan memiliki lebih banyak waktu untuk mengasuh anak secara optimal, 

termasuk memantau pertumbuhan melalui posyandu. Oleh karena itu, pertumbuhan bayi yang 

baik dalam penelitian ini tidak hanya disebabkan oleh faktor biologis, tetapi juga sangat 

dipengaruhi oleh kondisi lingkungan sosial dan perilaku pengasuh. 

Hubungan Jumlah pengeluaran keluarga dengan status pertumbuhan bayi di Kecamatan 

Imogiri 

Berdasarkan hasil analisis ditemukan hubungan antara jumlah pengeluaran keluarga 

dengan status pertumbuhan bayi di Kecamatan Imogiri dengan p-value 0.015. Hasil penelitian 

ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan tahun 2020 pada 190 anak usia 6-23 bulan di 

Kecamatan Sedayu yang mengungkapkan bahwa pengeluaran pangan rumah tangga secara 

signifikan berhubungan dengan stunting dengan OR 3.8, hal ini menunjukkan bahwa anak yang 

berasal dari rumah tangga dengan pengeluaran rendah memiliki risiko sekitar 3,8 kali lebih 

besar untuk menderita stunting. Aspek sosial ekonomi dinilai menjadi faktor yang sangat 

berpengaruh terhadap status perkembangan bayi, bayi yang berasal dari keluarga dengan sosial 

ekonomi tinggi umumnya pemenuhan kebutuhan gizinya cukup dibanding dengan anak dengan 

sosial ekonomi rendah.  

UNICEF menyebutkan bahwa akar masalah yang menyebabkan masalah gizi pada 

masyarakat adalah kemiskinan. Kemiskinan menyebabkan rumah tangga tidak dapat 

memenuhi kebutuhan pangan yang cukup baik kuantitas maupun kualitas bagi setiap anggota 

rumah tangga terutama bagi ibu hamil, ibu menyusui, balita dan anak-anak yang merupakan 

kelompok rawan mengalami masalah gizi. Keluarga dengan pendapatan terbatas kemungkinan 

besar akan kurang dapat memenuhi kebutuhan makananya terutama untuk memenuhi 
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kebutuhan zat gizi dalam tubuh. Hal ini terjadi karena keterbatasan akses keluarga tersebut 

terhadap makanan sehat seperti buah-buahan dan sayuran, sehingga mereka lebih memilih 

makanan cepatsaji ataupun makanan instan yang lebih murah tetapi rendah nilai gizinya. 

Peneliti berasumsi keluarga dengan pengeluaran yang lebih tinggi diasumsikan memiliki 

kemampuan ekonomi yang lebih baik dalam memenuhi kebutuhan gizi anak, baik dari segi 

kuantitas maupun kualitas.  

Hasil analisis statistik dalam penelitian ini memang menggambarkan adanya hubungan 

antara jumlah pengeluaran keluarga dan status pertumbuhan bayi (p = 0,015), akan tetapi 

terdapat temuan menarik bahwa sebagian besar bayi dari keluarga dengan pengeluaran rendah 

tetap menunjukkan pertumbuhan yang naik. Hal ini menunjukkan bahwa pengeluaran rendah 

tidak secara mutlak menjadi penghambat pertumbuhan, dan terdapat faktor lain yang turut 

berperan menjaga kualitas pertumbuhan bayi. Salah satu faktor utama yang dapat menjelaskan 

temuan ini adalah praktik pemberian makan bayi dan anak (PMBA) yang tepat, meskipun 

dengan sumber daya terbatas. Ibu dengan pengetahuan yang baik mengenai waktu, frekuensi, 

dan konsistensi MP-ASI dapat mengoptimalkan bahan pangan lokal yang tersedia untuk 

memenuhi kebutuhan energi dan zat gizi bayi. Mayoritas ibu pada penelitian merupakan ibu 

rumah tangga. Status ibu sebagai IRT ini memberikan kesempatan lebih besar kepada ibu untuk 

fokus terhadap tumbuh kembangnya, memantau dan menyiapkan nutrisi dan pola 

kesehatannya. IRT memang tidak selalu identik dengan optimalnya sebuah pengasuhan, akan 

tetapi IRT memiliki waktu yang lebih lama untuk bersama anak, sehingga dimungkinkan ibu 

dapat memberikan perawatan yang lebih baik. 

Asumsi peneliti pengeluaran menggambarkan kualitas dan kuantitas asupan nutrisi 

anak. Akan tetapi, jumlah pengeluaran bukan menjadi faktor mutlak yang mempengaruhi status 

pertumbuhan anak hal ini dibuktikan dengan masih terdapat bayi dari keluarga berpengeluaran 

rendah yang menunjukkan pertumbuhan naik. Hal ini dimungkinkan terjadi karena adanya 

faktor lain seperti pemberian ASI yang optimal, praktik pemberian MP-ASI berbasis pangan 

lokal yang tepat, serta keterlibatan intensif ibu dalam pengasuhan. 

 

4. SIMPULAN DAN SARAN 

Mayoritas ayah (36.2%) dan ibu (43.6%) berada pada rentang usia 25-30 tahun dan 

mayoritas lulus pendidikan tingkat SMA. Mayoritas ayah yaitu sebanyak 66 responden 

(40.5%) merupakan ayah yang bekerja pada kategori lainnya dengan mayoritas ayah yaitu 81 

ayah (49.7%) memiliki penghasilan sebesar Rp.1.400.000 – Rp. 2.499.999. Mayoritas ibu yaitu 

sebanyak 92 ibu (56.4%) tidak bekerja dan tidak memiliki penghasilan. Mayoritas keluarga 
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memiliki jumlah anggota keluarga ≤ 4 orang (57.1%). Mayoritas bayi memiliki jenis kelamin 

perempuan (53.4%), berusia 12 bulan (27.0%) dan mayoritas merupakan anak tunggal 

(31.9%). Keluarga yang menjadi responden pada penelitian ini, mayoritas (50.3%) merupakan 

keluarga dengan jumlah pengeluaran rendah dengan mayoritas bayi (87.7%) mengalami 

kenaikan status pertumbuhan. Hasil analisis pada penelitian ini adalah terdapat hubungan 

antara jumlah pengeluaran keluarga dengan status pertumbuhan bayi usia 6-12 bulan dengan 

p-value 0.015 

Orang tua disarankan untuk tetap bijak dalam memanajemen keuangan keluarga 

khususnya dalam mengalokasikan pengeluaran keluarga untuk kebutuhan pangan. Puskesmas 

Imogiri I dan II disarankan untuk melakukan kegiatan edukasi gizi seperti demo memasak MP-

ASI dengan bahan lokal bagi keluarga yang bayinya tidak mengalami kenaikan pertumbuhan. 

Peneliti selanjutnya diharapkan untuk menilai status pertumbuhan bukan hanya berdasarkan 

berat badan saja tetapi juga mempertimbangkan perhitungan antropometri lainya, seperti 

panjang badan menurut umur atau berat badan menurut panjang badan. Peneliti selanjutnya 

juga disarankan untuk menyertakan variabel lain seperti pola makan, frekuensi, jenis MP-ASI, 

atau asupan zat gizi sebagai faktor pendukung pertumbuhan. 
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