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Abstrak 
Latar Belakang: Bayi berat lahir rendah (BBLR) merupakan salah satu faktor risiko 
wasting, Bayi BBLR sering kali menghadapi risiko yang tinggi mengalami infeksi dan 
penyakit yang dapat memperburuk status gizi bayi melalui penurunan berat badan. 
Kondisi ini akan menyulitkan dalam pemberian makan dan penyerapan zat gizi sehingga 
bayi sering mengalami wasting. Tujuan: Mengetahui hubungan antara bayi berat lahir 
rendah dengan kejadian wasting pada baduta di Puskesmas Gatak Kabupaten Sukoharjo. 
Metode: Jenis penelitian ini observasional dengan desain pendekatan cross-sectional. 
Jumlah sampel sebesar 88 baduta diambil dengan teknik simple random sampling. Data 
sekunder berupa usia, jenis kelamin, berat badan lahir, panjang lahir, dan status gizi dalam 
buku KIA 6 bulan terakhir. Uji statistik menggunakan uji Chi-square. Hasil: Baduta 
BBLR yang mengalami wasting sebesar 9,1% dan baduta BBLR dengan non wasting 
sebesar 90,9%. Baduta tidak BBLR yang mengalami wasting sebesar 12,1% dan baduta 
tidak BBLR dengan non wasting sebesar 87,9%. Kesimpulan: tidak ada hubungan bayi 
berat lahir rendah dengan kejadian wasting pada baduta. Sebaiknya ibu hamil lebih 
memperhatikan asupan makanan dan status gizi saat hamil agar terhindar dari melahirkan 
bayi BBLR. 
Kata Kunci : bayi berat lahir rendah; wasting; baduta; status gizi. 
 
 

Abstract 
Background: Low birth weight (LBW) is one of the risk factors for wasting. LBW babies 
often face a high risk of infection and disease which can worsen the baby's nutritional 
status through weight loss. This condition will make it difficult to feed and absorb 
nutrients so that babies often experience wasting. Objective: This study aimed to 
determine the correlation between low birth weight babies and the incidence of wasting 
among toddlers at the Gatak Community Health Center, Sukoharjo Regency. Methods: 
This study was an observational research with a cross-sectional approach. The population 
was 1021 toddlers with a sample of 88 toddlers taken using a simple random sampling 
technique from all toddlers. Statistical tests used the Chi-square test. Result: LBW baduta 
who experienced wasting was 9.1% and LBW baduta with non-wasting was 90.9%. 
Meanwhile, 12.1% of non-LBW baduta experienced wasting and 87.9% of non-LBW 
baduta experienced wasting and 87.9%. Conclusion: There was no correlation between 
low birth weight babies and wasting in toddlers. Pregnant women should pay more 
attention to food intake and nutritional status during pregnancy to avoid giving birth to 
LBW babies. 
Keywords: low birth weight; wasting; under two years old; nutritional status. 
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1. PENDAHULUAN 
Dunia saat ini masih dihadapkan dengan permasalahan kekurangan gizi. World Health 

Organization (WHO) tahun 2020 melaporkan bahwa BBLR menyumbang sekitar 

setengah dari kematian anak-anak, dan sekitar 144 juta anak balita dilaporkan mengalami 

stunting, dan 47 juta anak dilaporkan mengalami kekurangan gizi (WHO, 2020). Kasus 

wasting tahun 2022 terdapat 45 juta (6,8%) anak dibawah usia lima tahun mengalami 

wasting. Tercatat 13,6 juta (2,1%) menderita wasting dan lebih dari tiga perempat dari 

seluruh anak dengan wasting tinggal di Asia (WHO, 2023).  

Hasil laporan Survei Status Gizi Indonesia tahun 2022 menunjukkan prevalensi 

wasting  di Indonesia masih belum mengalami perubahan yang signifikan. Prevalensi 

kejadian wasting masih mengalami perubahan yang  fluktuatif yaitu pada tahun 2018 

sebesar 10,2% mengalami penurunan menjadi 7,4% pada tahun 2019. Tahun 2021 

kembali mengalami penurunan menjadi 7,1%, kemudian meningkat menjadi 7,7% pada 

tahun 2022. Hal tersebut menunjukkan kasus wasting masih cukup tinggi (Kementerian 

Kesehatan RI, 2022). Laporan status gizi Dinas Kesehatan Kabupaten Sukoharjo tahun 

2022 menunjukkan di Kecamatan Gatak  balita yang mengalami wasting sebesar 7,1%. 

Prevalensi balita wasting di Kecamatan Gatak masih belum mencapai target yang 

ditetapkan Kabupaten Sukoharjo sebesar 5% (Dinkes Kabupaten Sukoharjo, 2022).   

BBLR memberikan dampak yang cukup signifikan pada penyakit tidak menular 

dikemudian hari. Penelitian Jepang, insiden proteinuria yang menandakan terjadinya 

disfungsi ginjal telah meningkat selama dua dekade terakhir, dan perubahan ini secara 

signifikan terkait dengan peningkatan jumlah remaja Jepang yang dulu pada saat lahir 

merupakan bayi BBLR (Kanda et al., 2018). Data cross-sectional dari 2417 remaja Jepang 

berumur 15–16 tahun yang dievaluasi selama 8 tahun (2007–2014), menunjukkan bahwa 

BBLR  pada anak laki-laki memiliki risiko 1,73 kali dan anak prempuan yang BBLR 

memiliki rasio 3,29 kali OR 3.29; 95% CI1.25–8.02) OR 1.73; 95% CI 1.06–2.80) akan 

mengalami gangguan fungsi ginjal, hal ini berarti  remaja yang memiliki riwayat BBLR 

rentan gangguan fungsi ginjal di kemudian hari (Murai-Takeda et al., 2019).  

Wasting menjadi salah satu permasalahan gizi pada 1000 Hari Pertama Kehidupan 

(HPK) yang dapat  menyebabkan terhambatnya pertumbuhan dan perkembangan 

(UNICEF, 2019). Selain dampak fisik, wasting juga mempengaruhi perkembangan 

kognitif yang kurang optimal dan motorik yang lebih buruk, potensi peningkatan penyakit 

dan infeksi (Mireku et al., 2020; Tampy et al., 2020; UNICEF, 2019). Komplikasi jangka 
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pendek lainnya seperti hipoglikemia, hipotermi, hipokalasemia, polistemia, dan asfiksia 

(Hartiningrum & Fitriyah, 2019; Zoleko-Manego et al., 2021). Komplikasi jangka 

panjang BBLR yaitu dapat meningkatkan kematian bayi dan dikaitkan pada risiko yang 

lebih tinggi dalam berkembangnya penyakit tidak menular seperti diabetes, hipertensi dan 

penyakit ginjal kronik (Bakker et al., 2014; Hughson et al., 2003; Zhang et al., 2012) 

Berat badan lahir menunjukkan korelasi yang positif dengan jumlah nefron serta 

gangguan fungsi ginjal (Zhang et al., 2012). Hal ini pada gilirannya dapat membuat 

seseorang rentan untuk menderita gangguan ginjal kronik pada saat masa dewasa (White 

et al., 2009). 

Status gizi selama kehamilan memiliki dampak terhadap pertumbuhan bayi. 

Masalah gizi pada ibu hamil, seperti kurang energi kronis (KEK) yang menyebabkan 

kebutuhan gizi ibu hamil tidak tercukupi. Hal tersebut mengakibatkan hambatan 

penyaluran zat gizi pada janin dan mengakibatkan perkembangan janin dalam kandungan 

terhambat dan berisiko terjadinya BBLR (Dwi Listiarini et al., 2022). Faktor risiko lain 

penyebab wasting pada balita termasuk riwayat pemberian ASI, infeksi, jenis kelamin, 

usia anak, asupan suplemen zat besi selama kehamilan, pendapatan, sanitasi air, status 

pekerjaan ibu, sumber air (Aritomang et al., 2022; Siddiqa et al., 2023). 

Bayi yang lahir dengan berat badan kurang kemungkinan mengalami hambatan 

dalam proses pemberian makanan yang akan mempengaruhi tingkat penyerapan zat gizi 

rendah sehingga bayi akan semakin rentan (Jana et al., 2023). Pada kondisi ini perlu 

adanya kontribusi pemberian ASI yang tepat. Sedikitnya jumlah ASI yang diterima bayi 

akan menyebabkan penurunan kekebalan tubuh sehingga rentan terhadap infeksi dan 

penyakit (Rahma et al., 2024). Infeksi dapat mempengaruhi penurunan asupan makanan 

dan penyerapan zat gizi. Zat gizi yang seharusnya digunakan untuk pertumbuhan justru 

terpakai untuk memperbaiki jaringan tubuh yang rusak oleh penyakit. Jika terjadi dalam 

kurun waktu yang lama akan berujung pada kejadian wasting (Cono et al., 2021). 

Kejadian wasting dapat disebabkan oleh BBLR. Didukung dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Werdani (2023), membuktikan terdapat hubungan antara BBLR dengan 

wasting pada baduta. Penelitian lain yang mendukung yaitu penelitian oleh Rahman 

(2016) menyatakan bahwa terdapat hubungan BBLR dengan kejadian wasting pada balita 

(RR 1,71; 95%CI 1,16-1,30).  
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Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan bayi berat lahir rendah 

dengan kejadian wasting pada baduta di Puskesmas Gatak Kabupaten Sukoharjo. 

2. METODE  
Penelitian ini merupakan penelitian observasional dengan pendekatan cross-sectional. 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Juli 2024 dan berlokasi di Puskesmas Gatak 

Kabupaten Sukoharjo. Populasi pada penelitian ini adalah baduta usia 12-24 bulan 

sebanyak 1021 baduta. Penelitian ini berdasarkan data sekunder berupa berupa usia, jenis 

kelamin, berat badan lahir, panjang lahir, dan status gizi dalam buku KIA 6 bulan terakhir. 

Data terkait dikumpulkan oleh kader posyandu dan divalidasi petugas gizi Puskesmas 

Gatak.  Pengukuran status gizi dilakukan oleh petugas meliputi pengukuran tinggi badan 

dengan menggunakan infantometer dengan ketelitian 1 mm dan babyslenghtboard 

dengan ketelitian 1 mm. Z-score dianalisis dengan menggunakan WHO Antro. Pencatatan 

umur dilakukan dengan mencatat tanggal lahir anak di buku kesehatan ibu dan anak 

(KIA).  

Kriteria inklusi yang ditetapkan adalah data baduta yang lengkap meliputi usia, 

jenis kelamin, berat lahir, panjang lahir serta data kategori status gizi. Cara pengambilan 

sampel, kelompok wasting dan non wasting ditentukan dengan menggunakan teknik 

simple random sampling, berdasarkan data sekunder Puskesmas Gatak yang telah sesuai 

dengan kriteria inklusi penelitian yang telah ditetapkan. 

 Data BBLR dikategorikan BBLR (<2500 gram) dan non BBLR (≥2500gram). 

Kategori wasting merupakan baduta dengan BB/TB (-3 SD sd <-2 SD) sedangkan 

kategori non wasting merupakan baduta dengan BB/TB (-2 SD sd +1 SD) (Permenkes, 

2018). Data yang diperoleh kemudian dianalisis analisis statistik menggunakan uji Chi-

Square dengan menggunakan SPSS versi 20. 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Subjek Penelitian 
Subjek yang terlibat dalam penelitian ini adalah balita usia 12-24 bulan sebanyak 

88 sampel.  

 

 

 



5 
 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Sampel 

Karakteristik 
Kelompok Wasting Kelompok Non Wasting 

X ± SD n (%) X ± SD n (%) 

Usia     
   12-18 bulan  1(2,8)  35(97,2) 
   19-24 bulan  9(17,3)  43(82,7) 
Jenis kelamin     
   Laki-laki  8(20)  32(80) 
   Perempuan   2(4,2)  46(95,8) 
Panjang Badan Lahir     

Normal  7(13,5)  45(86,5) 
Pendek  3(8,3)  33(91,7) 

BBL (gram) 2.810±415  2.734±482  
BBLR (prevalensi)  9,1  90,9 

Z-score BB/TB -2,3±1,56  1,67±1,25  
 
Tabel 1 menunjukkan kelompok wasting dan kelompok non wasting didominasi 

oleh baduta dengan kelompok usia 19-24 bulan yaitu sebesar 17,3% dan 82,7%. Subjek 

penelitian ini lebih banyak baduta berusia 19-24 bulan pada kelompok non wasting. 

Berdasarkan jenis kelamin baduta kelompok wasting lebih didominasi kelompok laki laki 

sebesar 20%, sedangkan kelompok non wasting lebih didominasi kelompok perempuan 

sebesar 95,8%.  Jenis kelamin merupakan faktor risiko sebagaimana yang diungkapkan 

oleh Thurstans tahun 2020 menyatakan bayi laki-laki lebih berisiko 1,14 kali (95% CI 

1,02 – 1,26) lebih besar mengalami wasting  dibandingkan dengan bayi perempuan 

(Thurstans et al., 2020). Menurut panjang badan lahir pada pada kelompok wasting dan 

non wasting mayoritas memiliki panjang badan normal yaitu sebesar 13,5% dan 86,5%. 

Rata-rata berat badan lahir pada kelompok wasting adalah 2.810 gram dan kelompok non 

wasting 2.734 gram. Temuan ini menunjukkan bahwa kedua kelompok tersebut memiliki 

berat badan lahir rata-rata normal atau lebih dari 2500 gram. Baduta dengan riwayat 

BBLR pada kelompok wasting sebesar 9,1% dan kelompok non wasting sebesar 90,9%. 

Rata-rata Z-score BB/TB pada kelompok wasting adalah -2,3 dan kelompok non wasting 

adalah 1,6. Hasil tersebut menunjukkan Z-score pada kelompok wasting  termasuk 

kategori gizi kurang (wasting) dan non wasting Z-score termasuk kategori gizi baik. 
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Hubungan kejadian Wasting berdasarkan BBLR 

Tabel 2 Hubungan Hubungan kejadian Wasting berdasarkan BBLR 

Riwayat 
 BBLR 

Kelompok 
Wasting 

Kelompok Tidak 
Wasting p-value 

n % n % 
BBLR 2 9,1 20 90,9 

0,698*) Tidak BBLR 8 12,1 58 87,9 

*) Uji Chi-Square 

Analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui hubungan antara bayi berat lahir 

rendah dengan kejadian wasting pada baduta di Puskesmas Gatak Kabupaten Sukoharjo 

dengan melihat nilai p-value. Tabel 2 menunjukkan status BBLR pada kelompok non 

wasting lebih banyak daripada kelompok wasting yaitu 90,9%. Berdasarkan hasil analisis 

statistik tidak terdapat.hubungan antara bayi berat lahir rendah dengan kejadian wasting 

(p=0,698). Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian Rahman tahun 2016 menyatakan 

bahwa terdapat hubungan BBLR dengan kejadian wasting pada balita (RR 1,71; 95%CI 

1,16-1,30) (Rahman et al., 2016). Penelitian Werdani tahun 2023 di Kecamatan 

Pagedangan Kabupaten Tangerang, juga menyatakan terdapat hubungan BBLR dengan 

kejadian wasting pada baduta (OR 1,710; 95% CI 0,430-6,804). Hasil tersebut 

menunjukkan bahwa BBLR dapat menjadi faktor risiko terjadinya wasting. 

  Wasting tidak hanya berkaitan dengan BBLR, namun wasting dapat dikaitkan 

dengan adanya stunting. Stunting merupakan respon biologis terhadap episode 

sebelumnya yang ditandai dengan kekurangan berat badan. Hal tersebut menunjukkan 

bahwa stunting dapat menjadi bentuk adaptasi yang merugikan terhadap kekurangan gizi 

lebih nyata (wasting) (Schoenbuchner et al., 2019). Puncak terjadinya wasting dan 

stunting terjadi antara lahir dan 3 bulan pertama. Terdapat hubungan yang kuat antara 

keduanya, periode wasting berkontribusi terjadinya stunting dan pada tingkat yang lebih 

rendah menyebabkan wasting. Defisit antropometrik seperti stunting dan wasting yang 

terjadi bersamaan menimbulkan risiko tertinggi terjadinya kematian jika dibandingkan 

dengan anak yang hanya mengalami satu defisit saja. Indentifikasi yang dapat dilakukan 

pada anak yang mengalami risiko kematian jangka pendek dapat menggunakan lingkar 

lengan atas tengah yang dikombinasikan dengan Z-score berat badan menurut 

usia(Thurstans et al., 2022).   
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Bayi berat lahir rendah dalam penelitian ini tidak memiliki pengaruh terhadap 

kejadian wasting, namun faktor penyebab langsung seperti asupan makanan dan penyakit 

infeksi berpengaruh signifikan terhadap kejadian wasting. Anak yang kurang asupan 

energi dan protein memiliki risiko lebih tinggi mengalami wasting dibandingkan dengan 

anak yang asupan energi dan protein yang cukup(Afriyani R, 2018). Kekurangan asupan 

zat gizi akan menyebabkan kerentanan pada penyakit dan infeksi. Penyakit dan infeksi 

dapat memperburuk keadaan status gizi akibat dari penurunan nafsu makan pada anak 

sehingga tidak terpenuhinya zat gizi dalam tubuh. Infeksi yang berkepanjangan dapat 

menimbulkan terjadinya wasting pada balita (Hasnita et al., 2023). Wasting dipengaruhi 

oleh faktor lain meliputi pendidikan ibu, jarak kelahiran, kondisi sosial ekonomi, jenis 

kelamin anak, kekayaan, dan fasilitas toilet (Islam et al., 2024; Rahman et al., 2016). 

Faktor-faktor yang berkaitan dengan kejadian BBLR meliputi usia ibu, preklampsia, usia 

kehamilan, dan ketuban pecah dini (KPD).  Ibu yang berusia antara 20 hingga 35 tahun 

cenderung memiliki risiko yang lebih rendah untuk melahirkan bayi dengan BBLR 

dibandingkan dengan ibu yang berada di luar rentang usia tersebut. Selain itu, ibu yang 

tidak mengalami preeklampsia juga memiliki risiko lebih rendah melahirkan bayi dengan 

BBLR. Usia kehamilan yang cukup, yaitu antara 37 hingga 42 minggu, berperan penting 

dalam menurunkan risiko BBLR. Selain itu, pencegahan KPD sangat penting untuk 

mencegah kelahiran bayi dengan berat badan lahir rendah (Herawati & Tridiyawati, 

2023). 

Faktor utama yang berperan dalam risiko wasting adalah gizi ibu selama 

kehamilan. Kekurangan gizi pada ibu dapat mengakibatkan bayi lahir dengan berat badan 

rendah, yang membuat bayi tersebut lebih rentan terhadap wasting. Asupan gizi yang 

tidak memadai selama kehamilan dapat berdampak negatif pada pertumbuhan dan 

perkembangan janin, yang kemudian mempengaruhi kesehatan bayi setelah lahir (Gonete 

et al., 2021). Selain itu, bayi dengan BBLR sering kali menghadapi risiko tinggi terhadap 

infeksi dan penyakit, yang dapat memperburuk status gizi bayi. Infeksi saluran 

pernapasan, diare, dan penyakit lain dapat menyebabkan penurunan berat badan dan 

meningkatkan risiko wasting. Kondisi ini memperumit proses pemberian makan dan 

penyerapan zat gizi, sehingga bayi yang sudah rentan menjadi semakin lemah(Jana et al., 

2023). 
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Pentingnya praktik pemberian makan yang tepat juga tidak dapat diabaikan dalam 

kontribusinya dalam kejadian wasting. Pemberian ASI eksklusif yang tidak mencukupi 

atau makanan pendamping ASI yang tidak memenuhi kebutuhan gizi dapat menyebabkan 

bayi mengalami wasting. Pola makan yang tidak seimbang atau tidak sesuai dengan usia 

bayi turut memperburuk kondisi gizi mereka, Keluarga dengan status ekonomi rendah 

sering menghadapi kesulitan dalam menyediakan makanan bergizi yang cukup untuk bayi 

tersebut.  Akses terbatas ke layanan kesehatan dan pendidikan mengenai gizi 

memperparah situasi ini, akan berakibat bayi dalam kondisi kekurangan gizi yang lebih 

parah. Kondisi lingkungan turut memengaruhi kesehatan bayi BBLR. Lingkungan yang 

tidak higienis dan sanitasi yang buruk dapat meningkatkan risiko infeksi dan penyakit, 

yang pada gilirannya dapat menyebabkan wasting. Kondisi tempat tinggal yang tidak 

sehat berkontribusi pada masalah kesehatan bayi secara keseluruhan (Gonete et al., 2021). 

4. PENUTUP 
Hasil penelitian menunjukkan tidak ada hubungan antara bayi berat lahir rendah dengan 

kejadian wasting pada baduta di Puskesmas Gatak. Bagi ibu baduta diharapkan untuk 

dapat lebih memperhatikan  asupan makanan yang diberikan untuk anaknya dengan 

makanan sehat dan beragam, serta selalu memantau berat badan agar status gizi tetap 

terkontrol dan dalam kategori yang normal. 
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Terima kasih kepada pihak Puskesmas Gatak Kabupaten Sukoharjo yang telah terlibat 
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