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ABSTRACT

Children with disabilities are children who have limitations in one or
more abilities both in terms of physical and psychological. The growth
of children with disabilities is strongly influenced by parenting, eating
behavior, eating patterns and food intake provided by parents. The
purpose of this study was to determine the factors that affect nutritional
status in children with disabilities. The method used in this research is a
literature review. The search for national articles used Google Scholar.
The inclusion criteria were all articles with interventions that discussed
parenting, eating behavior, food intake, and nutritional status in children
with disabilities with articles ranging from 2012-2023. The results
obtained are parenting, nutritional status, eating behavior, diet and food
intake have an influence on the nutritional status of children with
disabilities, so that all factors that can affect children with disabilities
must be given more attention because they have a very influential impact
on children with disabilities.
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ABSTRAK
Anak penyandang disabilitas adalah anak yang dibatasi oleh satu atau
lebih kemampuan fisik atau mental. Tumbuh kembang anak penyandang
disabilitas sangat dipengaruhi oleh pola asuh orang tua, pola makan, dan
makanan yang diberikannya. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk
mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi status gizi pada anak
penyandang disabilitas. Metode yang digunakan dalam penelitian ini
adalah kajian literatur. Pencarian artikel nasional menggunakan Google
Cendikia (Google Scholar). Adapun kriteria inklusi adalah semua artikel
dengan intervensi yang membahas tentang pola asuh, perilaku makan,
asupan makanan, dan status gizi pada anak penyandang disabilitas
dengan artikel rentang tahun 2012-2023. Hasil yang diperoleh yaitu pola
asuh, status gizi, perilaku makan, pola makan dan asupan makanan
memiliki pengaruh pada status gizi anak penyandang disabilitas,
sehingga seluruh faktor faktor yang dapat mempengaruhi anak
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penyandang disabilitas harus lebih diperhatikan lagi karena memiliki
dampak yang sangat berpengaruh untuk anak penyandang disabilitas.

Kata kunci: status gizi, anak, disabilitas

PENDAHULUAN

Pemenuhan kebutuhan dasar anak merupakan wujud utama dari proses pertumbuhan dan
perkembangan anak(1,2). Khususnya bagi anak-anak penyandang disabilitas yang memiliki kekurangan
fisik. Penyandang disabilitas seringkali mengalami kesulitan dalam beradaptasi terhadap kekurangan
yang dialaminya, terhadap lingkungan tempat tinggalnya dan juga terhadap keadaan sekitar yang
memerlukan adaptasi. Permasalahan terpenting yang dihadapi anak penyandang disabilitas adalah
permasalahan sosio-psikologis yang lama kelamaan dapat merusak psikologinya (3,4).

Anak penyandang disabilitas adalah anak yang dibatasi oleh satu atau lebih kemampuan fisik
atau mental(5). Menurut Undang-Undang Nomor 8 Tahun 2016 Republik Indonesia, penyandang
disabilitas adalah seseorang yang mempunyai kemampuan fisik, mental, kejiwaan, atau emosi yang
bersifat jangka panjang sehingga menyulitkannya untuk bekerja sama dengan lingkungan dan
memberikan pelayanan yang baik, Hal ini didasarkan pada penerapan hak-hak penyandang disabilitas
(6,7). Penyandang disabilitas meliputi: Gangguan Penglihatan, Gangguan Pendengaran, Autisme,
Gangguan Bicara, Lambat Belajar, Gangguan Spektrum Autisme (ASD), perhatian dan kurang perhatian
Ada banyak jenisnya, antara lain: Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) (5,8-14)

Perkembangan dan tumbuh kembang anak penyandang disabilitas sangat dipengaruhi oleh cara
orang tua dalam mengasuhnya, dan cara orang tua mendidiknya yang mana akan menjadi landasan
dalam mengembangkan dan membangun pribadi yang mencintai dirinya dan lingkungannya. (15-17).
Teladan buruk dari orang tua bisa menimbulkan kerugian pada proses tumbuh kembang anak
penyandang disabilitas, sehingga perlu diadakannya pola asuh yang tepat (18-21).

Status gizi pada anak penyandang disabilitas dapat dipengaruhi oleh apa yang dimakan dan
kondisi kesehatan. Status gizi makanan anak penyandang disabilitas ditentukan oleh kualitas,
aksesibilitas, keadaan keluarga, dan suplemen gizi yang diberikan(22,23). Anak tunagrahita sangat
bergantung pada orang disekitarnya, hal ini dapat menyebabkan masalah dengan kebutuhan makanan
dan asupan makanan serta terjadi masalah Gizi (24). Perubahan kebiasaan makan dan rendahnya asupan
makanan pada anak penyandang disabilitas dapat menyebabkan munculnya berbagai masalah kesehatan
(22,23,25). Kebutuhan dasar anak dapat meliputi pola asah, pola asih, dan pola asuh yang didapatkan
melalui upaya di bidang sosial, pendidikan maupun kesehatan (25,26). Anak dengan penyandang
disabilitas sering kali mengalami beberapa masalah yang mempengaruhi pertumbuhan dan
perkembangan (27). Ada beberapa faktor yang mempengaruhi kebiasaan makan anak yaitu kondisi fisik
anak penyandang disabilitas dan kondisi lingkungan di sekitarnya yang dapat menyebabkan tingkat
konsumsi pada makanan akan menurun(20,28) .

Penilaian dan dukungan gizi merupakan bagian penting dalam merawat orang-orang
berkebutuhan khusus. Dukungan asupan yang baik dapat meningkatkan kesehatan dan kualitas hidup
dengan memulihkan pertumbuhan linier, mengatur berat badan, mengurangi kecemasan dan
meningkatkan kesembuhan korban, mengurangi frekuensi rawat inap dan meningkatkan partisipasi
sosial. (29-31) Tujuan dilakukan peneltian ini adalah untuk mengetahui faktor-faktor yang
mempengaruhi status gizi pada anak penyandang disabilitas.
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METODE

Penelitian ini merupakan tinjauan literatur deskriptif yang mengkaji dan menganalisis temuan
penelitian mengenai permasalahan terkait status gizi anak penyandang disabilitas. Dengan artikel
rentang tahun 2012-2023. Artikel penelitian berupa metode observasional atau deskriptif. Penelusuran
ini dilakukan menggunakan publikasi jurnal yaitu google scholar. Kata kunci pencarian artikel yaitu
“pola asuh”, “perilaku makan”, “asupan makanan”, “status gizi anak”, dan “disabilitas”. Kriteria inklusi
yaitu artikel yang terbit pada tahun 2012-2023, penelitian observasional, artikel yang dapat diunduh dan
juga yang dapat diakses fulltext. Pada tahap pencarian artikel di google scholar di dapatkan 418 artikel
dengan kata kunci “pola asuh”, “perilaku makan”, “asupan makanan”, “status gizi anak” dan
“disabilitas”. Dari total jumlah artikel, didapatkan 7 artikel yang memenuhi kriteria berdasarkan tahun
penerbitan, yang dianalisis untuk memilih metode dan hasil yang relevan, dengan mempertimbangkan
kegunaannya serta kemungkinan tinjauan dan evaluasinya untuk mendaptkan hasil yang maksimal

artikel yang akan digunakan.

HASIL
Tabel 1. Artikel Penelitian Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Status Gizi pada Anak Penyandang
Disabilitas
Nama Judul Metode Tem_pgt Kesimpulan
Pengarang Penelitian
Maria martiani, Pengetahuan dan  cross Sekolah Pada penelitian ini
Elisabeth Siti sikap orang tua sectional SLB Negri  didapatkan adanya
Herini, hubungannya observasional Semarang hubungan yang signifikan
Martalena Br dengan pola antara sikap orang tua
Purba,(32) konsumsi dan dengan pola kosumsi
status gizi anak gluten dan kasein pada
autis anak autis
Atika Putri Hubungan asupan  cross Yayasan Pada penelitian ini
Wijayanti,M. energi dengan sectional Pembinaan  didapatkan banyaknya
Mutalazimah, status gizi anak observasional Anak Cacat anak penderita autis yang
(22) autis di Yayasan (YPAOQ), mengalami kekurangan
Pembinaan Anak Surakarta asupan zat gizi sehingga
Cacat (YPAC) dapat tumbuh dengan
kota Surakarta optimal
Syarfaini, Hubungan tipe Kuantitatif SLB Negri  Pada penelitian ini terdapat
Sukfitrianty pola dan perilaku  observasional 1 Makassar peningkatan hubungan
Syahrir,Yusma makan dengan pola asuh anak sesuai
Indah Jayadi, status gizi anak dengan pertumbuhan dan
Andi Ainun disabilitas di SLB perkembangannya

Musfirah,(33)
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Annisa Hubungan asupan  cross SLB Negeri Pada penelitian ini
Fadillah, gizi dan aktivitas  sectional kota didapatkan bahwa adanya
Laksmi fisik dengan status  observasional Semarang hubungan antara tingkat
Widajanti, gizi (skor z kecukupan energi, protein,
S.A.Nugraheni, IMT/U) anak usia dan juga lemak pada status
(34) 7-12 tahun gizi anak penyandang

penyandang disabilitas.

disabilitas

intelektual di kota

Semarang
Vicha Pengaruh prilaku  kuantitatif Dari hasil penenlitian ini
Yustiana, makan dan asupan  observasional menunjukkan bahwa
Choirul Anna zat gizi makro variable perilaku makan ,

Nur Afifah,(35)

dengan status gizi
anak disabilitas
intelektual di SLB

variable asupan makan gizi
makro energi, dan asupan
gizi makro karbohidrat

B-C Santi Mulia berpengaruh terhadap
Surabaya status gizi anak, Dan
variable asupan gizi makr
protein tidak berpengaruh
terhadap status gizi anak.
Astri Hubungan tingkat  cross SLB Pada penelitian ini
Syahirani,(25)  pengetahuan sectional Manunggal pengetahuan ibu (52,4%)

dengan polaasuh  observasional Slawi baik, (47,6) kurang,

orang tua pada
anak disabilitas di
SLB Manunggal

(47,6%) pola asuh
demokratis, (28,6%)
permisif, (23,8%) otoriter.

Slawi

PEMBAHASAN
Pola asuh

Penelitian Syahirani (2022), melalui hasil uji Mann Whitney menunjukkan bahwa 19 ibu yang
berpengetahuan baik (86,4%) menerapkan gaya pengasuhan demokratis. Sedangkan, pola asuh permisif
sebanyak 2 orang (9,1%) dan pola asuh otoriter sebanyak 1 orang (4,5%). Pada ibu yang berpengetahuan
kurang terdapat 10 orang (50,0%) yang menerapkan pola asuh permisif dan 9 (45,0%) orang dengan
pola asuh otoriter. Pola asuh demokratis ditandai dengan pengakuan terhadap kemampuan anak, melatih
kemandirian, kebebasan memilih yang terbaik bagi dirinya, mengutarakan pendapat dan mendiskusikan
kehidupannya(25). Orang tua memberikan kesempatan pada anak untuk mengatur dirinya sendiri agar
ia terbiasa bertanggung jawab terhadap dirinya sendiri(36)

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Syarfaini (2021), menunjukkan bahwa pola asuh
yang paling umum digunakan adalah pola asuh demokratis yang mana terdapat 17 siswa (65,4%) dengan
pola pengasuhan demokratis, 8 siswa (66,6%) dengan gaya pengasuhan otoriter, dan 8 siswa (66,6%)
dengan pola pengasuhan permisif. Artinya, untuk setiap 11 siswa (39,3%) terdapat lebih banyak ruang
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untuk mendapatkan gizi yang lebih baik, dan untuk setiap 15 siswa (50%) yang orang tuanya lalai
memiliki status gizi yang buruk(25,33).

Pola Makan

Pola makan seimbang adalah pola makan yang mencakup makanan pokok, sayuran, buah-
buahan, dan suplemen dalam jumlah yang cukup untuk memenuhi anjuran. Kemudian kecukupan zat
gizi makro dan mikro dalam tubuh tercukupi dan ternutrisi dengan baik. Sementara itu, kebiasaan
makan yang buruk dapat menyebabkan perut terasa tidak kenyang atau kosong (37). Hasil penelitian
Wijayanti & Mutalazimah (2017), menunjukkan bahwa makanan anak autis sebanding dengan pola
makan anak pada umumnya. Namun, ada beberapa laporan mengenai masalah makan pada anak,
khususnya penolakan makan dan pilihan makanan (22).

Berdasarkan penelitian Martiani (2012), sebanyak 38 subjek memiliki kebiasaan konsumsi
gluten yang baik dan konsumsi gluten yang buruk, yang memiliki persentase 50:50.Terutama karena
makanan tersebut banyak mengandung kasein. Nilai rata-rata makanan yang dicapai untuk konsumsi
gluten adalah 37,57, dengan skor tertinggi 102 dan terendah 0. Makanan sumber gluten antara lain oat,
jagung, sereal, kue kering, kerupuk, roti, mie, pasta, spageti, kerupuk, wafel, dan puding instan. Susu
dan olahannya merupakan salah satu dari sumber kasein. Konsumsi gluten dan kasein dikatakan baik
bila dibawah rat-rata dan buruk apabila diatas rata-rata (32).

Status Gizi

Status gizi merupakan suatu kondisi tubuh seseorang ataupun kelompok yang ditetapkan oleh
suatu kombinasi pengukuran berat badan dan juga tinggi badan (32,38). Menurut acuan WHO 2007
penggukuran status gizi dengan anak rentan usia 5-19 tahun dapat diukur menggunakan (IMT/U) dengan
ketentuan sebagai berikut: jika persentase di bawah 15% anak memiliki pola makan yang tidak sehat,
dan jika persentasenya lebih besar dari 15% tetapi kurang dari 85% dengan nilai gizi yang lebih besar,
maka pola makan dapat dikatakan normal (39).

Berdasarkan penelitian Fadillah (2020), menjelaskan bahwa sebaran status gizi pada penyandang
disabilitas intelektual sebagian besar di wilayah Semarang adalah normal yaitu dengan persentase
sebesar 56,5%. Rata-rata nilai gizi anak tunagrahita adalah -0,3 yang berada dalam batas normal. Kadar
makanan yang sesuai tergolong cukup energi apabila 95,7% karbohidrat masuk dalam kategori lemah
dan lemak juga masuk dalam kategori lemah yaitu 47,8% yang artinya mutu protein tergolong baik.
43,5% di antaranya adalah mikrodefisiensi menurut kategori defisiensi, meliputi 89,1% zat besi, 80,4%
seng, 97,8% kalsium, 41,3% vitamin A, dan 95,7% vitamin C(34).

Hasil penelitian Yustiana (2023), Pola makan sehat dengan status gizi normal terdapat pada 11
orang (44%), dan dari segi kebiasaan makan, 18 orang (72%) merupakan picky eater dan 7 orang
merupakan picky eater. Bagian Penghindaran Makanan. (28%). Pada kelompok asupan makronutrien
anak baik, terdapat 12 anak pada kelompok tidak baik. Diantaranya, 14 anak (56%) memiliki asupan
karbohidrat yang baik, 11 anak (44%) memiliki pola makan karbohidrat yang buruk. Protein kategori
positif dikonsumsi 10 orang (40%), sedangkan protein kategori negatif dikonsumsi 15 orang (60%).
Terkait asupan lemak, kelompok positif sebanyak 11 orang (44%) dan kelompok negatif sebanyak 14
orang (56%)(35).

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Syarfaini et al,. (2021), Mengenai status gizi siswa
SLB Negeri 1 Makassar, dari 96 responden, 20 orang (21%) mempunyai status gizi buruk, 51 orang
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(53%) mempunyai status gizi baik, dan 25 orang (26%) mempunyai status gizi lebih. (33). Martiani dkk
(2012) menemukan bahwa sebagian besar subjek (47,4%) mengalami gangguan makan, meliputi 12
subjek (31,6%) dengan gangguan makan dan 8 subjek (21,1%) dengan gangguan makan. baik (35). Hal
ini berbeda dengan penelitian (32). Berbeda dengan penelitian yang telah dilakukan oleh Wijayanti &
Mutalazimah(2018), Diketahui sebesar 53,1% siswa mempunyai status gizi yang gemuk. Kebiasaan
makan anak yang tidak sehat dan tidak menentu dapat mempengaruhi berat badan anak. 6,3% anak
ditemukan mengalami berat badan kurang dan gizi buruk. Dari hasil analisis hubungan asupan energi
dengan status gizi mahasiswa YPAC Surakarta diketahui bahwa responden mempunyai kadar lemak
66,7% lebih banyak dibandingkan responden dengan kadar makanan rendah. Saat ini responden yang
memiliki tingkat energi baik memiliki pola makan normal sebesar 75%.(22).

Perilaku Makan

Dalam penelitian tahun 2020 yang dilakukan Syarfaini et al., terhadap siswa sekolah luar biasa
di Negeri Makassar, 73 (76%) dari 96 siswa melaporkan temuan perilaku makan sebagai pecinta
makanan. Namun terdapat 23 siswa (24%) yang menunjukkan perilaku menghindar. Sebanyak 40 siswa
(54,8%) dan 23 siswa (31,5%) mempunyai hasil kualitas gizi baik pada siswa dengan perilaku pilih-
pilih makan, dan 10 siswa (13,7%) memiliki kualitas gizi lebih baik. Kebiasaan makan menghindari
makan paling banyak terjadi pada 11 siswa (47,8%) dengan status gizi baik. 10 siswa (43,5%)
mengalami gizi buruk dan 2 orang (8,7%) mengalami gizi buruk. Oleh karena itu, analisis chi-square
dengan p-value 0,004 Di SLB Negeri 1 Makasar terdapat hubungan yang signifikan antara kebiasaan
makan dengan status gizi anak penyandang disabilitas (33).

Asupan Makanan

Berdasarkan penelitian Fadhilah Annisa, (2020) terbukti penyebab anak menggalami asupan
gizi yang buruk disebabkan oleh ketidaktahuan orang tua dan kurangnya perhatian terhadap gizi. Anak
usia dini memiliki kebiasaan makan yang tidak sehat karena pengaruh lingkungan, kurangnya respon
orang tua terhadap asupan makanan pada anak, dan kurangnya perhatian orang tua terhadap masalah
gizi serta kurangnya respon terhadap permintaan jajan anak yang tiba-tiba. Hal tersebut menjadi salah
satu penyebab terjadinya gizi buruk pada anak. Hasil penelitian menunjukkan bahwa anak tunagrahita
mengalami kekurangan energi (82,6%), karbohidrat (95,7%), lemak (47,8%), zat besi (89,1%) dan seng
(80,4%). ), kalsium (97,8%), yodium (97,8%), vitamin C (95,7%), protein (43,5%) dan vitamin A
(58,7%). Terdapat hubungan antara jumlah kalori, protein dan lemak anak tunagrahita dengan status
gizinya, namun terdapat hubungan antara status status gizi anak tunagrahita di Kota Semarang Tinggi
karbohidrat, zat besi, seng, yodium, kalsium, vitamin A, vitamin C dan aktivitas fisik (34).

Penelitian Elvandari & Kurniasari (2023), hasil indikator kecukupan zat gizi makro anak autis
menunjukkan bahwa 72,2% lebih cenderung mengalami defisiensi energi, protein (83,3%) dan
karbohidrat (75%), yang memiliki pola asuh orang tua yang baik (66,7%) dan pola asuh yang baik pada
sebagian besar ibu (94,4%), sebagian besar responden menunjukkan hasil status gizi baik yaitu (55,6%),
namun masih mencapai status gizi buruk dan obesitas. responden yaitu 8,3% dan 19,4%. Hasil uji
statistik dengan menggunakan uji analisis nilai Spearman menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan antara asupan mikronutrien dengan status gizi anak autis(40).

KESIMPULAN

Hasil literatur review ini menunjukan bahwasannya pola asuh, status gizi, perilaku makan, pola
makan dan ilmu pengetahuan makanan memiliki pengaruh pada status gizi anak penyandang disabilitas,
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sehingga seluruh faktor faktor yang dapat mempengaruhi anak penyandang disabilitas harus lebih
diperhatikan lagi karena memiliki dampak yang sangat berpengaruh untuk anak penyandang disabilitas.

SARAN

Saran bagi peneliti selanjutnya adalah untuk melakukan penelitian lebih lanjut mengenai faktor-
faktor yang mempengaruhi status gizi anak penyandang disabilitas.
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