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Abstract. Picky eating behavior if it continues will result in a lack of nutritional needs, causing children's growth 

and development to be disrupted as a result children experience less than optimal nutrition. The purpose of this 

study was to determine the relationship between picky eating behavior and nutritional status in children aged 36-

60 months at Santa Maria Pare Kindergarten, Kediri Regency. The analytic research design uses a cross sectional 

approach. The independent variable is picky eating behavior and the dependent variable is nutritional status. The 

population is 95 children with a sample of 76 respondents. The sampling technique used simple randoml sampling. 

Data collection was carried out on 17 – 22 July 2023 at Santa Maria Pare Kindergarten, Kediri Regency. The 

research instrument used the CEBQ (Child Eating Behavior Questionnaire) questionnaire and digital scales. 

Data analysis used the contingency coefficient test. The results showed that 42 children (53.9%) were picky 

eatings and 39 had a poor nutritional status (51.3%). The contingency coefficient test results ρ = 0.002 <0.05 

which indicates H1 is accepted, meaning that there is a very close relationship between picky eating behavior and 

nutritional status. Picky eating occurs depending on the diet and type of food consumed by the child, if the intake 

of other energy sources is sufficient to meet their energy and protein needs, thereby protecting the child from 

decreasing nutritional status and maintaining normal nutrition. 
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Abstrak. Perilaku picky eating apabila berlangsung terus menerus akan mengakibatkan terjadinya kekurangan 

kebutuhan zat gizi sehingga menyebabkan pertumbuhan dan perkembangan anak terganggu akibatnya anak 

mengalami gizi yang kurang optimal. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan perilaku picky 

eating dengan status gizi pada anak usia 36-60 bulan di TK Santa Maria Pare Kabupaten Kediri. Desain penelitian 

ini analitik menggunakan pendekatan cross sectional. Variabel independen yaitu perilaku picky eating dan 

variabel dependen yaitu status gizi. Populasi sebanyak 95 anak dengan sampel yang digunakan 76 responden. 

Teknik sampling menggunakan simple random sampling. Pengumpulan data dilaksanakan tanggal 17 – 22 Juli 

2023 di TK Santa Maria Pare Kabupaten Kediri. Instrumen penelitian menggunakan kuesioner CEBQ (Child 

Eating Behaviour Questionnaire) dan timbangan digital. Analisa data menggunakan uji koefisien kontingensi. 

Hasil penelitian didapatkan anak yang mengalami picky eating sejumlah 41  (53,9%) dan memiliki status gizi 

yang kurang sejumlah 39 (51,3%). Hasil uji koefisien kontingensi ρ = 0,002 < 0,05 yang menunjukkan H1 diterima 

artinya ada hubungan perilaku picky eating dengan status gizi yang sangat erat. Picky eating terjadi tergantung 

dari pola makan dan jenis makanan yang dikonsumsi oleh anak, apabila asupan sumber energi lain cukup 

memenuhi  kebutuhan  energi  maupun  proteinnya,  sehingga  menjaga  anak  dari  terjadinya penurunan status 

gizi dan gizi tetap normal. 

 

Kata Kunci: Anak Prasekolah; Perilaku; Pertumbuhan; Pilih-Pilih Makanan; Status Gizi 

 

1. LATAR BELAKANG 

Indonesia termasuk salah satu negara berkembang yang menghadapi tantangan dalam hal 

tumbuh kembang anak. Dari 117 negara, Indonesia tergolong dalam kelompok yang 

mengalami masalah pertumbuhan, terutama pada anak usia 3–5 tahun atau usia prasekolah. 

Masalah tumbuh kembang ini menjadi perhatian tidak hanya bagi negara berkembang, tetapi 

juga negara maju (Yulianti et al., 2023). 
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Pada tahap pertumbuhan anak, pemenuhan kebutuhan gizi sering kali tidak berjalan 

optimal. Anak kerap mengalami berbagai kendala, seperti sulit mengunyah dan menelan, 

menolak makan, hingga terbiasa memilih-milih makanan (Judarwanto, 2016). Anak prasekolah 

umumnya menunjukkan kecenderungan menjadi picky eater, hanya mau makan makanan 

tertentu dengan cara yang spesifik. Misalnya, anak usia 3 hingga 4 tahun dapat mengonsumsi 

makanan yang sama terus-menerus dalam beberapa hari karena kesukaannya terhadap 

makanan tersebut. Padahal pada usia prasekolah, pemenuhan zat gizi sangat penting agar 

tumbuh kembang berjalan optimal. Nutrien utama seperti karbohidrat, protein, lemak, vitamin, 

dan mineral seharusnya dikonsumsi secara seimbang (Mansur, 2019). Namun kenyataannya, 

masalah makan seperti picky eating dapat meningkatkan risiko anak mengalami gangguan gizi 

seperti kurang gizi, tubuh pendek (stunting), atau kurus (wasting) (Wijayanti, 2018). 

Menurut data UNICEF tahun 2016, sekitar 26,3% anak di Asia Tenggara yang berusia di 

bawah lima tahun mengalami gangguan tumbuh kembang, baik dari aspek fisik maupun 

kognitif, dengan prevalensi malnutrisi mencapai 9,2%. Di London, Inggris, tercatat bahwa 

sekitar 17% anak usia 3 tahun memiliki nafsu makan rendah, dan 12% di antaranya mengalami 

picky eating (Priyanti, 2013). Penelitian di Tiongkok tahun 2017 menunjukkan bahwa 

prevalensi picky eating lebih tinggi pada anak usia 24–35 bulan (36%), dibandingkan dengan 

anak usia 6–11 bulan (12%) (Li Z, 2017). 

Di Indonesia, khususnya di wilayah Gamping Kidul, Kecamatan Gamping, Sleman, 

Yogyakarta, sebanyak 25,81% anak usia 12–36 bulan dilaporkan mengalami perilaku picky 

eating (Arifah, 2016). Penelitian di Semarang juga menunjukkan bahwa 60,3% anak 

mengalami kondisi serupa. Temuan dari berbagai wilayah ini menunjukkan bahwa picky eating 

merupakan fase umum yang dialami anak usia prasekolah, sebagai bagian dari proses tumbuh 

kembang. Pada usia ini, anak mulai menunjukkan keinginan untuk mengeksplorasi hal-hal 

baru, termasuk makanan, dan meniru perilaku orang-orang terdekat, namun masih bergantung 

pada orang tua dalam pemenuhan kebutuhan dasar (Anthony, 2010). 

Dalam studi yang dilakukan oleh Wijayanti dan Rosalina (2018) terhadap 207 orang tua 

dengan anak usia taman kanak-kanak di Semarang, ditemukan bahwa 25 anak (54,3%) dengan 

perilaku picky eating memiliki status gizi kurus, sedangkan 21 anak (45,7%) lainnya dengan 

perilaku yang sama memiliki status gizi normal. Sementara itu, pada kelompok anak yang tidak 

mengalami picky eating, terdapat 13 anak (24,5%) dengan status gizi kurus dan 40 anak 

(75,5%) dengan status gizi normal. 

Perilaku picky eating atau kebiasaan memilih-milih makanan merupakan salah satu 

masalah yang penting untuk diperhatikan, baik oleh orang tua maupun oleh tenaga kesehatan. 
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Anak dengan perilaku ini sebenarnya tetap dapat makan makanan yang umum dikonsumsi, 

namun mereka cenderung menolak makanan tertentu berdasarkan tekstur, aroma, atau rasa 

yang tidak disukai (IDAI, 2016). Beberapa anak bahkan hanya mau mengonsumsi makanan 

dari merek tertentu, memilih makanan yang lunak, atau yang memiliki warna terang seperti 

keju dan pasta polos. 

Pada masa usia prasekolah, anak mulai terpapar berbagai jenis makanan termasuk 

makanan siap saji. Kondisi ini dapat memengaruhi preferensi makan anak, di mana mereka 

cenderung menyukai makanan ringan dan menolak konsumsi sayuran. Tak jarang, anak juga 

lebih memilih bermain saat waktu makan, sehingga menjadi rewel ketika disuapi (Dewi, 2017). 

Picky eating sering muncul selama masa kanak-kanak dan dapat menimbulkan kekhawatiran, 

karena pola makan yang tidak seimbang dan asupan nutrisi yang kurang memadai dapat 

berdampak pada pertumbuhan yang terganggu. 

Terdapat berbagai faktor yang dapat memicu perilaku picky eating, di antaranya adalah 

jenis makanan, interaksi saat makan yang kurang baik, pengaruh lingkungan sosial, nafsu 

makan anak, serta pola asuh makan dan pengawasan dari orang tua. Selain itu, status gizi anak 

juga dipengaruhi oleh sejumlah faktor lain seperti karakteristik orang tua (misalnya tingkat 

pendidikan, pengetahuan gizi, pola konsumsi makanan, dan pendapatan), kemudahan 

memperoleh informasi, akses terhadap air bersih dan sanitasi, praktik gizi dan kesehatan yang 

diterapkan, pola pengasuhan secara psikososial, jumlah anggota keluarga, serta perilaku makan 

anak itu sendiri (Riyadi, 2011). Faktor spesifik lain seperti tidak diberikannya ASI eksklusif 

juga berkontribusi terhadap munculnya perilaku picky eating, karena melalui ASI, anak dapat 

mulai mengenali berbagai rasa sejak dini (Frizma, 2021). 

Perilaku picky eating dapat berdampak negatif terhadap proses pertumbuhan anak. 

Ketidakseimbangan antara asupan energi dan kebutuhan energi tubuh, khususnya jika 

konsumsi lebih rendah dari energi yang dikeluarkan, dapat menyebabkan kekurangan zat gizi 

yang menghambat pertumbuhan, baik pada bayi maupun anak. Jika tidak segera ditangani 

secara tepat sejak dini, kondisi ini dapat berlanjut hingga dewasa dan berdampak pada 

kerusakan fisik, mental, dan emosional, bahkan meningkatkan risiko gangguan makan seperti 

anoreksia dan bulimia, serta kematian (Utami, 2016). 

Masa pertumbuhan anak usia prasekolah sangat dipengaruhi oleh asupan gizi yang 

diperoleh setiap hari dari makanan utama maupun camilan. Karena tidak ada satu jenis 

makanan yang mampu menyediakan seluruh zat gizi yang dibutuhkan tubuh, maka penting 

bagi anak untuk mengonsumsi makanan yang beragam guna memenuhi kebutuhan gizi secara 

menyeluruh (Almatsier, 2009). Oleh karena itu, pada anak usia 36–60 bulan yang mengalami 
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perilaku picky eating, perhatian dan pengawasan orang tua terhadap pola konsumsi gizi 

sangatlah penting. Orang tua berperan sebagai penyedia makanan dan minuman harian anak, 

yang harus mempertimbangkan nilai gizi yang cukup serta sesuai kebutuhan energi mereka. 

Dengan pengawasan yang tepat, pola konsumsi anak yang cenderung selektif dapat 

dikendalikan sehingga pertumbuhan dan kesehatan mereka tetap optimal. Selain itu, pengaruh 

teman sebaya dan perilaku orang tua dalam memberikan contoh serta motivasi dalam pemilihan 

makanan juga menjadi faktor yang sangat menentukan dalam membentuk kebiasaan makan 

anak. 

 

2. KAJIAN TEORITIS 

Perilaku merupakan bentuk respons individu terhadap suatu rangsangan yang tampak dan 

memiliki tujuan, baik disadari maupun tidak. Dalam banyak kasus, penyebab di balik suatu 

perilaku seringkali luput dari perhatian, padahal penting untuk dipahami sebelum berupaya 

melakukan perubahan perilaku. Perilaku seseorang dipengaruhi oleh faktor genetik dan 

lingkungan. Proses pembelajaran merupakan interaksi antara kedua faktor tersebut dalam 

membentuk perilaku (Wawan, 2011).  

Salah satu perilaku yang umum terjadi pada anak adalah kesulitan makan atau picky 

eating, yaitu kondisi ketika anak menolak makan atau mengalami hambatan dalam 

mengonsumsi makanan/minuman sesuai jenis dan jumlah yang ideal untuk usianya. Ini 

mencakup kesulitan mulai dari membuka mulut, mengunyah, menelan, hingga mencerna 

makanan tanpa bantuan suplemen atau paksaan. Fase picky eating biasanya ditandai dengan 

keengganan mencoba makanan baru (neofobia) dan terkait erat dengan fase pertumbuhan anak 

(Handayani, 2020). 

Anak yang picky eater umumnya hanya menyukai makanan tertentu, enggan mencoba 

makanan baru, dan cenderung menolak jenis makanan yang tidak familiar. Akibatnya, asupan 

makanan menjadi sangat terbatas dan kurang bervariasi, terutama konsumsi sayur dan buah 

yang rendah karena adanya penolakan makan (Ridha, 2022). Meski demikian, anak dengan 

picky eating masih dapat mengonsumsi berbagai jenis makanan, baik yang dikenalnya maupun 

tidak, namun dalam jumlah yang kurang dari kebutuhan tubuh. Preferensi rasa dan tekstur 

sangat memengaruhi pilihannya. Biasanya mereka tetap mengonsumsi minimal satu makanan 

dari setiap kelompok gizi seperti karbohidrat, protein, sayuran, buah, atau susu, tetapi dengan 

kecenderungan lebih rendah dalam konsumsi lemak dan gula (Galloway, 2015). 

Status gizi mencerminkan keseimbangan antara kebutuhan dan asupan zat gizi dalam 

tubuh, yang diukur melalui berbagai indikator, seperti berat dan tinggi badan (Hardiansyah, 
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2016). Ini juga dapat dinilai berdasarkan data antropometri, biokimia, serta riwayat konsumsi 

makanan (Beck, 2020). Salah satu permasalahan gizi yang masih dihadapi di Indonesia adalah 

gizi kurang, yang sangat dipengaruhi oleh pola makan sehari-hari. Pola makan ini melibatkan 

jenis, jumlah, dan komposisi makanan yang dikonsumsi, dan sangat menentukan status gizi 

seorang anak (Hasrul, 2020). Penilaian status gizi umumnya menggunakan parameter 

antropometri yang dikombinasikan menjadi indeks tertentu. Karena Indonesia belum memiliki 

standar pengukuran nasional sendiri, maka digunakan standar Havard yang telah disesuaikan 

(100% baku Indonesia = 50 persentil ). 

Anak prasekolah berusia 3–5 tahun berada pada masa di mana sistem tubuhnya mulai 

stabil dan mampu menyesuaikan diri terhadap perubahan. Masa ini merupakan periode krusial 

dalam pertumbuhan dan perkembangan, karena berbagai aspek perkembangan anak dapat 

dimaksimalkan bila didampingi secara tepat sejak dini. Dalam hal ini, dukungan dan 

keterlibatan keluarga sangat penting, mengingat anak pada usia ini sangat bergantung pada 

orang dewasa dalam proses tumbuh kembangnya (Suprayitno, 2021). 

Hipotesis didalam penelitian ini adalah ada hubungan antara perilaku picky eating 

dengan status gizi anak prasekolah di TK Santa Maria Pare Kabupaten Kediri. 

 

3. METODE PENELITIAN 

Desain penelitian ini analitik menggunakan pendekatan cross sectional. Variabel 

independen yaitu perilaku picky eating dan variabel dependen yaitu status gizi. Populasi 

sebanyak 95 anak dengan sampel yang digunakan 76 responden. Teknik sampling 

menggunakan simple random sampling. Pengumpulan data dilaksanakan tanggal 17 – 22 Juli 

2023 di TK Santa Maria Pare Kabupaten Kediri. Instrumen penelitian menggunakan kuesioner 

CEBQ (Child Eating Behaviour Questionnaire) dan timbangan digital. Analisa data 

menggunakan uji koefisien kontingensi. 

 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Data Umum 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Anak. 

 

No Jenis Kelamin Jumlah % 

1. Laki-laki 40 52,6% 

2. Perempuan 36 47,4% 

 Total 76 100% 
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Berdasarkan tabel 1 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 responden 

menunjukkan setengah dari responden jenis kelamin anak usia 36-60 bulan adalah laki-laki 

sebanyak 40 responden (52,6%). 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Usia Ibu. 

Berdasarkan tabel 2 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 responden 

menunjukkan hampir seluruhnya adalah usia ibu 20 – 35 tahun sebanyak 62 responden 

(81,6%). 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pendidikan terakhir Ibu. 

Berdasarkan tabel 3 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 responden 

menunjukkan setengah dari responden adalah Pendidikan terakhir ibu yaitu Perguruan Tinggi 

sebanyak 37 responden (48,7%). 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi   Responden Berdasarkan Pekerjaan Ibu. 

Berdasarkan tabel 4 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 responden 

menunjukkan hampir dari setengah responden adalah PNS yaitu sebanyak 24 responden 

(31,6%) 

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pendapatan Keluarga. 

No Usia Ibu Jumlah % 

1. 20 – 35 tahun 62 81,6% 

2. >  35 tahun 14 18,4% 

 Total 76 100% 

No Pendidikan Ibu Jumlah % 

1. SD 4 5,3% 

2. SMP 8 10,5% 

3 SMA 22 28,9% 

4. Perguruan Tinggi 37 48,7% 

5. Pascasarjana 5 6,6% 

 Total 76 100% 

No Pekerjaan Ibu Jumlah % 

1. PNS 24 31,6% 

2. Wiraswasta 16 21,1% 

3 Swasta 12 15,8% 

4. Tidak Bekerja 23 30,3% 

 Total 76 100% 

No Pendapatan Keluarga Jumlah % 

1. Di atas UMR 49 64,5% 

2. Di bawah UMR 27 35,5% 

 Total 76 100% 
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Berdasarkan tabel 5 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 responden 

menunjukkan sebagian besar dari responden adalah pendapatan keluarga di atas UMR yaitu 

sebanyak 49 responden (64,5%). 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Usia Anak. 

Berdasarkan tabel 6 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 responden 

menunjukkan sebagian besar dari responden adalah usia anak  48 – 60 bulan yaitu sebanyak 49 

responden (64,5%). 

Tabel 7. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Alergi Makanan. 

Berdasarkan tabel 7 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 responden 

menunjukkan hampir seluruhnya responden adalah tidak adanya alergi makanan yaitu 

sebanyak 61 responden (80,3%). 

 Tabel 8. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pengasuh Dominan. 

Berdasarkan tabel 8 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 responden 

menunjukkan setengah responden pengasuh adalah orang tua sendiri yaitu sebanyak 43 

responden (56,6%). 

Tabel 9. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jumlah Saudara. 

Berdasarkan tabel 9 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 responden 

menunjukkan hampir dari setengah responden adalah jumlah saudara yaitu 2 bersaudara 

sebanyak 36 responden (47,4%). 

No Usia Anak Jumlah % 

1. 36 – 47 bulan 27 35,5% 

2. 48 – 60 bulan 49 64,5% 

 Total 76 100% 

No Alergi Makanan Jumlah % 

1. Ya 15 19,7% 

2. Tidak  61 80,3% 

 Total 76 100% 

No Pengasuh Jumlah  % 

1. Orangtua sendiri 43 56,6% 

2. Keluarga dan ortu 16 21,1% 

3. Baby Sitter dan ortu 17 22,4% 

 Total 76 100% 

No Jumlah Saudara Jumlah % 

1. 1 25 32,9% 

2. 2 36 47,4% 

3. 3 8 10,5% 

4. >3 7 9,2% 

 Total 76 100% 
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Tabel 10. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kebiasaan Makan. 

Berdasarkan tabel 10 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 

responden menunjukkan sebagian besar dari responden yang kebiasaan makan yaitu makan 

sendiri sebanyak 46 responden (60,5%). 

Tabel 11. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Minum Susu. 

Berdasarkan tabel 11 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 

responden menunjukkan sebagian besar dari responden yang minum susu yaitu sebanyak 55 

responden (72,4%). 

 

Data Khusus 

Tabel 12. Distribusi Frekuensi Perilaku Picky Eating pada Anak Prasekolah. 

Berdasarkan tabel 12 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 

responden menunjukkan setengah dari responden yang mengalami Picky eating yaitu sebanyak  

41 responden (53,9%). 

Tabel 13. Disribusi Frekuensi Status Gizi berdasarkan Z-Score BB/U. 

Berdasarkan tabel 13 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 

responden menunjukkan sebagian besar dari responden adalah status gizi kurang yaitu 

sebanyak 39 responden (51,3%). 

 

Kebiasaan Makan Jumlah % 

Disuapi 30 39,5% 

Makan sendiri 46 60,5% 

Total 76 100% 

No Minum Susu Jumlah % 

1. Ya 55 72,4% 

2. Tidak 21 27,6% 

 Total 76 100% 

No Perilaku picky eating Jumlah % 

1. Tidak mengalami picky eating 35 46,1% 

2. Mengalami picky eating 41 53,9% 

 Total 76 100% 

No Status Gizi Jumlah % 

1. Gizi Kurang 39 51,3% 

2. Gizi Baik 37 48,7% 

 Total 76 100% 
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Tabulasi Silang 

Tabel 14. Tabulasi Silang Hubungan Perilaku Picky eating dengan Status Gizi.  

Berdasarkan tabel 14 dapat dijelaskan bahwa dari hasil penelitian dari total 76 

responden menunjukkan hampir dari setengah responden mengalami picky eating dan memiliki 

status gizi kurang yaitu sebanyak 21 responden (27,6%) 

Berdasarkan dari hasil pengujian Uji Statistik menggunakan koefisien kontingensi 

(Contingency Coefficient C) dengan menggunakan SPSS untuk menilai perilaku picky eating 

dengan status gizi pada anak usia 36 – 60 bulan didapatkan nilai ρ-value  adalah 0,002 < α lebih 

kecil 0,005 hal ini menunjukkan bahwa H0 ditolak dan H1 diterima, dimana artinya adanya 

hubungan yang signifikan antara variable perilaku picky eating dengan status gizi pada anak 

usia 36-60 bulan di TK Santa Maria Pare Kabupaten Kediri 

Dari output SPSS pada tabel 4.14 diperoleh angka koefisien kontingensi sebesar r = 

0,985 yang menyatakan tingkat kekuatan hubungan antara variabel perilaku picky eating 

dengan status gizi pada anak usia 36-60 bulan di TK Santa Maria Pare Kabupaten Kediri 

memiliki hubungan yang sangat erat. Angka koefisien kontingensi hasil pengujian bernilai 

positif yaitu 0,985 secara statistik ada hubungan perilaku picky eating dengan status gizi anak 

usia 36-60 bulan di TK Santa Maria Pare Kabupaten Kediri. 

 

Hubungan Perilaku Picky Eating dengan Status Gizi Anak Prasekolah 

Indeks Berat Badan menurut Umur (BB/U) merupakan salah satu indikator status gizi 

anak yang diperoleh dengan membandingkan berat badan aktual anak terhadap standar berat 

badan berdasarkan usianya. Indeks ini sangat sensitif dalam mendeteksi gangguan 

pertumbuhan secara umum, khususnya untuk mengidentifikasi status gizi kurang 

(underweight) atau sangat kurang (severely underweight), namun kurang tepat digunakan 

untuk menilai kelebihan berat badan. Mengingat fluktuasi berat badan yang dinamis, BB/U 

lebih merepresentasikan status gizi anak saat ini (Yustanta, 2024). Penelitian yang dilakukan 

Perilaku picky eating Status Gizi 

 Kurang  Baik  Total  

 Jumlah % Jumlah % Jumlah % 

Tidak mengalami 18 23,7 17 22,4 35 46,1 

Mengalami 21 27,6 20 26,3 41 53,9 

Total 39 51,3 37 48,7 76 100 

P value : 0,002                                r       :   0,985 
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oleh Bahagia menunjukkan adanya hubungan signifikan antara perilaku picky eating dengan 

status gizi anak usia prasekolah berdasarkan indeks BB/U (p-value = 0,000). Picky eating 

adalah perilaku selektif anak terhadap makanan, yang ditandai dengan keengganan untuk 

mengonsumsi makanan bergizi seimbang dan preferensi terhadap makanan manis atau 

makanan favorit tertentu saja. 

Salah satu faktor pemicu rendahnya asupan gizi pada anak dengan perilaku picky eating 

adalah karakteristik tekstur makanan. Anak cenderung menolak makanan dengan tekstur yang 

licin, lembek, atau sebaliknya terlalu keras yang membutuhkan usaha mengunyah lebih. 

Tingginya sensitivitas oral terhadap sentuhan dapat mengakibatkan penolakan terhadap rasa 

dan sensasi makanan tertentu di dalam mulut. Akibatnya, anak dengan perilaku picky eating 

memiliki keragaman dan jumlah asupan makanan yang rendah, sehingga berisiko kekurangan 

zat gizi makro dan mikro yang penting bagi proses tumbuh kembangnya. Meski demikian, 

beberapa anak picky eater tetap dapat mempertahankan status gizi normal jika mereka 

memperoleh asupan energi dan protein yang memadai dari sumber alternatif seperti susu. 

Sejalan dengan hal tersebut, studi oleh Nadhirah (2021) pada 49 anak usia prasekolah 

di TK Bungong Trueng, Aceh Utara, menemukan bahwa mayoritas responden (53,1%) 

menunjukkan perilaku picky eating, dengan nilai rata-rata skor 9,3. Sebanyak 55,1% dari 

mereka berada dalam kategori status gizi kurang. Hasil analisis bivariat menunjukkan adanya 

hubungan signifikan antara perilaku picky eating dengan status gizi (p-value < 0,05). 

Perilaku picky eating berkaitan erat dengan preferensi tekstur makanan dan komposisi 

asupan harian. Jika makanan yang dikonsumsi anak berkualitas baik dan memenuhi kebutuhan 

nutrisi, maka status gizinya akan baik pula. Sebaliknya, jika makanan yang dikonsumsi minim 

gizi, maka status gizinya cenderung menurun. Penelitian Bahagia (2021) mendukung temuan 

ini, yaitu anak picky eater cenderung tidak menghabiskan makanan, enggan mencoba jenis 

makanan baru, serta menolak konsumsi sayuran. 

Pemberian nutrisi yang tepat, bervariasi, serta disajikan dengan cara menarik seperti 

pengolahan sayur yang kreatif dapat membantu meningkatkan penerimaan anak terhadap 

makanan bergizi. Hal ini berperan penting dalam memastikan nutrisi dapat diserap dengan 

optimal dan mendukung status gizi yang sehat. Penelitian ini juga menunjukkan adanya 

hubungan erat antara perilaku picky eating dan status gizi pada anak usia 36–60 bulan di TK 

Santa Maria Pare, Kabupaten Kediri. Meski demikian, status gizi anak tidak hanya ditentukan 

oleh picky eating saja, tetapi juga oleh berbagai faktor lain seperti tingkat pendidikan, 

pendapatan, pekerjaan orang tua, serta kemampuan keluarga dalam memenuhi kebutuhan 

pangan dan kesehatan anak. Oleh karena itu, anak yang menunjukkan perilaku picky eating 
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belum tentu mengalami gizi kurang, tergantung pada variasi makanan dan pola makan secara 

keseluruhan. Orang tua dianjurkan untuk mengenalkan anak pada beragam makanan, 

memperkenalkan jenis makanan baru secara bertahap, serta tetap memberikan makanan yang 

familiar sebagai upaya mendukung gizi yang seimbang. 

 

5. KESIMPULAN DAN SARAN 

Dari hasil penelitian yang telah dilakukan tentang hubungan perilaku picky eating dengan 

status gizi pada anak usia 36-60 bulan di TK Santa Maria Pare Kabupaten Kediri tahun 2023, 

maka dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut : 

Perilaku picky eating di TK Santa Maria Pare  setengah dari responden mengalami picky 

eating yaitu sebanyak  41 orang (53,9%). Status Gizi pada anak usia 36 – 60 bulan di TK Santa 

Maria Pare dari setengah responden status gizi kurang yaitu sebanyak  39 orang (51,3%). 

Berdasarkan uji statistik dengan (Contingency Coefficient C), maka  diperoleh nilai ρ-value 

adalah 0,002 < α lebih kecil 0,005 yang berarti bahwa ada hubungan perilaku picky eating 

dengan status gizi pada anak usia 36-60 bulan di TK Santa Maria Pare Kabupaten Kediri 

dengan nilai keeratan hubungan yang sangat erat yaitu 0,985. 
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