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ABSTRAK 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan sweet beverage, unhealthy food, 

dan zero vegetable or fruit consumption dengan status gizi pada anak undernutrition usia 6-23 

bulan. Studi ini kuantitatif analitik observasional memanfaatkan desain cross sectional. Subjek 

penelitian yakni ibu dan anak usia 6-23 bulan dengan undernutrition di Puskesmas Bandarharjo 

dan Tambak aji Kota Semarang pada bulan Januari 2024 dengan populasi sebanyak 55 orang. 

Teknik yang dipakai untuk mengambil sampel non-random cluster sampling. Uji statistik yang 

digunakan adalah uji pearson correlation dan uji chi- square. Hasil penelitian ditemukan 

terdapat hubungan UFC dengan status gizi BB/TB ( p=0,002 dan r=-0,410), BB/U (p=0,000 dan 

r=-0,509), dan TB/U (p=0,001 dan r=-0,431), akan tetapi tidak berhubungan SwB dengan BB/PB 

(p=4,048), BB/U (p=1,618), dan PB/U (p=1,930). Dan tidak berhubungan ZVF dengan BB/PB 

(p=0,587), BB/U (p=3,632), dan PB/U (p=1,105). Hasilnya memperlihatkan tidak ditemukan 

hubungan zero vegetable or fruit consumption dengan BB/U (p=0,0551), BB/U (p=0,912), dan 

PB/U (p=0,598). Konsumsi unhealthy food berlebihan akan menyebabkan asupakan makanan 

tidak adekuat dan akan mempengaruhi status gizi balita. 

Kata Kunci: Sweet Beverage, Unhealthy Food, Zero Vegetable Or Fruit, Status Gizi, 

Undernutrition. 

 

ABSTRACT 

This study aims to analyze the relationship between sweet beverages, unhealthy food, and 

zero vegetable or fruit consumption with nutritional status in undernourished children aged 6-23 

months. This quantitative analytical observational study utilized a cross sectional design. The 

research subjects were mothers and children aged 6-23 months with undernutrition at the 

Bandarharjo Health Center and Tambak Aji, Semarang City in January 2024 with a population 

of 55 people. The technique used to take non- random cluster sampling samples. The statistical 

tests used are the Pearson correlation test and the chi-square test. The results of the study found 

that there was a relationship between UFC and nutritional status of BW/TB (p=0.002 and r=-

0.410), BW/U (p=0.000 and r=-0.509), and TB/U (p=0.001 and r= -0.431), but there is no 

correlation between SwB and BB/PB (p=4.048), BB/U (p=1.618), and PB/U (p=1.930). And 

there was no correlation between ZVF and BB/PB (p=0.587), BB/U (p=3.632), and PB/U 

(p=1.105). The results showed that there was no relationship between zero vegetable or fruit 

consumption and BB/U (p=0.0551), BB/U (p=0.912), and PB/U (p=0.598). Excessive 
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consumption of unhealthy food will cause inadequate food intake and will affect the nutritional 

status of toddlers. 

Keywords: Sweet Beverage, Unhealthy Food, Zero Vegetable Or Fruit, Nutritional Status, 

Undernutrition.  

PENDAHULUAN  

Masalah gizi yang masih banyak terjadi di 

berbagai negara khususnya Indonesia yaitu 

Undernutrition. Undernutrition merupakan 

keadaan terjadinya kekurangan asupan 

makanan yang dibutuhkan oleh tubuh. 

Kondisi ini terbagi menjadi wasting, stunting, 

dan underweight1. Merujuk data dari WHO 

tahun 2022, angka kejadian stunting pada 

balita di dunia mencapai 148,1 juta, wasting 

mencapai 45 juta, dan underweight mencapai 

101 juta. Prevalensinya di Indonesia sendiri 

pada tahun 2022, tercatat wasting sebesar 

7,7%, underweight sebesar 17,1%, dan 

stunting sebesar 21,6%, dimana hal ini belum 

sesuai dengan target2. RPJMN tahun 2024. 

Berdasarkan data di wilayah Semarang pada 

bulan Agustus 2023, undernutrition banyak 

terjadi di Puskesmas Bandarharjo (136 kasus) 

dan Puskesmas Tambakaji (160 kasus). 

Tingginya prevalensi tersebut menandakan 

undernutrition masih menjadi masalah yang 

cukup serius sebab imbasnya terhadap 

perkembangan dan pertumbuhan anak 3. 

Periode seribu hari pertama kehidupan 

diawali dari 6-23 bulan sebagai waktu yang 

terpenting ketika hendak melaksanakan 

pemenuhan kebutuhan gizi anak. Dikatakan 

periode ini adalah masa emas dan masa kritis 

bagi perkembangan dan pertumbuhan anak 

untuk hendaknya secara optimal kesehatan 

dan kebutuhan gizi saat periode ini perlu 

dipenuhi dengan baik. Apabila pada masa ini 

terjadi kekurangan asupan makanan dan tidak 

segera dicegah, maka akan mempengaruhi 

kualitas kehidupan anak di masa yang 

mendatang4. Masalah gizi pada anak dapat 

menyebabkan berbagai konsekuensi yang 

serius, termasuk kegagalan pertumbuhan 

fisik, penurunan pertumbuhan dan kecerdasan 

yang optimal, dan bahkan kematian5. Menurut 

WHO, pengukuran status gizi pada anak 

dapat diukur dari indikator pengukuran 

panjang per umur (PB/U), berat badan per 

umur (BB/U), dan berat badan per panjang 

badan (BB/PB). Hasil pengukuran status gizi 

dibawah cut of point normal yang ditetapkan 

oleh WHO (-2SD sampai dengan 2SD) 

menunjukkan bahwa anak tersebut 

mengalami undernutrition6. 

Bagi anak, undernutrition bisa 

dikarenakan beragam faktor, diantaranya 

yaitu rumah tangga rawan pangan, pelayanan 

kesehatan yang tidak adekuat, lingkungan 

rumah tangga tidak sehat, dan inadequate 

care and feeding practice yang akan 

menyebabkan inadequate dietary intake dan 

penyakit infeksi. Status    gizi    ini    menjadi    

penting    karena merupakan   salah   satu   

faktor   risiko   untuk terjadinya  kesakitan  

dan  kematian7. Terdapat beberapa indikator 

feeding practice yang berpengaruh terhadap 

status gizi pada anak, diantaranya yaitu 

complementary feeding terkait sweet 

beverage, unhealthy food, dan zero vegetable 

or fruit consumption, dikarenakan akan 

menyebabkan asupan nutrisi anak tidak 

Seimbang8. Bila secara terus-menerus hal ini 

terjadi bisa berimbas pada pertumbuhan dan 

perkembangan anak sehingga hasil 

pengukuran status gizi berada dibawah 

normal (undernutrition). 

Pada penelitian sebelumnya, hanya 

meneliti variabel sweet beverage, unheatlhy 

food, atau zero vegetable or fruit 

consumption dengan pengukuran status gizi 

anak. Berdasarkan penelitian tersebut, 

terdapat hubungan sweet beverage, unheatlhy 

food, dan zero vegetable or fruit consumption 

dengan pengukuran status gizi anak. Namun, 
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terdapat studi lain yang menyatakan tidak 

adanya hubungan sweet beverage dan 

unheatlhy food dengan hasil pengukuran 

status gizi anak9. Selain itu, belum banyak 

penelitian serupa yang meneliti hal tersebut di 

Indonesia, khususnya Jawa Tengah. 

Berdasarkan informasi tersebut, peneliti 

terdorong untuk menganalisis hubungan 

sweet beverage, unhealthy food, dan zero 

vegetable or fruit consumption dengan 

pengukuran status gizi pada anak 

undernutrition usia 6-23 bulan. 

METODOLOGI 

Studi yang dilaksanakan termasuk 

penelitian observasional dengan rancangan 

crosssectional. Sampel yang dikaji adalah 55 

orang ibu bersama anak yang memiliki 

riwayat undernutrition usia 6-23 bulan. Data 

sekunder diambil untuk menentukan populasi 

dari anak yang mengalami undernutrition 

pada bulan November 2023 di Puskesmas 

Bandarharjo dan Puskesmas Tambakaji 

Semarang. Pengambilan data primer 

dilakukan pada bulan Januari 2024. Teknik 

sampling yang digunakan yaitu nonrandom 

cluster sampling. Data analisis melalui 

pendekatan univariat dan bivariat. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

HASIL 

Tabel 1. Analisis Univariat 
Kategori n % 

Usia Ibu 

Remaja (18-25 tahun) 
8 14,5 

Dewasa (26-45 tahun) 46 83,6 

Lansia (46-60 tahun) 1 1,8 

Pendidikan Terakhir Ibu 

SD 
1 1,8 

SMP/Sederajat 18 32,7 

SMA/Sederajat 29 52,7 

Perguruan Tinggi 7 12,7 

Pekerjaan Ibu 

Bekerja 
13 23,6 

IRT 42 76,4 

Jenis Kelamin Balita 

Laki-laki 
31 56,4 

Perempuan 24 43,6 

Kategori sweet beverage consumption 

Konsumsi lebih dari standar 4 7,3 

Konsumsi sesuai standar 51 92,7 

Kategori zero vegetable or fruit consumption 

Tidak 53 96,4 

Ya 2 3,6 

Jenis minuman   

Yoghurt kemasan 3 5,45 

Susu coklat kemasan 12 21,82 

Susu strawberry kemasan 1 1,82 

Teh manis 27 49,09 

Kopi 2 3,64 

Sirup rasa melon melon 1 1,82 

Sirup warna Merah 1 1,82 

gizi terbanyak yaitu severely underweight 

Jenis makanan   

Mie instant 6 11 

Permen 11 20 

Coklat 7 12,72 

Biskuit 7 12,72 

Makanan ringan 3 5,45 

Pisang goreng 5 9,09 

Kerupuk 4 7,27 

Keripik 4 7,27 

Mendoan 1 1,81 

Indeks BB/U 

Severely underweight  

(<-3 SD) 

20 36,36 

Underweight  

(-3 SD s.d. <- 2 SD) 
20 36,36 

Normal (-2 SD s.d. +1 SD) 15 27,28 

Indeks TB/U 

Severely stunted (<-3 SD) 
19 34,55 

Stunted (-3 SD s.d. <-2 SD) 19 34,55 

Normal (-2 SD s.d. +3 SD) 17 30,9 

Indeks BB/TB 

Severely wasted (<-3 SD) 
9 16,36 

Wasted (-3 SD s.d. <-2 SD) 17 30,91 
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Normal (-2 SD s.d. +1 SD) 29 52,73 

Tabel 1 menunjukkan bahwa 

mayoritas ibu berusia dewasa (83,6%), 

pendidikan terakhir SMA/Sederajat (52,7%), 

menjadi ibu rumah tangga (76,4%), anak 

berjenis kelamin laki-laki (56,4%). Sebagian 

besar responden mengkonsumsi sweet 

beverage sesuai standar (92,7%), sebagian 

besar anak mengkonsumsi buah dan sayur 

sebanyak (96,4%). Mayoritas anak jenis 

minuman yang paling banyak di konsumsi 

yaitu teh manis (49,09%), dan jenis makanan 

yang paling banyak di konsumsi yaitu permen 

(20%). Berdasarkan indeks BB/PB, sebagian 

besar responden memiliki status gizi 

tergolong normal sebesar 52,73 % dan 

16,36% tergolong severely wasted. 

Berdasarkan indeks BB/U, kategori status gizi 

terbanyak yaitu severely underweight dan 

underweight yang masing-masing sebesar 

36,36%. Kategori status gizi terbanyak 

menurut indeks PB/U yaitu severely stunted 

dan stunted yang masing- masing sebesar 

34,55%. 

Berdasarkan hasil uji rank spearman 

unhealthy food dengan status gizi BB/PB 

didapatkan p value = 0,002 (<0,05) yang 

berarti ditemukan hubungan yang signifikan 

antara unhealthy food dengan status gizi anak 

BB/PB dan koefisien sebesar -0,410 yang 

artinya berhubungan negatif sedang. Hasil uji 

hubungan unhealthy food dengan status gizi 

BB/U didapatkan p value = 0,000 (<0,05) 

yang artinya terdapat hubungan yang 

signifikan antara unhealthy food dengan 

status gizi anak BB/U dan koefisien sebesar -

0,509 yang artinya berhubungan negatif 

sedang. Hasil hubungan unhealthy food 

dengan status gizi PB/U diperoleh p value = 

0,001 (<0,05) yang artinya terdapat hubungan 

yang signifikan antara unhealthy food dengan 

status gizi anak PB/U dan koefisien sebesar -

0,431 yang artinya berhubungan negatif 

sedang. 

Berdasarkan hasil uji analisis chi-

square didapatkan hasil responden dengan 

yang memenuhi sesuai standar 

mengkonsumsi sweet beverage menunjukkan 

status gizi BB/TB dengan gizi normal 

sejumlah 54,9%, gizi kurang sejumlah 27,5%, 

dan gizi buruk 17,6%, dibandingkan yang 

melebihi dari standar mengkonsumsi sweet 

beverage menunjukkan status gizi BB/PB 

dengan gizi normal 25%, gizi kurang 75%, 

dan gizi buruk 0%, dengan p-value 4,048 

(>0,05) sehingga dapat disimpulkan bahwa 

tidak adanya hubungan yang bermakna dari 

sweet beverage consumption dengan status 

gizi BB/PB. Hasil responden dengan yang 

memenuhi sesuai standar mengkonsumsi 

sweet beverage menunjukkan status gizi 

BB/U dengan gizi normal sebesar 29,4%, gizi 

kurang sebesar 35,3%, dan gizi buruk 35,3%, 

dibandingkan yang melebihi dari standar 

mengkonsumsi sweet beverage menunjukkan 

status gizi BB/U dengan gizi normal 0%, gizi 

kurang 0%, dan gizi buruk 50%, dengan p-

value 1,618 (>0,05) sehingga bisa 

dimunculkan kesimpulan tidak adanya 

hubungan dari sweet beverage consumption 

dengan status gizi BB/U secara signifikan. 

hasil responden dengan yang memenuhi 

sesuai standar mengkonsumsi sweet beverage 

menunjukkan status gizi PB/U dengan gizi 

normal sebesar 33,3%, gizi kurang sebesar 

33,3%, dan gizi buruk 33,3%, dibandingkan 

yang melebihi dari standar mengkonsumsi 

sweet beverage menunjukkan status gizi PB 

dengan gizi normal 0%, gizi kurang 50%, dan 

gizi buruk 50%, dengan p- value 1,930 

(>0,05) sehingga bisa dinyatakan tidak 

adanya hubungan dari sweet beverage 

consumption dengan status gizi PB/U secara 

signifikan. 

Sedangkan analisis chi-square 

didapatkan hasil responden dengan tidak 

mengkonsumsi sayur dan buah menunjukkan 

status gizi BB/PB dengan gizi normal 50%, 

gizi kurang 50%, dan gizi buruk 0%, 

dibandingkan yang mengkonsumsi buah dan 
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sayur menunjukkan status gizi BB/PB dengan 

gizi normal 52,8%, gizi kurang 30,2%, dan 

gizi buruk 17% dengan p-value 0,587 (>0,05) 

dengan demikian bisa disebut tidak adanya 

hubungan antara Zero vegetable or fruit 

consumption dengan status gizi BB/PB secara 

signifikan. Hasil responden dengan tidak 

mengkonsumsi sayur dan buah menunjukkan 

status gizi BB/U dengan BB sangat buruk 

sebesar 0%, pendek sebesar 100%, dan 

normal sebesar 0% dibandingkan yang 

mengkonsumsi buah dan sayur menunjukkan 

status gizi BB/U dengan BB normal 28,3%, 

BB kurang 34%, dan BB sangat buruk 37,7% 

dengan p-value 3,632 (>0,05) dengannya bisa 

disebut tidak ditemukan hubungan bermakna 

dari Zero vegetable or fruit consumption 

dengan status gizi BB/U. Hasil responden 

dengan tidak mengkonsumsi sayur dan buah 

menunjukkan status gizi PB/U dengan normal 

sebesar 50%, pendek 0%, dan sangat pendek 

50%, dibandingkan yang mengkonsumsi buah 

dan sayur menunjukkan status gizi PB/U 

dengan normal sebesar 30,9%, pendek 35,8%, 

dan sangat pendek 34%, dengan p-value 

1,105 (>0,05) untuk itu bisa dinyatakan tidak 

ditemukan hubungan yang signifikan dari 

Zero vegetable or fruit consumption dengan 

status gizi PB/U. 

 

 

PEMBAHASAN 

Hasil yang sudah diperoleh 

memperlihatkan ditemukan hubungan dari 

unhealthy food dengan status gizi pada anak 

undernutrition usia 6-23 bulan yang 

signifikan. Hal tersebut dibuktikan dengan uji 

rank spearman yang digunakan 

memperlihatkan nilai p value = 0,002 (<0,05) 

yang artinya ditemukan hubungan yang 

signifikan dari unhealthy food dengan status 

gizi BB/PB yang menunjukkan derajat 

hubungan kuat dan didapatkan koefisien 

korelasi (r) yaitu -0,410, p value = 0,000 

(<0,05) yang bermakna ditemukan hubungan 

yang signifikan dari unhealthy food dengan 

status gizi BB/U yang menunjukkan derajat 

hubungan kuat dan didapatkan koefisien 

korelasi (r) yaitu -0,509, dan p value = 0,001 

(<0,05) yang bermakna ditemukan hubungan 

yang signifikan dari unhealthy food dengan 

status gizi PB/U yang menunjukkan derajat 

hubungan kuat dan didapatkan koefisien 

korelasi (r) yaitu -0,431, dimana ketiga 

tersebut yang artinya kekuatan hubungan 

termasuk kuat dan berpola linier negatif yang 

berarti konsumsi unhealthy food yang 

semakin tinggi menandakan rendahnya 

tingkat masalah status gizi. 

Hasil penelitian itu selaras dengan 

pernyataan pada studi sebelumnya yang 

memperlihatkan hubungan dari unhealthy 

food dengan TB/U. Dimana konsumsi 

unhealthy food yang tinggi berhubungan 

negatif dengan TB/U10. Ada juga penelitian 

lainnya yang memperlihatkan ditemukan 

hubungan konsumsi junk food dengan status 

pertumbuhan anak usia 6-24 bulan. Dimana 

konsumsi  junk food  berlebihan  akan 

membuat keterlambatan pertumbuhan si 

anak11. 

Unhealthy food termasuk penyebab 

atau faktor langsung yang memberi pengaruh 

pada status gizi anak. Hal ini disebabkan 

apabila konsumsi unhealthy food berlebihan 

maka status gizi anak akan semakin buruk. 

Pada penelitian ini kebanyakan anak 

mengkonsumsi jajanan seperti permen, 

coklat, keripik, mie instant dan gorengan 

(pisang goreng dan mendoan). Dimana 

makanan tidak sehat, yang kaya akan lemak 

jenuh, gula tambahan, garam, dan rendah 

nutrisi, tidak memberikan nutrisi yang cukup 

sebagai pendukung perkembangan dan 

pertumbuhan optimal anak-anak. Akibat yang 

akan timbul apabila anak memiliki gizi buruk 

antara lain seperti gangguan pertumbuhan, 

penyakit infeksi, gangguan perkembangan 

kognitif, gangguan kesehatan jangka panjang, 

bahkan bisa kematian10. 
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Untuk menjaga gizi pada anak tetap 

baik dengan cara memberi makanan yang 

bergizi dan seimbang, terutama makanan 

yang memiliki kandungan karbohidrat, 

protein, mineral penting, vitamin, dan lemak 

sehat12. 

Hasil studi yang dilaksanakan 

memperlihatkan tidak ditemukan hubungan 

sweet beverage dengan status gizi pada anak 

undernutrition pada usia 6-23 bulan. Hal 

tersebut dibuktikan dengan uji chi-square 

yang digunakan menunjukkan nilai p value 

04,048 (>0,05), p value 1,618 (>0,05), dan p 

value 1,930 (>0,05) yang bermakna tidak ada 

hubungan yang signifikan dari sweet 

beverage consumption dengan status gizi 

BB/PB, BB/U, dan PB/U. Seubungan dengan 

penelitian ini memperlihatkan rata-rata anak 

memenuhi sesuai standar mengkonsumsi 

minuman manis. Dimana gula yang di 

konsumsi perhari pada anak usia 1-2 tahun 

kurang lebih 25 gram, dikarenakan mereka 

membutuhkan makanan kaya nutrisi dan 

sedang mengembangkan prefensi rasa13. 

Berbeda dengan penelitian 

sebelumnya, dimana anak usia 5-24 bulan 

yang mengkonsumsi minuman manis pada 

minggu sebelumnya memiliki kemungkinan 

lebih tinggi menderita obesitas atau kelebihan 

berat badan. Minuman manis memiliki kalori 

yang tinggi terutama dari gula tambahan 

dalam jumlah yang tinggi. Gula ini bisa 

mengakibatkan lonjakan gula darah secara 

cepat, disertai oleh penurunan yang drastis. 

Hal ini juga dapat membuat sering merasakan 

rasa lapar dan akhirnya menyebabkan 

penambahan berat badan14. Minuman manis 

yang berlebih juga dapat mengakibatkan 

kekurangan nutrisi esensial seperti vitamin, 

mineral, dan protein. Mengkonsumsi 

minuman manis dapat menggantikan 

konsumsi makanan yang banyak memiliki 

kandungan nutrisi, yang bisa memperburuk 

kondisi gizi anak dan menyebabkan masalah 

kesehatan seperti kelemahan otot, gangguan 

pertumbuhan dan perkembangan10. 

Hasil studi yang dilaksanakan juga 

memperlihatkan tidak ditemukan hubungan 

zero vegetable or fruit dengan status gizi pada 

anak undernutrition. Hal tersebut dibuktikan 

dari hasil uji analisis chi-square yang 

digunakan, responden yang tidak 

mengkonsumsi buah dan sayur ditunjukkan 

nilai p value 0,587 (>0,05), p value 3,632 

(>0,05), dan p value 1,105 (>0,05) yang 

bermakna tidak ditemukan hubungan dari 

zero vegetable or fruit dengan BB/PB, BB/U, 

dan PB/U pada anak undernutrition secara 

signifikan. Berdasarkan penelitian ini 

sebagian besar anak mengkonsumsi buah dan 

sayur setiap harinya. 

Sedangkan penelitian sebelumnya 

terdapat hubungan zero vegetable or fruit 

dengan TB/U. Dimana kurangnya konsumsi 

buah dan sayur dapat mengakibatkan 

pertumbuhan dan perkembangan menjadi 

lambat karena kurangnya vitamin dan mineral 
9. Ada juga penelitian sebelumnya terdapat 

hubungan antara zero vegetable or fruit 

dengan kekurangan berat badan BB/U dan 

BB/TB15. 

Buah dan sayur sebagai sumber utama 

mineral dan vitamin yang penting bagi 

kesehatan tubuh si anak. Buah dan sayur 

memiliki nutrisi seperti kalium, vitamin A, 

vitamin C, dan serat yang dimana semuanya 

mempengaruhi fungsi tubuh dan kesehatan 

secara keseluruhan14. Buah dan sayur 

mempunyai kandungan air yang tinggi namun 

kandungan protein dan lemaknya rendah. 

Sayur dan buah merupakan bagian sumber 

serat pangan. Apabila mengkonsumsi 

makanan tinggi serat memiliki kemungkinan 

lebih kecil terkena penyakit kronis. 

Mengkonsumsi buah dan sayur yang cukup 

memberikan banyak manfaat bagi anak 

seperti menunjang fungsi tubuh, fisik, dan 



MEDIKA ALKHAIRAAT : JURNAL PENELITIAN KEDOKTERAN DAN KESEHATAN 7(2): 1309-1316 

e-ISSN: 2656-7822, p-ISSN: 2657-179X 

 

DESEMBER 2025 1315 

 

mental, meningkatkan kekebalan tubuh, dan 

mencegah malnutrisi16. 

Oleh karena itu, anak yang mengalami 

undernutrition membutuhkan perhatian 

khusus dalam pemenuhan kebutuhan 

nutrisinya. Dimana konsumsi unhealthy food 

yang tinggi akan kalori seperti lemak jenuh, 

gula tambahan, garam, dan rendah nutrisi 

yang dapat menyebabkan fluktasi BB pada 

anak, yang dapat mempengaruhi pertumbuhan 

TB anak. 

 

KESIMPULAN 

Sweet beverage dan zero vegetable or 

fruit consumption tidak berhubungan dengan 

status gizi anak, akan tetapi unhealthy food 

consumption berhubungan signifikan dengan 

status gizi baik itu BB/PB, BB/U, dan PB/U 

pada anak dengan riwayat undernutrition usia 

6-23 bulan. Unhealthy food consumption 

sebagai bagian faktor yang berpengaruh pada 

status gizi balita. Mengkonsumsi Unhealthy 

food berlebihan akan menyebabkan asupan 

makanan tidak adekuat dan berdampak pada 

penurunan z- score anak. 
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