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ABSTRAK

Anak-anak yang kekurangan gizi, terutama mereka yang kekurangan gizi akut,
memiliki risiko kematian yang lebih tinggi. Kasus gizi buruk yang tertinggi yaitu di
kabupaten Deli Serdang yaitu di desa Bandar Khalipah terdapat sejumlah 2 balita yang
menderita gizi buruk. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis kasus gizi buruk di wilayah
kerja puskesmas Bandar Khalifah Kecamatan Percut Sei Tuan. Penelitian ini menggunakan
metode studi komparasi dengan pendekatan kuantitatif dan desain studi case control. Jumlah
populasi dalam studi ini adalah balita sebanyak 652,246 orang dengan sampel 400 orang.
Pengambilan sampel menggunakan teknik purposive sampling. Analisis data menggunakan
analisis univariat dan bivariat dengan uji T-Dependen. Hasil penelitian menunjukkan dari
400 responden yang status gizi buruknya tinggi berjumlah 171 orang (42,7%), dan yang
status gizinya berkategori rendah berjumlah 229 orang (57,3%) pada masa sebelum COVID-
19, sedangkan masa COVID-19 meningkat sebesar 178 orang (44,5%) pada kategori rendah
menurun menjadi 222 orang (55,5%). Pada kelompok kasus diperoleh nilai t = 2,415 pada
kelompok kasus dan t = -0,736 pada kelompok kontrol sehingga terdapat perbedaan antara
penimbangan balita dengan status gizi buruk pada masa sebelum dan ketika COVID-19.
Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa keempat variabel independen dan dependen
terdapat perbedaan yang signifikan antara satu sama lain, dan hanya satu variabel yang tidak
memiliki perbedaan yang signifikan. Serta disarankan kepada petugas gizi supaya
mengontrol kasus gizi buruk kepada balita, memberikan edukasi kepada masyarakat tentang
gizi buruk, membagi makanan tambahan kepada balita yang dirawat karena gizi buruk secara
merata.

Kata Kunci: Gizi Buruk, Balita, Puskesmas, Bandar Khalifah



COMPARISON STUDY OF MALNUTRITION CONDITIONS BEFORE AND DURING
THE COVID-19 PANDEMIC IN THE WORKING AREA OF THE BANDAR
KHALIFAH HEALTH CENTER PERCUT SEI TUAN DISTRICT

MUTHIA SALSABILA LUBIS
NIM: 0801173291

ABSTRACT

Malnourished children, especially those who are acutely malnourished, have a higher
risk of death. The highest cases of malnutrition are in deli serdang regency, namely in
Bandar Khalipah village, there are a number of 2 toddlers who suffer from malnutrition. This
study aims to analyze cases of malnutrition in the working area of bandar Khalifah health
center, Percut Sei Tuan Subdistrict. This research uses comparative study methods with
quantitative approaches and case control study designs. The population in this study was
652,246 toddlers with a sample of 400 people. Sampling using purposive sampling
techniques. Data analysis uses univariate and bivariate analysis with T-Dependent tests. The
results showed that of the 400 respondents whose malnutrition status was high, there were
171 people (42.7%), and whose nutritional status was low category amounted to 229 people
(57.3%) in the period before COVID-19, while the COVID-19 period increased by 178
people (44.5%) in the low category decreased to 222 people (55.5%). In the case group, the
value of t = 2,415 in the case group and t = -0.736 in the control group, there was a
difference between the weighing of toddlers with malnutrition status in the period before and
when COVID-19. Thus it can be concluded that the four independent and dependent
variables have significant differences between each other, and only one variable does not
have a significant difference. And it is suggestions to nutrition officials to control cases of
malnutrition to toddlers, educate the public about malnutrition, distribute additional food to
toddlers who are treated for malnutrition evenly.

Keywords: Malnutrition, Toddler, Health Center, Bandar Khalifah
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