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ABSTRAK
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Hubungan Social Determinants of Health (SDOH) Terhadap Masalah Status Gizi
Bayi dan Balita

li + 96 Halaman + 15 Tabel + 5 Gambar + 11 Lampiran

Latar Belakang: Pada tahun 2023, sebanyak 2.890 bayi dan balita di Kota
Semarang memiliki masalah pada status gizinya. Social Determinants of Health
(SDOH) memiliki peran besar sebagai prediktor masalah status gizi. Kajian
mengenai SDOH dengan kejadian masalah gizi bayi dan balita belum banyak
dilakukan di Kota Semarang. Tujuan: Untuk mengetahui hubungan SDOH
dengan status gizi bayi dan balita di Kota Semarang. Metode: Metode penelitian
yang digunakan adalah kuantitatif dengan desain deskriptif korelasi dan melalui
pendekatan cross sectional. Sampel pada penelitian ini berjumlah 318 yang
tersebar di Kecamatan Semarang Utara, Pedurungan, dan Tembalang. Analisis
dilakukan secara univariat dan bivariat dengan uji chi-square. Hasil: Ada
hubungan yang bermakna (p value < 0,05) antara karakteristik daerah tempat
tinggal dengan BB/PB atau BB/TB; pendidikan ayah dengan BB/U, PB/U atau
TB/U, dan BB/PB atau BB/TB; pendidikan ibu dengan BB/U; jarak rumah ke
fasilitas pelayanan kesehatan dengan BB/U dan BB/PB atau BB/TB; dan status
ketahanan pangan rumah tangga dengan BB/U. Tidak ada hubungan yang
bermakna (p value > 0,05) antara karakteristik daerah tempat tinggal dengan
BB/U dan PB/U atau TB/U; pendidikan ibu dengan PB/U atau TB/U dan BB/PB
atau BB/TB; jarak rumah ke fasilitas pelayanan kesehatan dengan PB/U atau
TB/U; dan ketahanan pangan rumah tangga dengan PB/U atau TB/U dan BB/PB
atau BB/TB. Kesimpulan dan Rekomendasi: Tidak semua domain pada SDOH
berhubungan dengan ketiga indeks status gizi bayi dan balita di Kota Semarang,
maka diperlukan analisis lebih lanjut mengenai sub-variabel lainnya di setiap
domain SDOH untuk mengetahui prediktor kesehatan lainnya.

Kata Kunci : SDOH, status gizi, semarang, prediktor, balita
Daftar Pustaka: 162 (1990-2024)
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Problem of Nutritional Status of Infants and Toddlers in Semarang City
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Background: In 2023, a total of 2,890 infants and toddlers in Semarang
experienced nutritional status problems. Social Determinants of Health (SDOH)
play a significant role as predictors of nutritional status issues. However, studies
on SDOH and the occurrence of nutritional problems in infants and toddlers have
not been extensively conducted in Semarang. Objective: To determine the
relationship between SDOH and the nutritional status of infants and toddlers in
Semarang City. Method: This research employed a quantitative method with a
descriptive correlational design using a cross-sectional approach. The sample
consisted of 318 individuals distributed across the North Semarang, Pedurungan,
and Tembalang districts. Data were analyzed using univariate and bivariate
analysis with chi-square test. Results: There is a significant relationship (p-value
< 0.05) between the characteristics of the living area and WHZ; father's education
level and WAZ, HAZ, WHZ; mother's education level and WAZ; distance from
home to health service facilities with WAZ, WHZ; and household food security
status with WAZ. There is no significant relationship (p-value > 0.05) between the
characteristics of the living area and WAZ and HAZ; mother's education level
with HAZ and WHZ; distance from home to health service facilities with HAZ;
and household food security status with HAZ and WHZ. Conclusion and
Recommendation: Not all domains in the Social Determinants of Health (SDOH)
are associated with the three nutritional status indices of infants and toddlers in
Semarang. Therefore, further analysis is needed on other sub-variables within
each SDOH domain to identify additional health predictors.

Keywords : SDOH, nutritional status, semarang, predictors, toddlers
References: 162 (1990-2024)
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