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Apakah orang-orang mengira bahwa mereka akan dibiarkan
saja seenaknya berkata: "Kami telah beri‘man”, pada hal
keimanan mereka itu belum diuji ? (Al Ankabut 2)

Dan Allah telah menetapkan, supaya.kamu jangan menyem-
bah kecuali kepada-Nya saja. .Dan supaya kamu berbakti
terhadap ibu bapak. Jika salah seorang diantaranya
atau keduanya sudah lanjut usia, janganlah sekali-kali
kamu mengucapkan: "puah!" kepada mereka, jangan pula
membentak mereka, namun ucapkanlah terhadap mereka per-
kataan yang sopan santun. Berbaktilah terhadap mereka
dengan kerendahan diri dan ucapkanlah: "Wahai Robbi!
kasihanilah mereka keduanya sebagaimana keduanya meme-
liharaku dengan penuh kasih sayang waktu kecilku".

(AL Isra’ 23 dan 24)
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pada Apa, Ibu, Da Dy, Da I,
Nun, Ab, Fitri, Ria, Liza,:
Dian, Deffi dan Andri yang
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silanku
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RINGKASAN

SALIMAR. Pengaruh Program Pemukiman Kembali Masyarakat
Suku Sakai terhadap Perubahan Pola Makan, Studi Perban-
dingan Di Dua Tempat, Kecamatan Mandau, Kabupaten Beng-

kalis, Propinsi Riau (Di bawah bimbingan Emmy Karsin).

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui sejauh
mana proses pemukiman kembali masyarakat suku Sakai
mempengaruhi perubahan pola makan dalam kaitannya dengan
tingkat konsumsi energi dan protein serta status gizi
keluarga dan anak balita. Secara khusus penelitian ini
bertujuan untuk hengetahui perbedaah tingkat pengetahuan
gizi ibu pada kelompok yang telah dimukimkan (Kelompok I)
dengan kelompok yang belum dimukimkan {(Kelompok II),
mengetahui perbedaan tingkat konsumsi energi dan protein
pada Kelompok I dengan Kelompok II, mengetahui perbedaan
gtatus gizi keluarga dan anak balita Kelempok I dengan
VKelompok II, mengetahui hubungan tingkat pengetahuan
gizli ibu dengan tingkat konsumsi energi dan protein pada
Kelompok I dan Kelompok II, mengetahui hubungan tingkat
pengetahuan gizi ibu dengan status gizi keluarga dan anak
balita pada Kelompok I dan Kelompok II, serta mengetahui
hubungan tingkat konsumsi energi dan protein terhadap

status gizi keluarga dan anak balita pada Kelompok I dan

Kelompok II. R,
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Penelitian ini dilakukan di Kelurahan Pematang Pudu
untuk kelompok yang sudah dimukimkan dan Desa Mpéra Ba-
sung untuk kelompok yang belum dimukimkan. Péngambilan
contoh pada Kelompok I dilakukan secara acak sederhana,
sedangkan Kelompok II dengan mengambil semua keluarga
vang- masih hi&up primitif, masing-masing kelompok seba-
nyak.25 keluarga;: Data yang dikumpulkan meliputi iden—
titas keluarga, mobilitas, péngetahuan gizi ibu, kon-
sumsi dalam 24 jam, keadaan gizi keluarga dan data me-
ngenai potensi daerah serta hal-hal yang berkaitan dé—
ngan program pemukiman masyarakat suku Sakai.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mobilitas KK dan
ibu pada Kelompok I termasuk kategori tinggi, sedangkan
mobilitas KK dan ibu pada Kelompok II termasuk kategori
rendah. Tingkat pengetahuan gizi ibu Kelompok I lebih
baik dan berbeda nyata pada taraf uji lima persen dengan
Uji Mann Whitney Wilcoxon d#ripada Kelompok II.

Pada kedua kelompok masih mengutamakan KK dalam
distribusi makanan dalam keluarga. Frekuensi makan Ke-
lompok I rata-rata tiga kali dalam sehari, sedangkan
Kelompok II adalah dua kéli dalam sehari. Kebiasaan
makan bersama selalu dilgkukan pada kedua kelompok, ke-
éuali makan siang.

Pada kedua kelompok masih terdapat kepercayaan

tentang makanan pantangan, seperti ibu hamil dan ibu




setelah melahirkan. Makanan yang dihidangkan pada ge—
lamatan pada kedua kelompok hampir sama. Upacara "semah
tanah" masih dilakukan pada Kelompok II, sedangkan pada
Kelompok 1 telahAmulai ditinggalkan. Makanan yang dibuat
pada upacara "semah tanah" ini tidak dimakan.

Pola makan kedua kelompok hampir sama, kecuali pada
pola lauk pauk dengan NDpE % sebesar 4,0 pada Kelompok
I dan 5,9 pada Kelompok II. Tingkat‘konsumsi energi ke—
dua kelompok dan tingkat konsumsi protein Kelompok II
telah memenuhi kecukupan yang dianjurkan, sedangkan
tingkat konsumsi protein Kelompok I masih 95,48 persen.

Semua anak disusukan sampail usia sekitar dua tahun,
dan anak disapih pada saat anak sudah makan sendiri.
Pada kedua kelompok masih terdapat makanan pantangan bagi
ibu hamil, ibu menyusuli dan sebagian kecil bagi bayi.

Hasil Uji Mann Whitney Wilcoxon dengan taraf uji
lima persen menuniukkan bahwa konsumsi energi pada kedua
kelompok tidak berbeda nyata, tetapi berbeda nyata untuk
konsumsi protein.

Anggota keluarga yang berstatus gizi baik pada Ke-
lompok I, sebesar 71,7 persen dan 67,1 persen pada Ke-
lompok II, status gizi kurang sebesar 22,5 persen pada
Kelompok I dan 25,7 persen pada Kelompok'II dan status
gizi buruk masing-masing 5,8 persen dan 7,1 persen.

Dari hasil Uji Chi Square menunjukkan tidak terdapat




perbedaan yang nyata antara status gizi anggota keluarga
Kelompok I dan Kelompok II pada taraf uji lima persen.

Anak balita yang berstatus gizi baik pada Kelompok I
dan Kelompok II masing-masing 60,6 persen dan 43,2
persen, status gizi kurang masing-masing 24,2 persen dan
40,9 persen dan status gizi buruk masiné—masing 15,2
persen dan 15,9 persen. Dari hasil Uji'Chi Square pada
taraf uji lima persen menunjukkan tidak ada perbedaan |
vang nyata antara status gizi anak balita Kelompok I dan
Kelompok II.‘

Hasil Uji Koefisien Korelasi Rank Spearman menun-
jukkan tidak ada hubungan antara tingkat pengetahuan
gizi ibu dengan tingkat konsumsi energi dan protein, baik
pada Kelompok I maupun pada Kelompok II.

Hasil ﬁji Chi Square menunjukkan bahwa tidak ada hu-
bungan antara tingkat pengetahuan gizi ibu dengan status
gizi anggota ieluarga dan anak balita, baik pada Kelompok
I maupun pada Kelompok iI. Begitu juga hubungan antara
tingkat konsumsi energi dan protein dengan status gizi
anggqta keluarga ternyata tidak ada hubungan yang nyata

pada kedua kelompok.
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PENDAHULUAN

Latar Belakang

rPada Repelita 1V dihyatakan bahwa lingkungan hidup
mempunyai fungsi penyangga perikehidupan yang amat pen-
ting, pengelolaan dan pengembangannya diarahkan untuk
mempertahankan keberadaannya dalam keseimbangan yang
dinamis melalui berbagai usaha perlindungan dan rehabi-
litasi serta usaha terus menerus. Oleh karena itu bagi
peladéng berpindah-pindah suku-suku primitif yang hidup
terpencil, pemerintah mengeluarkan kebijaksanaan memin-
dahkan mereka ke pemukiman yang baru disebut Pemukiman
'Masyarakat Suku Terasing atau PMST (Arraffie, 1989).
Hal ini dimaksudkan agar mereka ikut menikmati hasil
pembangunan dan juga dalam rangka meningkatkan kesadar-
an, tanggungjawab serta kemampuan sétigp warga negara
untuk ikut serta dalam pembangunan. Pelaksanaan ini
harus dilaksanakan secara terpadu dan perlu adanya pe-
ningkatan kerja sama antara pemerintah pusat dan daerah
swasta dan masyarakat luas (Republik Indonesia, 1988).

Selanjutnya ditekankan lagi sebagai salah satu upaya
menuju tercapainya keadilan sosial, dilanjutkan usaha-
usaha untuk memberi kesempatan lebih luas dan merata
dalam meningkatkan kesejahteraan sosial bagi anggota
masyarakat yang kurang beruntung termasuk mereka yang

hidupnya terasing dan terbelakang, salah satunya adalah




masyarakat suku Sakai. Hasil penelitian Hurmain dan
Sudirman (1986), masyarakat suku Sakai merupakan salah
satu suku terasing dan masih hidup terbelakang. Mereka
hidup terpencil di hutan-hutan dan di sepanjang sungai
besar atau kecil di Kecamatan Mandau, Kabupaten Bengka-
l4s, Propinsi Riau. |

Sebelum pemerintah melakukan usaha-usaha pemukiman,
sebagian besar masyarakat suku Sakai hidup terpencar-
pencar, berpindah-pindah dari suatu tempat ke tempat
lain di hutan-~-hutan daerah Keéamatan Mandau (Departemen
P dan K, 1985,;. Mulai Repelita I pemerintah medgambil
sebagian kecil masyarakat suku Sakai ke tempat pemukiman
baru yang disebut dengan PMST yang dibangun Departemen
Sosial. PMST yang ada di Kecamatan Mandau terletak di
dua desa dan satu kelurahan, yaitu: Desa Kandis dan Desa
Muara Basung serta Kelupahan Pematang Pudu (Arraffié,
1989). |

Program pemukiman kembali masyarakat suku Sakai ini
bertujuan meningkatkan taraf dan cara hidupnya untuk
mencapai tingkat kehidupan dan penghidupan yang layak
sesual dengan martabat manusia dan kemanusiaan (Republik
Indonesia, 1988). Pembinaan yang dilakukan antara lain
dalam peningkatan bidang sosial budaya, sosial ekonomi,
pola berfikir, kehidupan keagamaan, sistim pendidikan

dan lingkungan hidup. Semenjak adanya program pemukiman
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‘kembali yang merupakan program Pembinaan Kesejahteraan
Sosial Masyarakat Terasiﬁg dan Terbelakang atau PKSMT
dari Departemen Sosial ini, masyarakat suku Sakai mulai
terbuka dengan dunia luar (Hurmain dan Sudirman, 1986).
Tahun pertama masyarakat suku Sakai di PMST menda-
patkan bantuan kebutuhan pokok seperti sandang, pangan
dan papan yang disediakan pemerintah. Tetapi hal ini
tidak berarti tidak ada masalah di daerah PMST, karena
setelah bantuan tidak diberikan lagi maka masyarakat
suku Sakai harus mengusahakan sendiri untuk memenuhi
kebutuhan mereka. Dikarenakan mereka baru menyesuaikan
diri dengan lingkungan baru, terutama pola makan yang

tentu saja banyak yang tidak sesuai dengan kebiasaan

atau budaya mereka yang lama, yang telah mereka terima
dan jalani turun temurun. Maka hal itu dapat menimbul-
kan masaiah-masalah gizi yang perlu segera ditangani
oleh pemerintah supaya tujuan dari program PKSMT terse-
but dapat tercapai.

Pada saat ini, penelitian-penelitian tentang kea-
daan masyarakat suku Sakai, terutama penelitian yang
berkaitan dengan pola makan, konsumsi'makanan dan status
gizi baik di PMST maupun yang»masih hidup berpindah-
pindah di hutan-hutan atau di sepanjang sungai masih

relatif terbatas. Untuk itu perlu diteliti mengenai hal




tersebut terutama untuk mengetahui atau melihat perbedaan

antara masyarakat suku Sakai yang masih primitif dengan

-yvang telah dimukimkan di PMST.

Tujuan dan Kegunaan Penelitian

Tujuan Umum

Untuk mengetahui sejauh mana proses program pemu-

kiman kembali masyarakat suku Sakai mempengaruhi peru-

bahan pola makan dalam kaitan dengan tingkat konsumsi

pangan (energi dan protein) dan status gizi keluarga dan

anak balita.

‘Tujuan Khusus

Penelitian ini bertujuan untuk

1.

Mengetahui pendidikan formal ibu pada keluarga
suku Sakai yang telah dimukimkan dan yang masih
hidup primitif

Mengetahui mobilitas kepala keluarga dan ibu
keluarga suku Sakai yang telah diﬁukimkan dan
vang masih hidup primitif

Mengetahui budaya makan, pola makan keluarga
dan pola asuh-makan anak pada keluarga suku Sa-
kai yang telah dimukimkan dan yaﬁg masih hidup
primitif

Membandingkan tingkat pengetahuan ibu keluarga
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suku Sakai yang telah dimukimkan dan yang masih
hidup primitif

51 Membandingkan tingkat konsumsi pangan kenergi
dan protein) pada keluarga sukuVSakai vang
telah dimukimkan dan yang masih hidup primitif

6. Membandingkan status gizi anggota kelugrgadan
balita pada keluarga suku Sakai yang telah di-
mukimkan dén vang masih hidup primitif

7. Melihat hubungan tingkat pengetahuan gizi ibu
dengan tingkat konsumsi energi dan proteih pada
keluarga suku Sakai yang telah‘dimukimkan dan
yang masih hidup primitif

8. Melihat hubungan tingkat konsumsi energi daﬁ
protein dengan status anggota keluarga dan anak

balita pada keluarga suku Sakai yang telah’

dimukimkan dan yang masih hidup primitif

<)) Melihat hubungan tingkat pengetahuan gizi ibu
dengan status gizi anggota keluarga dan balita
pada_keluargé suku Sakai yang telah dimukimkan l

dan yang masih hidup primitif

Kegunaan
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai :

1. Masukan informasi dan pertimbangan bagi pemerin-

tah daerah dalam menyusun kebijaksanaan dan
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program pembinaan lebih lanjut daerah pemukiman
kembali

Menyediakan informasi mengenai perubahan-peru-
bahan pada masyarakat suku Sakai dibidang pangan
dan gizi, sebagai akibat dari keikutsertaannya

dalam program pemukiman kembali.




TINJAUAN PUSTAKA

Pemukiman Kembali Masyarakat Suku Sakai Di PMST

Menurut Hurmain dan Sudirman (1986)Apenduduk Pro-
pinsi Riau terdiri dari befbagai suku, yaitu Melayu,
Minangkabau, Batak, Jawa dan Bugis, Cina dan suku ter-
asing. Suku Ferasing vang ada di Propinsi Riau melipu-
ti suku Bonai, Akit, Hutan dan Sakai. Dalam Publikasi
Riau Dalam Angka 1987 (Kerjasama Kantor Statistik dan
Bappeda Propinsi Riau, 1988), masyarakat suku Sakai
bermukim di dua kecamatan, yaitu Kecamatan Mandau dan

Kecamatan Bukit Kapur, jumlahnya diperkirakan 1 346 KK,

vang diantaranya telah dibina sebanyak 275 KK atau
8,94 persen dari jumlah suku terasing yang diperkirakan

di Kabupaten Bengkalis (Tabel 1).

Tabel 1. Penyebaran Suku Terasing Di Propinsi
Riau menurut Kecamatan di Kabupaten
Bengkalis, Propinsi Riau Tahun 1987

Perkiraan Dibina
No Kecamatan Jenis Suku -----—m—mmmmm e
KK Persen KK Persen
1 Bengkalis Hutan 363 11,80 - -
2. Merbau Hutan 474 15,41 65 2,11
3. Sungai Apit Hutan 148 4,81 100 3,25
4. Mandau Sakai 1 126 36,61 175 5,69
5 Bukit Kapur Sakai 220 7,15 100 3,25
6. Rupat Akit 625 20,32 170 5,53
7 Tanah Putih Bonai 120 3,90 100 3,25
Jumlah 3 076 100,00 710 ; 23,08

E—
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Latar belakang historis suku Sakai berkaitan de-
ngan kerajaan Pagaruyung yvang ada di Propinsi Riau
Sumatera Barat. Dahulu sebagian masyarakat kerajaan
itus yang tidak mau dijajah oleh bangsa Belanda mening-
gsalkan negerinya merantau ke daerah lain. Kemudian se-
bagian dari mereka sampai di daerah Kecamatan Mandau
dan.berdomisili di pinggir sungai Sakai. . Akhirnya na-

ma sungai ini diambil sebagai sebutan suku Sakai.

Panggilan suku ini akhirnyva melembaga bagi kehidupan
mereka dan masyarakat umum disekitarnya (Hurmain dan
Sudirman, 1986). . L
Di lokasi perantauan mereka terisolir dan sulit
berhubungan dengan dunia luar, karena pada waktu itu
belum ada jalan raya, sebagai sarana penghubung vang
ada hanya sungai...Sarana penghubung ini sulit ditem- b
puh karena tempat tinggal mereka jauh di hulu. Hal
ini membawa pengaruh terhadap sikap hidupnya dan mere-
ka hanya terikat dengan tradisi nenek moyang (Hurmain
dan Sudirman, 1986). Untuk meningkatkan kesejahteraan
sosial dan membebaskan masyarakat suku Sakai ini dari
keadaan yang terisolir, maka Departemen Sosial sebagai
aparat pemerintah yang bertanggungjawab dalam Pembina-
an Kesejahteraan Sosial Masyarakat Terasing dan Terbe-
lakang (PKSMT) telah melakukan upaya penanggulangan ma-

svarakat terasing dan terbelakang baru dilaksanakan




awal Pelita I (1969) melalui sistem proyek. Departe-
men Sosial menetapkan kebijaksanaan teknis program
PKSMT dengan menekankan pada sistem pemukiman sbéial
atau SPS (Departemen Sosial,1988). Di tempat pemukim-
an baru pada tahun pertama setiap KK mendapat bantuan
jaminan hidup, sarana produksi pertanian, peralatan
pertanian, pelayanan pendidikan dan kesehatan (Repub-
lik Indonesia, 1988)

Sekarang, secara berangsur-angsur suku Sakai mu-
lai beranjak dari sikap statis menuju gerak dinamis.
Hal ini berkat adanya bimbingan perintah untuk membina
secara terus menerus di berbagai lokasi pemukiman. Me-
reka mulai menetap di PMST dan telah mau mengikuti pe-
tunjuk serta pengarahan untuk meningkatkan taraf hidup
meréka. Waktu yang dicanangkan untuk suatu periode
tertentu pembinaan masyarakat suku terasing dan terbe-
" lakang antara tiga sampai tujuh tahun, tergantung pada
tingkat keterasingan dan keterbelakangan calon warga
binaan (Departemen Sosial, 1988).

Pembinaan yang dilakukan ada lima tahap, yaitu ta-
hap pra persiapan, téhap persiapan, tahap pembinaan,
tahap terminasi, dan tahap bina purna (Departemen Sosi-
al, 1988). Tahapan ini penting peranannya dalam menen-
tukan kemampuan masyarakat suku Sakai berkembang lebih

lanjut setelah bantuan-bantuan tidak diberikan lagi.
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Bila desa binaan telah menampakkan hasil positif, maka
status desa disamakan dengan desa lainnya, di bawah ad-
ministrasi kecamatan yang bersangkutan (Hurﬁain dan Su-
dirman, 1986)

Kebudavaan dan Pola Makan

Mentirut Linton (1940) dalam Keesing dan Gunawan

{1989) kebudayaan adalah keseluruhan dari pengetahuan,
sikap dan pola perilaku yang merupakan kebiasaan vang
dimiliki dan diwariskan oleh anggota suatu masyarakat

tertentu. Menurut Tylor (1942) dalam Soekanto (1986)

kebudayaan mencakup pengetahuan, kepercayaan, kesenian,
moral, hukum, adat istiadat dan lain kemampuan-kemampu-
an serta kebiasaan-kebiasaan yang didapat oleh manusia L
sebagai anggota masyarakat. fhromi (1984) menambahkan
bahwa kebudayaan meliputi cara-cara berlaku, sikap-si-
kap dan juga hasil dari kegiatan manusia yang khas un-
tuk suatu masyarakat atau kelompok penduduk tertentu.
Kebudayaan mengatur manusia agar dapat mengerti bagai-
mana seharusnya berbuat, bersikap dan menentukan tin-
dakanhya kalau berhubungan dengan orang .lain.

Kebudayaan suatu masyarakat juga menentukan kon-

sumsi diantara sumber-sumber pangan yang tersedia di
lingkungan alam dan sekitar tempat tinggal masyarakat
vang bersangkutan. Dalam menyediakan berbagai Jjenis

bahan makanan, namun masyarakat tidak begitu saja mema-
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kan makanan yang tersedia, sebab dibatasi oleh adanyva
tradisi apa vang boleh dan tidak boleh dimakan (Enoch
dan-Nita, 1987). Menurut Tan dkk. (1970) konsumsi pa-
ngan sangat dipengaruhi oleh adat istiadat, kebiasaan
makan dan pantangan serta sikap terhadap makanan.

Tiap-tiap bangsa dan suku bangsa mempunyai kebia-
saan makan yang berbeda-beda sesuai dengan:kebudayaan
vang telah dianut turun temurun (Khumaidi, 1982). Me-
nurut Berg dan Muscat (1985) cara dan kebiasaan makan
dipengaruhi oleh banyvak faktor yang terpenting adalah
ketersediaan pangan, sosial budaya dan faktor individu
atau pribadi. Tan dkk. (1970) menyatakan bahwa penduduk
vang terdiri dari beragam suku bangsa mempunyai ciri-
ciri tersendiri yang berbeda satu sama lain, hal ini
menyebabkan terdapatnya pola kebudayaan yang sangat
berbeda sehingga terdapat perbedaan yang sangat besar
pula dalam pocia makan

Menurut Soehardjo dkk. (1988) jumlah dan jenis
pangan vang dikonsumsi dalam polé makan disuatu daerah
tertentﬁ biasanya berkembang dari pangan setempat, di-
samping itu kelangkaan pangan berpengarﬁh terhadap pola
makan suatu keluarga. Selanjutnva Karyadi, Lies. D.
(1989) menvatakan sebelum makanan siap dikonsumsi, ter-
dapat mata rantai vang harus dilewati yaitu "penjaga

pintu gerbang” (gate keeper) yang oleh Lewin (1943) di-
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identifikasikan sebagai ibu rumah tangga atau wanita
yvang biasanfa mengolah bahan makanan dalam keluarga.

Dehgan adanya sistem nilai dalam masyarakat ter-
hadap makanan akan mempengaruhi perilaku konsumsi "pen-
jaga pintu gerbang” ini dalam pengambilan keputusan
vang berkenaan deng:n makanan.

Secara tradisional, ayah mempunyai prioritas uta-
ma atas jumlah dan jenis makanan tertentu dalam keluar-
ga, kemudian anak pria, biasanya dimulai dari yang ter-
tua. Wanita dewasa, anak wanita dan anak yang masih
keecil boleh mékan bersama anggota keluarga pria, tetapi
di beberapa lingkungan budaya mereka makan terpisah pa-

da meja lain atau bahkan setelah anggota pria selesai

makan (Soehardjo dkk., 1988).

Masyarakat suku Sakai menanam padi, ubi manggalo,
sayuran dan tembakau yang biasanya ditanam di tanah
hutan dan tanah belukar. Biasanya masyarakat suku Sa-
kai ini makan nasi dan manggalo mersik sebagai makanan

pokoknya. Padi dan ubi manggalo dipetik dari hasil pa-

nennyva. Persediaan padi lebih cepat habisnya, dan seba-
gal ganti barulah ubi manggalo yvang diproses sehingga
berbentuk butiran yang disebut dengan manggalo mersik.
Sedangkan sumber protein biasanya diperoleh dari prote-
in hewani yang berasal dari hasil buruan seperti ki-

jang, babi, rusa atau dari hasil ternak mereka, serta
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ikan dari hasil tangkapan di sungai. Ikan merupakan
bahan pangan yang harus ada untuk campuran sewaktu ma-

kan manggalo mersik (Hurmain dan Sudirman, 1986).

Perubahan Kebudavaan dan Konsekuensinya

Menurut Ihromi (1984) kebudayaan tidaklah bersi-
fat statis tetapi selalu berubah ada atau tanpa adanya
gangguan yang disebabkan masuknya unsur-unsur budaya
asing. Hal ini juga didukung oleh pernyataan Soekanto
(1986 ) bahwa setiap kebudayaan pasti akan mengalami pe-
rubahan atau perkembangan-perkembangan, hanya kebudaya-
an yang mati saja yang bersifap statis. Selanjutnya

Ihromi (1984) mengatakan gerak kebudayaan sebenarnya ti-

dak lain daripada gerak dari manusia yang hidup dalam

masyarakat yang menjadi wadah kebudayaan tersebut. Ge-
rak manusia tersebut terjadi oleh karena manusia menga-
dakan hubungan-hubungan dengan manusia-manusia lainnya
atau oleh karena terjadinya hubungan antar kelompok-ke-
lompok di dalam masyarakat. Perubahan kebudayaan mem--
punyal satu aspek yang bersangkut paut dengan suatu pe-

nerimaan dari cara-cara baru atau suatu perbaikan cara-

cara masyérakat dalam memenuhi kebutuhan-kebutuhannya.
Semua manusia dilaﬁirkan dengan tingkah laku yang

digerakkan oleh "insting" dan naluri yang walaupun tidak

termasuk bagian dari kebudayaan, namun mempengaruhi kebu-

dayaan. Misalnya kebutuhan akan makanai, adalah kebu-
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tuwhan dasar yang tidak termasuk kebudayaan, tetapi ba-
gaimana kebutuhan-kebutuhan itu dipehuhi, apa yang ki-
ta makan, dan bagaimana cara kita‘makaﬁ adalah bagian
dari kebudayaan. Jadi, semua orang makan, tetapi kebu-
dayaan yang berbeda melakukan kegiatan dasar itu de-
hgan cara-cara yang sangat berbeda pula (Ihromi, 1984).

Menurut Soehardjo dkk. (1988) perubahan kebiasaan ma-

kan: akhirnya bergeser seiring dengan perubahén sistem
pertanian.

Proses modernisasi masyarakat suku Sakai bergerak

lamban dalam kehidupannya, karena mereka tidak pernah
mendapat bimbingan mengenai peningkatan sosial ekono-
mi, apalagi kesempatan untuk memperoleh pendidikan for-
mal (Hurmain dan Sudirman, 1986). Menurut Soekanto
(1986) pengaruh luar terhadap kebudayaan suatu masyara-
kat adé dua kemungkinan yang akan terjadi ditolak at:.u
diterima. Apalagi pengaruh luar tersebut dianggap ber-
tentangan dengan kebudayaan vang mereka miliki maka ke-

mungkinan pengaruh tersebut ditolak, sedangkan bila di-

anggap berguna dan tidak bertentangan dengan kebudaya-
an kemungkinan diterima. Pengaruh luar yang diterima
akan mempunyai konsekuensi membawa perubahan vang ber-
gerak meninggalkan faktor yang diubah. Akan tetapi se-
telah meninggalkan faktor itu, mungkin perubahan itu
bergerak ke arah suatu‘bentuk vang sudah ada di dalam

walgtil yang lampau.




KERANGKA PEMIKIRAN

Pengaruh Perubahan Pola Makan
Terhadap Status Gizi

Menurut Soekanto (1986) tidak ada kebudayaan yang
statis, semua kebudayaan mempunyai dinamika atau gerak.
Gerak kebudayaan sebenarnya tidak lain daripada gerak
dari manusia yang hidup dalam masyarakat yang menjadi
wadah kebudayaan tersebut. Gerak tersebut terjadi
oleh karena dia mengadakan hubungan-hubungan dengan ma-
nusia lainpya ataupun oleh karena terjadinya hubungan
antar kelompok-kelompok manusia di dalam masyarakat.
QOleh karena itu, masyarakat suku Sakai yang telah me-
ngikuti program PKSMT, yaitu pemukiman kembali (PMST)
akan menyesuaikan pola kebudayaannfa dengan yang baru.
Seperti yang dikatakan oleh Mannheim (1987) bahwa peru-
bahan situasi memerlukan penyesuaian diri dan pola pe-
rilaku yang baru.

Pola kebudayaan mempengaruhi orang dalam mehilih
pangan, termasuk jenis pangan apa yang harus diproduk-
si, bagaimana diolahnya, disalurkannya, disiapkannya
dan disajikannya (Soehardjo dkk., 1988). Pola budaya
yvang berbeda menyebabkan perbedaan yang sangat besar
‘'dalam pola makannya (Tan dkk., 1970). Sehingga, masya-

rakat suku Sakai di desa binaan (PMST) akan merubah bu-
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daya makannya, yang mungkin berbeda dengap masyarakat
suku Sakai yang masih hidup primitif. |

Menurut Tan dkk. (1970) yang tefmasuk dalam buda-
ya makan keluarga adalah kebiasaan-kebiasaan, keperca-
yaan; pantangan-pantangan dan suka atau tidak suka ter-
hadap makanan tertentu. Kebiasaan makan yang merupa-
kan salah satﬁ aspek budaya makan keluarga dipengaruhi
oleh faktor-faktor mobilitas, komunikasi antar manusia
dan pendidikan (Husaini, 1983 dalam Baliwati; 1985).
Kebiasaan makan akan berpengaruh terhadap keadaan gizi,
karena akan menyangkut masalah kualitas dan kuantitas
pangan yang dikonsumsi. Menurut Berg (1986) kebiasaan
makan dapat berubah dengan meningkatnya pengetahuan,
terutama pengetahuan gizi ibu rumah tangga, karena ibu
rumah tangga mempunyai peranan yang sangat besar dalam
memilih dan menyiapkan makanan atau peranannya sebagai
"gate keeper".

Menurut Sajogyo (1975) konsumsi anak balita baik
kuantitas dan kualitas sangat tergantung pada ibu atau
pengasuhnya. Disamping itu kebiasaan-kebiasaan ibu
atau pengasuhnya yang selalu dekat dengannya akan men-
jadi contoh bagi perilaku anak itu, hal ini juga dinya-
takan oleh Mannheim.(1987) bahwa seorang anak mulai de-
ngan meniru perilaku ibunya, pengasuhnya, dan kémudian

bertambah dengan contoh-contoh dari orang lain. Menu-
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rut Lie, Goan Hong (1985) pola makgn di suatu daerah
dapat berubah-ubah sesuai dengan perubahan adat kebia-
saan yang berhubungan dengan masyarakat.

Salah satu kebutuhan dasar manusia yang paling
penting adalah pangan disamping kebutuhan lainnya.
Konsumsi makanan memegang peranan penting untuk menca-
pali gizi yang baik, karena pada dqsarnya kebutuhan gi-
zi yang diserap tubuh berasal dari makanan. Sedangkan
konsumsi makanan dipengaruhi oleh daya beli keluarga |
vang meliputi pendapatan, harga makanan, dan pengelua-
ran keluarga untuk kebutuhan lain selain makanan. Fak-
tor-faktor yang mempengaruhi secara langsung status gi-
zi adalah banyaknya zat-zat gizi yang terkandung di da-
lam makanan yang dimakan sehari-hari dan ada atau ti;
dak adanya penyakit infeksi, serta proses penyerapan
zat gizi oleh tubuh (Levinson, 1974).

Lebih lanjut, kerangka pemikiran untuk penelitian

ini dapat dilihat pada Gambar 1.




18

Program Pemukiman Kembala
Masyarakat Suku Sakai

] . {
lKetersedlaan|
‘ pangan
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:Kegiatan Sosial{’/;a Budaya Makan |¢—____ | Mobilitas KK

i KK dan Ibu dan 1Ibu
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Sosial Ekonomi Pola Makan |{¢——— Pengetahuan Gizi i
Keluarga : - Ibu
{ -~ besar kelu- l
arga - ————
- pendidikan Konsumsi
KK dan Ibu |
- pendapatan $
keluarga { T mmm s smmm e
' Tingkat Konsumsi| {Kesehatan Ling-
' kungan (
! e
, Fmm———--5
Status Gizi [ €&———! Infeksi |
[ — -
Keterangan
c-——--- -+ : Peubah yang tidak diteliti
Lo {
| [ : Peubah yang diteliti
Gambar 1. Kaitan Program Pemukiman Kembali dan Vari-

abel Lain terhadap Pola Makan dan Status
Gizi
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Hipotesa
Terdapat perbedaan tingkat pengetahuan gizi ibu an-
tara kelompok yang telah dimukimkan kembali dengan
kelompok yang masih hidup primitif
Terdapat perbedaan tingkat konsumsi energi dan pro-
tein keluarga antara kelompok yang telah dimukim-
kan dengan kelompok yang masih hidup primitif
Terdapat perbedaan status anggota keluarga dan anak
bélita antara kelompok yang telah dimukimkan de-
ngan kelompok yang masih hidup primitif
Terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan gizi
ibu dengan tingkat konsumsi energi dan protein pa-
da kelompok yang telah dimukimkan dan kelompok
yvang masih hidup primitif
Terdapat hubungan antara tingkat konsumsi energi
dan protein dengan status anggota keluarga dan anak
balita pada kelompok yang telah dimukimkan dan ke-
lompok yang masih hidup primitif
Terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan gizi
ibu dengan status gizi anggota keluarga dan balita
pada kelompok yang telah dimukimkan dan kelompok

yvang masih hidup primitif
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Batasan Istilah

Daerah PMST adalah daerah pemukiman baru masyarakat su-
ku Sakai

Masyvarakat suku Sakai yang masih hidup primitif adalah
masyarakat suku Sakai yang masih hidup berpindah—
pindah di hﬁtan

Budaya Makan adalah kebiasaan-kebiasaan, kepercayaan,
panténgan—pantangan dan suka atau tidak suka ter-
hadap makanan tertentu yang dilihat dari tingkah
laku.ibu dalam memenuhi kebutuhan makan keluarga,
meliputi pemilihan, penyiapan dan penggunaan ba-
han makanan

Mobilitas adalah frekuensi kepergian KK dan Ibu ke luar
desa, bertemu dan befinteraksi dengan satu suku
atau suku lain menurut lama di luar desa, keper-
luan dan .tempat tujuan dalam satu tahun yang dapat
mempengaruhi budaya makan

Keluarga adalah sekelompok manusia yang terdapat dalam

rumah tangga yang terdiri dari kepala keluarga,
ibu, anak dan atau tanpa anggota keluarga yang

bersangkutan dan mempunyai anak balita (0 - 5 ta-

hun )

Pola Makan adalah

- pola makan keluarga adalah susunan beragam.pa-




Status

Upacara
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ngan yvang biasa dikonsumsi keluarga dalam hi-

dangan sehari-hari, yaitu pangan pokok, lauk pa-

uk (protein hewani dan nabati), sayur dan buah,

vang meliputi jenis, frekuensi konsumsi dan

asal makanan

pola asuh-makan anak balita adalah cara pemberi-

an makanan terhadap anak balita (0 - 5 tahun)

vang ditinjau dari riwayvat pemberian ASI, maka-

nan tambahan, makanan seperti makanan orang de-

wasa dan tindakan vang diambil jika anak rewel

pada saat makanr

Gizi adalah keadaan tubuh seseorang sebagai aki-

bat dari konsumsi, penyerapan zat gizi , dan infeksi
"semah tanah"” adalah suatu upacara yang dilaku--

kan masyarakat suku Sakai bila panen tidak ber-

hasil baik




METODE PENELITIAN

Tempat dan Waktu Penelitian

Penelitian ini dilakukan di dua tempat, yaitu di
Kelurahan Pematang Pudu untuk suku Sakai yang telah di-
mukimkan Departemen Sosial dan Desa Muara Basung untuk
" masyarakat suku Sakai yang masih hidup primitif. Ke-
dua @empat penelitian ini terletak di Kecamatan Mandau,
Kabupaten Bengkalis, Propinsi Riau. Pengumpulan data
dilakukan awal bulan Aguéutus sampai akhir September

1989.

Metode Pengambilan Contoh

Penentuan kecamatan dan daerah penelitian dilaku-
kan dengan cara "Purposive Sampling"” (Singarimbun dan
Effendi, 1985). Dalam penelitian ini kécamatan yang
diambil adalah kecamatan yang didalamnya terdapat pemu-
kiman masyarakat suku Sakai yang pertama didirikan De-
partemen Sosial (12 tahun yang lalu), dan juga terda-
pat pemukiman masyarakat suku Sakai yang masih primi-
tif.

Contoh yang diteliti adalah keluarga suku Sakai
vang telah dimukimkan kembali disebut Kelompok I dan
keluarga suku Sakai yang masih primitif disebut Kelom-
pok II. Syarat keluarga yang diambil adalah yang mem-
punyai anak balita. Jumlah keluarga yang diteliti pa-
da Kelompok I sebanyak 25 keluarga diambil secara acak

dari 75 keluarga yang telah dimukimkan kembali, sedang-
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kan. pada Kelompok II diambil 25 keluarga yvang diambil

dari semua keluarga yang maSih hidup primitif.

Jenis dan Cara Pengumpulan Data

a. Data Primer, meliputi
1. Ideatitas Keluafga.
Cara pengumpulan data dilakukan dengan wawan-
cara menggunakan daftar pertanyaan yang telah
disiapkan terlebih dahulu.
2. Data Konsumsi Makanan Sehari (24 jam).
Cara pengumpulan data dilakukan dengan metode
"recall" selama dua hari berturut-turut.
3. Data Pengetahuan Gizi Ibu, Budaya Makan, Pola
Makan, dan Mobilitas.
Cara pengumpulan data dilakukan dengan cara
observasi dan wawancara dengan menggunakan
daftar pertanyaan yang telah disiapkan terle-
bih dahulu.

4. Data keadaan gizi keluarga dan anak balita.

Cara pengumpulan data dengan melakukan pengu-
kuran antropometri, yaitu berdasarkan berat

badan menurut tinggi badan. Pengukuran dila-

kukan dengan menggunakan timbangan injak merk
"krups" dengan skala terkecil 0,5 kg dan ting-
gi badan dengan menggunakan meteran dengan

skala terkecil 0,1 cm.
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b. . Data Sekunder, meliputi potensi daerah, data-data
yang berkaitan dengan program pemﬁkiman kembali ma-
syarakat suku Sakai.

Cara pengumpulan data dilakukan dengan mengumpul-
kan data-data tersebut dari kantor desa, kelurahan,

kecamatan, dan Departemen Sosial Propinsi Riau.

Pengolahan dan Analisis Data

Data mobilitas yang diperoleh merupakan frekuensi
keluar desa per tahun yang dilakukan oleh kepala

keluarga dan ibu, kemudian diberi skor sesuai dengan

lama di luar desa, keperluan dan tempat yang dikunjungi. L
Data pengetahuan gizi ibu dijumlahkan dari jawaban-ja-
waban responden, kemudian diberi skor.

Untuk menentukan tingkat mobilitas dilakukan peng- h
klasifikasian skor dalam dua kategori, kategori tinggi
bila nilai skor diatas rata-rata dan kategori rendah

bila skor di bawah atau sama dengan nilai rata-rata.

Sedangkan unfuk menentukan tingkat pengetahuan gizi

ibu diklasifikasikan dalam tiga kategori, yaitu katego-
ri baik bila nilai skor lebih besar dari X + 1 SB,
kategori sedang bila skor diantara X + 1 SB dengan

X -1 SB, dan kategori kurang bila skor di bawah X +

1 SB.
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Kandungan zat gizi (energi dan protein) bahan pa-
ngan vang dikonsumsi dihitung dengan menggunakan Daftar

Komposisi Bahan Makanan (Dikzi, 1979). Angka kecﬁkupan

energl dan protein dihitung berdasarkan kecukupan yang
dianjurkan FAO/WHO (1985) dalam Hardinsyvah dan Martian-
to £1989). Angka kecukgpan protein dikoreksi dengan

SAA “(Skor Asam Amino) dan MC (Mutu Cerna) menurut per-

hitungan Hardinsyah dan Martianto (1989) sebagai beri-

kut
100 100 .
1. AKP = BB x PST x ~--- Xx --- )
SAA MC
Keterangan : AKP = angka kecukupan protein
BB = berat badan sehat
PST = protein senilai telur (g/kg BB/
hr)
MC = mutu cerna
SAA = skor asam amino
mg AA/g protein yvang dikonsumsi
2 SAA =
mg AA/g protein dalam PKAE
Keterangan : SAA = skor asaam amino
PKAS = pola kecukupan asam amino esen-
' sial
PN
3. MC =
sP
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Keterangan : MC = mutu cerna

ZJ = jumlah konsumsi protein x mutu
cerna bioassay

ZP = jumlah konsumsi protein

Konsumsi energi dan protein dibandingkan dengan
angka kecukupan yang dianjurkan, sehingga dapat diketa—
hui tingkat konsumsi yang dinyatakan dalam persen (Har-
dinsyah dan Martianto, 1989).

Bhdaya makén dianalisis secara deskriptif. Data
pola makan diperoleh dengan menanyakan jénis dan freku-
si konsumsi pangan selama satu hari dan satu minggu.
Frekuensi konsumsi dinyatakan menurut cara yang dilaku-
kan oleh Tan dkk. (1970). Nilai skor 50 berarti bahan
bangan yang dikonsumsi lebih dari satu kali setiap ha-
ri, nilai skor 25 bila bahan pangan dikonsumsi satu ka-
li setiap hari, nilai skor 15 bila bahan pangan dikon-
sumsi sekurang-kurangnya tiga kali seminggu, nilai
skor 10 bila bahan pangan dikonsumsi kurang dari tiga
kali seminggu, nilai skor 1 bila bahan pangan jarang
dikonsumsi.

Menurut Tim GMSK (1985) kriteria pola konsumsi pa-
ngan digolongkan dalam empat golongan, yaitu :

a. Makanan Pokok : suatu pangan pokok (sumber energi)

termasuk dalam pola konsumsi pangan
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pokok bila bahan pangan ini dikon-
sumsi minimal sekali dua hari (ni-
lai frekuensi konsumsi besar atau
sama dengan 12,5)

5. Lauk Pauk : suatu pangan sumber protein termasuk
dalam pola:konéupsi lauk pauk bila
pangan ini dikonsumsi minimal seka-
li tiga hari (frekuensi konsumsi
besar atau sama dengan 7,5).

¢. Sayuran : suatu pangan sumber vitamin dan mineral
termasuk dalam péla konsumsi sayur
bila pangan ini dikonsumsi minimal
sekali lima hari (nilai frekuensi
besar atau sama dengan 5)

d. Buah-buahan : suatu pangan sumber vitamin dan mine-
ral termasuk dalam éola,konsumsit
buah-buahan bila pangan ihi dikon-
sumsi minimal sekali lima hari (ni-
lai frekuensi besar atau sama de-
ngan ).

Data status gizi vang dikumpulkan adalah data sta-
tus gizi keluarga dan anak balita yang menggambarkan
keadaan masa lampau dan masa sekarang ditentukan dengan
indikator berat badan menurut tinggi badan dengan me-
ngumpulkan be-at badan dan tinggi badan. Persentase
status gizi didapatkan dengan membandingkan data status

gizi (BB/TB) terhadap standar baku Harvard 100 persen.
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Status gizi digolongan dalam tiga kategori, yaitu lebih
dari 90 persen berat badan baku Harvard tergolong gizi
baik, antara 80 - 90 persen berat badan baku Harvard
tergolong gizi kurang dan kurang dari 80 persen berat
badan baku Harvard tergolong gizi buruk (Puslitbang Gi-
zi, 1980).

Mutu konsumsi dihitung dengan Net Dietary Protein
Energi Percent (NDpE %) (Joice, Doughty, 1975). Mutu
bkonsumsi dikatakan baik jika nilai NDpE % antara 6 - 8
(Khumaidi, 1977).

Untuk mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan gi-
'zi ibu, tingkat konsumsi energi dan protein antara ke-
dua kelompok digunakan uji statistik Hann Whitney Wil-
coxon (Sprent,1989). Sedangkan untuk mengetahui perbe-
daan status gizi keluarga dan anak balita pada kedua
kelompok digunakan Uji Chi Square (Siegel, 1988).

" Untuk melihat hubungan antara tingkat pengetahuan
gizi ibu dengan tingkat konsumsi energi dan protein pa-
da kedua kelompok digunakan Uji Koefisien Korelasi Rank
Spearman (Siegel, 1988). Sedangkan untuk melihat hubu-
ngan antara tingkat pengetahuan gizi ibu dengan status
gizi keluarga dan anak balita serta antara tingkat kon-
sumsi energi dan protein dengan status gizi keluarga
dan anak balita p;da kedua kelompok digunakan Uji Chi

Square (Siegel, 1988).
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Rumus yang digunakan

2
oy L k (0Oij; - Ej; )
IR
i=1 J:l Eij

Oij = jumlah pengamatan untuk kasus-kasus yang
dikategorikan dalam baris ke-i pada ko-
lom ke-j

Eij = banyak kasus yang diharapkan di bawah Ho

untuk dikategorikan dalam baris ke-i pada

kolom ke-j

jumlah semua sel yang ada

i=1l 3=1
e

i Korelasi Rank Spearman

Y X2+ ) vt o) g,
23\/ sz " ZYZ

~h
» gcu"lvh‘

Xz = " - E:Tx
12
) NS - N
Y® = - EZTY
12
t = banyak pengamatan yang berangka sama

pada suatu ranking tertentu
Untuk melihat hubungan yang dihasilkan di bawah

hipotesis nol (Ho) diuji dengan




PE % x PS
3. - NDpE % = (1 - 0,010 PE %)
100 (1 - 7,6/PS)

Total Protein x 4

PE % = x 100
Total Energi
Total AAS
PS = x 100
Total Protein x 42
4., Mann Whitney Wilcoxon

U + 1/2 - 1/2 mn

7Z =
3
mn (m + n+ 1 ) - mn ( d;° - dj)
12 12 {m + n) (m + n -1)
Keterangan : U = nilai yang terkecil dari Um atau

Um = Sm - 1/2 m (m + 1)

Un = Sn -~ 1/2 n (n + 1)

Sm = jumlah rank Kelompék m (Kelompok I)

Sn = jumlah rank Kelompok n (Kelompok II)

m = jumlah responden Kelompok m (Kelompok 1)
n = jumlah responden Kelompok n (Kelompok II)
Z = nilai kritis sebaran normal

d: = ties atau jumlah nilai rank yang sama




HASTL DAN PEMBAHASAN

Keadaan Umum Daerah Penelitian

Letak dan Geografis

Kelurahan Pematang Pudu dan Desa Muara Basung ter-
letak di Kecamatan Mandau, Kabupaten Bengkalis, Propin-
gi Riau. Ibukota kecamatan terletak enam km dari Kelu-
rahan Pematang Pudu dan 20 km dari Desa Muara Basung,
dan ibukoﬁa kabﬁpaten 155 km dari Kelurahan Pematang
Pudu dan 175 km dari Desa Muara Basung, sedangkan ibu-
kota propinsi 120 km dari Kelurahan Pehatang Pudu dan
100 km dari Desa Muara Basung.

Kelurahan Pematang Pudu terletak di sebelah Teng-
gara ibukota kecamatan, yang merupékan daerah pinggiran
kota. Sedangkan Desa Muara Basung berada di pinggir

jalan vang dilalui antara ibukota kecamatan dengan ibu-

kota propinsi.
Penduduk

Jumlah penduduk Kelurahan Pematang Pudu tahun
1988/1989 adalah 8 563 orang, terdiri dari 4 086 jiwa
laki-laki dan 4 477 orang perempuan yang terhimpun da-
lam 1 144 keluarga keluarga. Sedangkan penduduk Desa
Muara Basung tahun 1988/1989 sebanyak 2 447 orang, ter-

diri dari 1 284 orang laki-laki dan 1 063 jiwa perempu-
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an yang terhimpun dalam 494 keluarga. Untuk lebih je-
lasnya dapat dilihat pada Tabel 2.

Penduduk di Kelurahan Pematang Pudu dan Desa Muara
Basung terdiri dari berbagai sukU‘pendatang yang mene-
tap atau menetap sementara. Ada suku Melayu, Minangka-
bau, Batak, Jawa dan Cina. Pada Kelurahan Pematang Pu-
du terdapat juga bangsa asing yang berasal dari Ing-
gris, Amerika, Belanda dan India.

Tabel 2. Penyebaran Penduduk Kelurahan Peﬁatang

Pudu dan Desa Muara Basung Berdasarkan
Kelompok Umur dan Jenis Kelamin Tahun

1988/1989
Kelompok PP MB Jumlah
Umur L P L P PP MB
0/ - 4 774 936 198 169 1 710 367
5/= 9 532 730 160 135 1 262 295
10/ - 14 483 617 148 128 1 100 276
15/ — 19 429 339 126 109 768 235
20 - 24 383 392 119 96 775 215
250= 29 376 343 114 89 719 203
30/ - 34 281 266 111 82 5417 193
35 - 39 221 195 95 77 416 172
40 - 44 178 184 76 54 362 130 L
45/ - 49 152 168 57 48 320 105
50 - 54 129 150 41 50 279 91
55 =259 90 86 19 21 176 40
60 + 58 71 20 5 129 25
Jumlah 4 086 4 477 1 284 1 063 8 563 2 347
Sumber : Buku Potensi Desa, 1988/1989
Keterangan : PP = Pematang Pudu, MB = Muara Basung

L = Laki-laki, P = Perempuan
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Agama

Ada embat macam agama yang dianut oleh penduduk
Kelurahan Pematang Pudu, yaitu Islam, Katholik, Protes-
tan, dan Hindu/Budha. Sedangkan di Desa Muara Basung
ada“tiga macam agama, yaitu Islam, Protestan dan Hindu/
Budha ! Penyebaran Penduduk menurut agama yang dianut
dapat dilihat pada Tabel 3.

Tabel 3. Penyebaran Penduduk Berdasarkan Agama yang

Dianut Di Kelurahan Pematang Pudu dan
Desa Muara Basung '

Kelurahan/Desa

Agama = === @mo s m oo e m e e e e —— e —— -~

Pematang Pudu Muara Basung

(n) (%) (n) (%)
Islam 6 613 77,2 1 861 79,3
Katholik 455 5,3 0 0
Protestan 1 451 17,0 465 19,8
Hindu/Budha 44 0,5 21 0,9
Jumlah 8 563 100,0 2,347 100,0

. Sumber : Bukn Potensi Desa 1988/1989

Mata Pencaharian

Mata pencaharian penduduk Kelurahan Pematang Pudu
dan Desa Muara Basung cukup beragam. Sebagian besar
penduduk Kelurahan Pematang Pudu adalah buiruh sedangkan E
Desa Muara Basung adalah petani. Untuk lebih jelasnya

dapat dilihat pada Tabel 4. Cara bertani penduduk Desa

Muara Basung masih bersifat tradisional. Pertanian ini




mencakup peladangan padi dan berkebun sayur-sayuran
perti ketela pohon, kacang-kacangan, jagung, timun,
be dan lain-lain.

Pencari hasil hutan merupakan mata pencaharian
da masyarakat suku asli di Kecamatan Mandau sekitar
£,66 persen (2 036 orang). Hasil hutan ini terdiri

ri rotan, kayu balak dan kayu cendana. Pencaharian

54

se-

ca-

da-

ha-

sil hutan ini diorganisir oleh warga suku Cina dengan

memberi modal kepada penduduk pribumi (Arraffie, 1989).

Tabel 4. Jenis Mata Pencaharian Penduduk Kelurah-
an Pematang Pudu dan Desa Muara Basung

Jenis Mata Pencaharian Pematang Pudu Muara Basung

() (%) (n) (%)
Bertani 120 7,0 484 87,0
Beternak 1 0,1 0 0
Pencari Hasil Hutan 40 2,3 51 9,0
Guru 23 1,3 4 0,7
Pegawai Negeri Sipil 21 1,2 5 0,9
Pedagang 21 1,2 10 1,8
Buruh 1 500 86,9 3 0,5
Juml ah 1 726 100,0 557 100,0

Sumber : Buku Potensi Desa, 1988/1989

Sarana Pendidikan, Kesehatan dan Lainnya

Sarana pendidikan yang tersedia di Kelurahan Pe-

matang Pudu adalah lima Sekolah Dasar, dua Sekolah Me-

nengah Pertama (SMP) dan satu Sekolah Menengah Atas
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(SMA ). Sedangkan Desa Muara Basung hanya mempunyai dua

Sekolah Dasar, untuk sekolah menengah harus dilanjutkan
di kota kecamatan atau kota yang terdekat dengannya.

Sarana kesehatan yang ada di Kelurahan Pematang
Pudu hanyva tiga Posyandu, sedangkan Desa Muara Basung
mempunyai satu Puskesmas dan dua Pdsyandu. Peranan du-
kun-dikedua tempat penelitian cukup berperanan, teruta-
ma bagi penduduk asli. Jumlah yang pasti dafi dukun
vang ada dikedua tempat belum diketahui.

Adapun sarana transportasi yang biasa dijumpai di
Kelurahan Pematang Pudu adalah angkutan dalam kota
(oplet), dan angkutan milik pribadi sepeda dan motor.
Sedangkan Desa Muara Basung transportasi dalam desa be-
lum ada, yang ada hanya angkutan milik pribadi, seperti
sepeda, motor dan mobil. Bagi penduduk yang tinggal
jJauh di pedalaman yang‘umumnya tinggal di sepanjang
pinggiran.sungai mempunyvai angkutan sampan (perahu),
sampan milik penduduk ini ada vang sudah mempunyai ho—
tor.

Kelurahan Pematang Pudu dan Desa Muara Basung ti-
dak mempunyai pasar, sehingga untuk melengkapi kebutuh-
an sehari-hari penduduk berbelanja ke kota kecamatan,
atau di warung-warung vang ada didekat tempat pemukiman

penduduk.
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Keadaan Umum Masyarakat Suku Sakai

Bila ditinjau dari penerangan Diretorat Penyuluhan
‘dan Bimbingan Sosial serta Direktorat Jenderal Bina Ke-
sejahteraan Sosial Departemen Sosial (1986/1987) dalam
Pembinaan Masyarakat Terasing, maka masyarakat suku Sa-
kai di Kecamatan Mandau termasuk ke dalam kelompok ma-
syarakat terasing setengah kelana, yaitu masyarakat
yvang tempat tinggalnya sudah menetap untuk jangka waktu
relatif pendek dan mata pencahariannya masih berpindah-
pindah seperti pertanian yang berpindah-pindah dengan
pertanian tebang bakar serta kondisi kehidupannya masih
sangat sederhana. Secara terbatas mereka sudah ada ko-
ﬁunikasi dengan dunia luar.

Masyarakat suku Sakai hidup sangat sederhana, mata
pencaharian masih tradisional, yaitu ladang berpindah-
pindah, berburu binatang hutan, menangkap ikan disu-
ngai-sungai serta mencari hasil hutan. Dalam memenuhi
kebutuhan primer mereka maka masyarakat suku Sakai mem-
buat makanan pokok mereka dari ketela pohon yang mereka
sebut dengan ubi manggalo. Ubi manggalo ini bila lang—
sung dimakan dengan cara pengolahan biasa seperti dire-
bus atau digoreng, akan membuat orang yang memakannya
akan muntah-muntah dan atau mencret. Hal ini disebab-

kan ketela pohon ini mengandung HCN tinggi, yang oleh
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masyvarakat suku Sakai menyebut dengan ubli manggalo be-
racun, oleh karena itu harus direndam dulu di alr me-
ngalir dan kemudian dibuang airnya. Untuk pengolahan
ubi - manggalo beracun ini agar bisa dimakan dan tidak
membahayakan kesehatan mereka, maka masyarakat suku
Sakai telah terbiasa mengolahnya dengan cara yang mere-
ka ketahui dari orang tua mereka secafa turun temﬁrun;
Ubi“manggalo yang telah mereka olah sebagai makanan po-
kok disebut dengan manggalo mersik. Pengolahan manggalo

mersik dilakukan dengan cara
Ubi Manggalo yang telah dikupas

Direndam 2 hari 2 malam di air mengalir
(di sungai)

}

diparut

|

Didalam goni 2 hari 2 malam

|

Di sangrai sampai kering

Di sangrai sampai kering
{kuning kecoklat-coklatan)

Gambar 2. Pengoiahan Ubi Manggalo Menjadi Mangga-
lo Mersik.
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Di dalam tatanan'kekeluargaan, suku Sakai berada
dalam lingkungan»siklhs. Mereka membentuk keluarga da-
lam lingkungan méréka saja. Bilamana anaknya telah be-
rumah tangga, mereka membuat rumah di dekat rumah orang
tua mereka. Dengan demikian mereka tetap berkelompok
dengan susunan kekerabatan yang sangat mereka pelihara,
‘sistem kelompok ini kemudian menjadi masyarakat desa.

Keluarga suku Sakai biasa tinggal di dalam sebuah
rumah yang sangat sederhana. Terdiri dari bahan-bahan
kulit kayu yvang dijadikan dinding, lantai rumah dan
beratap rumbioc {(daun enau) yang mereka peroleh dari hu-
tan belukar. Rumah tempat tinggal berbentuk rumah
panggung dengan ukuran sekitar 3 x 4 m, ruangan dalam
rumah tidak disekat-sekat membentuk kamar, tetapi lepas
begitu saja merupakan satu ruangan. Ruangan tersebut
dijadikan tempat untuk makan, tidur, dapur dan keperlu-
aﬁ—keperluan lain mereka. Dalam satu rumah hidup bebe-
rapa anggota keluarga, terdiri dari kepala keluarga,
ibu dan anak-anak yang belum berkeluarga. Anak-anak
vang sudah berkeluarga biasanya membuat rumah baru yang
tidak jauh dari rumah kediaman keluarga pihak perempuan
{Arraffie, 1989). |

Sebagian dari masvarakat suku Sakéi ada vang ber—.
diam di Pemukiman Masvarakat Suku Terasing (PMST) vang

dibangun oleh Departemen Sosial. Pemukiman-pemukiman
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ini terletak di dua buah desa dan satu kelurahan, yaitu
Desa Muara Basung, Desa Kandis, dan Keiurahan Pematang
Pudu. Rumah pemukiman ini dibuat tidak jauh berbeda
dari- bentuk rumah pemukiman mereka yang biasa mereka
tempati, bedanya hanya rumah pemukiman baru oleh Depar-
temen Sosial ini dinding dan lantai rumah dibuat dari
papan dan atap dari seng. Ukuran rumah 4 x 8 m dan
bentuk dalam rumah sama seperti rumah lama, hanya dapur
saja yang diberi sekat membatasi dengan ruangan rumah
yvang lain (Departemen Sosial, 1989).

Kecamatan Mandau yang terdiri dari 38 desa dan ke-
lurahan, hanya terdapat beberapa uesa dan kelurahan
vang penduduknya orang Sakai. Untuk jelasnya jumlah
orang Sakai sebagai penduduk dari masing-masing desa
dan kelurahan dapat dilihat pada Tabel 5.

Dari Tabel 5 terlihat bahwa, Desa Muara Basung me-
rupakan desa yang terbanyak berpenduuuk suku Sakai,
yaitu 1 238 orang (278 KK). Tetapi dafi jumlah ini
vang massih primitif ada 25 KK, sedangkan 16 KK dari
75 KK yang telah mulai menetap di PMST Sialang Rimbun
kembali lagi kepada masyarakat ini (menetap dan menetap
sementara) telah membuat tempat pemukiman yang lebih
baik di sepanjang jalan raya, sehingga dengan mudah da-
pat dijangkau kendaraan roda empat atau roda dua.
Sedangkan masyarakat suku Sakai yang masih hidupvprimitif

(berpindah-pindah) berdiam di sepanjang sungai Penaso,
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transportasi dari pusat desa melalui jalan .darat dan juga
dipergunakan jalan melalui sungai (Arfaffie, 1989).
Kelurahan Pematang Pudu berjumlah 8 563 oraug
(1 144 KK), diantaranya hanya 702 orang (135 KK) adalah
masyarakat suku Sakai. Di lokasi PMST yang dibangun
Departemgn Sosial ditempati oleh 75 KK, daerah PMSf
ini disebut dengan nama PMST Buluh Kasab. Masyarakat
di Kelurahan Pematang Pudu ini terdiri dari enam RW,
tiga 'RW diantaranya merupakan daerah pemukiman karyawan
Caltex , satu RW merupakan pemukiman POLRI, satu RW
adalah PMST Buluh Kasab, sedangkan RW yang lain merupa-

kan pemukiman campuran beberapa suku lain (Arraffie,

1989).
Tabel 5. Penyebaran Penduduk Suku Sakai menurut
Desa/Kelurahan Di Kecamatan Mandau I
Jumlah Suku Sakai
No Nama Desa/Kelurahan —----—-—=—-—c———ccmmmmmm e~
Orang KK Persen KK

1 Air Jamban 650 107 9,55
2 Sebangar 282 417 4,20
3 Pematang Pudu 702 135 12,05
4. Sam-sam ' 144 26 2,32
5. Kandis 379 86 7,68
6 Muara Basung 1 238 278 24,82
7 Semunai 191 28 - 2,50
8 Pinggir 393 79 7,05
9. Minas Barat 409 67 5,98
10. Petani 996 166 14,82
11. Tengganau 349 74 6,61
12. Belutu 103 27 2,41
Jumlah 5 836 1 120 100,00

Sumber : Bagian Statistik Kantor Camat Mandau 1988/89
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Dalam kehidupan sehari-hari masyarakat suku Sakai
menggunakan bahasa Sékai. Bahasa ini mereka gunakan
sebagai alat komunikasi antar sukunya, dan kadang—A
kadang dengan penduduk yang berlainan suku. Komunikasi-
dengan penduduk yang berlainan suku dapét terlaksana,
karena baik struktur maupun kosa kata bahasa Sakai ada
persamaan dengan bahasa Melayu dan bahasa Minangkabau.

» Penduduk suku Sakai di Kecamatan Mandau pada umumnya

dapat berbahasa Melayu dan bahasa Minangkabau (Lubis, I

dkk., 1985).
Suku Sakai mayoritas beragama Islam, namun keter-
kaitan mereka dengan pengatahuan dunia gaib dan keba~

tinan sangat kuat sekali. Mereka masih terikat dengan

religi yang asli sebelum mereka menganut agama Islam,
vang mereka terima turun temurun. Masyarakat suku Sa-
kai masih mempercayai tentang roh. Hal ini terlihat

dalam kehidupan mereka, dalam bercbcok tanam misalnya,

Jika ladang mefeka tidak berhasil panen berarti mereka
telah melanggar ketentuan leluhur tentang siklus pena-
naman Masyarakat suku Sakai sangat mempercayai kemampu-
an sukun, mereka menganggap dukun adalah manusia serba
bisa bukan saja dalam masalah pengobatan, tetapi juga

dalam hali berhubungan dengan alam. Melalui dukun ter-

jadinya komunikasi dengan makhluk halus, atau roh para

leluhur yang telah meninggal (Arraffie, 1989).
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Keadaan Umum Responden

Besar Keluarga

Rata-rata jumlah anggota keluarga responden di Ke-
lompok I adalah 5,5 + 1,4 orang dan Kelompok II sebesar
5,6 + 1,5. Anggota keluarga responden pada kedua ke-
lompok terdiri dari bapak, ibu, anak dan anggota kelu-
arga-lain yang tinggal bersama keluarga responden.
Gambaran yang lebih jelas tentang penyebaran besar ke-

luarga responden dapat dilihat pada Tabel 6.

Tabel 6. Penyebaran Besar Keluarga Responden

Besar Keluarga Kelompok I Kelompok II
(n) (%) (n) (%)
3 3 12,0 1 4,0
4 - 6 15 60,0 18 75,0
> 7 7 28,0 6 24,0

e e o= e = e .  —— —————— . —— A = = . = = = . = = = e - — - A~ —— -
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Umur rata-rata KK pada Kelompok I adalah (38,5 +
9,6) tahun dan ibu (30,6 + 7,4) tahun, sedangkan pada Ke:
lompok II rata-rata umur KK adalah (38,0 + 8,1) tahun dan
ibu (28,2 + 4,8) tahun._ Umur KK termuda pada Kelompok I
26,0 tahun dan ibu 21,0 tahun, sedangkan umur KK tertua
65,05 tahun dan ibu 21,0_tahqn. Umur KK termuda pad;
Kelompok II 27,0 tahun dan ibu 23,0 tahun, sedangkan

umur. KK tertua 54,0 tahun dan ibu 38,0 tahun.

Pendidikan KK dan Ibu

Pendidikan pada Kelompok I, baik KK maupun ibu ra-
ta-rata pernah Sekolah Dasar tetapi tidak tamat (48 %
KK dan 52 % ibu), satu orang KK bisa menyelesaikan SD,\
satu orang KK tamat SLTP dan satu orang KK tamat SLTA
(Madrasah Hubul Wathan).

Pada Kelompok II baik KK maupun ibu rata-rata ti-
dak pernah sekolah (buta aksara),AKK_yang buta aksara
64 pérsen dan ibu sebanyak 84 persen. Sembilan orang
KK pernah mengecap pendidikan SD beberapa tahun (36 %),
dan empat orang ibu (16 %). Hal ini menyebabkan KK dan
ibu kurang pendidikannya adalah jauhnya sarana pendidik-
an, baik formal maupun nonformal dari tempat tinggal
mereka. Gambaran yang lebih jelas tentang penyebaran
pendidikan KK dan ibu responden dapat dilihat pada Ta-

bel 7.
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Tabel 7. Penyebaran KK dan Ibu Berdasarkan Pendidikan

Formal
Kelompok 1 Kelompok I1
Tingkat = -—------—--mrm e e
Pendidikan . KK Ibu KK kau
(n) (%) (n) (%) (n) (%) (n) (%)
Tidak Sekolah 10 40,0 10 40,0 16 '64,0 21 84,0
SD Tidak Tamat 12 48,0 13 52,0 9 36,0 4 16,0
SD Tamat 1 4,0 1 4,0 - - - -
SLTP Tamat 1 4,0 1 4,0 - - - -
SLTA Tamat 1 4,0 - - - - - -
Jumil ah 25 100,0 25 100,0 25 100,0 25 100,0
Mobilitas

Mobilitas akan memberikan pengaruh yang positif
terhadap pola berfikir dan bertindak KK dan ibu, se-
-hingga KK atau ibu mudah menerima unsur-unsur baru yang
datagg dari luar lingkungan mereka:. Tingkat mobilitas

KK pada Kelompok I termasuk dalam kategori tinggi, ka-

rena 56 persen dari KK mempunyai skor mobilitas di atas
rata-rata. Sedangkan Kelompok II tingkat mobilitas KK

termasuk kategori rendah, karena semua KK mempunyai

skor mobilitas di bawah rata-rata. Hal ini berarti pa-
da saat penelitian ini dilakukan KK pada Kelompok I le-
bih banvak melakukan komunikasi dan interaksi dengan
suku lain atau sesama suku, yang mana akan dapat memba-
wa pengaruh positif terhadap pola berfikir dan bertin-

dak mereka baik dalam keluarga maupun di luar keluarga.
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Semua KK pada Kelompok I selalu pergi ke kota Ke-
camatan setiap minggu, sédangkan KK pada Kelompok II
hanva seorang yang pernah pergi ke kota kecamatan (Ta-
bel-8). Pada Kelompok I rata-rata KK melakukan pergi
ke luar desa 6,28 kali per bulan, sedangkan KK pada Ke-
lompok II rata-fata ke luar desa 2,2 kali per bulan
(Tabel Lampiran 1). Hampir semua KK baik pada Kelompok
I maupun pada Kelompok II pergi ke luar desa dikarena-
kén‘keperluan berdagang atau menjual hasil panen, ikan
dan hasil hutan., Sebagian kecil karena urusan keluarga
dén seorang KK pada Kelompok I pergi ke kecamatan dalam
urusan dinas seorang KK pada Kelomﬁok II pergi ke keca-
matan dalam urusan keluarga.

Mobilitas ibu keluar desa ternyata hanya dilakukan
oleh ibu pada Kelohpok I, vaitu 32 persen ibu selalu ke
kota kecamatan dengan tujuan belanja keperluan sehari-
hari keluarga, dan 12 persen ibu pergi ke kota kecamat—
an dengan tujuan berobat. Sedangkan ibu pada Kelompok
IT tidak seorangpun yvang pernah pergi ke kecamatan atau
ke desa lain. Tetapi ada 12 persen ibu yang pernah
pergi‘ke pusat Desa Muara Basung dalam hal urusan keiu-
arga. Hal ini menyebabkan ibu pada Kelompok I lebih.
sering melakukan interaksi dan komunikasi dehgan suku
lain atau sesama suku yang akan memberikan dampak lebih

mudahnya ibu menerima unsur-unsur baru yang datang dari
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luar lingkungan mereka, terutama yang mempengaruhi bu-
daya makah.: Hal ini terbukti dengan lebih baiknya
tingkatbéengetahuan gizi ibu pada Kelompok I dibanding-
kan dengan ibu pada Kelompok II (Tabel 11).
Tabel 8. Penyebaran KK dan Ibu Berdasarkan Tem-
pat Tujuan Mobilitas

e o o = - ———————— ————_ = - — = - ——— s = - ——— A = o - - - ——

Kelompok I Kelompok II
Tempat Tujuan —-—————~—~—-—-—-— - r o —
KK Ibu KK Ibu
(n) (%) (n) (%) (n) (%) (n) (%)
Kecamatan 25 100,0 9 36,0 1 4,0 - -
Desa Lain 1 4,0 - - 25 100,0 - -

Pengetahuan Gizi Ibu

Dalam keluarga, ibu rumah tangga berperanan sangat
penting dalam mengatur menu sehari-hari keluarga. Pe-
ngetahuan dan keterampilan ibu, terutama pengetahuan
gizi libu dipengaruhi oleh tingkat pendidikan formal
vang diperolehnya. Seperti yang diuraikan di atas ra-
ta-rata pendidikan ibu pada Kelompok I tidak tamat SD
(52 %), sedangkan ibu pada Kelompok II rata-rata belum
pernah mengecap pendidikan formal (84 ¥ buta aksara).

Keluarga responden pada Kelompok I pernah mendapat
penerangan gizi dan kesehatan pada wakfu lokasi tempat
tinggal mereka masih merupakan desa binaan dari program
PKSMT Departemen Sosial Propinsi Riau pada tahun 1977 -

1982, Desa Pematang Pudu (sekarang Kelurahan Pematang
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Pudu) diserahkén dalam bimbingan pemerintah daerah Ke-
camatan Mandau pada tahun 1982. Media penerangan gizi
yang mereka punyai sekarang adalah satu Posyandu yang
berada di Balai Desa, TV umum di karang taruna dan be-
berapa radio milik beberapa keluarga responden. Se-
dangkan media penerangan lain, seperti puku—buku yang
berkenaan dengan gizi belum ada dimanfaatkan. Hal ini -
dikarenakan mereka masih mengutamakan kebutuhan pangan
pokok daripada kebutuhan lain, sehingga mereka tidak
pernah membeli buku-buku atau majalah untuk dibaca me-
nambah pengetahudn mereka. Begitu juga dengan sarana
Puskesmas belum dimanfaatkan karena letak Puskesmas ja-
uh dari tempat tinggal mereka.

Kelompok II hanya mendapat penerangan gizi dari
Puskesmas atau Posyandu yang ada_di Desa Muara Basung,
tetapi hal ini juga belum mereka manfaatkan, dikarena-
kan letaknya yang jauh dari pemukiman mereka. Puskes-
mas di Desa Muara Basung merupakén satu-satunya sarana
kesehatan medik yang dipunyai, dimana tenaga kesehatan—
nya berasal dari Puskesmas Kecamatan, begitu juga de-
ngan tenaga kesehatan di Posyandu. Media penerangan
gizi yang lain yang dimiliki oleh responden Kelompok II
adalah beberapa buah radio yang dimiliki oleh beberapa

keluarga responden.
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Dari wawancara dengan dua orang kader gizi di Ke-
lurahan Pematang Pudu dgn Deﬁa Muara Bsung, dalam pé—
nimbangan tiap bulan di Posyandu ternyata banfak orang
tuadari anak balita yang tidak membawa lagi anaknya ke
Posyandu untuk ditimbang dan diimunisasi ke Posyandu.
Hal ini dikarenakan ibu-ibu merasa penimbangan dan imu-~
: nisasiitidak baik atau tidak ada gunanya, sebab anak
mereka yang mulanya sehat menjadi demam setelah dibawa
ke Posyandu. Ada beberapa ibu yang datang légi bulan
berikutnya ke Posyandu, tetapi belum ada ibu yang membawa
anaknya ke Posyandu lebih dari tiga kali. Lebih lanjut
dari wawancara tersebut kader menyatakan kegiatan Pos-
vandu tiap bulan belum pernah diadakan penyuluhan gizi
(meja 4) pada ibu-ibu peserta, sehingga informasi gizi
Vyang di dapat ibu lebih banyak dari poster-poster yang
mereka lihat di Posyandu.

Penilaian terhadap pengetahuan gizi ibu digolong-
kan atas tiga kelompok, yaitu "makanan dan manfaat ma-
kanan", "cara pemilihan dan pengolahan bahan makanan",
dén "cara penyembuhan bila anak sakit".

Makanan dan Manfaat Makanan, pengetahuan ini dimak-

sudkan untuk mengetahui seberapa jauh ibu-ibu mengeta-
hui tentang makanan yang mereka makan dan apa manfaat-
nya bagi tubuh. Hasil penilaian rata-rata dari jawaban

ibu mengenai makanan dan manfaat makanan dapat dilihat

pada Tabel 9.
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Tabel 9. Hasil Penilaian Rata-rata Jawaban Ibu
Responden Mengenai Makanan dan Manfaat
Makanan
Nilai Rata-rata Skor Ter-
Jenls Pertanyaan = =  ---------oo--—ee——oooooo—o—oo
Kelompok I Kelompok II tinggi
!
Makanan dan Man- ) .
faat:Makanan 25,00
1. makanan 4 sehat 1,12 C,40 4,00
2. makanan 5 sempurna 0,91 0,00 5,00
3. contoh hidangan yang ’
sesuai dengan 4 sehat 2,46 2,50 4,00
4. guna makanan bagi tu-
buh ' 0,76 0,70 1,00
5. gunanya makan mangga- ’ .
lo mersik bagi tubuh 1,00 0,98 1,00
6. gunanya makan sayuran
dan buah bagi tubuh 0,66 0,52 1,00
7. gunanya makan lauk
pauk bagi tubuh 0,78 0,58 . 1,00
8. makanan yang terbaik
untuk bayi 1,00 1,00 1,00
9. sampai umur berapa f
ASI diberikan 0,92 0,86 1,00
10. sejak umur berapa ma-
kanan tambahan diberi- )
kan pada bayi 0,74 0,66 1,00
11. makanan tambahan yang ‘
terbaik untuk bayi 1,84 1,88 3,00

12. pada waktu ibu hamil

berapa sebaiknya makan

dalam sehari 0,78 0,72 : 1,00
13. pada waktu ibu menyu-

sui sebaiknya berapa

banyak makan dalam

sehari 0,98 0,80 1,00
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Secara umum nilai rata-rata jawaban pada ibu Ke-
lompok I lebih tinggi daripada ibu.Kelompok II, sehing-
ga pengetahuan gizi ibu Kelompok I lebih baik daripada
ibu Kelompok II.

Istilah makanan sehat kurang dikenal oleh ibu
résponden baik pada Kelompok I maupun Kelompok II. Ha-
nya 12 pérsen (3 orang) pada Kelompok I yang mengetahui
tentang makanan sehat sedangkan pada Kelompok II belum
ada ibu yang mengetahuinya. Seringkaliribu—ibu menja-
wab dengan menyebutkan langsung pada jenis bahan pangan
bila ditanyakan tentang makanan sehat, seperti nasi,
manggalo mersik, ikan.salai, teri, pisang dan lain—laiﬁ.
Untuk menjabarkan makanan sehat ke dalam jenis-jenis ba-

han pangan dan kegunaannya bagi tubuh hanya beberapa
orang ibu yang mengutarakan secara lengkap. Dengan de-

mikian berarti ibu-ibu belum mengetahui susunan makanan
sehat sebagaimaha sering diungkapkan dalam slogan
"empat sehat lima sempurna"”. Hal ini mungkin disebab-
kan kurangnya pendidikan formal mereka ({Tabel 7 ), apa-
lagi dengan pendidikan non formal belum pernah mereka

jalani, sehingga pengetahuan ibu responden hanya ber-
asal dari kebiasaan-kebiasaan yang mereka terima turun

temurun. Walaupun pada Kelompok I pernahAdiberikan pe-
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nerangan gizi dan kesehatan pada masa masih dalam bina-
an Departemen Sosial; tetapi dikarenakan telah lama
{lebih dari 7 tahun yang lalu) sehingga mereka sudah
tidak ingat lagi akan pesan-pesan tersebut. Disamping
itu kurangnya media penerangan gizi dan sarana kesehat-
an yang mereka miliki membuat ibu semakin lupa dan ti-
dak pernah mempraktekkan menghidangkan makanan sehat
bagi keluarganya.

Mengenai pertanyaan guna makanan bagi tubuh masih
ada responden yang menjawab untuk mengenyangkan perut,
sedangkan yang menjawab benar 52 persen (13 orang) pada
pada Kelompok I dan 40 persen (10 orang) pada Kelompok
II. Begitu juga dengan pertanyaan gunanya makan sayur,
buah dan lauk pauk bagi tubuh masih banyak yangvmenja-
wab salah (Tabel 9 ).

Tentang makanan apa yang terbaik untuk bayi, semua
responden menjawab ASI dan hampir semua anak balita
mendapat ASI lebih kurang sampal umur dua tahun, ada
juga beberapa responden yang menyusui anaknya lebih da-
ri dua tahun bahkan ada yang sampai umur anak empat ta-
hun walaupun tidak ada ASI lagi. Hal ini disebabkan
anak sukar dihentikan menyusu ada juga yang mengatakan
anak yang menangis akan berhenti bila disusui, sehingga

watu menyusui anak diberikan lebih dari dua tahun.
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Pemberian makanan tambahan selain ASI pada Kelom-

pok I dan II1 menyatakan setelah usia anak di atas satu
tahun, tetapi setelah ditanyakan lebih lanjut ternyata , I
malkanan tambahan menurut responden adalah nasi, sedang-

kan bubur nasi telah mereka berikan pada usia anak se-

kitar sembilan bulan. Ibu responden menyatakan bila

anak diberikan bubur-nasi‘lebih’dini akan membuat anak
sakit perut dan mencret, karena perut anakk belum bisa
diberi bubur nasi. Diantara ibu responden baik pada

Kelompok I maupun Kelompok II masih ada kebiasaan buruk
ibu dalam memberikan makan anak, seperti mengunyéh nasi
dan lauknya di mulut ibu setelah lumat baru disuapkan‘
ke mulut anak. Hal ini bisa menyebabkan anak ketuléran
penyakit yang diderita ibunya bila ibu menderita penya-
kit menular, Jadi dalam hal ini sangat diperlukan pene-

rangan tentang pola asuh-makan anak yang baik dari apa-

rat kesehatan agar kebiasaan buruk ini bisa dihilangkan
dari kehidupan masyarakat suku Sakai.
Tentang makan pada waktu ibu hamil dan menyusui

ada vang menyatakan lebih sedikit atau sama banyak se-

perti sebelum hamil atau menyusui. Responden yang me-
nvatakan sama banyak seperti sebelum hamil 32 persen
pada kelompok I dan 48 persen pada Kelompok 11, sedang-
kan yang menjawab lebih sedikit 12 persen pada Kelompok
I dan delapan persen pada Kelompok IT. Responden yang
men jawab makanklebih banyak pada waktu menyusui_pada

Kelempok I sebanvak 88 persen dan 60 persen pada Kelom-
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pok 1II, yang menjawab sama banyak 12 persen pada
Kelompok I dan 40 persen pada Kelompok Ii sedangkan
yaﬁg menjawab lebih sedikit pada kedua kelompok tidak

ada.

Cara Pemilihan dan Pengolahan Bahan Pangan, pe-

ngetahuan tentang hal ini dimaksudkan untuk mengukur
pengetahuan ibu mengenai bagaimana cara memilih dan me-
ngolah bahan pangan sebelum dikonsumsi, karena hal ini
akan mempengaruhi kadar zat gizi yang diserap oleh tu-
buh. Untuk lebih jelasnya hasil penilaian rata-rata
ibu responden mengenai cara pemilihan dan pengolahan
bahan pangan dapat dilihat pada Tabel 10.

Tabel 10. Hasil Penilaian Rata-rata Jawaban Ibu

Responden Mengenai Cara Pemilihan dan
Pengolahan Bahan Pangan

Nilai Rata-rata Skor Ter-
Jenis Pertanvaan = = = e memmmmm e
Kelompok I Kelompok II tinggi
Cara Pemilihan dan
Pengolahan Bahan Pangan 10,00
1. Sayuran yang baik 0,96 0,82 1,00
2. Buah yang baik 0,88 0,76 1,00
3. Beras yang baik 1,00 1,00 1,00
4, Cara mengolah ubi
{manggalo mersik)
vang baik 5,00 5,00 5,00
5. Cara memasak sayuran
yvang baik 0,70 0,56 1,00

6. Cara mencuci beras
yang baik 0,50 0,50 1,00




Pengetahuan ibu mengenai cara memilih sayuran, bu-
ah dan beras yang baik pada umumnya sudah benar, begitu
juge dengan cara pengolahan ubi (manggalo mersik) yang
baik. Sedangkan untuk cara mencuci beras dan memasak
sayuran yang baik pada umumnya masih salah. Secara
umum pengetahuan gizi ibu mengenai dara memilih dan me-
ngolah bahan pangan, ibu responden Kelompok I lébih ba-
ik daripada Kelompok II. Responden baik Kelompok I
Vmaupuﬁ Kelompok II masih mencuci beras dalam panci sam-
pai air cucian beras jernih, karena dengan cara ini me-
reka ¢ian memperoleh nasi yang lebih putih dan tidak
cepat basi. Cara mengolah sayuran yang sampai matang
benar dikarenaan suatu kebiasaan yang mereka terima dan
anak;anak lebih menygai sayur yang lunak bila makan.
Semua responden menyatakan beras yang baik adalah beras
vang ditumbuk dengan tangan dan cara mengolah-ubi_mang-
galo yang baik stah benar{ditinjau dari sudut menghi-
langkan HCN). Hal ini dikarenakan sudah merupakan ke-

biasaan turun temurun yang mereka terima untuk memilih
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beras dan mengolah ubi seperti itu, jadi bukan karena
pengetahuan gizi yang mereka terima dari penerangan/me-
dia gizi.

Cara Penyembuhan Jika Anak Sakit, umumnya cara pe-

nyembuhan penyakit pada anak balita bila anak sakit !

oleh ibu responden sudah merupakan kebiasaan membawa ke

dukun. Hanya tiga orang ibu pada Kelompok I yang mem-
bawa ke tenaga kesehatan bila anaknya sakit, seorang
ibu selalu membawa ke Puskesmas, sedangkan dua orang
ibu yang lain bila mempunyai uang lebih suka membawa ke
Rumah Sakit Muhammadiyah, karena mereka beranggapan bi-
la ' dibawa kesana lebih cepat sembuh dariada ke Puskes-
mas. Sedangkan pada Kelompok II semua responden menya-
takan selalu membawa anaknya ke dukun, hanya bila sudah

lama tidak sembuh baru mereka bawa ke Puskesmas di pus-

sat desa. Jadi pada kedua kelompok sudah membudaya un-
tuk membawa anak ke dukun bila anakk sakit untuk di-

obati.

Tingkat Pengetahuan Gizi Tbu. Rata-rata total L
skor pengetahuan gizi ibu responden Kelompok I lebih

besar (52,11) daripada Kelompok II (44,56), sedangkan

rata-rata skor pengetahuan gizi ibu adalah sebesar
44,33. Untuk lebih jelasnya rata-rata skor pengetahuan
gizi ibu dapat dilihat pada Tabel Lampiran 4. Tingkat

pengetahuan gizi'ibu vang termasuk kategori sedang
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sebesar 80 persen pada Kelompok I dan 72 persen pada
Kelompok II, termasuk kategori baik 20 persen pada
Kelompok I dan empat persen pada Kelompok II (Tabel
11).

Tabel 11. Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu pada Ke-
lompok I dan Kelompok II

— o ———— - ——— v —— T ——— i —— i~ ——— ——— ——_— ——— ——— —— —— T —————————— — - —

Kelompok 1 Kelompok II

Gizi Ibu
(n) (%) (n) (%)
Baik 5 20,0 1 4,0
Sedang 20 80,0 18 72,0
Kurang - - 6 24,0

Dari hasil gji statistik dengan menggunakan Uji
Mann Whitney Wilcoxén {Tabel Lampiran 5), ternyata ter-
dapat perbedaan yang nyata antara tingkat pengetghuan
gizi ibu pada kedua kelompok. Hal ini berarti program
pemukiman kembali ma#yarakat suku sakai di PMST Buluh
Kasab oleh Departemen Sosial telah memberikan démpak
positif terhadap pengetahuan gizi ibu pada saat peneli-
tian ini dilakukan. Hal yang dapat memberikan dampak
positif terhadap pehgetahuan gizi ibu adalah lebih ba-
iknya pendidikan formal yang telah pernah dijalani oleh

ibu yang tinggal di pemukiman baru (Tabel 7). Hal ini
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sesuai dengan pernyataan Guhardja, Suprihatin (1979)
bahwa dengan pendidikan diharapkan terjadi perubahan
dari seluruh aspek perilaku pada diri individu secara
utuh atau sebagian. Sehingga sekolah merupakan suatu
cara agar dapat merubah tingkah laku ibu dalam hal-hal

yang berkenaan dengan gizi kearah yang lebih baik.

Budava Makan

Frekuensi dan Prioritas Makan. Dari hasil wawan-
cara, Kelompok I yang makan dua kali sehari sebanya 32
persen dan 56 pefsen pada Kelompok II. Selanjutnya 668
persen keluarga Kelompok I dan 44 persen pada Kelompok
II makan tiga kalivSehari (Tabel 12). Biasanya pada
Kelompok I keluarga yang makan tiga kali, makan pagi
antara pukul 7 - 8 WIB, makan siang antara pukul 12 -
13 WIB, sedangkan makan malam antara pukul 19 - 20 WIB.
Keluarga yang makan dua kali biasanya makan pagi antara
pukul 9 - 10 WIB dan makan sore antara pukul 16 - 17
WIB pada Kelompok I, sedangkan pada Kelompok II makan
pagi antara pukul 10 - 11 WIB dan makan sore antara pu-
kul 17 - 18 WIB. Sedangkan keluarga yang makan tiga
kali pada Kelompok II, biasanya makan pagi antara pukul
7 - 8 WIB, maan siang antara pukul 13 - 14 WIB dan ma-

kan malam antara pukul 19 - 20 WIB.
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Tabel 12. Frekuensi Makan Sehari pada keluarga
Kelompok I dan Kelompok II

Frekuensi Makan Kelompok I Kelompok II
(n) (%) (n) (%)

2 kali sehari 8 32,0 14 56,0

3 kali sehari 17 68,0 11 44,0

“Kebiasaan makan bersama baik pada Kelompok I dan
Kelompok II tidak bisa selalu dilakukan setiap hari,
karena KK kadang-kadang melakukan pekerjaah yang Jjauh
dari rumah seperti bekerja di ladang mereka yang cukup
Jauh dari rumah, menangkap ikan di sungai dan berburu
di hutan. Bila KK tidak pergi berburu maka makan pagi
dan makan malam dapat dilakukan keluarga bersama-sama.
Menurut ibu responden pada Kelompok I sebanyak 16 per-
sen dan 40 persen pada Kelompok II menyatakan untuk ma-
kan siang mereka jarang makan bersama.

Menurut Tan dkk. (1970) makan bersama diantara ke-
luarga merupakan suatu kebiasaan yang baik, karena apa
vang tersedia bisa dinikmati bersama-sama. Tetapi dari
hasil wawancara pada Kelompok I sebanyak 72 persen me-
nvataan masih mengutamakan bapak dalam pembagian makan-
aﬁ dan 92 persen pada Kelompok II, hanya 28 persen pada
Kelompok I dan delapan persen pada Kelompok II menyata;

an tidak mengutamakan bapak (KK) tetapi ibu, anak bali-
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ta atau anak laki-lai atau anak perempuan (Tabel 13).
Sehingga pada masyarakkat suku Sakai ini diperlukan pe-
nerangan gizi yang lebih baik, agér keluarga suku Sa-
kai-.yang telah dimukimkan oleh Depsos bisa mengingat
kembali pesan-pesan gizi yang pernah didapatkan dan
mempraktekkan dalam kehidupan sehari-hari. Sedangkan
untuk masygrakat suku Sakai di pedalaman sangat diper-
lukan sarana transportasi dan komunikasi yang lebih ba-
ik dengan aparat gizi dan kesehatan dari Kecamatan Man-
dau, sehingga kebiasaan buruk mereka bisa berobah dan

diusahakan hilang.

Tabel 13. Penyebaran Keluarga Berdasarkan Priori-
tas Makan pada Kelompok I dan Kelompok
I1I
Prioritas Makan Kelompok 1 Kelompok II
(n) (%) (n) (%)
Bapak 18 72,0 23 92,0
Ibu : 3 12,0 - -
Anak laki-laki/perempuan 2 8,0 1 4,0
Anak Balita ' 2 8,0 1 4,0
Jumlah 25 100,0 25 100,0
Makanan Antara atau Selingan. Makanan antara atau
makanan selingan yang biasa dihidangkan pada kedua ke-
lompok adalah singkong rebus, singkong panggang, plsang
rebus dan ‘kacang hijau dan biskuit murah. Tetapi kebi-

biasaan ini tidak sering mereka lakukan, hanya pada ke-
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luarga yvang makan dua kali sehari vang sering menghi-

dangkan makanan selingan ini.

Makanan Pantangan. Menurut Soehardjo dkk. (1989)
makanan pantangan adalah makanan tertentu yang dilarang
untuk dikonsumsi, karena terdapat ancaman atau hukuman
terhadap siapa yang melanggarnya. Makanan pantang ini
akan berpengaruh terhadap distribusi konsumsi makénan
dalam keluarga, karena mungkin mereka tidak mengkonsum-
si penggantinya sehingga mengakibatkan merekavyang ber-
pantang makan menjadi kurang gizi. Makanan pantang ini
biasanya ditujukan pada golongan rawan dari keluarga
seperti anak balita, ibu hamil dan ibu menyusui.

Dari hasil wawancara responden Kelompok I. menyata-
kan masih mempercayai makanan pantangan pada ibu hamil
sebanyak 32 persen dan 24 persen pada Kelompok II. Ma-
kanan pantangan pada masa ibu menyusui semakin sedikit
yang mempercayai, hanya 20 persen pada Kelompok I dan
16 persen pada Kelompok II. Responden berpendapat bi-
la mereka melanggar pantangan tersebut maka ibu atau
bayinya akan menderita suatu penyvakit, seperti tubuh
anak bengkak-bengkak, korengan, lama baru pandai berja-
lan, ibu melahirkan susah dan sebagainya (Tabel 14)..
Responden lain yang tidak lagi mempercayai hal makanan
pantangan menyatakan, mereka sudah meninggalkan makanan
pantang karena hal itu merugikan mereka sendiri. Sebab

bahan pangan tersebut yang ada di daerah pemukiman mere-
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ka dan mereka sangat merasakan betapa sulitnya untuk
menghasilkan bahan pangan tersebut, sehingga bila mereka
manfaatkan sebaik mungin akan merupakan pemborosan -saja.

Tabel 14. Jenis dan Alasan Makanan yang Dipantang
pada Kelompok I dan Kelompok II

A. Ibu Hamil

1. Timun anak lambat pandai jalan, tu-
buh anak gatal-gatal

2. Labu sayur, waluh anak lambat pandai jalan, tu-
buah anak bengkak-bengkak

3. Salak ibu susah buang air besar
4. Kelapa gatal-gatal seperti cacingan
di dubur

B. Ibu Menyusui

1. Nenas, timun, pepaya darah habis melahiran tidak/
lambat kering

2. Cabe/makanan pedas anak mencret
: . ' A . . i
3. Makanan panas lidah dan bibir anak menjadi
putih
- C. Bayi

i. Nasi, manggalo mersik perut bayi kembung dan meru-
sak usus

2. Makanan pedas mencret

D. Anak Umur 1 - 5 tahun

1. Makanan peda mencret

2. Kelapa gatal-gatal seperti cacingan
di dubur '
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Responden yang masih mempercayai adanya pantangan
pada bayi dan anak umur 1 - 5 tahun hanya 12 persen pa-
da Kelompok I dan 16 persen pada Kelompok II. Pada ba-
vi sudah merupakan kebiasaan tidak memberikan makanan
sebelum usia bayi sekitar sembilan bulan pada kedua ke-
lompok. Hal ini menurut mereka adalah disebabkan perut
‘bayibelum bisa menerima makanan sehingga apabila di
isi akan membuat perut bayi kembung dan akibatﬁya usus
bayi rusa. Sedangkan makanan pantang untuk bapak (KK),
semua responden menyatakan tidak percaya lagi kecuali

bila dalam keadaan sakit.

Makanan yang Disukai. Pertanyaan tentang mékanan
vang disukai ibu hamil, ibu menyusui, bapak, bayi dan
anak umur 1 - 5 tahun dimaksudkan untuk mengetahui ba-
gaimana kebiasaan bahan pangan pada keluarga responden
yang pada akhirnya akan menunjukkan pada perilaku kon-
sumsi masyarakat (kelompok). Untuk legih jelasnya ja-

waban ibu responden dapat dilihat pada Tabel 15 dan 16.
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Tabel 15. Jenis dan Alasan Makanan yang Disukai
Bapak (KK), Ibu Hamil, Ibu Menyusui,
Bayi dan Anak Umur 1 - 5 Tahun pada
Kelompok I dan Kelompok II

Golongan Jenis Makanan Alasan
Bapak (KK) 1. Singkong rebus kebiasaan
2. Nenas, pisang, . kebiasaan, enak,
pepaya tersedia disekitar
pemukiman

3. Ikan salai, ikan kebiasaan, enak
sungai

4. Sayur (daun sing- kebiasaan, tersedia -

kong, timun) disekitar pemukiman
5. Telor bawaan bayi, tidak
tahu '
Ibu Hamil 1. Jambu, rambutan bawaan bayi, tidak
tahu

2. Ikan salai, ikan bawaan bayi, enak,
sungai ~ kebiasaan

3. Sayur (daun sing- kebiasaan
kong, kangkung)

4. Daging ayam bawaan bayi, sehat

Ibu Menyusui 1. Ikan salai, ikan kebiasaan, sehat,
sungai . » enak




Tabel 15 (Lanjutan)

6l

Golongan Jenis Makanan

Alasan

2. Sayur (daun sing-

ASI banyak dan lan-

kong, katuk, jan- car, kebiasaan

tung pisang, ka-
cang panjang) ’

3. Telor
Bayi 1. ASI

2. Bubur nasi

3. Pisang, pepaya

Anék Umur 1 - 5 Tahun

1. Semua makanan
vang dimakan
orang tua

2. Daging ayam,te-
lor

sehat

sehat, makanan bayi,
kebiasaan

sehat,; kebiasaan

kebiasaan

kebiasaan

cepat besar, sehat

Alasan yang dikemukakan responden kedua kelompok

berhubungan dengan kebiasaan, kesehatan dan mudahnya

didapat disekitar pemukiman mereka, seperti ada di pe-

karangan, di ladang, bisa dicari di sungai, hasil buru-

an dan sebagainya.
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Tabel 16. Jenis dan Alasan Makanan yang Disukai
Bapak (KK), Ibu Hamil, Ibu Menyusui,
Bayi dan Anak Umur 1 - 5 Tahun pada
Kelompok II

- e m = . —— - e G A S G e . — . — - T e - n e e o - —

Golongan Jenis Makanan Alasan
Bapak (KK) 1. Singkong rebus/ kebiasaan
bakar, pisang re-
bus ‘
2. Nenas, pepaya, kebiasaan, enak,
pisang mudah diperoleh
3. Buah kayu kebiasaan pulang
' berburu

4. Manggalo mersik kebiasaan bekal
berburu, praktis

5. Ikan salai, ikan kebiasaan, enak,
sungai mudah didapat

6. Sayur (daun sing- kebiasaan, mudah
kong, timun, ka- didapat
cang panjang)

7. Daging (tangkapan enak, sehat
berburu, ayam)

Ibu Hamil . 1. Daging (tangkapan enak, sehat, bawaah
berburu, ayam) bayi

2. Rambutan, jambu tidak tahu, bawaan
bayi,

3. Sayur (daun sing- kebiasaan, sehat
kong, kacang
panjang)

4. Tkan Salai, ikan kebiasaan, sehat
sungai

- s . . ——— T - —— " —— —— — —— S G T —— i —— Y ——— . —— = ——— ———— ———




Tabel 16 (Lanjutan)
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Golongan Jenis Makanan Alasan

Ibu Menyusui 1. Sayur (daun sing- kebiasaan, sehat,
kong, kacang ASI banyak dan lan-
panjang, Jjantung car
pisang)

2. Ikan salai, ikan kebiasaan, enak

sungai
Bayi 1. ASI kebiasaan, makanan
bayi, sehat
2. Bubur nasi kebiasaan, makanan
bayi, sehat
3. Pisang, pepaya kebiasaan

Anak Umur 1 - 5 Tahun

1. Semua makanan kebiasaan
vang dimakan
orang tua

2. Daging ayam cepat besar, sehat

s e . - —— - ——— T — = —— > e - - s W= . —— —— -

Makanan pada Waktu Selamatan. Sudah merupakan

tradisi mengadakan selamatan bila sebuah keluarga men-
dapat rahmat/keberuntugan, seperti baru sembuh dari sa-
kit, turun mandi anak, sunatan dan perkawinan. Sela-

matan yang diadakan bertujuan untuk mensyukuri rahmat/
keberuntungan yang mereka peroleh, dan dalam selamatan

ini tuan rumah menyediakan makanan untuk para tamu
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vang jenis pangannya tergantung pada kemampuan tuan ru-

mahk

Biasanya setiap upacara selamatan dilakukan oleh

"Bomo" (dukun) atau "Batin"(kepala suku/yang dituakan).

Umumnya pada setiap selamatan makanan dari bahan pangan

ayam dan nasi kunyit selalu ada. Untuk lebih jelasnya

jenis hidangan yang disajikan pada setiap upacara da-

pat dilihat pada Tabel 17 dan Tabel 18.

Tabel 17. Jenis Selamatan dan Makanan yang Dihi-
dangkan pada Kelompok I

No. Jenis Selamatan .

Jenis Makanan

1. Perkawinan

2. Turun Mandi Adak

3L Sunatan/Chitanan

4, Sembuh dari Sakit

nasi kunyit, manggalo mersik,

gglai ikan salai, gulai teri,
singgang ayam, pisang, agar

nasi kunyit, singgang ayam,
manggalo mersik, gulai ikan sa-
lai, gulai teri, pisang, kopi,
teh manis ‘

nasi kunyit, singgang ayam,
manggalo mersik, pisang, kopi,
teh manis, ikan salai

untuk yang di chitan : nasi ku-
nyit, singgang ayam

nasi kunyit, manggalo mersik,
gulai ikan salai, pisang, kopi,
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Tabel 18. Jenis Selamatan dan Makanan yang Dihi-
dangkan pada Kelompok II

No s Jenis Selamatan Jenis Makanan

1. ‘Perkawinan nasi kunyit, manggalo mersik,
gulai ikan salai, gulai ikan
sungai, singgang ayam, pisang,

2. “Turun Mandi Anak nasi kunyit, singgang ayan,
) manggalo mersik, gulai ikan sa-
lai, gulai ikan sungai, pisang,
kopi, ’

3. Sunatan/Chitanan nasi kunyit, singgang ayam, gu-

lai ikan sungai, gulai ikan sa-

lai manggalo mersik, pisang,
teh manis kopi

untuk yang di chitan : nasi ku-
nyit, singgang ayam

4. Sembuh dari Sakit nasi kunyit, manggalo mersik,
gulai ikan salai, gulai ikan
sungai, pisang, kopi

Pada Kelompok II ada satu upacara vang masih dila-
kukan, yaitu upacara "semah tanah” atau sering juga di-
sebut dengan upacara "ancak tanah". Sedangkan pada Ke-
lompok 1 sudah mulai ditinggalkan, karena mereka telah
menetap sehingga tidak ada masalah dengan tanah atau
ladang mereka. Upacara "semah tanah" ini dipimpin oleh
"Bomo" atau "Batin". Dalam upacara ini makanan yang

ada tidak dimakan, tetapi diletakkan di suatu tempat

vang dianggap baik oleh "Bomo" atau "Batin" di ladang
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yvang dimaksudkan. Upacara ini dilakukan bila pada
suatu ladang tidak berhasil panen dengan baik, dimana
hal ini dipercayai bahwa mereké telah melanggar keten-
tuan leluhur tentang siklus penanaman atau tidak di-
izinkan oleh "hantu tanah" atau "hantu keburu". Sangat
disayangkan makanan dalam upacara ini tidak dimakan,
walaupun jarang dilaksanakan tetapi merupakan pemboros- -
an bahan pangan. Dimana bila bahan pangan ini dimakan
akan memberikan‘sumbangan zat gizi yang cukup tinggi.

Pemilihan dan Penyiapan Makanan. Dari jawaban ibu

responden tentang hidangan yang dimasak sehari-hari,
sebanyak 32 persen ibu pada Kelompok I dan 28 persen
ibu pada Kelompok II menyatakan adalah menurut pengeta-
huan ibu mengénai kesukaan keluarga. Sebanyak 48 per-
sen pada Kelompok I dan 28 persen pada Kelompok Ii me -
nyatakan atas saran bapak (KK), dan lainnya menyatakan
ibu melihat persediaan baﬁan pangan yvang ada di rumah
atau sekitar rumah seperti di pekarangan atau di la-
dang.

Semua responden menyatakan bahwa yang biasa me-

nyediakan makanan bila makan ditempat makan adalah ibu
dan kadang-kadang dibantu oleh anak perempuan atau
adik perempuan. Hal ini dikarenakan perkerjaan menye-

diakan makanan adalah pekerjaan ibu atau kewajiban ibu

sebagai ibu rumah tanggan. Begitu juga dalam hal mema-




70

sak semua ibu menyatakan adalah tugas ibu yang kadang-
kadang Jjuga dibantq anak perempuan atau adik perempuan
yang belum menikah.

Penyiapan dan pemberian makan anak balita dilaku-
kan oléh ibu pada kedua kelompok dengan alasan memang
sudah menrupakan tugas ibu, aﬁak tidak mau disuapi oleh
yang lain atau tidak percaya bila dilakukan oleh anak
atau adik.

Sebanyak 92 persen péda Kelompok I dan 68 persen
pada Kelompok II hanya kadang-kadang saja makan sayur,
dan yang selalu makan sayur setiap hari delapan persen
pada Kelompok I dan 32 persen pada Kelompok II. se-
dangkan untuk lauk pauk semua responden menyatakan se-
£iap hari mengkonsumsi. Tetapi untuk buah, semua res-
ponden menyatakan hanya kaaang—kadang saja mereka kon-

sumsi.

Pola Makan
Susunan beragam pangan yang biasa dikonsumsi oleh
seseorang atau kelompok orang disebut sebagai pola ma-
kan. Berdasarkan fungsi pangan bagi tubuh, pola makan
dibedakan menjadi pola pangan pokok, pola pangan sumber
protein (lauk pauk}, pola sayur dan pola buah (Tim GMSK,

1985).
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Pola Asuh-Makan Anak Balita

Pola Pemberian Air Susu Ibu. Semua responden pada

kedua kelompok sampel biasa menyusukan bayinya sampai
dua tahun. Sebanyak 16 persen pada Kelompok I dan 28
persen pada Kelompok II menyatakan terpaksa menghenti-
kan-penyusuan pada usia anak lebih kecil dari dua tahun,
hal ini karena mereka hamil lagi. Sedangkan ibu yang
menyatakén menyusukan gnaknya lebih dari dua tahun se-
banyak 20 persen pada Kelompok I dan 16 persen pada Ke-
lompok II, disebabkan sulitnya menghentikan anak menyu-
su atau anak berhenti menangis bila disusukan sehingga
ibu membiarkan anak menyusu terus. Penyapihan sebelum
usia anak dua tahun kgrang menguntungkan, karena ASI
sampai anak suia dua tahun masih dapat menyuplai kebu-_
tuhan energi terutama protein, apalagi jika makanan se-

lain ASI yang dikonsumsi kurang.

Pola Pemberian Makanan Tambahan. Semua responden

pada kedua kelompok sampel biasa memberikan makanan
tambahan kepada bayi sekitar usia enam bulan untuk ma-
kanan lembut seperti pepaya, pisang dan lain-lain. Po;
la pemberian makanan tambahan menurut umur yang diberi-

kan dapat dilihat pada Tabel 19.
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Tabel 19. Pola Pemberiah Makanan Tambahan menurut
Umur pada Kelompok I dan Kelompok II

Umur Bayi Kelompok I Kelompok II
{bulan) (n) (%) (n) (%)
< 6 10 40,0 9 36,0
> 6 15 60,0 16 64,0
Juml ah 25 100,0 25 100,0

Dari Tabel 19 di atas terlihat masih banyak ibu
responden vang memberikan makanan tambahan kurang dari
umur bayi enam bulan. Pemberian makanan tambahan sebe-
lum umur enam bulén kebutuhan energi dan protein bayi
masih dapat dipenuhi dari ASI. Kebiasaan ini akan me-
ngakibatkan juga berkurangnya zat gizi yang didapat ba-
yi dari ASI. Pemberian makanan tambahan sebaiknya di-
berikan pada usia bayi mulai umur enam bulan dimana pa-
da usia ihi sumbangan energi dan protein dari ASI hulai
berkurang. Menurut Underwood (1970) dalam Setio, Toni
dan Sulchan (1977) hanya dengan ASI sudah cukup bagi
perkembangan bayi yang sehat selama enam bulan pertama
bila kondisi kesehatan ibu baik.

Jenis makanan tambahan yang umum diberikan adalah
bubur nasi (beras), bubur tepung beras yang dicampur
dengan sayuran daun. Ibu responden menvatakan pembe-

berian bubur hanya pada usia sekita sembilan bulan, se-
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dangkan pada ‘usia sebelumnya diberikan buah-buahan se-
perti pisang, pepaya dan juga makanan jajanan seperti
bisgkuit murah.

Pola Pemberian Makanan Seperti Orang Dewasa. Me-~

nurut Sajogyo (1977) sebaiknya anak mulai diberikan ma-
kanan padat seperti makanan orang dewasa pada umur 12
bulan. Kebiasaan ini merupakan hal yang telah membuda-
va pada masyarakat suku Sakai untuk memberikan makanan
seperti orang dewasa setelah Qmur anak di atas 12 bu-
lan. Semua respinden baik Kelompok I maupun Kelompok
ITI menyatakan- makanan seperti orang dewasa diberikan
setelah usia anak di atas atau pada umur 12 bulan.

Pola Pengasuhan Anak. Semua responden baik Kelom-

pok I maupun Kelompok II mengaﬁakan yang menyuapi bayi
adalah ibu. Hal ini menurut mereka karena sudah meru-
pakan tugas ibu, kebiasaan, kurang percaya kepada yang
lain dan takut bayinya tidak kenyahg bila aikerjakan
oleh orang lain. Pemberian makan anak juga dilakukan
oleh ibu, hanya pada waktu ibu repot saja dibantu oleh
anak perempuan atau adik perempuan. Hal ini menurut
ibu responden sudah kewajiban ibu, anak tidak mau de-
ngan yang lain dan takut anak tidak kenyang bila dila-
kukan oleh orang lain.

Tindakan yang dilakukan oleh ibu bila anak rewel

waktu makan dengan menghentikan makan dulu lalu diberi-
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lkan lagi bila anak sudah tenang, disuapi, dibujuk de-~
ngan.menggendong sambil disuapi, atau diajak bermain
sambil disuapi. Anak biaganya dibiarkan makan sendiri
bila sudah berusia di atas satu setengah tahun, atau
setelah anak disapih. Sebanyak 20 persen ibu pada Ke-
lompok: I dan 16 persen pada persen masih menyuapi anak-~

nya: sampai umur tiga tahun.

Pola Makan Keluarga

Konsum i1 Makanan Pokok. Pola pangan pokok pada
kedua kelompok tidak berbeda jauh,\umumnya masyarakat
suku Sakai ihi menggunakan bahan pangan beras dan ubi
manggalo. Biasanya manggalo mersik dimakan dicampur
dengan nasi pada waktu makan siang dan malam, tetapi
untuk makan pagi biasanya tidak dicampur nasi. Beras
dan manggalo mersik dikonsumsi sepanjang tahun.

Dari Tabel 20.. terlihat perbedaan skor penggunaan

bahan pangan beras dan manggalo mersik pada kedua ke-
lompok' sampel. Skor frekuensi penggunaan beras dan I

manggalo mersik pada Kelompok I sebanyak 38,0 dan 31,6

sedangkan pada Kelompok II sebanvak 36,0 dan 33,2.
Frekuensi penggunaan beras pada Kelombok I lebih besar
daripada Kelompok 11, sebaliknya pada penggunaan mang-
galo mersik pada Kelompok II lebih besar daripada Ke-

4

lompok I. Disini terlihat adanya perimbangan pemakaigzn”;":;‘t
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bahan pangan beras dan manggalo mersik sebagai sumber
energi utama pada kedua kelompok. Tetapi bila dilihat
dari penggunaan beras yang semakin besar pada Kelompok
I, -terlihat adanya peralihan bahan pangan pokok beragam
(beras dan manggalo mersik) ke arah pangan pckok beras
dengan semakin dekatnya pemukiman masyarakat suku Sakai
- ke ‘\kota. Hal ini sejalan dengan pendapat Sajogyo, dkk.
- {1978) bahwa dengan memperhatikan pola makan desa dan
kota, nampak dominasi beras di dalam pola makanan pen-
duduk kota semakin kuat.

Sebagian besar responden menyatakan bahan pangan
pokok (beras dan manggalo mersik) adalah dari hasil la-
dang, sedangkan yang menyatakan dari hasil ladang dan
membé€li hanya tiga keluarga (12 %) pada Kelompok I.
Sedangkan pada Kelompok II, semua responden menyatakan
adalah dari hasil panen di ladang sendiri. Lebih lan-
jut dari Tabel 20 terlihat bahwa makanan pokok sumber
energi lain, seperti jagung, singkong, dan ubi jalar
hanya dikonsumsi sebagai bahan makanan antara (seling-
an) sehingga mempunyvai skor frekuensi konsumsi yang ke-
cil.

Konsumsi Lauk Pauk. Bahan pangan sumber protein

vang setiap hati dikonsumsi adalah ikan segar pada Ke-

lompok II, sedangkan pada Kelompok I lebih banyak meng-
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konsumsi ikan kering. Skor frekuensi konsumsi bahan
pangan sumber protein (lauk pauk) dapat dilihat pada
Tabel 20. Pola pangan sumber protein pada kédua kelomf
pok meliputi ikan segar dan ikan kering. Ikan segar
vang dikonsumsi merupakan ikan sungai hasil tangkapan
sendiri, sedangkan ikan kering adalah hasil tangkapan
dari sungai yang dikeringkan dengan cdara diasapi vang
merupakan khas dari bahan pangan sumber protein di Ke-
camatan Mandau yang disebut dengan Ikan‘Salai, sedang-~
kan ikan kering lain yang dikonsumsi adalah ikan asin
vang diperoleh dari membeli. Ikan asin jarang dikon-
sumsi sebagai bahan pangan sumber protein pada Kelompok
IT1.

Bahan pangan sumber protein lain éeperti telur,
daging dan hasil olahannya jarang dikonsumsi pada kedua
kelompok. Daging yang sering dikonsumsi oleh kedua ke-
lompok adalah daging ayam, tetapi ini hanya bila aaa
selamatan. Sedangkan daging yang biasa mereka konsumsi
diwaktu tidak ada selamatan adalah daging kijang {(rusa)
vang merupakan kebiasaan setelah pulang berburu.. Kon-
sumsi pangan sumber protein nabati masih sangat terba-
tas digunakan oleh masyarakat suku Sakai pada umumnya.
Konsumsi hasil olahan pangan sumber protein nabati se-
perti kecap, tahu dan tempez walaupun menurut mereka

merupakan makanan orang "Jawa" sudah ada yang mencoba




77

sebagai lauk pauk pada Kelompok I (16 %) sedangkan se-

mua responden pada Kelompok II menyatakan belum pernah.

mengkonsumsi.
Konsumsi_ Sayur. Sayuran dibedakan dalam dua
cam, yaitu sayuran daun dan sayuran buah. Sayuran daun

vang biasa dikonsumsi oleh kedua kelompok responden
=adalaﬁ daun singkong, kangkung, bayam, daun kacang pan-
jang, daun pepaya dan bunga pepaya. Sedangkan sayuran
buah seperti nangka muda, ketimun, pepaya mﬁda dan wa-
luh.| Sayuran umbi seperti wortel kurang dikenal oleh
masyarakat suku Sakai dan jarang dikonsumsi. Sayuran
vang sangat dikenal pada masyarakat suku Sakai ini ada-
lah daun singkong yang disajikan hampir disetiap hi;
dangan makan setiap hari, karena sayuran ini mudah di-
dapatkan di pekarangan atau di ladang sendiri. Dari
hasil wawancara ternyata pola sayur meliputi daun
singkong, nangka muda, daun pepaya, daun kacang panjang
dan terong. Sayuran ini diperoleh dari hasil pekarang-
an atau ladang sendiri.

Konsumsi Buah-buahan. Buah-buahan yang biasa di-

konsumsi masyarakat suku Sakai di kedua kelompok adalah
pisang, nenas dan pepaya. Jenis buah-buahan lain ja-
rang dikonsumsi oleh kedua kelompok sampel. Umumnya
buah-buahan yang dikonsumsi berasal dari hasil pekara-
ngan atau ladang mereka. Pada waktu penelitian ini di-

lakukan pola konsumsi buah-buahan adalah pisang dan ne-

nas,.
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Tabel 20. Skor Rata-rata Frekuensi Penggunaan
Berbagai Bahan Pangan pada Kelompok
I dan Kelompok IIx

Beras 38,0
Manggalo Mersik 31,€
Singkong 2,2
Ubi Jalar _ 0,2
Jagung 0,2

Susber Protein

Ikan Segar
Ikan Kering
Sarden
Telur Ayam
Daging Ayam
Daging Rusa
Kecap

Tempe

Kacang Tanah
Kacang Pagar/Jogo
Kacang Hijo

s 3 Sl,‘l - 1 Ilo ]

Daun Singkong 1
Daun Pepaya
- Daun Kacang Panjang

Terong

Nangka Muda

Waluh

Kangkung

Bayam

Pisang

Nenas

¥) contoh perhitungan skor rata-rata frekuensi
penggunaan bahan pangan terdapat pada Tabel
Lampiran 6.
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Pola makan Kelompok I dapat disebutkan secara umum
adalah beras - manggalo mersik - ikan segar - ikan ke-

ring - daun singkong - nangka muda - daun pepaya - pi-
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sang - nenas. Sedangkan pola makan Kelompok II adalah
beras ~ manggalo mersik - ikan_segar - daun singkong -
daun kacang panjang - terong - nenas - pisang.

Kecukupan Zat Gizi

Menurut ilardinsyah dan Martianto (1989), kecukupan
zat gizi kelompok masyarakat tertentu dipengaruhi oleh
berat badan, jenis kelamin, komposisi penduduk dan kea-
daan fisik. Tingkat konsumsi diperoleh dari zat gizi
vang dikonsumsi dibandingkan dengan kecukupan yang di-
anjurkan. Dari Tabel Lampiran 7 sampal 11 didapatkan
tingkat konsumsi energi dan protein pada Kelompok I dan
Kelompok II. Ternyata delapan persen pada Kelompok I
dan 16 persen pada Kelompok II masih mempunyai tingkat
energi di bawah 100 persen walaupun tingkat konsumsi
rata-rata Kelompok I dan Kelompok II telah memenuhi
angka kecukupan yang dianjurkan. Begitu juga dengan
Vtingkat konsumsi protein pada Kelomqu II vang telah
memenuhi angka kecukupan yang dianjurkan masih terdapat
sebesar 20 persen keluarga yang tingkat konsumsi prote-
in di bawah 100 persen (Tabel 21 dan 22).

Bila dilihat dari mutu menu makanan keluarga yang
diukur dengan_NDpE % yang tergantung pada keanekaragam-
an dan jumlah (kuantitas) bahan pangan sumber protein
vang tersusun dalam pola hidangan. Maka makin tinggi
jJumlah atau ragam bahan pangan sumber protein dalam su-

sustinan makanan atau hidangan makin tinggi pula nilai
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NDpE %-nya. Dari hasil perhitungan nilai mutu hidangan
pada Kelompok I nilai NDpE %-nya sebesar 4,0 sedangkan
nilai NDpE % Kelompok II sebesar 5,9. Walaupun Kelom-
pok:I1 mempunayi nilai NDpE % lebih besar dari Kelompok
I, tetapi kedua kelompok masih tergolong mempunyai pola
menu hidéngan vang kurang baik, karena menurut Khumaidi
(19%7) nilai NDpEt% vang baik adalah antara 6 sampai 8.

Tabel 21. Penyebaran Keluarga Berdasarkan Tingkat
Konsumsi Energi Kelompok I dan Kelompok

II
Tingkat Konsumsi Kelompok I Kelompok I1I
(n) (%) (n) (%)
> 100 persen 23 92,0 21 84,0
< 100 persen 2 8,0 . 4 16,0
Jumlah 25 100,0 25 100,0
Tabel 22. Penyebaran Keluarga Berdasarlian Tingkat
Konsumsi Protein Kelompok I dan Kelompok
11
Tingkat Konsumsi Kelompok I Kelompok II
{n) (%) (n) (%)
> 100 persen 12 48,0 20 80,0
< 100 persen 13 52,0 5 20,0
Jumlah 25 100,0 25 100,0

Tingkat konsumsi energi dan protein pada Tabel 23
diperoleh dengan membandingkan hasil perhitungan kon-

sumsi' pada Tabel Lampiran 7 dengan angka kecukupan .ra-
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ta-rata per orang per hari pada Tabel Lampiran 8, 9, 10
dan 11.

Tingkat konsumsi energi rata-rata pada keluarga
Kelompok I sebesar 121,22 persen, sedangkan pada Kelom—
pok II sebesar 121,74 persen. Konsumsi energi per
orang per hari pada kedua kelompok telah memenuhi kecu-
kupan yang:diahjurkan5 Hasil uji satatistik dengan
menggunakan Uji Mann Whitney Wilcoxon (Tabel Lémpiran
>13) pada taraf uji lima persen, ternyata tidak gda per-
bedaan yang nyé*a antara tingkat konsumsi energi pada
pada kedua kelompok. Hal ini disebabkén jumlah dan je-
nis bahan pangan‘yang dikonsumsi pada pada kedua kelom-
pok tidak banvak berbeda. |

Tingkat konsumsi protein pada Kelompok I sebesar
95,48 persen dan Kelompok II sebesar 115,50 bersen.
Konsumsi protein per orang per hari pada Kelompok I be-
lum memenuhi angka kecukupan yang dianjurkan. Hasil
uji satatistik dengan menggunakan UJji Mann Whitney
Wilcoxon (Tabel Lampiran 14) pada taraf uji lima persen
ternyata terdapét perbedaan yang nyata antara kedua ke-
lompok. Dari jumlah pangkat tingkat konsumsi protein,
ternvata Kelompok II lebih besar daripada Kelompok I
vang berarti tingkat konsumsi protein pada Kelompok II
lebih baik daripada Kelompok I. Dari Tabel Lampiran 11
terlihat masih banyak (52 %) pada Kelompok I yang ting-
kat protennya di bawah 100 persen dibandingkan Kelompok

[I¢(20 %). Hal ini menunjukkan pada saat penelitian




82

ini dilakukan progrém PMST belum berhasil meningkatkan
tingkat konsumsi protein keluarga. Kelompok II bertem-
pat tinggal di sepanjang sungai Penaso yang memudahkan
mereka untuk menangkap ikan setiap hari sebagai lauk

pauk, sehingga bila dibandingkan dengan Kelompok I yang
bertempat tinggal jauh dari sungai Mandau yang mengaki-
batkan mereka lebih sedikit mengkonsumsi ikan segar.

Sumber protein yang dikonsumsi Kelompok I lebih
sering daripada ikan kering daripada ikan segar, dimana
mereka memperolehnya dari membeli di pasar kecamatan
vang lebih dekat dibandingkan dengan Kelompok II atau
dari ikan salai yang mereka olah senditi. Hal yang
menyebabkan Kelompok I mempunyai tingkat konsumsi pro-
tein yang lebih rendah daripada Kelompok II, mungkin
oleh karena kurangnya kuantitas sumber protein yang me-
reka konsumsi bukan dari kualitas sumber proteinnya.
Hal ini dapat dilihat pada halaman sumber protein
Kelompok I lebih beragam daripada Kelompok II.

Menurut Arraffie (1989) ikan segar merupakan bahan
pangan yang harus ada bila mereka makan manggalo mer-
sik. Pada Kelompok II kebiasaan ini masih terlihat 5efﬁ
las dalam kehidupan sehari-hari, tetapi sebaliknya
terjadi pada Kelompok I kebiasaan ini sudah mulgi di-

tinggalkan. Hal ini disebabkan jauhnya sungai tempat
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mereka bisa menangkap ikan, ini terlihat dari konsumsi

ikan kering lebih besar daripada Kelompok II (Tabel
19. Oleh karena itu perlu pananganan segera oleh pe-

merintah daerah Kecamatan Mandau, agar hal ini (kurang

tingkat konsumsi protein) tidak terjadi berlarut-larut,
sehingga tujuan dari program pemukiman masyarakat‘suku

Sakai ini dapat dicapai.

Tabel 23. Rata-rata Konsumsi dan Kecukupan Energi
: serta Protein Per Orang Per Hari pada
Kelompok I dan Kelompok II

Zat Gizi Kelompok I Kelompok II

Energi : Konsumsi (Kal) 2 142 2 145
Kecukupan (Kal) 1 767 1 762
Tk. Konsumsi (%) 121,22 121.74

Protein: Konsumsi (g) v 39,04 50,45
Kecukupan (g) 40,89 43,68
Tk. Konsumsi (%) 95,48 115,50

e e e - — - —— - ———— —— T ————  —— ———— — —— ———— — — ———— i = e— —— -

Pengaruh Program PMST terhadap
Status gizi Keluarga dan Anak Balita

Status Gizi Anggota Keluarga

Menurut American Public‘Health Assosiation (1981)
dalam Soehardjo (1984) pengukuran Berat Badan menurut
Tinggi Badan untuk menduga Scatus gizi dianggap sebagai
petunjuk yang tepat, karena ukuran tersebut dapat mem-

bedakan anak balita yang kurus dan anak yang terlalu
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berat dengan anak balita yang ideal (normal) apabila
dilihat dari tinggi badannya, selain itu bila data umur
tidak diketahui dengan pasti maka data ukuran Berat Ba-
dan menurut Tinggi Badan akan sangat berguna.

Dari 139 orang anggota keluarga Kelompok I, seba-
nyak‘99 orang (71,7 %) mempunyai status gizi Saik, 31
orang (22,5 %) gizi kurang dan.delapan orang (5,8 i)
menderita gizi buruk. Sedangkan Kelompok II yang ter-
diri dari 140 orang anggota keluarga terdapat 94 ofang
(67,1 ¥) mempunyai status gizi baik, 36 orang
25,7 %) gizi kurang dan 10 orang (7,1 %¥) menderita
gizi buruk (Tabel 24).

Tabel 24. Penyebaran Status Gizi Anggota Keluarga
Kelompok I dan Kelompok II

Status Gizi Kelompok I Kelompok II
(n) (%) (n) (%)
Baik A 99 71,74 94 67,14
Kurang 31 22,46 36 25,72
Buruk 8 5,80 10 7,14
Jumlah 138 100,00 140 100,00

e . ——————— — . —— - = R P N Wm S A e —— . . — - — e — - ———— -

Hasil uji statistik dengan menggunakan Uji nx2n

pada taraf uji lima persen (Tabel Lampiran 15), ternyata
tidak ada perbedaan yang nyata antara status gizi kelu-

arga pada kedua kelompok. Kemungkinan hal ini disebab-
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kan karena kedua kelompok mempunyai latar belakang so-

sial budaya yang sama.

Status Gizi Anak Balita

Dari 33 orang anak balita pada Kelompok I, seba-
ayak lima orang (15,2 %) menderita gizi buruk dan de-
lapan orang (24,2 %) menderita gizi kurang. Sedangkan
pada Kelompok II, sebanyak tujuh orang (15,9 %) mende-
rita gizi buruk dan 18 orang (40,1 %) menderita gizi

kurang. Untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada Tabel

25.
Tabel 25. Penyebaran Status Gizi Anak Balita pada
Kelompok I dan Kelompok II
Status Gizi Kelompok I Kelompok II
(n) (%) (n) (%)

Baik 20 60,61 19 43,18
Kurang 8 24,24 18 40,91
Buruk 5 15,15 7 15,91
Jumlah 33 100,00 44 100,00

e —— . T ——— - —————_ — ——— - ——— ——— - —— ——— ———— —— > ———

Hasil uji statistik dénngan menggunakan Uji ”Xz"
pada taraf uji lima persen (Tabel Lampiran 16), ternyta
tidak ada perbedaan yang nyata antara status gizi anak

balita pada kedua kelompok. Hal ini mungkin disebabkan

karena kedua kelompok mempunyai latar belakang sosial
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budaya yang sama, seperti juga status gizi keluarga ka-

rena anak balita adalah bagian dari anggota keluarga.

Hubungan Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu
dengan Tingkat Konsumsi Energi dan Protein

Hgsil Uji Koefisien Korelasi Rank Spearman antara
tingkat pengetahuan gizi ibu dengan tingkat konsumsi
enenrgi dan protein, ternyata tidak ada hubungan yang
nyata pada Kelompok I maupun Kelompok II (Tabel Lampi-
ran 17 sampai 20). Hal ini berarti pada saat peneliti-
an ini dilakukan tidak terlihat adanya pengaruh tingkat
pengetahuan gizi ibu walaupun pengetahuan gizi ibu pada
kedua; kelompok berbeda (Tabel Lampiran 5) terhadap
tingkat konsumsi energi dan protein pada Kelompok I
maupun Kelompok II. Hal yang mungkin menyebabkannya
adalah karena hampir sama jenis dan jumlah sumber ener-
gi dan protein yang mereka gunakan sebagai konsumsi se-
hari-hari, apalagi diikuti dengan latar belakang sosial
budaya yang sama.

Pada Kelompok II terlihat adanya kecenderungan se-
makin tinggi tingkat pengetahuan gizi ibu semakin menu-
run konsumsi energi dan protein, hal ini dapat dilihat
dengan nilai rg, yang negatif kTabel Lampiran 19 dan
20). Walaupun ada kecenderungan yang negatif ini, ter-

nyata konsumsi energi dan protein Kelompok II telah me-
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menuhi kecukupan yang dianjurkan. Hal ini mungkin di-
sebabkan oleh lingkungan mereka yang di sepanjang ping-
giran sungal cukup menyediakan sumber bahan pangan

vang dibutuhkan.

Hubungan Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu
dengan Status Gizi Anggota Keluarga dan ‘Anak Balita

2w

Hasil Uji "X®", ternyata tidak hubungah antara
tingkat pengetahuan gizi ibu dengan status gizi keluar-
ga pada‘Kelompok I maupun pada Kelompok I (Tabel Lampi-
ran 21 dan 22). Hal ini disebabkan karena tingkat pe-
ngetahu: n gizi yang mereka miliki belum menjadi kebia-
saan yang dipraktekkan dalam kehidupan sehari-hari.
Tetapi secara persentase telah éda perubahan status gi-
zZi yang lebih baik pada Kelompok I dibandingkan dengan
Kelompok II (Tabel 26 dan 27)}.

Tabel 26. Penyebaran Status gizi Anggota Keluarga

Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Gizi
Ibu pada Kelompok I

Tingkat Pengetahuan Status Gizi Anggota Keluarga
Gizi Ibu © Baik  Kurang  Buruk
e T
Baik (n = 5) 22 15,9 7 5,1 1 0,7
Sedang (n = 20) 77 55,8 24 17,4 7 5,1

Kurang (n
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~ Tabel 27. Penyebaran Status Gizi Anggota Keluarga
2 Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Gizi
Ibu pada Kelompok II

Tingkat Pengetahuan Status Gizi Anggota Keluarga
Gizi Ibu Baik Kurang Buruk
(n) (%) (n) (%) (n) (%)
Baik) (n = 1) 3 2,1 2 1,4 1 0,7
Sedang (n = 18) 69 49,3 24 17,2 9 6,4
Kurang (n = 6) 22 15,7 10 7,2 - -

e e e o e e e s~ e = m G — ——— = = —— - —— = = - ——— — -

Dari Tabel 28 dan 2? terlihat secara persentase
pqda Kelompok I lebih banyak anak balita yang mempunyai
gizi baik (60,6 %) daripada Kelompok II (43,2 %). Se-
dangkan anak balita yang menderita gizi buruk lebih ke-
cil (5,8 %) daripada Kelompok II (7,1 %). Hal ini mem-
buktikan terdapat pengaruh tingkat pengetahuan gizi ibu
terhadap status gizi anak balita, walaupun secara sta-

tistik belum dapat dibuktikan.
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Tabel 28. Penyebaran Status Gizi Anak Balita Ber-
dasarkan Tingkat Pengetahuan gizi Ibu
pada Kelompok 1

Tingkat Pengetahuan Status Gizi Anak Balita
Gizi Ibu Baik Kurang Buruk
(n) (%) (n) (%) (n) (%)
Baik (n = 5) 7 21,2 1 3,0 - -
Sedang (n = 20) 13 39,4 7 21,2 5 15,2
Kurang (n. = 0) - - - - -
Jumlah 20 60,6 8 24,2 5 15,2

Tabel 29. Penyebaran Status Gizi. Anak Balita
Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Gizi
Ibu pada Kelompok I1I

Tingkat Pengetahuan Status Gizi Anak Balita
Gizi Ibu Baik Kurang Buruk
(n) (%) (n) (%) (n) (%)
Baik (n = 1) 1 2,3 4 9,1 - -
Sedang (n = 18) 17 38,6 10 22,17 7 15,9
Kurang (n = 6) 1 2,3 4 9,1 - -
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Hubungan Tingkat Konsumsi Energi dan
Protein dengan Status Gizi Keluarga

Hasil Uji "Xz, ternyata tidak ada hubungan yang

nyata antara tingkat konsumsi energi dan protein terha-
dap status gizi keluarga pada Kelompok I maupun Kelom-
poit II (Tabel Lampiran 23 sampai 26). Hal ini berarti
pada saat penelitian ini dilakukan tidak terlihat hu-
bungan tingkat konsumsi energi dan protein terhadap
sta?us gizi keluarga pada Kelompok I maupun Kélompok
II, karena status gizi dipengaruhi oleh berbagai fak-
tor, dan selanjutnya juga dipengaruhi oleh konsumsi

masa_laiu (Enoch, 1976).




SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan

Tingkat pendidikan formal ibu pada’ Kelompok I ra-
ta-rata tidak tamat SD, sedangkan pada Kelompok II ti-
dak pernah menjalani pendidikan formal atau masih buta
aksara. Mata pencaharian utama KK adalah petani.

Mobilitas KK dan.ibu pada Kelompok I lebih finggi
daripada Kelompok II. Semua KK dan ibu pada Kelompok I
mempunyai skor diatas rata-rata mobilitas atau termasuk
kategori tinggi. °‘Tidak seorangpun ibu pada Kelompok II
vang perﬂah keluar dari desa tempat pemukiman mereka,
sedangkan ibu pada Kelompok I 36 persen pernah pergi
ke luar desa tempat pemukiman mereka {kota kecamatan).

Tingkat pengetahuan gizi ibu dengan kategori se-
dang dijumpai pada 80 persen Kelompok I dan 72 persen
Kelompok II. Sedangkan 20 persen ibu pada Kelompok I
dan empat persen ibu pada Kelomnok Ii mempunyai tingkat
pengetahuan gizi dengan kategori baik. Tingkat penge-
tahuan gizi kurang hanya dijumpai 24 persen ibu pada
Kelompok II. Dengan Uji Man Whitney Wilcoxon pada ta-
raf uji lima persen, terdapat perbedaan yang nyata an-
tara tingkat pengetahuan gizi ibu- antara kedua kelom=-

pok.

Pada kedua kelompok responden masih mengutamakan
KK dalam hal distribusi makanan. Frekuensi makan pada
Kelompok I rata-rata tiga kali sehari dén dua kali se-

hari pada Kelompok II. Kebiasaan makan bersama selalu
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dilakukan kedua kelompok, kecuali untuk makan siang.
Makanan selingan yang biasa dihidangkan pada kedua ke-
lompok adalah pisang, singkong dan kadang-kadang kacang
hijau serta biskuit murah untuk anak-anak.

Dikedua tempat penelitian masih terdapat keperca-
vaan tentang makanan pantangan, terutama pada ibu ha-
milk (32 % éada'Kelomqu I dan 24 persen pada Kelompok
I1) dan semakin berkurang seteléh ibu melahirkén (20 %
pada Kelomqu I dan 16 % pada Kelompok I1). Makanan
pada waktu selaratan yang harus ada pada setiap Jjenis
selamatan adalah nasi kunyit dan lauk aari bahan pangan
ayam. Sedangkan-jenis makanan yang lain bervariasi me-
nurut jenis selamatan yang diadakan tergantung pada ke-
sanggupan tuan rumah. Jenis selamatan (upacara) "se-
mah tanah" atau "ancak tanah"” masih dipercayai oleh Ke-
lompok II, sedangkan pada Kelompok I sudah mulai di-
tinggalkan. Makanan-yang dibuat pada waktu selamatan
"'semah tanah” ini tidak dimakan.

Pola makan kedua>kelompok hampir sama kecuali pada
pola lauk pauk. Pada Kelompok I terdapat dua jenis ba-
han pa.gan yang digunakan sebagai lauk pauk, sedangkan
pada Kelompok II hanya satu jenis bahan pangan, namun
NDpE % Kelompok II (5,9) lebih besar dari Kelompok I
(4,0). Tingkat konsumsi energi kedua kelompok dan

tingkat konsumsi protein Kelompok II telah memenuhi ke-

cukupan yang dianjurkan, sedangkan tingkat konsumsi
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protein Kelompok I masih 95,48 persen. Berdasarkan
Uji Mann Whitney Wilcoxon pada téraf uji lima persen,
tidak menunjukkan perbedaan yang nyata pada tingkat
kensumsi energi antara kedua kelompok, tetapi berbeda
nyata untuk tingkat konsumsi protein.

Status gizi baik terdapat 71,7 persen anggota ke-
luvarga Kelompok 1 dan’67,1 persen anggota keluarga Ke-
lompok II, sedangkan yang berstatus gizi buruk terdapat
pada 5,8 persen anggdta keluarga Kelompok I dan 7,1
persen anggota keluarga Kelompok II. Anak balita de-
ngan status gizi baik terdapat pada 60,6 persen dari
keluérga Kelompok I dan 43,2 persen dari keluarga Ke-
lompok II. Sedangkan anak balita yang menderita gizi
buruk terdapat pada 15,2 persen dari keluarga Kelompok
I dan 15,9 persen dari keluarga Keloﬁpok II. Namun de-
ngan uji Chi Square pada taraf uji lima persen, tidak
terdapat perbedaan yang nyat: antara status gizi-anggota
keluarga dan status gizi anak balita antara kedua kelom-
pok.

Hasil Uji Koefisien Korelasi Rank Spearman pada
taraf uji lima persen, tidak ada hubungan antara tingkat
pengetahuan gizi ibu dengan tingkat konsumsi energi dan
protein antara kedua kelompok. Dengan Uji Chi Square
pada taraf uji lima persen, ternyata tidak ada hubungan
tingkat pengetahuan gizi .ibu dengan status gizi anggota

keTuarga dan anak balita, baik pada Kelompok I maupun
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pada Kelompok II. Begitu juga hubungan éntara tingkat

konsumsi energi dan protein dengan status gizi anggota
keluarga ternyata tidak ada hubungan yang nyata pada

kedua kelompok. .

Saran

Untuk keberhasilan program pemukiman kembali ma-
syarakat suku Sakai disarankan pada pemerintah daerah
agar pembinaan yang AUlu pernah ada diaktifkan iagi.
Te.utama dari segi pertan%an, karena perubahan pola ma-
kan yang lebih baik pada Kelompok I lebih banyak di-
tentukan oleh ketersediaan bahan pangan daripada karena
program pemukiman kembali yang mereka jalani. Untuk
itu diperlukan pgnyuluhan bagi masyarakat yang telah
dimukimkan kembali agar pola pangan pokok mereka yang
dulu beragam dapat bertahan, karena ada kecenderungan
pola pangan pokok mereka beralih ke beras. Penyuluhan
tentang pengolahan ubi manggalo menjadi manggalo mersik
yang lebih baik juga diperlukan, karena cara pengolahan
yang biasa dilakukan menyebabkan banyak zat gizi yang
"hilang, terutama karbohidrat yang hilang bersama air
perasan ubi manggalo waktu diperas sebelum disangrai.

Peran pemerintah daerah juga sangat diperlukan pa-
da Kelompok yang masih hidup primitif (Kelompok I1I), de-
ngan usaha pemukiman yang mulai menetap, sehingga maka-
nan: pada upacara "semah tanah" bisa dimanfaatkan, disam-

pirg untuk menjaga keseimbangan hutan dan lingkungan
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hidup. Pada Kelompok II juga diperlukan penyuluhan ten-
tang pengolahan ubi manggalo_yang lebih baik seperti
pada Kelompok I.

Penyuluhan oleh petugas kesehatan kecamatan di Pos-
vandu lebih diintensifkan lagi, agar. tercapai perubahan
perilaku yang baik pada ibu-ibu, terutama dalam hal pe-
nyajian makanan yang bergizi pada keluarga khususnya

anak balita.
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Tabel Lampiran 1. Mobilitas Kepala Keluarga Ber-
dasarkan Frekuensi Keluar Desa
menurut Lama, Keperluan dan
Tempat yang Dituju pada Kelom-
prok I dan Kelompok II

No. Kelompok I Kelompok I1

Frekuensi Jumlah Bobot Frekuensi Jumlah Bobot
Keluar Skor Frekuensi Keluar Skor Frekuensi
Desa * Desa * '
{kali/th) (kali/th)
1 12 11 324 48 9 432
2 36 11 396 36 9 - 324
3 12 11 132 12 9 108
4 48 11 528 36 9 324
1 5 5
B 12 11 132 12 11 108
12 5 60
6 180 3 540 - 24 9 216
48 5 240
7 120 11 1 320 12 9 108
8 48 11 528 24 9 216
: 12 9 108
9 418 11 528 24 9 216
10 180 11 1 980 24 9 216
11 180 11 1 980 24 9 216
12 180 11 1 980 . 12 9 108
13 180 11 1 980 48 9 432
14 24 11 264 36 9 324
15 12 11 132 48 9 432
- 16 24 11 264 24 9 216
17 120 11 1 320 12 9 108
18 12 11 132 12 9 108
19 36 11 396 12 9 108
20 48 11 528 36 9 324
21 24 i1 264 12 3 36
24 9 216
22 24 11 264 48 9 432
23 | 48 : 11 528 12 9 108
24 48 11 528 12 9 108
25 48 ‘ 11 528 12 9 108
Rata-rata Mobilitas Kelompok 701,8 234,4

Rata-rata Mobilitas KK = 469,5
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Tabel Lampiran 2. Mobilitas Ibu Berdasarkan Frekuensi
Keluar Desa menurut Lama, Keperluan
dan Tempat yang Dituju pada Kelom-
pok I dan Kelompok II

No Kelompok 1 Kelompok 11
Frekuensi Jumlah Bobot Frekuensi Jumlah Bobot
Keluar Skor Frekuensi Keluar Skor Frekuensi
Desa * Desa *
(kali/th) (kali/th)
1 0 0 0 0 0 0
2 -0 0 0 0 0 0
3 12 11 132 0 0 0
4 24 11 264 0 0 0
5 24 11 264 0 0 0
6 2 8 16 0 0 0
12 11 132 )
7 0 0 0 0 (] 0
8 0 0 0 0 0 0
9 0 0 0 0 0 0
10 0 0 0 0 0 0
11 0 0 0 0 0 0
12 0 0 0 0 0 0
13 0 0 0 0 0 0
14 12 11 132 0 0 0
1 8 8 0 0 0
15 24 11 264 0 0 0
16 (] 0 0 0 0 0
17 120 11 1 320 0 0 0
18 0 0 0 0 0 0
19 0 0 .0 0 0 0
20 48 11 528 0 0 0
21 24 11 264 0 0 0
0 0 0
22 0 0 0 0 0 0
23 0 0 0 0 0 0
24 48 11 528 0 0 0
25 0 0 0 0 0 0

e e e e e " ——— " o ——— o ——— - T S — > " ——

e o e o o e e . i s s o o~ — ———— " Y= ——— . A % o T o e S =




Keterangan

*¥) Frekuensi keluar desa diberi bobot menurut skor lama

di luar desa, keperluan dan tempat tujuan.

Skor masing-masing adalah
- Lama di luar desa : skor
skor
skor
- Keperluan : skor
' skor
skor
skor
- Tempat Tujuan : skor
skor

skor

Skor terendah 3 dan tertinggi 17.

1

3

5

103

< 1 hari

1 - 3 hari

3 - 7 hari

dinas

urusan keluarga
pengobatan
dagang/belanja

desa dalam kecamatan
ibu kota kecamatan

ibu kota kabupéten
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Tabel Lampiran 3. Pemberian Skor untuk Menilai
Pengetahuan Gizi Ibu

. - — - ——— ———— —— ————— - — — - — - - — T e = - W = ——— - W ————

e ———— — —— " e " —— ———— ————— —— — . —————— — — —— T = —— ———— - —

Makanan dan Manfaat Makanan

1. Susunan makanan empat sehat :
-~ makanan pokok
- lauk pauk
- sayur-sayuran
— buah-buahan
Menjawab semua benar
Menjawab tiga benar
Menjawab dua benar
Menjawab satu benar

= DN G W

2. Susunan makanan lima sempurna :
~ makanan pokok
- lauk pauk
~ sayur-sayuran
~ buah-buahan
~ susu
Menjawab semua benar
Menjawab empat benar
Menjawab tiga benar
Menjawab dua benar
Menjawab satu benar

N WO

3. Contoh susunan makanan empat sehat :
- nasi. dan atau manggalo mersik
- ikan/tempe/daging(sumber protein lain)
~ daun singkong/kangkung (sumber sayur lain)
- pepaya/pisang (buah lain)
Menjawab semua benar
Menjawab tiga benar
Menjawab dua benar

[ S I I

4, Guna makanan bagi tubuh :
— melindungi dan memelihara tubuh dari
penyakit
Menjawab benar 1
Menjawab salah 0

5. TGunanya bagi tubuh kita makan manggalo
mersik :
- sebagal sumber zat tenaga
Menjawab benar 1
Menjawab salah. : 0

e o oy e e e am s mm e v e s e o o v A ww mr W e vt e M e s e G - - v n P e w W = e wm e -
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Tabel Lampiran 3 (Lanjutan)

e S e et — —— . — - . G T T - —— o S e —— -

- o — i ——————— e ——— - — — — T —— . T — - S 0 - ——— ——— - ——

6. Gunanya bagi tubuh kita makan sayuran

dan buah
- sebagai zat pengatur/vitamin
Menjawab benar 1
Menjawab salah - . 0
7. Gunanya bagi tubuh kita makan lauk-
pauk :
- sebagai zat pembangun/pertumbuhan badan
Menjawab benar . 1
Menjawab salah : N 0
8. Makanan yang terbaik untuk Bayi
- ASI
Menjawab benar » 1
Menjawab salah S 0

9. Sampai umur berapa ASI diberikan

- 24 bulan .
Menjawab benar . 1
Menjawab salah e 0

10. Sejak umur berapa makanan tambahan di-
berikan pada bayi
- enam bulan
Menjawab benar 1
Menjawab salah 0

11. Makanan tambahan yang terbaik untuk bayi
- bubur nasi dicampur dengan sayur dan
ikan
Menjawab benar
Menjawab bubur nasi dicampur sayur
Menjawab bubur nasi dicampur ikan
Menjawab bubur nasi

= 0w

12. Waktu ibu hmil berapa sebaiknya makan dalam
sehari
- lebih banyak
Menjawab benar 1
Menjawab salah ’ 0
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Tabel Lampiran 3 (Lanjutan)

- e e e e ——— . —————— —— 4 . — ——— ——— - e A - ——— - S A —

135 Waktu ibu menyusui sebaiknya makan
dalam sehari
- lebih banyak
Menjawab benar
Menjawab salah

O =

Cara Pemilihan dan Pengolahan Bahan Pangan

1. Sayuran yang baik :
- masih segar dan berwarna hijau
Menjawab benar
Menjawab salah

(=

2. Buah-buah yang baik
- yang masak di pohoh )
Menjawab benar L : 1
Menjawab salah 0

3. Beras yang baik
- beras yang ditumbuk dengan tangan
Menjawab benar : 1
Menjawab salah : 0

4, Cara mengolah ubi manggalo yang baik
- dikupas ’
direndam dalam air mengalir dua hari
- diparut
- diperas/dibuang airnya
- disangrai sampai kuning kecoklatan
Menjawab semua benar
Menjawab empat benar
Menjawab tiga benara
Menjawab dua benar
Menjawab satu benar

=N WO

5. Cara memasak sayuran yang baik :
~ dicuci sebelum dipotong dan dimasukkan
sesudah air mendidih :
Menjawab benar 1
Menjawab gsalah Y




Tabel Lampiran 3 (Lanjutan)

6. Cara mencuci beras yang baik :
- dicuci satu atau dua kali dalam panci
tanpa digosok-gosok dan airnya mengalir
Menjawab benar ' :
Menjawab salah

Cara Penyembuhan Jika Anak Sakit

1. Bila anak sakit dibawa ke :
- puskesmas/rumah sakit/mantri kesehatan
Menjawab benar
Menjawab salah

107
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- Tabel Lampiran 4. Hasil Penilaian Pengetahuan Gizi
Ibu Kelompok I dan Kelompok II

Nomor Responden = = = —-cceemmmcm e
Kelompok I Kelompok II
1 41,617 38,89
2 47,22 . 36,11
3 47,22 38,89
4 72,22 41,67
5 72,22 44,44
6 75,00 44,44
7 47,22 52,78
8 50,00 50,00
9 47,22 52,78
10 55,56 58,33
11 61,11 44,44
12 38,89 50,00
13 69,44 52,78
14 47,22 52,178
15 44,44 61,11
16 41,67 38,89
17 38,89 47,22
18 58,33 33,33
19 47,22 38,89
20 52,178 30,65
21 47,22 58,33
22 55,56 33,33
23 52,78 30,56
24 44,44 50,00
25 47,22 33,33
Rata-rata Kelompok 52,11 44,56
Simpangan Baku Kelompok 10,53 9,12
Rata-rata Pengetahuan Gizi Ibu : 48,33

Simpangan Baku Pengetahuan Gizi Ibu : 10,47
eterangan : -
- Kategori Baik = X +18SB = > 58,80 '
- Kategori Sedang = X-1S8B --- X 18B = 37,86 -- 58,80
- Kategori Kurang = X - 1 SB = < 37,86
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Tabel Lampiran 5. Uji Mann Whitney Wilcoxon untuk
Melihat Perbedaan Pengetahuan Gizi
Ibu
Nomor Kelompok I Kelomok II
Responden Pengetahuan Pangkat Pengetahuan Pangkat
Gizi Ibu Gizi Ibu
1 41,67 14 38,89 9,5
2 47,22 25 36,11 6
3 47,22 25 38,89 9,5
4 72,22 48,5 41,67 14
5 72,22 48,5 44,44 18
6 75,00 50 44,44 18
7 47,22 25 52,78 36,5
8 50,00 31,5 50,00 31,5
9 - 47,22 25 52,78 36,5
10 55,56 40,5 58,33 43
11 61,11 45,5 44,44 18
12 38,89 9,5 50,00 31,5
13 69,44 417 52,78 36,5
14 47,22 25 52,78 36,5
1% 44,44 18 61,11 45,5
16 41,67 14 38,89 9,5
17 38,89 9,5 47,22 25
18 58,33 43 33,33 4
19 47,22 - 25 38,89 9,5
290 52,78 36,5 30,56 1,5
21 47,22 25 58,33 43
22 55,56 40,5 33,33 4
23 52,78 36,5 30,56 1,5
24 44,44 18 50,00 31,5
25 47,22 25 33,33 4
Jumlah 751 524
Z = 2,220
2(0,025) = 1,96 --~——--—- > Tolak Ho (tingkat pengeta-

huan gizi ibu kedua kelom-
pok berbeda)
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Tabel Lampiran 6. Cara Perhitungan Skor Frekuensi Peng-
gunaan Bahan Pangan ¥

Nomor Frekuensi Skor *%*
Responden Kelompok I Kelompok II Kelompok I Kelompok II
1 a a 50 50
2 b a 25 50
3 a a 50 50
4 b C 25 15
5 b a 25 50
6 b b 25 25
7 a b 50 25
8 a b 50 25
] b C 25 15
10 a b 50 25
11 b a 25 50
12 b b 25 25
13 b a 25 50
14 b b 25 25
15 -d a 10 50
16 b b 25 25
17 b b 25 25
18 a a 50 50
13 b b 25 25
20 a b 50 25
21 C b 15 25
22 b b 25 25
23 b a 25 50
24 a b 50 25
25 b b 25 25
Jumlah ' 791 830
Rata-rata 31,64 33,20
Keterangan

*¥) contoh perhitungan skor frekuensi penggunaan bahan
pangan manggalo mersik pada Kelompok I dan Kelompok II

¥*) skor frekuensi berdasarkan skor yang digunakan oleh
Tan dkk. (1970)
(a) = setiap hari lebih dari satu kali, skor 50
(b) setiap hari sekali, skor 25
{c) 4 - 6 kali seminggu, skor 15
(d) 1 - 3 kali seminggu, skor 10
(f) jarang, skor 1
(g) tidak perna, skor O
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Tabel Lampiran 7. Konsumsi Energi dan Protein
Kelompok I dan Kelompok II
(Rata-rata Per Kapita)

Nomor Kelompok I Kelompok II
Responden Energi Protein Energi Protein
1 1 950,8 34,37 2 064,8 36,65
2 1 984,1 41,75 2 150,7 51,71
3 1 962,7 33,42 1 468,9 44,69
4 1 910,6 48,22 2 353,6 49,59
5 1 948,1 45,82 2 279,0 51,41
6 1 414,3 22,97 1 640,33 44,60
7 2 382,9 40,30 2 363,9 46,89
8 1 891,1 29,14 2 210,4 47,95
9 1 834,33 34,33 1 735,17 35,35
10 2 617,4 40,18 2 540,1 55,95
11 2 597,5 49,17 2 071,0 39,19
12 1 583,6 26,44 1 720,0 43,98
13 2 365,5 47,517 2 627,4 74,40
14 2 001,3 31,62 1 801,4 53,87
15 2 285,2 52,61 2 001,4 38,16
16 1 833,7 44,13 2 140,0 62,65
17 2 210,3 52,61 2 001,4 46,49
18 2 738,0 44,38 2 799,2 66,36
19 1 898,0 31,46 2 184,2 51,06
20 2 449,9 41,78 1 821,9 35,50
21 1 828,1 35,58 1 894,1 58,50
22 2 364,9 42,68 2 977,9 57,26
23 2 858,1 49,83 2 619,2 61,01
24 2 590,7 31,29 2 252,9 56,74
25 2 041,3 34,28 2 037,2 51,18
Jumlah 53,542,4 976,06 53 622,8 1 261,14
Rata-rata 2 142 39,04 2 145 50,45
Keterangan : *) dalam satuan Kalori/orang/hari

**) dalam satuan g/orang/hari
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Tabel Lampiran 8. Kecukupan Energi Rata-rata
Kelompok I Berdasarkan Kecu-
kupan Energi Per Kilogram
Berat Badan Per Hari
Kelompok : b Kecukupan Komposisi Kecukupan
Usur? B Energi Penduduk Energi
(tahun) (kg) (Kal/kgB/hr) (%)€ (Kal/hr)
(S0 N (2) oo (3).eeeeeenn (4)cceeeeean (5)
0 -1 6,1 94,1 4,4 2 525,6
1 -3 9,6 104,5 9,4 9 430,1
4°- 6 14,1 92,4 12,2 15 894,6
7 -9 22,1 76,9 9,4 15,975,2
Pria :
10 - 12 26,7 - 67,8 7,2 13 033,0
13 - 15 31,6 55,8 5,8 10 227,0
16 - |19 44,6 47,7 2,9 6 169,5
20 - 29 52,1 48,8 3,6 9 152,9
30 - 59 50,5 48,6 15,2 37 305,4
> = 60 57,0 34,4 0,7 1 372,6
Wanita :
10 - 12 26,17 57,9 5,1 7 884,2
13 - 15 32,5 46,8 3,6 5 475,6
16 - 19 43,3 43,2 1,5 2 805,8
20 - 29 43,8 40,3 9,4 16 592,3
30 - 59 46,6 41,5 9,4 18 178,17
Tambahan
- Menyusui : 500,0 9,4 4 1700,0
Jumlah 100,0 176 723,4
Kecukupan Energi Rata-rata/orang/hari adalah
1 767 Kalori
Keterangan : Va) Kelompok Umur 20 - 59 tahun diasum-

sikan tingkat kegiatannya sedang

dan >= 60 tahun tingkat kegiatannya

ringan '
b) Berat Badan Sehat Rata-rata Respon-

den

Komposisi Responden

c)
(5) = (2) x (3) x (4)
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Tabel Lampiran 9. Kecukupan Energi Rata-rata
Kelompok II Berdasarkan Kecu-
kupan Energi Per Kilogram
Berat Badan Per Hari

Kelompok b‘ Kecukupan Komposisi Kecukupan
Umur? B Energi Penduduk Energi
(tahun) (kg) (Kal/kgB/hr) (%)°€ (Kal/hr)
1) ...... (2).....0.... (3) ceeenvnn (4) ........ (5).
0 -1 6,1 94,1 3,6 22 066,4
1.- 3 10,8 104,5 16,4 18 509,0
4 - 6 14,1 92,4 15,7 20 454,6
7:- 9 23,8 76,9 11,4 20 864,5
Pria :
10 - 12 24,8 67,8 5,0 8 407,2
13 - 15 32,17 55,8 2,2 4 014,3
16 - 19 50,0 47,7 0,7 1 669,5
20 - 29 52,0 48,8 0,7 1 776,3
30 - 59 51,8 48,6 18,6 46 825,1
- 1> =60 49,5 34,4 1,4 2 383,9
Wanita :
10 - 12 27,9 57,9 5,7 9 207,8
13 - 15 34,0 46,8 0,7 1 113,8
16 - 19 45,4 40,3 11,4 20 857,17
20 - 29 35,9 41,5 6,5 12 381,5
30 - 59 46,6 41,5 9,4 18 178,17
Tambahan
Menyusui : 500,0 11,4 5 700,0
Jumlah 100,0 176 231,7

Kecukupan Energi Rata-rata/orang/hari adalah
1 762 Kalori B

Kelompok Umur 20 - 59 tahun diasum-

sikan tingkat kegiatannya sedang

dan >= 60 tahun tingkat kegiatannya

ringan

b) Berat Badan Sehat Rata-rata Respon-
den :

c) Komposisi Responden

5) = (2) x (3) x (4)

Keterangan : a)
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Tabel Lampiran 10. Kecukupan Protein Rata-rata Kelompok I
Berdasarkan Kecukupan PST Per Kilogram
Badan Per Hari

e e . . e e e S e ke i e e T . > o B S e > = — —— —— ————— T — o —— o - —————— —————

Kelompok Kecukupan PST Komposisi Kecukupan
Umur B2 - e —————— M Penduduk: Protein
(tahun) (kg)  (gPST/kgB/hr) (gPST/org/hr) (%) (g/hr)
cell) cvee (2) ciiinee (3) cieeenn . (4) coen. (5) .. (6) vevee (T).e....
0-1 6,1 1,56 9,52 2,58 4,4 108,07
1 -3 9,6 1,15 - 11,04 - 2,53 9,4 262,55
4 -6 14,1 1,03 14,52 2,53 12,2 448,17
7 --9 22,1 1,00 22,10 . 1,83 9,4 380,16
Prnia-: ’
10 =512 26,17 0,99 _ 26,43 1,83 7,2 348,24
13 =<t1% 31,6 0,95 . 30,02 1,83 5,8 318,63
16 =19 44,6 0,84 37,46 1,83 2,9 198,80
20 - §9 50,8 0,75 - 38,10 1,14 18,8 816,56
> = 60 57,0 0,75 ) 42,75 1,14 0,7 34,11
Wanita : . ,
10 - 12 26,17 0,98 26,17 1,83 5,1 244,24
13 - 15 32,5 0,90 29,25 1,83 3,6 192,70
16 = 19 43,3 0.79 34,21 1,83 » 1,5 93,91
20 - 59 45,0 0,75 - 22,75 1,14 18,8 487,58
Tambahan :
MenyusuiC : :
0 -3 16,17 1,31 0,7 15,31
3 -6 15,90 1,31 1,4 29,16
6 - 12 12,30 1,31 2,2 35,45
12 - 24 11,30 . 1,31 5,1 75,50
Jumlah 4 089,16

Kecukupan Protein Rata—rata/oréng/hari adalah 40,89 g

Keterangan : g) Berat Badan Sehat Rata-rata Responden
b) M = 100 100

——— x -

SAA ‘MC
¢) Umur menyusui dalam bulan
(7) = (4) x (5) x (6)
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Tabel Lampiran 11. Kecukupan Protein Rata-rata Kelompok II
Berdasarkan Kecukupan PST Per Kilogram
Berat Badan Per hari

Kelompok Kecukupan PST Komposisi Kecukupan
~ Umur - B o M Penduduk Protein
( tahun) (kg) (gPST/kgB/hr) (gPST/org/hr) (%) (g/hr)
(1) ..... (2) «vvnnn (3) ... (4) eess (5) (6) .. (7) ...
0-1 6,1 1,56 9,52 2,92 3,6 100,07
1 -3 10,8 1,15 12,42 2,78 16,4 566,25
4 - 6 14,1 1,03 14,52 2,78 15,7 633,74
7-9 23,8 1,00 23,80 1,88 11,4 510,08
Pria=t: . :
10 =712 24,8 0,99 24,55 1,88 5,0 230,77
13 - 15 32,7 0,95 31,07 1,88 2,2 128,51
16 = 19 50,0 0,84 42,00 1,88 0,7 55,27
20 - 59 51,8 0,75 38,85 1,11 19,3 832,28
> = 60 49,17 0,75 37,13 1,11 1,4 57,70
Wanita : ‘
10 = 12 27,9 0,98 27,34 1,88 5,7 292,98
13 = 15 34,0 0,90 30,60 1,88 0,7 40,217
20 - 59 45,7 0.75 34,28 1,11 17,9 681,11
Tambahan :
MenyusuiC :
0-3 15,90 1,74 0,7 19,37
3 -6 12,30 1,74 5,0 107,01
12 - 24 13,30 1,74 5,7 112,07
Jumlah 4 367,48

Kecukupan Protein Rata-rata/orang/hdri adalah 43,68 g

Keterangan : a) Berat Badan Sehat Rata-rata Responden
b) M = 100 100
-——— x -——
SAA MC

c) Umur menyusui dalam bulan
(7) = (4) x (5) x (6)
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Tabel-Lampiran 12. Tingkat Konsumsi Energi dan Protein
Kelompok I dan Kelompok II

Nomor Kelompok I Kelompok II
Responden Energi¥* Protein% Energi¥ Protein¥
1 110,40 84,06 117,19 83,91
2 112,29 102,10 122,06 118,38
3 111,08 81,73 83,37 102,31
4 108,13 117,93 133,58 113,53
5 110,25 112,06 129,34 117,70
6 80,04 56,18 93,09 102,11
7 134,86 98,56 134,16 107,35
8 107,02 71,26 125,45 109,84
9 103,81 83,96 98,51 80,72
10 148,13 98,20 144,16 128,09
11 147,00 120,24 117,57 89,72
i3 89,62 64,66 97,05 100,69
13 133,817 116,34 149,12 170,33
14 113,26 77,33 102,24 123,33
15 129,33 128,66 113,59 87,36
16 103,78 107,92 121,45 143,43
17 125,09 128,98 106,63 106,43
18 154,95 108,54 158,87 151,92
19 107,41 76,94 123,96 116,90
20 138,65 102,18 103,40 81,27
21 103,46 87,01 107,50 133,93
22 133,84 104,38 169,01 131,09
23 161,74 121,86 148,65 139,68
24 146,62 76,52 127,86 129,90
25 115,52 83,84 115,62 117,17
Rata-rata 121,21 96,46 121,73 115,49

Keterangan : *) dalam persen
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Tabel Lampiran 13. Uji Mann Whitney Wilcoxon untuk
Melihat Perbedaan dan Tingkat
Konsumsi Energi

Nomor Kelompok I Kelomok II
Responden Tingkat Kon- Pangkat Tingkat Kon~- Pangkat
; sumsi Energi sumsi Energi
1 110,40 18 117,19 25
2 112,29 20 122,06 28
3 111,08 19 83,37 2
4 108,13 16 133,58 35
5) 111,25 17 129,34 34
6 80,04 1 93,09 4
7 134,86 39 134,16 38
8 107 02 13 125,45 31
9 103,81 11 98,51 6
10 148,13 44 144,16 41
11 147,00 43 144,16 41
12 89,62 3 97,05 5
13 133,87 . 37 149,12 46
14 113,87 22 102,24 7
15 129,33 33 113,59 21
16 103,78 10 121,45 217
17 125,09 30 106,63 12
18 154,95 417 . 158,87 48
19 107,41 14 123,96 29
20 138,65 40 103,40 8
21 103,46 9 107,50 15
22 133,84 36 169,01 50
23 161,74 49 148,65 45
24 146,62 42 127,86 32
25 115,52 23 115,62 24
Jumlah 636 639
Z = 0,019 ‘
2(0’025) = 1,96 —-—====-- ? Terima Ho (tingkat konsumsi

energi kedua kelompok tidak
berbeda)
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Tabel Lampiran 14. Uji Mann Whitney Wilcoxon untuk
Melihat Perbedaan dan Tingkat
Konsumsi Protein

Nomor Kelompok I Kelomok II
Responden Tingkat Kon- Pangkat Tingkat Kon- Pangkat
sumsi Protein sumsi Protein
1 84,06 13 83,91 11
2 102,10 20 118,38 37
3 81,73 7 102,31 23
4 117,93 36 113,53 31
5 112,06 30 117,70 35
3] 56,18 1 102,11 21
7 98,56 18 107,35 26
8 71,26 3 109,84 29
9 83,96 12 80,72 8
10 98,20 17 128,09 41
11 120,25 38 89,72 16
12 64,66 2 100,69 19
13 116,34 32 170,33 50
14 77,33 6 123,33 40
15 128,66 42 87,36 15
16 107,92 217 143,43 48
17 128,98 43 106,43 25
18 108,54 28 151,92 49
19 76,94 5 116,90 33
20 102,18 22 81,27 9
21 87,01 14 133,93 46
22 104,38 24 131,09 45
23 121,86 39 139,68 47
24 76,52 4 129,90 44
25 83,84 10 117,17 34
Jumlah 493 782
Z = 2,794 ‘
2(0,025) = 1,96 -------- 7 Tolak Ho (tingkat konsumsi

protein antara kedua kelompok
berbeda)
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Tabel Lampiran 15. Uji X2 untuk Melihat Perbeda-
daan Status Gizi Keluarga an-
tara Kelompok I dengan Kelom-

pok II
Status Gizi Keluarga Kelompok I Kelompok II Jumlah
fo ft fQ ft
Baik 99 (95,81) 94 (97,19) 193
Kurang ’ 31 (33,26) 36" (33,74) 67
Buruk 8 ( 8,94) 10 ( 9,07) 18
Jumliah 138 140 278
Keterangan : fo = frekuensi hasil pengamatan
ft = frekuensi yang diharapkan

x? = 0,711 < x2 9) = 5,99 ----> Terima Ho

(tidak ada perbedaan Sﬁatus GlZI Keluarga antara
kedua kelompok)

Tabel Lampiran 16. Uji X2 untuk Melihat Perbeda-
daan Status Gizi Anak Balita
antara Kelompok I dengan Kelom-

pok II
Status Glz1 Anak Kelompok I Kelompok II Jumlah
Balita
fQ ﬁt ﬂo_ ft
Baik 20 (16,71) 19 (22,29) 39
Kurang 8 (11,14) 18 (14,86) 26
Buruk 5 ( 5,14) 7 ( 6,86) 12
Jumlah 33 44 717

frekuensi hasil pengamatan

, fz = frekuensi yang diharapkan
x* = 2,69 < X% = 5,99 ----> Terima Ho

(tidak ada perbedaan gﬁatus Gizi Anak balita antara
kedua kelompok)
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Tabel Lampiran 17. Uji rg untuk Melihat Hubungan
antara Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu
dengan Tingkat Konsumsi Energi pada

Kelompok I
Pangkat
Nomor | e e di . d.2
Responden Tingkat Penge- Tingkat Konsumsi 1
tahuan Gizi Ibu Energi

i 3,5 10 -6,5 42,25
2 10,5 12 -1,5 2,25
3 10,5 11 -0,5 0,25
4 23,5 8 15,5 240,25
5 23,5 9 14,5 210,25
6 25,0 1 24,0 576,00
7 10,5 19 -8,5 75,25
8 15,0 6 9,0 81,00
9 10,5 5 5,5 30,25
10 18,5 23 -4,5 20,25
11 21,0 22 -1,0 1,00
12 1,5 2 0,5 0,25
13 22,0 18 4,0 16,00
14 10,5 13 -2,5 6,25
15 5,5 16 -10,5 110,25
16 3,5 4 -0,5 0,25
17 1,5 15, -13,5 182,25
18 20,0 24 -4,0 16,00
19 10,5 7 3,5 12,25
20 16,5 20 -3,5 12,25
21 10,5 3 7,5 56,25
22 18,5 17 1,5 2,25
23 16,5 25 8,5 72,25
24 5,5 21 -15,5 240,25
25 10,5 14 -3,5 12,25

Jumlah 2 015,00

r, = 0,211 < rg = 0,336 --—-- » Terima Ho
(tidak ada hubungan tlngﬁat pengetahuan gizi ibu

dengan tingkat konsumsi energi pada Kelompok I)

t = 1,035 < t (0’05’ 23) = 1,714 --=--> tidak signifikan
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Tabel Lampiran 18. Uji rg untuk Melihat Hubungan
antara Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu
dengan. Tingkat Konsumsi Protein pada

Kelompok I
Pangkat >
Nomor =  ~————————mmmmmm e d; - d;
Responden Tingkat Penge- Tingkat Konsumsi
: tahuan Gizi Ibu Protein
1 3,5 10 -6,5 42,25
2 10,5 14 -3,5 12,25
3 10,5 7 3,5 12,25
4 23,5 21 2,5 6,25
5 23,5 19 4,5 20,25
6 25,0 1 24,0 576,00
7 10,5 13 -2,5 6,25
8 15,0 3 12,0 144,00
9 10,5 9 1,5 2,25
10 18,5 ’ 12 6,5 42,25
11 21,0 22 -1,0 1,00
12 1,5 2 -0,5 0,25
13 22,0 20 2,0 4,00
14 10,5 6 4,5 20,25
15 5,5 25 -19,5 380,25
16 3,5 17 -13,5 182,25
17 1,5 24 -22,5 506,25
18 20,0 18 2,0 4,00
19 10,5 7 5,5 30,25
20 16,5 15 -1,5 2,25
21 10,5 11 -0,5 0,25
22 18,5 16 2,5 6,25
23 16,5 23 -6,5 42,25
24 5,5 4 1,5 2,25
25 10,5 8 2,5 6,25
Jumlah 2 052,00
= 0,197 < rg 2 = 0,336 ~—---~ > Terima Ho
(ildak ada hubun glngﬁat pengetahuan gizi ibu

dengan tingkat konsumsi Protein pada Kelompok I)

t = 0,964 < t (g g5, 23) = 1,714 ---=> tidak signifikan
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Tabel Lampiran 19. Uji rg untuk Melihat Hubungan
: antara Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu
dengan Tingkat Konsumsi Energi pada
Kelompok II

e i  ————— -~ — — ————— A —————————————— A ——_—— ——— ——

Pangkat 2
Nomor = = -------—mmmmmmme e d;  dy
Responden Tingkat Penge- Tingkat Konsumsi
‘ tahuan GizilIbu Energi

. ———————————————— — ———— i —— — — - - A = ————— - ——— - - - —

es 8,5 11 -2,5 6,25
2 6,0 14 -8,0 64,00
3 8,5 1 7,5 56,25
4 11,0 19 -8,0 64,00
5 13,0 18 -5,0 25,00
6 13,0 2 11,0 121,00
7 20,5 20 0,5 0,25
8 17,0 16 1,0 1,00
9 20,5 4 16,5 272,25
10 23,5 21 2,5 6,25
11 13,0 12 1,0 1,00
12 17,0 3 14,0 196,00
13 20,5 23 -2,5 6,25
14 20,5 5 15,5 240,25
15 25,0 9 16,0 256,00
16 8,5 13 -4,5 20,25
17 15,0 i 8,0 64,00
18 4,0 24 ~-20,0 400,00
19 8,5 v 15 -6,5 42,25
20 1,5 6 -4,5 20,25
21 23,5 8 15,5 240,25
22 4,0 25 -21,0 441,00
23 1,5 22 -20,5 420,25
24 17,0 17 0,0 0,00
25 4,0 10 -6,0 36,00
Jumlah 3 000,00
rg = - 0, 161 < s ( 2 = 0,336 ----- > Terima Ho

5
(tidak ada hubungan ﬁlngkat pengetahuan gizi ibu
dengan tingkat konsumsi Energi pada Kelompok II)

t = - 0,782 < t (0’05’ 23) = 1,714 ————> tidak signifikan
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Tabel Lampiran 20. Uji r, untuk Melihat Hubungan
antara Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu
dengan Tingkat Konsumsi Protein pada
Kelompok II

Pangkat ‘
Nomor =  =—----—-------oommoemm e d; a, e
Responden Tingkat Penge- Tingkat Konsumsi 1
tahuan Gizi Ibu Energi
X 8,5 11 -2,5 6,25
2 6,0 14 -8,0 64,00
3 8,5 1 7,5 56,25
4 11,0 19 -8,0 64,00
5 13,0 18 -5,0 25,00
6 13,0 2 11,0 121,00
7 20,5 20 0,5 0,25
8 17,0 16 1,0 1,00
9 20,5 4 16,5 272,25
10 23,5 21 2,5 6,25
11 13,0 12 1,0 1,00
12 17,0 3 14,0 196,00
13 20,5 23 -2,5 6,25
14 20,5 5 15,5 240,25
15 25,0 9 16,0 256,00
16 8,5 13 -4,5 20,25
117 15,0 7 8,0 64,00
18 4,0 24 -20,0 400,00 b
19 8,5 15 -6,5 42,25
20 1,5 7 -5,5 30,25
21 23,5 8 15,5 240,25
22 4,0 25 -21,0 441,00
23 1,5 22 -20,5 420,25
24 17,0 17 0,0 0,00
25 4,0 10 -6,0 36,00
Jumlah 3 010,00
= - 0,165 < rg 5) = 0,336 ----- > Terima Ho
(gldak ada hubungan ngﬁaz pengetahuan gizi ibu

dengan tingkat konsumsi Protein pada Kelompok II)

t = - 0,802 < t(0’05’ 23) = 1,714'————> tidak signifikan
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Tabel Lampiran 21. Uji X2 untuk Melihat Hubungan
: Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu
dengan: Status Gizi Keluarga

Kelompok I
Tingkat Pengetahuan Status Gizi -
I Mttt ettt | Jumlah
~ Gizi Ibu ! Baik ~ Kurang¥*
fo Iy I I
Baik _ 20 (20,09) 6 ( 7,91) 28
Sedang : 62 (66,72) 31 (26,28) 93
Kurang , ' 15 (12,20) 2 ( 4,80) 17
Jumiah 99 39 138
Keterangan : fO = frekuensi hasil pengamatan
ft = frekuensi yang diharapkan
x2 = 4,10 < X%(5 05. 2) = 5,99 ----3 Terima Ho

0
{tidak ada hubungan antara tingkat pengetahuan gizi
ibu dengan status gizi keluarga pada Kelompok I)

Tabel Lampiran 22. Uji x%2  untuk Melihat Hubungan
Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu
dengan Status Gizi Keluarga
Kelompok II

Tingkat Pengetahuan Status Gizi - Jumlah
‘ Gizi Ibu = e
Baik Kurang#*
f0 fe fo ft
Baik 11 (13,00) 9 ( 7,00) 20
Sedang 68 (65,00) 32 (35,00) 100
Kurang 12 (13,00) 8 ( 7,00) 20
Jumlah 91 49 140 r
Keterangan : fo = frekuensi hasil pengamatan
ft = frekuensi yang diharapkan
X2 = 1,50 <« X2(0,05’ 2)= 5,99 ----> Terima Ho

(tidak ada hubungan antara tingkat pengetahuan gizi ibu
dengan status gizi keluarga pada kelompok II)

Keterangan : * = sudah termasuk gizi buruk
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Tabel Lampiran 23. Uji Xz untuk Melihat Hubungan
Tingkat Konsumsi Energi dengan
Status Gizi Keluarga pada Kelom-

pok I
Tingkat Konsumsi Status Gizi Jumlah
Energi = =  —eseeemm e -
Baik Kurang *
fo ft fo ) ft
i
5 = 100 90 (91,11) 37 (35,89) 127
< 100 9 ( 7,89) 2 ( 3,11) 11
Jumlah 99 39 138
Keterangan : f = frekuensi hasil pengamatan
ft = frekuensi yang diharapkan
x? = 0,60 < X% 05, 1)= 3,84 ----> Terima Ho
(tidak ada hubungan antara tingkat konsumsi energi
dengan Status Gizi Keluarga pada kelompok I)
Tabel Lampiran 24. Uji X2 untuk Melihat Hubungan
' Tingkat Konsumsi Protein dengan
Status Gizi Keluarga pada Kelom-
pok T
Tingkat Konsumsi Status Gizi Jumlah
Energi = ~-----------moo—mmm—m———e
Baik Kurang *
fo ft fO ft
>= 100 48 (46,63) 17 (18,37) 65
< 100 51 (52,37) 22 (20,63) 73
Jumlah 99 39 138 4
Keterangan fo = frekuensi hasil pengamatan
ft = frekuensi yang diharapkan
X2 = 0,269 < X2 (0,056, 1) = 3,84 ----> Terima Ho
(tidak ada hubungan’ antara tingkat konsumsi Protein
dengan Status Gizi Keluarga pada kelompok I)
Keterangan * = sudah termasuk gizi buruk
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Tabel Lampiran 25. Uji X2 untuk Melihat Hubungan
Tingkat Konsumsi Energi dengan
Status Gizi Keluarga pada Kelom-

pok II
Tingkat Konsumsi Status Gigzi Jumlah
Energi =  —---mm--mmo—o— e s e me o
Baik Kurang Buruk
>= 100 79 (78,56) 31 (30,09) 7 (8,36) 117
< 100 15 (15,44) 5 ( 5,91) 3 (1,64) 23
Jumlah 94 36 10 140

- - ——— i ————— ——— - ———— — —— ——— . = — n . — = A = A e e e . T A - . —— - — - —

frekuensi hasil pengamatan

Keterangan : f° =
= frekuensi yang diharapkan

fe

X2 = 1,53 < X%(g 05, 2) = 5,99 ---=> Terima Ho
(tidak ada hubungan antara tingkat konsumsi energi
dengan Status Gizi Keluarga pada kelompok II)

Tabel Lampiran 26. Uji X2 untuk Melihat Hubungan
Tingkat Konsumsi Protein dengan ,
Status Gizi Keluarga pada Kelom- 1
pok II
Tingkat Konsumsi Status Gizi Jumlah
Protein -—-—=-——----m e
Baik Kurang Buruk k
fo ft fo ft
>= 100 79 (76,54) 28 (29,31) 7 (8,14) 114
< 100 15 (17,46) 8 ( 6,69) 3 (1,86) 26
Jumlah 94 36 10 140
Keterangan : fo =z frekuensi hasil pengamatan
ft = frekuensi yang diharapkan
2_ 2 _ e ~
X“= 1,60 < X (0,05, 2) =.5,99 > Terima Ho

(tidak ada hubungan antara tingkat konsumsi protein
dengan Status Gizi Keluarga pada kelompok II)




