KESEHATAN DAN GIZI ANAK USIA DINI PADA MASA PANDEMI COVID-19
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Abstract
The issue of child nutrition is a top priority for the country, both before and during the Covid-19 pandemic. During the Covid-19 pandemic, physical, psychological, and social factors can all have an impact on children's health. Early childhood (ages 0 to 8 years) requires a lot of love and attention from their parents, especially a mother. Because the child still requires breast milk (ASI) as a staple food, the child's attachment to the mother is very strong. Breast milk is the best nutritional intake for children aged 0 to 2 years to boost immunity, especially during the Covid-19 pandemic.
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Abstrak
Masalah gizi anak merupakan prioritas utama yang menjadi perhatian negara, baik di masa sebelum pandemi covid-19 maupun pada masa pandemi. Faktor fisik, psikis, dan sosial mampu mempengaruhi kesehatan anak pada masa pandemi covid-19. Anak usia dini berusia pada rentang 0-8 tahun sangat membutuhkan kasih sayang dan perhatian orangtuanya khususnya dari seorang ibu. Melekatnya anak dengan ibu sangat dominan karena anak masih membutuhkan Air Susu Ibu (ASI) sebagai makanan pokok. ASI merupakan asupan gizi terbaik untuk meningkatkan imunitas anak usia 0-2 tahun khususnya pada masa pandemic Covid-19.  
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PENDAHULUAN
COVID-19 adalah bentuk pandemi yang merubah bentuk susunan kehidupan manusia [footnoteRef:1]. Hal ini berpengaruh terhadap kehidupan manusia terutama anak di dunia. Masalah utama anak Indonesia pada masa pandemi COVID-19 ini berkaitan dengan kesehatan gizi [footnoteRef:2]. Sembilan dari sepuluh anak mengalami kekurangan di sedikitnya satu aspek kesejahteraan anak, seperti akses ke makanan dan gizi, kesehatan, pendidikan, perumahan, air dan sanitasi, serta perlindungan anak. Indonesia sebelumnya merupakan contoh negara dengan “tiga beban malnutrisi”, jauh sebelum pandemi COVID-19.[footnoteRef:3] [1:  Giuseppe Pascarella et al., “COVID-19 Diagnosis and Management: A Comprehensive Review,” Journal of Internal Medicine, 2020.]  [2:  Nurmala Selly Saputri et al., “Dampak Pandemi Covid-19 Pada Layanan Gizi Dan Kesehatan Ibu Dan Anak (KIA): Studi Kasus Di Lima Wilayah Di Indonesia,” The SMERU Research Institute (2020).]  [3:  Unicef, Covid-19 dan Anak-anak di Indonesia (Agenda Tindakan untuk Mengatasi Tantangan Sosial Ekonomi), (https://www.unicef.org, 2020).] 

Menurut WHO pada tahun 2012, jumlah penderita kurang gizi di dunia mencapai 104 juta anak[footnoteRef:4]. Keadaan kurang gizi menjadi penyebab sepertiga dari seluruh dunia. Sedangkan di Indonesia pada tahun 2007 terdapat 23.219.600 balita dan sekitar 18,4% mengalami gizi buruk, kemudian menurun 17,9% pada tahun 2010, kemudian meningkat lagi 19,6% pada tahun 2013. Anak dibawah usia lima tahun menderita gizi buruk disebabkan oleh kurangnya makanan untuk mencukupi kebutuhan gizi sehari-hari.[footnoteRef:5]   [4:  ofni mariana Thon, “GAMBARAN POLA MAKAN ANAK USIA 2-5 TAHUN DENGAN GIZI KURANG DI DESA TABLOLONG KECAMATAN KUPANG BARAT KABUPATEN KUPANG DISUSUN,” karya tulis ilmiah (2019).]  [5:  Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, (RIKESDAS, 2013).] 

Pada tahun 2018 Indonesia memiliki tujuh juta anak yang mengalami stunting[footnoteRef:6]. Kondisi ini menjadikan Indonesia sebagai negara kelima di dunia dengan balita stunting terbanyak. Lebih dari dua juta anak merupakan balita kurus (berat badan yang tidak sebanding dengan tinggi badan) serta dua juta anak lainnya mengalami kelebihan berat badan atau obesitas. Hampir setengah dari total ibu hamil mengalami anemia karena makanan yang dikonsumsi tidak mengandung cukup vitamin dan mineral (zat gizi mikro) yang diperlukan.[footnoteRef:7]  [6:  Ima Maria et al., “ANALISIS DETERMINAN STUNTING MENURUT WILAYAH GEOGRAFI DI INDONESIA TAHUN 2018,” Majalah Kesehatan (2020).]  [7:  Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, (RIKESDAS, 2018).] 

Berdasarkan data-data yang diperoleh di atas dapat diketahui bahwa masalah gizi anak merupakan prioritas utama yang menjadi perhatian negara, baik di masa sebelum pandemi covid-19 meskipun pada masa pandemi. Menurut Departemen Kesehatan RI anak sehat adalah fisiknya tumbuh dengan baik dan tingkat perkembangan sesuai dengan tingkat umurnya.[footnoteRef:8] Dia tampak aktif/gesit dan gembira, mata bersih dan bersinar, nafsu makan yang baik, bibir dan lidah tampak segar, pernafasan tidak berbau, kulit dan rambut tampak bersih dan tidak kering, serta mudah menyesuaikan diri dengan lingkungan.[footnoteRef:9] [8:  Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, Buku Pintar Kesehatan dan Gizi: Pertemuan Peningkatan Kemampuan (P2K2) Program Keluarga Harapan (PKH), 2018.]  [9:  Ibid.] 

Kesehatan seorang anak dapat terus berlangsung, jika pola hidup sehat selalu diajarkan oleh orang tua (keluarganya) setiap hari dan pola hidup sehat itu selalu diterapkan dari hal terkecil, mulai dari menjaga kebersihan lingkungan diri, hingga pola makan yang sehat dan teratur. Kesehatan seorang anakpun dimulai dari pola hidup yang sehat yang implementasinya mulai dari hak terkecil, misalnya menjaga kebersihan diri, lingkungan hingga pola makan sehat dan teratur.[footnoteRef:10] [10:  Sukarelawati, Komunikasi Interpersonal Membentuk Sikap Remaja, (Bogor: IPB, 2019).] 


PEMBAHASAN
1. Ciri Anak Sehat
Anak yang sehat yaitu sehat secara fisik dan psikis. Kesehatan seorang anak dimulai dari pola hidup yang sehat. Pola hidup sehat bisa diterapkan dari yang terkecil mulai dari menjaga kebersihan diri, lingkungan hingga pola makan yang sehat secara teratur. Dengan kata lain, kesehatan dapat diartikan sebagai suatu keadaan yang sehat terbebas dari penyakit sehingga dapat melakukan segala aktivitasnya tanpa hambatan fisik. Seseorang dikatakan sehat jika ia memiliki kesehatan baik Secara fisik (organ tubuh) maupun psikis (mental, emosional, sosial, dan spiritual).[footnoteRef:11] [11:  Sima Mulyadi, Manajemen Deteksi Dini Anak Balita, (Tasikmalaya: Ksatria Siliwangi, 2020).] 

	Menurut Kementerian Kesehatan RI Ciri-ciri anak sehat yaitu:[footnoteRef:12] [12:  Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, Buku Pintar Kesehatan dan Gizi: Pertemuan Peningkatan Kemampuan (P2K2) Program Keluarga Harapan (PKH), 2018.
] 

a. Tumbuh dengan baik
Anak yang sehat adalah anak yang dapat tumbuh dengan baik. Artinya, anak tumbuh dengan berat badan dan tinggi badan sesuai dengan usianya. Selain itu, anak dapat tumbuh baik karena terbebas dari penyakit kronis. Anda bisa memantau tumbuh kembang anak menggunakan KMS (Kartu Menuju Sehat).
b. Tingkat perkembangan anak sesuai dengan tingkat usia
Pelajarilah tahapan-tahapan perkembangan anak sesuai usianya. Perhatikan kemampuan motorik, sensorik, dan kognitif. Jika ada tahapan yang terlewati, konsultasikan dengan dokter anak untuk mengetahui pengaruhnya pada tumbuh kembang anak.
c. Gesit, aktif serta gembira
Anak yang sehat cenderung lebih banyak bergerak, senang bermain, dan terlihat lebih sering menampilkan ekspresi wajah ceria.
d. Mata bersih dan bersinar
Ketika diajak bicara, anak yang sehat akan menunjukkan kontak mata yang responsif. Untuk menstimulasi hal ini, ajaklah anak bicara setiap ada kesempatan. Baik saat makan, mandi, dan bermain.
e. Napsu makan naik
Saat waktu makan tiba, anak yang sehat cenderung antusias dan lahap dengan menu makanan yang akan dikonsumsi. Ia juga tidak mengalami gangguan mengunyah, terutama pada anak berusia di atas satu tahun.
f. Bibir dan lidah terlihat segar
Penampakan bibir anak yang sehat tidak terlihat kering. Sedangkan bagian lidah anak yang sehat berwarna merah, tidak terlihat bercak-bercak putih akibat jamur.
g. Pernapasan tidak bau
Bila pernapasan anak berbau, biasanya terjadi akibat kurang terawatnya gigi dan mulut anak sejak kecil.
h. Kulit dan rambut terlihat bersih dan tidak kering atau kusam
Rambut dan kulit kepala anak sehat dapat ditandai dengan rambut yang tidak mudah rontok dan tidak kusam, serta kulit kepala yang tidak mengelupas.
i. Mudah menyesuaikan diri di dalam lingkungan
Saat berada di lingkungan luar, anak yang sehat dapat dengan mudah bermain dengan anak-anak lain yang ada di area tersebut.Atau, tidak canggung untuk beraktivitas bebas di area tersebut dengan menggunakan kreativitasnya.
	Anak yang sehat secara fisik akan terlihat dari perilakunya sehari-hari. Anak yang sehat secara fisik akan tampak ceria, aktif, mengalami masa bermain yang menyenangkan, dan juga memiliki selera makan yang baik. Cara yang paling mudah untuk menandai bahwa seorang anak itu sehat secara fisik atau tidak adalah dengan melihat bagaimana pertumbuhan yang dapat di lihat dari berat badannya, tinggi badan, lingkar kepala, dan riwayat penyakit yang pernah dideritanya. Pertumbuhan seorang anak dapat dipantau dari grafik pertumbuhan berat badan, tinggi badan, serta lingkar kepala yang biasanya dimuat dalam KMS (Kartu Menuju Sehat).[footnoteRef:13] [13:  Faisal Yatim, Gangguan Kesehatan pada Anak Usia Sekolah, (Jakarta: Pustaka Populer, 2005).] 

	Sedangkan ciri anak sehat secara mental adalah sebagai berikut:
a. Memiliki tahapan pertumbuhan yang normal
b. Bersikap positif dalam tingkah lakunya sehari-hari
c. Memiliki rasa keingintahuan yang besar
d. Pandai mengungkapkan perasaannya (ekspresif)
e. Mudah beradaptasi dengan lingkungan 
f. Mampu memecahkan masalah yang timbul
g. Memiliki konsentrasi yang baik
h. Aktif dan ceria
Untuk menunjang kesehatan secara fisik maka dapat dilakukan latihan-latihan sederhana yang dirancang khusus untuk anak-anak.salah satunya adalah dengan mengajarkan olahraga atletik. Gerakan ini meliputi gerakan seperti berjalan, berlari, melompat, melempar, menolak, dan melontar. Hal yang perlu diperhatikan dalam gerakan ini perlu diatur sedemikian rupa sehingga tidak menimbulkan cedera pada anak.
Jika olahraga rutin dilalukan oleh seorang anak maka banyak manfaat yang diperoleh, diantaranya:
a. Menunjang pertumbuhan dan perkembangan jasmani
b. Membantu meningkatkan kualitas kesehatan melalui pemahaman, pengembangan sikap yang positif serta keterampilan gerak.
c. Merangsang pertumbuhan dan perkembangan badan
d. Membantu rehabilitasi kelainan gerak pada usia dini, misalnya memperbaiki sikap berjalan
e. Mengasah kelincahan, kekuatan, kelenturan tubuh, kedisiplinan, kekberanian, kerjasama, kejujuran, percaya diri dan lain-lain
f. Meningkatkan daya tuhu sehingga tak mudah terserang penyakit.
Ciri-ciri anak sehat dapat dilihat dari berbagai segi, antara lain fisik, psikis, dan sosial yang dapat diuraikan sebagai berikut:[footnoteRef:14]  [14:  Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, Buku Pintar Kesehatan dan Gizi: Pertemuan Peningkatan Kemampuan (P2K2) Program Keluarga Harapan (PKH), 2018.] 

a. Segi fisik, anak memiliki badan yang sehat dengan pertumbuhan jasmani yang normal. 
b. Segi psikis, anak dengan jiwa sehat berkembang secara wajar, disertai pikiran yang bertambah cerdas dan perasaan yang bertambah peka. 
c. Segi sosialisasi, anak tampak aktif, gesit, dan gembira serta mudah menyesuaikan diri dengan lingkungan.
Dari berbagai pendapat tersebut, dapat kami disimpulkan bahwa ciri-ciri anak sehat dapat dikelompokkan menjadi 3 kelompok, yaitu: 
1. Sehat secara fisik: 
a. Berat badan dan tinggi badan normal sesuai standar pertumbuhan. 
b. Kemampuan bertambah sesuai usia. 
c. Jarang sakit. 
d. Aktif/gesit dan gembira. 
e. Mata bersih dan bersinar. 
f. Nafsu makan baik. 
g. Bibir dan lidah tampak segar. 
h. Pernapasan tidak berbau. 
i. Kulit dan rambut tampak bersih dan tidak kering. 
2. Sehat secara mental atau psikis 
a. Perkembangan mental sesuai dengan tahap perkembangan. 
b. Jiwa berkembang secara wajar. 
c. Pikiran bertambah cerdas. 
d. Perasaan bertambah peka. 
3. Sehat secara sosial 
a. Tampak ceria. 
b. Mudah menyesuaikan diri dengan lingkungan.

Berdasarkan uraian teori yang dikemukakan di atas maka dapat diketahui dan dipahami bahwa banyak faktor yang mempengaruhi kesehatan anak pada masa pandemi covid-19. Baik dari faktor fisik, psikis, dan sosial. Dengan memahami semua ciri-ciri anak sehat maka kita dapat menilai dan membedakan anak yang sehat dan anak yang tidak sehat dengan benar. Sehingga kita dapat mengatasi gejala dan gangguan kesehatan pada anak.

2. Anak Usia Dini dalam Perspektif Al-Qur’an
Menurut National Association for the Education of Young Children (NAEYC) menjelaskan anak usia dini sebagai kelompok usia yang berada pada rentang 0-8 tahun.[footnoteRef:15] Berdasarkan istilah terminologinya anak usia dini didalam Al-Qur’an disebut ash-Shabî merupakan pecahan dari fi’il shaba, shabawa. Etimologinya  berarti kecenderungan berbuat salah dan tidak mahir.[footnoteRef:16] Menurut Az-zamakhsyari anak usia dini didefinisikan sebagai anak yang masih kanak-kanak dan masih suka bermain dan bercanda (senda gurau).[footnoteRef:17]  [15:  Dadan Suryana, Modul 1: Hakikat Anak Usia Dini, hal. 15]  [16:  Muhammad bin Mukrim bin Manzhur al-Afriqi al-Mishri, Lisân al-“Arab, Jilid 3, hal.450.]  [17:  Mahmud bin Umar az-Zamakhsyari al-Khawarazmi, Tafsir al-Kasyaf, (Beirut: Dar al-Ma’rifah, 2009), hal 633.] 

Istilah ash-Shabî terdapat dalam Al-Qur’an sebanyak dua kali yaitu dalam QS. Maryam [19] ayat 12 dan 29. Berdasarkan ayat tersebut shabî adalah anak kecil yang masih dalam ayunan. Melekatnya anak dengan orang tua terutama ibu sangat dominan karena anak masih membutuhkan Air Susu Ibu (ASI) sebagai makanan pokok.[footnoteRef:18] Salah satu fitrah yang hadir pada awal pertumbuhan bayi yaitu gharizah atau refleks bawaan menghisap air susu ibu yang merupakan asupakan gizi paling baik bagi bayi. Pentingnya ASI untuk bayi berusia 0-2 tahun terdapat dalam QS. Al-Baqarah [2] ayat 233. [18:  Agus Dariyo, Psikologi Perkembangan, (Jakarta: Refika Aditama, 2007), 37-40.] 

Imam Malik dan ulama kalangan Hanafi, Syafii, dan Hambali berpandangan bahwa kewajiban menyusui bagi ibu lebih merupakan kewajiban moral daripada legal.[footnoteRef:19]maksudnya jika ibu menolak menyusui tidak boleh dipaksa. Menurut Imam Malik, bagi wanita tertentu karena kedudukan sosialnya atau karena kesibukannya tidak wajib menyusui anaknya dan tidak boleh dipaksa dengan catatan bayi bisa menerima ASI dari orang lain. Lebih lanjut Hamka dalam tafsir al-Azhar menjelaskan bahwa pada ujung ayat tersebut tidak lagi dihadapkan pada suami dan isteri, sebab ditekankan pada mengupah wanita lain, baik ibunya hidup atau meninggal.[footnoteRef:20] Penafsiran tersebut merupakan suatu kondisi dimana ASI tidak ada atau ibu tidak mau menyusui. Penafsiran ini juga sebagai keringanan bagi ibu yang bekerja yang tidak dapat menyusui secara langsung, menggantinya dengan memerah ASI atau menggantinya dengan susu formula.[footnoteRef:21] [19:  Muhammad Ali as-Sabuni, at-Tibyan fi ‘Ulum Al-Qur’an (Makkah, tp, 1980), 1146. ]  [20:  H. Abdul Malik Karim Amrullah, Tafsir al-Azhar, jilid XXX (Jakarta, Pustaka PAnji Mas, 1988), 81.]  [21:  Aas Siti Sholichah dan Desy Ayuningrum, Pertumbuhan Anak Usia 0-3 Tahun: Kajian tentang Kesehatan Balita dan Relevansinya dengan Pendidikan Anak Usia Dini dalam Perspektif Al-Qur’an, Andragogi 2 (2), 2020, 299-316.] 

Berdasarkan beberapa teori di atas dapat disintesiskan bahawa anak usia dini adalah anak yang berusia pada rentang 0-8 tahun dimana anak masih dalam keadaan yang senang bermain, bersenda gurau dan belum memiliki keahlian. Dengan kondisi yang mereka miliki, maka anak usia dini masih sangat membutuhkan uluran kasih sayang dan perhatian orangtuanya khususnya kasih sayang dari seorang ibu.

3. Pentingnya ASI untuk Menjaga Kesehatan dan Gizi Anak Usia Dini pada Masa Pandemi Covid-19
ASI merupakan gizi terbaik pada bayi 0-2 tahun. Hal ini disebabkan oleh ASI mengandung gizi yang sangat baik dan lengkap untuk menunjang pertumbuhan dan perkembangannya. Komposisi utama dalam ASI dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel Komposisi Utama Zat dalam ASI[footnoteRef:22] [22:  Ibid.] 

	No.
	Kandungan Zat
	Jumlah
	Manfaat

	1.
	Lactosa
	7gr/100 ml
	Laktosa merupakan jenis karbohidrat utama dalam ASI yang berperan penting sebagai sumber energi. Cara kerja laktosa akan diolah menjadi glukosa dan galaktosa yang berperan dalam perkembangan sistem saraf. Nutrisi ini membantu penyerapan kalsium dan magnesium di masa pertumbuhan bayi. 

	2.
	Lemak 
	3,7-4,8 gr/100 ml
	Lemak merupakan zat gizi terbesar kedua yang terkandung di ASI dan menjadi sumber energi utama anak. Lemak juga berperan dalam pengaturan suhu tubuh dan mengandung komponen asam lemak esensial yaitu: asam linolenat yang akan diolah oleh tubuh menjadi AA dan DHA. AA dan DHA sangat penting untuk perkembangan otak bayi.

	3.
	Oligosakarida
	10-12 gr/ltr
	Oligosakarida merupakan komponen bioaktif di ASI yang berfungsi sebagai prebiotik karena terbukti meningkatkan jumlah bakteri yang menguntungkan yang secara alami hidup dalam sistem pencernaan bayi

	4.
	Protein
	0,8-1,0 gr/100 ml
	Komponen dasar dari protein adalah asam amino yang berfungsi sebagai pembentuk struktur otak. Beberapa jenis asam amino tertentu, yaitu taurin, triptofan, dan fenilalanin merupakan senyawa yang berperan dalam mengoptimalkan daya ingat.



Gizi pada anak usia 0-2 tahun dicukupkan dengan air susu ibu di enam bulan pertama yang disebut ASI eksklusif. Pemberian ASI eksklusif dapat memperkuat ikatan fisik dan emosi bayi dan ibu. Air susu ibu adalah suatu emulsi lemak dalam larutan protein, laktosa dan garam-garam organik yang disekresikan oleh kelenjar payudara ibu, dan berguna sebagai makanan pokok bayi. ASI merupakan satu jenis makanan yang mencukupi seluruh unsur kebutuhan bayi baik karena ASI mengandung zat gizi, hormon, faktor kekebalan tubuh, anti alergi, dan anti inflamasi. Selain itu mengandung hampir 200 unsur zat makanan. Keseimbangan zat-zat gizi dalam ASI berada pada komposisi terbaik dan air susunya memiliki bentuk paling ideal bagi tubuh bayi, khususnya bayi usia 0-6 bulan. ASI juga sangat kaya akan sari-sari makanan yang mempercepat pertumbuhan sel-sel otak dan perkembangan sistem saraf bayi.[footnoteRef:23]   [23:  Puspito Arum, Agatha Widiyawati, Kandungan Gizi ASI (Air Susu Ibu) pada Berbagai Suhu dan Lama Penyimpanan, Oktober 2018, https://researchgate.net/publication/328418142] 

[bookmark: _GoBack]Berdasarkan komposisi dan manfaat ASI tersebut dapat disimpulkan bahwa ASI merupakan gizi yang paling kompleks yang menunjang pertumbuhan dan perkembangan anak usia 0-2 tahun. Masa pandemic Covid-19 merupakan masa dimana kita sebagai manusia diuji kekuatan fisiknya. Untuk melawan virus ini menyerang tubuh, kita perlu untuk mempertahankan imunitas tubuh. ASI merupakan asupan gizi terbaik untuk meningkatkan imunitas anak khususnya pada masa pandemic Covid-19.  

KESIMPULAN
Masalah gizi anak merupakan prioritas utama yang menjadi perhatian negara, baik di masa sebelum pandemi covid-19 maupun pada masa pandemi. Faktor fisik, psikis, dan sosial mampu mempengaruhi kesehatan anak pada masa pandemi covid-19. Anak usia dini berusia pada rentang 0-8 tahun sangat membutuhkan kasih sayang dan perhatian orangtuanya khususnya dari seorang ibu. Melekatnya anak dengan ibu sangat dominan karena anak masih membutuhkan Air Susu Ibu (ASI) sebagai makanan pokok. ASI merupakan asupan gizi terbaik untuk meningkatkan imunitas anak usia 0-2 tahun khususnya pada masa pandemic Covid-19.  
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