BAB V
PENUTUP

5.1 Simpulan
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan tentang hubungan status
gizi dengan kejadian commond cold pada balita di Wilayah Kerja Puskesmas
Kota Tengah Kota Gorontalo, maka didapatkan kesimpulan sebagai berikut:
1 Status gizi kurang sebanyak 13 orang balita (43,3%) dan status gizi baik
sebanyak 17 orang balita atau sebesar (56,7%).
2. Balita yang mengalami kejadian common cold sebanyak 18 orang balita
(60%) dan yang tidak mengalami common cold sebanyak 12 orang balita
(40%)
3. Ada hubungan status gizi dengan kejadian common cold pada balita di
Wilayah Kerja Puskesmas Kota Tengah Kota Gorontalo ( P Value = 0,002)
5.2 Saran
Beberapa rekomendasi dari hasil penelitian ini diuraikan sebagai berikut :
1. Bagi petugas kesehatan
Menjadi bahan masukan yang bermanfaat dalam pengambilan keputusan
bagi program penanganan masalah gizi pada balita sehingga dapat
menurunkan prevalensi gizi kurang atau buruk dan dapat meningkatkan status
gizi balita.
2. Bagi Profesi Keperawatan
Penelitian ini dapat menambah wawasan dan memberikan ilmu dan

pengalaman baru yang sangat berharga tentang commond cold.
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3. Bagi Masyarakat

Diharapkan lebih meningkatkan perhatian terhadap status gizi balita
karena balita yang memiliki status gizi baik atau status gizi kurang
cenderung mudah terkena penyakit infeksi khususnya commond cold.
4. Bagi penelitian selanjutnya

Diharapkan penelitian ini menambah wawasan dan pengalaman peneliti
dalam mengaplikasikan pengetahuan yang diperoleh dibangku kuliah, serta
hasil penelitian ini dapat digunakan untuk mengembangkan penelitian
dalam lingkup yang sama. Untuk peneliti selanjutnya diharapkan dapat

melengkapi penelitian ini dengan mengembangkan metode yang berbeda.
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