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ABSTRACT

Background: The number of stunting under-five cases in the world has decreased every year. However, WHO
projects that by 2025 the number of stunted children under five will not reach the World Health Assembly's 2025
target, which is to reduce the number of stunting to 100 million. The World Health Organization (WHQ) limits
the stunting problem that occurs in every country, province, and district by 20%. In addition, the Indonesian
president is targeting a reduction in the stunting rate to 14% in 2024. However, Indonesia is still at 30.8% in
2018 even though it has decreased compared to 2013 which was 37.2%. It can be seen that the number of
stunting children in Indonesia is still far from the target, so special attention is needed to make Indonesia more
advanced in the future. Objective: To determine the factors related to the incidence of stunting in toddlers aged
24-59 months in the Sukaraja Nuban Health Center Working Area in 2021. Methods: This study was an
analytical observational study with a case-control design. The population in this study were toddlers aged 24-59
months. The sampling technique was simple random sampling and obtained a sample of 60 cases and 60
controls. Results: variables related to stunting were nutritional status (p=0.003, OR=0.280), maternal height
(p=0.031, OR=2.626) and mother's education (p=0.019, OR= 2.833). Conclusion: There is a relationship
between maternal nutritional status, maternal height and maternal education, with the incidence of stunting.

Keywords : Stunting, Oddlers, Mother’s characteristics

ABSTRAK

Latar Belakang: Jumlah kasus balita stunting di dunia telah mengalami penurunan setiap tahunnya. Namun,
WHO memproyeksikan pada tahun 2025 jumlah balita stunting tidak dapat mencapai target World Health
Assembly 2025 yaitu mengurangi jumlah stunting menjadi 100 juta. World Health Organization (WHO)
membatasi masalah stunting yang terjadi di setiap negara, provinsi, dan kabupaten sebesar 20%. Selain itu
presiden Indonesia menargetkan bahwa penurunan angka stunting sampai 14% di tahun 2024. Namun Indonesia
masih berada pada angka 30,8% pada tahun 2018 meskipun telah mengalami penurunan dibandingkan dengan
tahun 2013 yaitu sebanyak 37,2%. Terlihat bahwa jumlah balita stunting di Indonesia masih jauh dari target
sehingga perlunya perhatian khusus demi mewujudkan Indonesia lebih maju dikemudian hari. Tujuan: Untuk
mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian stunting pada balita usia 24-59 bulan di Wilayah
Kerja Puskesmas Sukaraja Nuban Tahun 2021. Metode: Penelitian ini bersifat observasional analitik dengan
desain kasus kontrol. Populasi dalam penelitian ini adalah balita usia 24-59 bulan. Teknik pengambilan sampel
dengan cara simple random sampling dan didapatkan sampel sebesar 60 kasus dan 60 kontrol. Hasil: variabel
yang berhubungan dengan kejadian stunting yaitu status gizi (p=0,003, OR=0,280), tinggi badan ibu (p =0,031,
OR=2,626) dan pendidikan ibu (p=0,019, OR= 2,833). Kesimpulan: Terdapat hubungan antara status gizi ibu,
tinggi badan ibu dan pendidikan ibu, dengan kejadian stunting.

Kata Kunci : Stunting, Balita, Karakteristik Ibu
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PENDAHULUAN

Stunting merupakan suatu kondisi
kegagalan dalam pertumbuhan pada anak
balita (bawah lima tahun) yang
disebabkan oleh kekurangan gizi kronis
sehingga anak terlalu pendek untuk
usianya. Kekurangan gizi terjadi sejak
bayi berada di dalam kandungan dan pada
masa awal setelah bayi dilahirkan. Akan
tetapi, kondisi stunting baru akan muncul
setelah anak berusia 2 tahun (Mucha,
2012). Menurut Kementerian Kesehatan
(Kemenkes) balita stunting adalah balita
dengan nilai z-scorenya kurang dari -2
SD/standar deviasi (stunted) dan kurang
dari -3SD (severely stunted) (Kemenkes
RI, 2018).

Jumlah kasus balita stunting di
dunia pada tahun 2017 terdapat 150,8 juta
balita, pada tahun 2018 terdapat 149 juta
balita dan pada tahun 2019 terdapat 144
juta balita. Hal ini telah mengalami
penurunan setiap tahunnya. Namun, jika
tren penurunan jumlah balita stunting
sama seperti tahun sebelumnya maka
WHO memproyeksikan pada tahun 2025
jumlah balita stunting yaitu 127 juta dan
tidak dapat mencapai target World Health
Assembly 2025 yaitu mengurangi jumlah
stunting menjadi 100 juta (UNICEF et al.,
2019).

World Health Organization (WHO)

membatasi masalah stunting yang terjadi
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di setiap negara, provinsi, dan kabupaten
sebesar 20%. Selain itu presiden Indonesia
menargetkan bahwa penurunan angka
stunting sampai 14% di tahun 2024.
Namun Indonesia masih berada pada
angka 30,8% pada tahun 2018 meskipun
telah mengalami penurunan dibandingkan
dengan tahun 2013 yaitu sebanyak 37,2%.
Terlihat bahwa jumlah balita stunting di
Indonesia masih jauh dari target sehingga
perlunya  perhatian  Kkhusus  demi
mewujudkan Indonesia lebih  maju
dikemudian hari (Riskesdas, 2018).

Stunting pada balita merupakan
dampak dari defisiensi gizi selama 1000
Hari Pertama Kehidupan (HPK). Yang
mengakibatkan gangguan perkembangan
fisik anak yang irreversible, sehingga
menyebabkan  penurunan  kemampuan
kognitif dan motorik serta penurunan
performa kerja. Anak stunting memiliki
rata-rata  Intelligence  Quotient (IQ)
sebelah poin lebih rendah dibandingkan
dengan 1Q anak normal. Jika hal ini tida
segera mendapatkan intervensi sejak dini
maka akan berlanjut hingga dewasa
(Setiawan et al., 2018).

METODE

Penelitian ini menggunakan jenis
penelitian analitik observasional dengan
desain case control. Populasi dalam

penelitian ini adalah semua balita stunting
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yang memiliki usia 24-59 bulan dan
memiliki buku KIA serta tercatat sebagai
penduduk wilayah di lokasi penelitian.
Teknik pengambilan sampel yaitu dengan
simple random sampling. Jumlah sampel
yang digunakan dalam penelitian ini yaitu
120 responden yang terbagi dalam 60
sampel kasus dan 60 sampel kontrol.
Perhitungan besar sampel dihitung dengan
menggunakan rumus Lemeshow dengan
total sampel sebanyak 60 responden
sebagai kasus dan 60 responden sebagai
kontrol.  Perbandingan sampel pada
kelompok kasus dan kontrol adalah 1 : 1.
Sehingga total sampel sebanyak 120
responden. Variabel dependen pada
penelitian ini yaitu stunting dan variabel
independen yaitu status gizi ibu saat hamil
(LILA), tinggi badan ibu dan pendidikan
ibu. Cara pengumpulan data pada

penelitian ini menggunakan kuesioner.

HASIL

Penelitian ini merupakan
penelitian yang dilakukan di salah satu
daerah Lampung. Namun, keterbatasan
penelitian ini adalah penelitian kuantitatif
yang tidak bisa menggali lebih dalam
informasi setiap responden. Sebanyak 120
balita usia 24-59 bulan yang termasuk
dalam responden penelitian sebagian
besar, 50,8% anak berusia 24-35 bulan,

66,6% anak pertama dan kedua, dan
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71,7% ibu tidak bekerja. Secara rinci,
prevalensi stunting pada anak usia 24-59
bulan di wilayah kerja Puskesmas
Sukaraja Nuban.

Hasil uji statistik menunjukkan
bahwa status gizi ibu saat hamil, tinggi
badan ibu dan pendidikan ibu, memiliki
hubungan dengan kejadian stunting.
Status gizi ibu saat hamil memiliki nilai
Pvalue 0,003 dengan nilai OR 0,280.
Sehingga Stunting berpeluang 0,280 Kkali
(95% CI 1,075-7,067) pada balita yang lahir
dari ibu dengan status gizi kurang atau
LILA < 235cm. Tinggi badan ibu
memiliki nilai Pvalue 0,031 dengan nilai
OR 2,626. Sehingga Stunting berpeluang
2,626 kali (95% CI 1,075-6,416) pada balita
yang lahir dari ibu dengan tinggi badan
kurang dari 145cm dibandingkan dengan
balita yang lahir dari ibu dengan tinggi >
145cm. Pendidikan ibu memiliki nilai
Pvalue 0,019 dengan nilai OR 2,833.
Sehingga Stunting berpeluang 2,833 Kkali
(95% ClI 1,165-6,892) pada balita yang lahir
dari ibu dengan tingkat pendidikan rendah
dibanding balita yang lahir dari ibu dengan
tingkat pendidikan tinggi.

PEMBAHASAN

Status  sosial ekonomi, asupan
makanan, infeksi, status gizi ibu, penyakit
menular, defisiensi mikronutrien dan

lingkungan merupakan faktor penyebab
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balita pendek(Mucha, 2012). Stunting
dapat terjadi sejak 1000 hari pertama
kelahiran (WHO, 2018). Pada umumnya,
ibu hamil yang tidak memiliki penyakit
penyerta dan malnutrisi pada masa
sebelum hamil maupun saat hamil akan
melahirkan anak yang lebih sehat
(Muslihah et al., 2016) (Soetjiningsih &
Ranuh, 2015). Stuntingpada balita
memiliki dampak buruk pada
keberlangsungan hidup selanjutnya yang
sulit diperbaiki (Riskesdas, 2018). Yang
mana faktor keturunan juga merupakan
salah satu faktor risiko terjadinya stunting
(Kemenkes RI, 2018). Faktor lain yaitu
jarak kehamilan yang terlalu dekat dapat
cenderung  menimbulkan  kerusakan
tertentu pada sistem reproduksi sehingga
memberi kemungkinan terjadinya bayi
lahir prematur, bayi lahir dengan berat
badan lahir rendah (Kemenkes RI, 2020)
(Akombi et al., 2017).

Usia 0-24 bulan adalah periode
emas pertumbuhan dan perkembangan,
karena pada usia ini anak mengalami
pertumbuhan fisik dan perkembangan
mental yang pesat. berat badan bayi akan
meningkat tiga kali lipat dibandingkan
berat lahirnya dan pertumbuhan otak
meningkat mencapai 50% pada tahun
pertama kehidupannya. Sehingga inisiasi
menyusu dini  (IMD), pemberian ASI
eksklusif (Symon et al., 2013), pemberian
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MP-ASI dapat menjadi akibat anak
stunting jika tidak diberikan secara tepat
(Stewart et al., 2013).

Pendidikan ibu sangat menentukan
kesehatan anak (Ni'mah Khoirun &
Nadhiroh,  2015), karena  dengan
pendidikan yang memadai ibu akan lebih
selektif dan kreatif dalam memberikan
makanan yang baik dan bergizi pada
anaknya (Mugianti et al., 2018). Selain
itu pendidikan orang tua juga akan
mempengaruhi pengetahuan gizi, pola
asuh (Hardianty, 2019) dan pola makan
yang baik, merangsang tumbuh kembang
anak yang optimal, mendapatkan
kesempatan pekerjaan yang lebih baik dan
mendorong menjadi anak Yyang sehat
mampu bersaing dengan teman sebaya
(UNICEF et al., 2020).

KESIMPULAN

status gizi ibu saat hamil (LILA),
tinggi badan ibu dan pendidikan ibu
merupakan faktor yang secara signifikan
berhubungan dengan stunting.
Berdasarkan penelitian ini, intervensi
nutrisi yang adekuat selama masa
prakonsepi dan pelaksanaan program
1000 hari pertama kehidupan harus
difokuskan untuk meningkatkan
pengetahuan, sikap dan praktik terkait
kesehatan dan gizi anak sebagai bentuk

pencegahan stunting.
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