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ABSTRAK

Stunting merupakan masalah gizi jangka panjang yang disebabkan
oleh kurangnya asupan makanan bergizi dalam tubuh anak
sehingga pertumbuhan terhambat dan tidak sesuai usianya.
Prevalensi stunting Kabupaten Hulu Sungai Utara tahun 2020
masih diatas 31% dan wilayah kerja Puskesmas Pasar Sabtu tahun
2021 yaitu 21,7% sedangkan target RPIJMN tahun 2024 yaitu 14%.
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan pengetahuan gizi
ibu, pendapatan keluarga, dan berat badan lahir rendah dengan
kerjadian stunting pada balita usia 24-59 bulan. Metode yang
digunakan observasional analitik dengan rancangan Case Control.
Populasi adalah seluruh balita usia 24-56 bulan sampelnya adalah
sebagian dari populasi dengan jumlah sampel 35 kelompok kasus
dan 35 kelompok kontrol. Sampel didapatkan dengan teknik
purposive sampling. Data penelitian diambil menggunakan
kuesioner. Analisis data menggunakan uji korelasi Rank Spearman
a=0,05. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan gizi ibu
stunting tergolong kurang kelompok kasus 85,7% dan kelompok
kontrol 62,8%, pendapatan keluarga stunting yang rendah
kelompok kasus 77,1% dan pendapatan tinggi pada kelompok
kontrol 68,6%,) dan dan berat badan lahir balita stunting BBLR
pada kelompok kasus 8,6% dan BBLR pada kelompok kontrol tidak
ada 0%. Sehingga dapat disimpulkan bahwa ada hubungan
pengetahuan gizi ibu dan pendapatan keluarga dengan kejadian
stunting dan tidak ada hubungan berat badan lahir dengan
kejadian stunting. Bagi pihak puskesmas untuk meningkatkan
intensitas penyuluhan tentang stunting disetiap kegiatan posyandu
dengan bantuan media leaflet kepada ibu balita supaya mengetahui
mengenai kejadian stunting dan dapat mencegah kejadian stunting
dengan gizi seimbang.
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ABSTRACT

Stunting is a long-term nutritional problem caused by a lack of
nutritious food intake in the child's body so that growth is stunted
and does not match his age. The stunting prevalence of Hulu Sungai
Utara Regency in 2020 is still above 31% and the working area of
Puskesmas Pasar Sabtu in 2021 is 21.7%, while the RPJMN target
in 2024 is 14%. The purpose of this study was to determine the
relationship between maternal nutritional knowledge, family
income, and low birth weight with stunting in toddlers aged 24-59
months. Methods of this study used analytical observational with
Case Control design. The population is all toddlers aged 24-56
months. The sample is part of the population with a total sample of
35 cases and 35 control groups. The sample was obtained by
purposive sampling technique. The research data was taken using
a questionnaire. Data analysis used Spearman Rank correlation
test =0.05. The results showed that the nutritional knowledge of
stunting mothers was low in the case group at 85.7% and the
control group at 62.8%, the low income of the stunting family in the
case group was 77.1% and the high income in the control group
was 68.6%, and birth weight BBLR stunting under five in the case
group was 8.6% and 0% of BBLR in the control group. There is a
relationship between nutrition with mother and family with the
incidence of stunting and there is no relationship between birth
weight and the incidence of stunting. For the puskesmas to increase
the intensity of counseling about stunting in every posyandu activity
with the help of leaflet media to mothers of toddlers so that they
know about the incidence of stunting and can prevent stunting with
balanced nutrition.
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Latar Belakang

PENDAHULUAN

Menurut WHO (2017) Indonesia tercatat sebagai negara ketiga dengan angka prevalensi tertinggi di
Asia Tenggara/South-East Asia Regional (SEAR) yang mana urutan pertama di tempati oleh negara
Timor Leste 50,2%, kemudian pada urutan kedua adalah India 38,4% dan Indonesia menempati urutan
ketiga dengan prevalensi 36,4%[1].

Berdasarkan hasil Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan (Badan Litbangkes) Tahun 2018
prevalensi stunting di Indonesia 30,8%. Menurut Survei Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) 2021,
prevalensi stunting di Indonesia 24,4%][2]. Data Survei Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) provinsi
Kalimantan Selatan menempati urutan ke-6 dengan 30,0% dan data prevalensi stunting di Kabupaten
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Hulu Sungai Utara 20,9% belum mencapai target penurunan angka stunting diketahui target RPJIMN
(Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional) tahun 2024 sebesar 14 %[2].

Kurangnya informasi dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan ibu tentang stunting. Penyebab lain
rendahnya pengetahuan ibu tentang stunting adalah tidak semua Ibu balita pergi ke Posyandu[3].
Berdasarkan wawancara dengan Petugas Gizi Puskesmas Pasar Sabtu Kecamatan Sungai Tabukan,
Sumber Daya Manusia (SDM) masih tergolong rendah, dari tingkat pendidikan, dan tingkat pekerjaan
yang rendah dengan banyaknya masyarakat yang hanya bekerja serabutan dan menunggu hasil panen,
akses jalan sebagian Desa juga masih sulit dan sangat jauh.

Pendapatan yang rendah akan mempengaruhi kualitas dan kuantitas makanan yang dikonsumsi oleh
keluarga. Makanan yang tersedia seringkali kurang bervariasi dan jumlahnya sedikit, terutama makanan
dengan fungsi pertumbuhan untuk anak, seperti sumber protein, vitamin dan mineral, sehingga
meningkatkan risiko kekurangan gizi, Keterbatasan ini akan meningkatkan risiko seorang balita
mengalami stunting[3].

Bayi dengan berat badan lahir rendah lebih rentan terhadap pengaruh lingkungan negatif di masa yang
akan datang. Jika bayi yang lahir dengan berat badan lahir rendah akan mempunyai risiko lebih tinggi
mengalami kurang gizi[4]. Penelitian yang dilakukan Rizki Kurnia Illahi (2017) menunjukkan ada
hubungan antara berat badan lahir dengan kejadian stunting pada balita.

Berdasarkan latar belakang yang telah dipaparkan maka peneliti tertarik untuk mengkaji lebih dalam
mengenai hubungan pengetahuan gizi ibu, pendapatan keluarga dan riwayat berat badan lahir rendah
dengan kejadian stunting pada balita usia 24-59 bulan di wilayah kerja Puskesmas Pasar Sabtu
Kecamatan Sungai Tabukan Kabupaten Hulu Sungai Utara.

Tujuan

Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan pengetahuan gizi ibu, pendapatan
keluarga, dan berat badan lahir rendah dengan kerjadian stunting pada balita usia 24-59 bulan.Tujuan
khusus penelitian ini adalah untuk mengetahui karakteristik repsonden. Mengidentifikasi tingkat
pengetahuan gizi ibu, pendapatan keluarga dan berat badan lahir rendah di wilayah kerja Puskesmas
Pasar Sabtu Kecamatan Sungai Tabukan Kabupaten Hulu Sungai Utara.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian observasional analitik dengan desain yaitu case control. Penelitian dilaksanakan di
Wilayah Kerja Puskesmas Pasar Sabtu Kecamatan Sungai Tabukan Kabupaten Hulu Sungai Utara pada
Januari-Maret 2022. Populasi sampel anak balita usia 24-59 bulan dengan jumlah 35 kelompok kasus
(balita stunting) dan 35 kelompok kontrol (balita tidak stunting). Pengambilan sampel dengan teknik
purposive sampling. Pengambilan data dengan wawancara dan kuisioner. Analisis data menggunakan
uji Korelasi Rank Spearman dengan tingkat kepercayaan 95% dan a=0,05.

HASIL PENELITIAN

Gambaran Karateristik Responden
Gambaran karakteristik responden dapat dilihat pada tabel 1 yaitu sebagai berikut:
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Tabel 1. Distribusi Gambaran Karakteristik Ibu Balita

Jumlah
Karakteristik Responden Kasus Kontrol
n % n %

Pendidikan Ibu

Rendah 28 80 29 82,9

Tinggi 7 20 6 17,6

Total 35 100 35 100
Umur Balita

24-36 bulan 17 48,6 19 54,3

37-59 bulan 18 51,4 16 45,7

Total 35 100 35 100

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui bahwa karakteristik tingkat pendidikan ibu pada proporsi kelompok
kasus menunjukkan lebih banyak yang berpendidikan rendah 80%, sedangkan proporsi kelompok
kontrol yang berpendidikan rendah 82,9%. Karakteristik umur balita pada proporsi kelompok kasus
menunjukkan lebih banyak balita berumur 37-59 bulan 51,4%, sedangkan proporsi kelompok kontrol
lebih banyak balita berumur 24-36 bulan 54,3%.

Hubungan Pengetahuan Ibu dengan kejadian stunting pada anak balita 24- 59 bulan
Hubungan Pengetahuan Ibu dengan kejadian stunting pada anak balita 24- 59 bulan dapat dilihat pada
tabel 2 yaitu sebagai berikut :

Tabel 2. Distribusi Pengetahuan Ibu Balita dan Kejadian Stunting

Kejadian Stunting P Value
No Pengetahuan Ibu Tidak Stunting Kontrol
n % n %
1. Baik 1 2,9 3 8,6
2. Sedang/Cukup 4 114 10 28,6 0,029
3. Kurang 30 85,7 22 62,8
Total 35 100 35 100

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa nilai (p value) 0,000 < 0,05 sehingga disimpulkan bahwa ada
hubungan antara pengetahuan ibu dengan kejadian stunting.

Hubungan Pendapatan Keluarga dengan kejadian stunting pada anak balita 24-59 bulan
Hubungan Pendapatan Keluarga dengan kejadian stunting pada anak balita 24-59 bulan dapat dilihat
pada tabel 3 yaitu sebagai berikut :

Tabel 3. Distribusi Pendapatan RT dan Kejadian Stunting

Kejadian Stunting P Value
No Pendapatan Tidak Stunting Kontrol
n % n %
1. Pendapatan Rendah 27 77,1 11 31,4
2.  Pendapatan Tinggi 8 22,9 24 68,6 0,000
Total 35 100 35 100

Berdasarkan tabel 3 diketahui bahwa nilai (p value) 0,000 < 0,05 sehingga disimpulkan bahwa ada
hubungan antara pendapatan keluarga dengan kejadian stunting.
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Hubungan Berat Badan Lahir dengan kejadian stunting pada anak balita 24-59 bulan
Hubungan Berat Badan Lahir dengan kejadian stunting pada anak balita 24-59 bulan dapat dilihat pada
tabel 4 yaitu sebagai berikut :

Tabel 4 Distribusi Balita BBL dan Kejadian Stunting

Kejadian Stunting P Value
No BBL Stunting Tidak Stunting
n % n %
1. BBLR 3 8,6 0 0
2.  Tidak BBLR 32 91,4 35 100 0,079
Total 35 100 35 100

Berdasarkan tabel 4 diketahui bahwa nilai (p value) 0,000 < 0,05 sehingga disimpulkan bahwa tidak ada
hubungan antara berat badan lahir dengan kejadian stunting.

PEMBAHASAN
Analisis Univariat

Proporsi kasus yang mengalami stunting sebanyak 50%, sedangkan proporsi kontrol yang tidak
mengalami stunting sebanyak 50%. Banyak faktor yang menyebabkan keterlambatan perkembangan
atau stunting pada anak. Faktor penyebab dari keterlambatan perkembangan dapat disebabkan oleh
faktor langsung maupun tidak langsung. Penyebab langsung stunting adalah asupan gizi dan adanya
penyakit menular, sedangkan penyebab tidak langsung adalah pola asuh, pelayanan kesehatan,
ketersediaan makanan, faktor budaya, faktor ekonomi, dan banyak faktor lainnya [5]. Menurut peneliti
upaya dalam menanggulangi stunting di wilayah Kerja Puskesmas Pasar Sabtu bisa memberikan
informasi melalui penyuluhan oleh petugas gizi kepada ibu balita mengenai pentingnya memperhatikan
pertumbuhan balita khususnya mengenai stunting.

Pada hasil penelitian proporsi kelompok kasus dengan pengetahuan kurang 85,7%, sedangkan proporsi
kelompok kontrol dengan pengetahuan kurang 62,8%. Menurut Ramdhani, A dkk (2020) Pengetahuan
sangat erat hubungannya dengan pendidikan, dimana dapat diasumsikan bahwa dengan pendidikan yang
tinggi maka orang tersebut akan semakin luas pula pengetahuannya. Pendidikan yang rendah tidak
menjamin seorang ibu tidak mempunyai pengetahuan yang cukup mengenai gizi keluarganya [3].
Tingkat pendidikan Ibu pada kelompok kasus penelitian lebih banyak yang berpendidikan rendah
SD/SMP/Sederajat 80%, sedangkan pada kelompok kontrol penelitian lebih banyak yang berpendidikan
rendah SD/SMP/Sederajat 82,9%. Pengetahuan ibu dipengaruhi oleh tingkat pendidikan ibu, karena
semakin tinggi tingkat pengetahuan ibu, maka akan lebih mudah menyerap dan memahami informasi
yang diperolehnya sekaligus melaksanakan dalam pemberian makan kepada balita. Menurut
Notoatmodjo (2010) menyatakan bahwa pendidikan merupakan hal yang mendasar untuk
mengembangkan pengetahuan [6].

Proporsi kelompok kasus dengan pendapatan rendah 77,1%, sedangkan proporsi kelompok kontrol
dengan pendapatan rendah 31,4%. Pendapatan rumah tangga berbeda-beda hal ini dipengaruhi oleh
banyak faktor salah satunya yaitu jenis pekerjaan [7]. Keluarga dengan status ekonomi rendah akan
mempunyai kesempatan untuk mencukupi kebutuhan pangan dan gizi keluarga yang rendah, sehingga
anak lebih rentan terjadi stunting. Keluarga dengan status ekonomi tinggi memiliki kesempatan untuk
memilih bahan makanan yang lebih bervariatif serta kebutuhan zat gizi tercukupi, sehingga risiko
kejadian masalah gizi dapat ditekan. Hal ini sesuai dengan penelitian di Maluku, bahwa keluarga dengan
status ekonomi rendah merupakan faktor risiko kejadian stunting [8]. Berdasarkan pengeluaran pangan
terhadap pendapatan keluarga didapatkan hasil kategori bahwa pendapatan rendah dibandingkan dengan
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pengeluaran yang tinggi 68,42%, sedangkan pendapatan tinggi dibandingkan dengan pengeluaran
pangan yang rendah 93,7%. Semakin rendah pendapatan keluarga maka semakin tinggi pengeluaran
pangan sehingga akan berdampak terhadap kesejahteraan keluarga. Semakin rendah pendapatan
keluarga maka semakin tinggi pengeluaran pangan sehingga akan berdampak terhadap kesejahteraan
keluarga. Menurut Damanik (2018) Tingkat pengeluaran meliputi dua kelompok, yaitu pengeluaran
pangan dan pengeluaran bukan pangan. Semakin rendah persentase pengeluaran pangan dalam total
pengeluaran, semakin baik tingkat ekonomi penduduk. Pengeluaran rumah tangga merupakan salah satu
indikator yang dapat memberikan gambaran tentang status kesejahteraan penduduk [9].

Sebagian besar responden pada proporsi kelompok kasus balita BBLR 8,6%, sedangkan proporsi
kelompok kontrol balita tidak BBLR 100%. Hal ini dkarenakan bahwa banyak orang tua balita yang
berpendidikan rendah dan pendapatan yang rendah sebanyak 63,2%. Menurut Nasution, D dkk (2014)
salah satu penyebab resiko terjadinya BBLR karena pendidikan dan pendapatan orang tua balita yang
rendah. Orang tua yang mempunyai tingkat pendidikan yang tinggi dan mempunyai pendapatan yang
tinggi cenderung memiliki wawasan pengetahuan dan kemampuan membeli konsumsi pangan yang
bagus berkaitan dengan wawasan pengetahuan tentang gizi dan jenis makanan yang baik untuk
konsumsi pada saat sebelum hamil, saat hamil, dan sesudah hamil serta untuk keluarganya sendiri.
Rumah tangga dan ibu rumah tangga yang berpendidikan dan memiliki penghasilan yang tinggi akan
cenderung memilih bahan makanan yang lebih baik dari segi mutu dan jumlahnya, dibanding dengan
ibu yang pendidikannya rendah dan berpenghasilan rendah. Faktor sosial ekonomi, seperti tingkat
pendidikan, pendapatan, dan jumlah anggota rumah tangga merupakan faktor secara tidak langsung
menyebabkan kejadian stunting [10].

Analisis Bivariat
Hubungan Pengetahuan dengan Kejadian Stunting

Berdasarkan hasil analisis rank spearman bahwa ada hubungan yang bermakna antara tingkat
pengetahuan ibu dengan pemberian kejadian stunting (p value 0,029). Proporsi kelompok kasus lebih
banyak terdapat pada ibu dengan pengetahuan yang kurang sebanyak 85,7%, sedangkan untuk proporsi
kelompok kontrol ibu berpengetahuan kurang sebesar 62,8% baik. Terlihat proporsi kelompok kasus
stunting dengan pengetahuan gizi ibu lebih besar dari proporsi kelompok kontrol sehingga semakin
kurang pengetahuan ibu akan lebih tinggi mengakibatkan stunting pada balita. Responden dengan
pengetahuan yang kurang memadai, kurangnya pengertian tentang kebiasan makan yang baik, pola
asuh, memilih konsumsi pangan yang baik untuk kesehatan, serta kurangnya informasi tentang sunting
dapat menentukan sikap dan perilaku ibu dalam menyediakan makanan beragam agar anak dapat
tumbuh dan berkembang secara optimal sesuai usianya. Kuesioner yang paling banyak dijawab salah
mengenai apa itu stunting 78,6% dan tanda dari stunting 81,4%. Hal ini yang menyebabkan kurangnya
pengetahuan ibu mengenai stunting selain rendahnya pendidikan ibu, yaitu kurangnya informasi
mengenai stunting. Hampir seluruh responden (ibu-ibu yang memiliki anak balita) tidak mengetahui arti
dari stunting sehingga tidak mengetahui dampak serta upaya untuk menaggulangi stunting. Penelitian
ini sejalan dengan Hasnawati, dkk (2021) menunjukkan bahwa ada hubungan antara pengetahuan ibu
dan kejadian stunting pada balita usia 12-59 bulan [11].

Hubungan Pendapatan Keluarga dengan Kejadian Stunting

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan yang bermakna antara pendapatan keluarga dengan
kejadian stunting (p value 0,000). Proporsi kelompok kasus lebih banyak terdapat pada keluarga dengan
pendapatan rendah sebanyak 77,1%, sedangkan untuk proporsi kelompok kontrol keluarga dengan
pendapatan tinggi sebanyak 68,6%. Terlihat proporsi kelompok kasus stunting dengan pendapatan yang
rendah lebih besar dari proporsi kelompok kontrol sehingga semakin kurang pendapatan akan lebih
tinggi mengakibatkan stunting pada balita. Responden dengan pendapatan rendah erat kaitannya dengan
pekerjaan, pada penelitian ini banyak ibu balita stunting yang tidak bekerja dan hanya menjadi ibu
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rumah tangga sehingga pendapatan keluarga hanya bergantung kepada penghasilan dari kepala
keluarga. Sehingga orang tua tidak mempunyai pendapatan yang tetap dan pasti. Tingkat pendidikan
dan jenis pekerjaan seseorang akan mempunyai pengaruh terhadap pendapatan yang diperoleh [12].
Berdasarkan penelitian pendapatan rendah dibandingkan dengan pengeluaran yang tinggi sebanyak
68,42%, sedangkan pendapatan tinggi dibandingkan dengan pengeluaran pangan yang rendah sebanyak
93,7%. Hal ini menunjang dengan pendapatan keluarga yang rendah maka akan meningkatkankan
kejadiaan stunting. Semakin rendah pendapatan keluarga maka semakin tinggi pengeluaran pangan
sehingga akan berdampak terhadap kesejahteraan keluarga.Terlihat bahwa proporsi pendapatan yang
rendah lebih besar dari proporsi pendapatan yang tinggi semakin rendah pendapatan keluarga maka
akan berdampak terhadap terhadap kesejahteraan keluarga. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
Mirna K, dkk (2019) terdapat hubungan yang signifikan antara pendapatan keluarga dengan kejadian
Sunting pada anak usia 2-5 tahun [13].

Hubungan Berat Badan Lahir dengan Kejadian Stunting

Berdasarkan hasil uji statistik dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang bermakna antara berat
badan lahir dengan kejadian stunting. Proporsi kelompok kasus dengan berat badan lahir lebih banyak
terdapat pada kategori BBLR sebanyak 8,6%, sedangkan anak balita tidak stunting pada proporsi
kelompok kontrol lebih banyak terdapat pada kategori tidak BBLR 100%. Balita yang mengalami
riwayat BBLR namun memiliki status gizi yang normal dapat disebabkan oleh balita tersebut memiliki
tingkat konsumsi energi dan protein yang cukup, dan didukung dengan balita tidak mempunyai riwayat
penyakit infeksi kronis. Balita yang tidak memiliki riwayat BBLR namun stunting diketahui memiliki
tingkat konsumsi energi yang kurang dan memiliki riwayat penyakit infeksi kronis [14]. Menurut
Supariasa IDN (2016) terdapat hubungan yang erat antara infeksi (bakteri, virus, dan parasit) dengan
kejadian malnutrisi. Infeksi dapat memperburuk malnutrisi, sebaliknya keadaan malnutrisi akan
menyebabkan infeksi [15]. Penelitian ini sejalan dengan penelitian Taruli Rohana Sinaga, dkk (2021)
tidak ada hubungan yang signifikan antara BBLR dengan kejadian stunting pada batita [16].

SIMPULAN

Berdasarkan hasil dari penelitian yang telah dilakukan berkaitan dengan kejadian Stunting di Wilayah
Kerja Puskesmas Pasar Sabtu Kecamatan Sungai Tabukan Kabupaten Hulu Sungai Utara didapatkan
hasil analisis sebagai berikut : Terdapat hubungan yang bermakna antara pengetahuan ibu dengan
kejadian stunting, terdapat hubungan yang bermakna antara pendapatan keluarga dengan kejadian
stunting dan tidak ada hubungan yang bermakna antara berat badan lahir dengan kejadian stunting.

Saran dalam penelitian ini yaitu pihak puskesmas untuk meningkatkan intensitas penyuluhan tentang
stunting disetiap kegiatan posyandu dengan bantuan media leaflet kepada ibu balita supaya mengetahui
mengenai kejadian stunting dan dapat mencegah kejadian stunting dengan gizi seimbang.
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