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ABSTRAK

Latar Belakang: Stunting adalah kondisi gagal tumbuh anak di bawah lima tahun
(balita) karena kekurangan gizi kronis dan infeksi berulang pada periode 1.000 Hari
Pertama Kehidupan. Diantara penyebabnya: jenis kelamin, berat badan lahir dan
panjang badan lahir.

Tujuan Penelitian: untuk menganalisis faktor risiko yang berhubungan dengan
kejadian stunting pada balita ditinjau dari jenis kelamin, panjang badan lahir dan
berat badan lahir.

Metode Penelitian: Jenis penelitian kuantitatif analitik observasional. Sampel
sebagian balita yang melakukan kunjungan di posyandu pada bulan April-Juni 2023
di Bintaran dan Surokarsan Yogyakarta. Teknik sampling, purposive random
sampling, berjumlah 55 balita. Instrumen berupa angket wawancara dan lembar
observasi. Analisa data bivariat menggunakan uji chi square.

Hasil Penelitian: Balita perempuan, tidak stunting sejumlah 28 balita (50,9%)
lebih banyak dari balita laki-laki, tidak stunting sejumlah 21 balita (38,2%), p value
0,739. Balita dengan berat badan lahir normal, tidak stunting sejumlah 44 balita
(89,1%) lebih banyak dari balita dengan berat badan lahir rendah (BBLR), tidak
stunting sejumlah 5 balita (9,1%), p value 0,632. Balita dengan panjang badan lahir
normal, tidak stunting sejumlah 30 balita (54,5%) lebih banyak dari balita dengan
panjang badan lahir tidak normal, tidak stunting sejumlah 19 balita (34,5%), p value
0,038.

Simpulan: tidak ada hubungan antara faktor risiko jenis kelamin dan berat badan
lahir dengan kejadian stunting pada balita. Sedangkan ada hubungan antara faktor
risiko panjang badan lahir dengan kejadian stunting pada balita.

Kata kunci: faktor risiko, stunting, balita

Risk Factors Associated With The Incident Of Stunting In Children In Terms
Of Gender, Birth Weight And Birth Length

ABSTRACT

Background: Stunting is a condition where children under five years old (toddlers)
fail to thrive due to chronic malnutrition and recurrent infections during the first
1,000 days of life. Among the causes: gender, birth weight and birth length.
Obijective: to analyze the risk factors associated with the incidence of stunting in
toddlers in terms of gender, birth length and birth weight.

Methods: Observational analytical quantitative research type. A sample of some
toddlers who visited posyandu in April-June 2023 in Bintaran and Surokarsan
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Yogyakarta. The sampling technique, purposive random sampling, totaled 55
toddlers. Instruments include interview questionnaires and observation sheets.
Bivariate data analysis used the chi square test.

Results: 28 female toddlers (50.9%) were not stunted, more than 21 male toddlers
(38.2%) were not stunted, p value was 0.739. There were 44 toddlers with normal
birth weight who were not stunted (89.1%) more than the toddlers with low birth
weight (LBW), who were not stunted, who were 5 toddlers (9.1%), p value 0.632.
There were 30 toddlers with normal birth length who were not stunted (54.5%)
more than 19 toddlers with abnormal birth length who were not stunted (34.5%), p
value 0.038.

Conclusion: there is no relationship between the risk factors of gender and birth
weight and the incidence of stunting in toddlers. Meanwhile, there is a relationship
between risk factors for birth length and the incidence of stunting in toddlers.

Key words: risk factors, stunting, toddlers

PENDAHULUAN

Stunting adalah kondisi gagal tumbuh anak balita akibat kekurangan gizi
kronis dan infeksi berulang pada periode 1.000 Hari Pertama Kehidupan (HPK)
(TNP2K 2017). Faktor anak, seperti: kebiasaan makan, berat badan lahir, riwayat
infeksi dan jenis kelamin (Mulyaningsih, et al. 2021); panjang badan lahir dan jarak
kelahiran (Azriful, et al. 2018). Prevalensi stunted di Indonesia tahun 2022
sebanyak 21,6% (Munira 2023). Daerah Istimewa Yogyakarta urutan kelima yang
mengalami penurunan prevalensi stunted 16,4%, dengan sebaran Gunungkidul
23,5%; Kulon Progo 15,8%; Sleman 15%; Bantul 14,9% dan Yogyakarta 13,8%.
Balita stunting di Kemantren Mergangsan sebanyak 14,7%, terdapat 7 kasus balita
stunting tahun 2022 di Wirogunan (Dinkes Yogyakarta 2022).

Pencegahan stunting melalui lima pilar, yaitu: 1) komitmen dan visi
kepemimpinan, 2) kampanye dan komunkasi perubahan perilaku, 3: konvergensi
program pusat, daerah dan desa, 4) ketahanan pangan dan gizi, 5) pemantauan dan
evaluasi (TNP2K 2018). Pemerintah berupaya menurunkan stunting melalui
rencana aksi nasional dengan pendekatan keluarga berisiko stunting (Anwar,
Winarti and Sunardi 2022). Anak dengan stunting berisiko perkembangan kognitif,
motorik, dan verbal yang kurang optimal (Rafika 2019); angka kesakitan, kematian,
dan biaya kesehatan meningkat, postur tubuh tidak optimal saat dewasa, risiko
obesitas dan penyakit degeratif, menurunnya kesehatan reproduksi, kapasitas
belajar produktivitas kerja tidak optimal (Kemkes R12018); pertumbuhan ekonomi
terhambat, kemiskinan dan ketimpangan negara (TNP2K 2017). Tujuan penelitian
ini untuk menganalisis faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian stunting
pada balita ditinjau dari jenis kelamin, panjang badan lahir dan berat badan lahir.

METODE
Jenis penelitian kuantitatif dengan pendekatan analitik observasional. Tujuan
penelitian untuk menganalisis faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian
stunting pada balita. Faktor risiko yang diukur: jenis kelamin; berat badan lahir dan
panjang badan lahir. Sampel penelitian adalah sebagian balita yang melakukan
kunjungan di posyandu bulan April-Juni 2023 di Kampung Bintaran dan
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Surokarsan Yogyakarta. Teknik sampling menggunakan purposive random
sampling, dengan jumlah sampel 55 balita. Instrumen berupa angket wawancara
dan lembar observasi. Analisa data univariat menyajikan data deskriptif melalui
distribusi frekuensi. Analisa bivariat untuk mengetahui hubungan antara variabel,
menggunakan uji chi square.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
1. Analisa Univariat
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Balita Berdasarkan Jenis Kelamin

Kategori Frekuensi (N) Prosentase (%)

Laki-laki 24 43,6
Perempuan 31 56,4

Jumlah 55 100,0

Sumber: data primer tahun 2023

Hasil tabel 1 menunjukkan balita berjenis kelamin perempuan sejumlah 31 balita
(56,4%)

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Balita Berdasarkan Berat Badan Lahir

Kategori Frekuensi (N) Prosentase (%)
BBLR (<2500 gram) 6 10,9
Normal (> 2500 gram) 49 89,1

Jumlah 55 100,0

Sumber: data primer tahun 2023

Hasil tabel 2 menunjukkan balita dengan berat badan lahir normal sejumlah 49
balita (89,1%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Balita Berdasarkan Panjang Badan Lahir

Kategori Frekuensi (N) Prosentase (%)
Normal (=48 cm) 31 56,4
Tidak Normal (< 48 cm) 24 43,6
Jumlah 55 100,0

Sumber: data primer tahun 2023

Hasil tabel 3 menunjukkan balita dengan panjang badan lahir normal sejumlah 31
balita (56,4%).

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Kejadian Stunting pada Balita

Kategori Frekuensi (N) Prosentase (%)

Stunting 6 10,9
Tidak stunting 49 89,1

Jumlah 55 100,0

Sumber: data primer tahun 2023

Hasil tabel 4 menunjukkan bahwa kejadian stunting pada balita sejumlah 49 balita
(89,1%) dalam kategori tidak stunting.
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2. Analisa Bivariat

Tabel 5. Faktor Risiko yang Berhubungan dengan Kejadian Stunting pada Balita
Ditinjau dari Jenis Kelamin

Kejadian Stunting Jumlah

K‘el:le;rlnsin Stunting Tidak stunting n % P value © S%RCI)
n % n %
Laki-laki 3 5,5 21 38,2 24 43,6
Perempuan 3 5,5 28 50,9 31 56,4 0,739 0,05
Jumlah 6 10,9 49 89,1 55 100,0

Sumber: data primer 2023

Hasil tabel 5 menunjukkan balita perempuan dan tidak stunting sejumlah 28 balita
(50,9%) lebih banyak daripada balita laki-laki dan tidak stunting sejumlah 21 balita
(38,2%). Hasil analisis faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian stunting
pada balita ditinjau dari jenis kelamin diperoleh hasil uji Chi square dengan P value
= 0,739 (P value > 0,05), maka diketahui tidak ada hubungan yang berarti antara
faktor risiko jenis kelamin dengan kejadian stunting pada balita.

Tabel 6. Faktor Risiko yang Berhubungan dengan Kejadian Stunting pada Balita
Ditinjau dari Berat Badan Lahir

Kejadian Stunting Jumlah

Ber;;ﬁia;dan Stuntil;g Tidak stuntjng n % P value © S%RCI)
n %o n Yo
BBLR 1 1,8 5 9,1 6 10,9
(<2500 gr)
Normal 5 9,1 44 80,0 49 89,1 0,632 0,05
(>2500 gr)
Jumlah 6 10,9 49 89,1 55 100,0

Sumber: data primer 2023

Hasil tabel 6 menunjukkan balita dengan berat badan lahir normal dan tidak
stunting sejumlah 44 balita (89,1%) lebih banyak daripada balita dengan berat
badan lahir rendah (BBLR) dan tidak stunting sejumlah 5 balita (9,1%). Hasil
analisis faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian stunting pada balita
ditinjau dari berat badan lahir diperoleh hasil uji Chi square dengan P value = 0,632
(P value > 0,05), maka diketahui tidak ada hubungan yang berarti antara faktor
risiko berat badan lahir dengan kejadian stunting pada balita.
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Tabel 7. Faktor Risiko yang Berhubungan dengan Kejadian Stunting pada Balita
Ditinjau dari Panjang Badan Lahir

. Kejadian Stunting Jumlah

Panjang Stunting Tidak stunting P value OR

Badan Lahir o o n % 95% CI)
n % n %o

Normal 1 1,8 30 54,5 31 56,4

(> 48 cm)
Tidak Normal 5 9,1 19 34,5 24 43,6 0,038 0,05

(<48 cm)

Jumlah 6 109 49 89,1 55 100,0

Sumber: data primer 2023

Hasil tabel 7 menunjukkan balita dengan panjang badan lahir normal dan tidak
stunting sejumlah 30 balita (54,5%) lebih banyak daripada balita dengan panjang
badan lahir tidak normal dan tidak stunting sejumlah 19 balita (34,5%). Hasil
analisis faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian stunting pada balita
ditinjau dari panjang badan lahir diperoleh hasil uji Chi square dengan P value =
0,038 (P value < 0,05), maka diketahui ada hubungan yang berarti antara faktor
risiko panjang badan lahir dengan kejadian stunting pada balita.

Pembahasan
1. Faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian stunting pada balita
ditinjau dari jenis kelamin
Hasil penelitian menunjukkan balita perempuan dan tidak stunting lebih banyak
daripada balita laki-laki dan tidak stunting. Hasil analisis faktor risiko yang
berhubungan dengan kejadian stunting pada balita ditinjau dari jenis kelamin
diperoleh hasil uji Chi square dengan P value 0,739 > 0,05, maka diketahui tidak
ada hubungan yang berarti antara faktor risiko jenis kelamin dengan kejadian
stunting pada balita.
Sejalan dengan penelitian (Savita & Amelia, 2020), menunjukkan balita laki-laki
lebih banyak tidak stunting daripada balita perempuan stunting, dan tidak ada
hubungan yang signifikan antara jenis kelamin balita dengan kejadian stunting.
Jenis kelamin merupakan identitas pada balita. Balita laki-laki umur 6-24 bulan
berisiko hampir sama dengan perempuan. Jenis kelamin tidak menentukan
kebutuhan energi dan zat gizi anak 0-23 bulan (Anggraeni, et al. 2020).
Berbeda dengan penelitian (Yuningsih & Perbawati, 2022) yang menyatakan balita
laki-laki stunting baik dengan kondisi pendek ataupun sangat pendek lebih banyak.
Bayi laki-laki memiliki risiko stunting dua kali lipat daripada bayi perempuan umur
6-12 bulan, karena pertumbuhan anak laki-laki akan disertai dengan perubahan
fungsi. Fungsi reproduksi anak perempuan lebih cepat berkembang daripada laki-
laki (Tebi, et al., 2021). Pertumbuhan fisik dan motorik antara anak laki-laki dan
perempuan berbeda. Anak laki-laki memiliki proporsi tubuh lebih besar dan pola
aktivitas lebih berat sehingga kebutuhan nutrisi lebih banyak. Kebutuhan energi dan
protein pada anak laki-laki lebih banyak sehingga lebih berisiko kekurangan gizi
apabila kebutuhannya tidak terpenuhi (Rufaida, Raharjo and Handoko 2020).

Copyright © 2024, Jurnal Kebidanan Indonesia
ISSN 2086-5562 (print) | ISSN 2579-7824 (online)



Jurnal Kebidanan Indonesia, Vol 15 No 1. Januari 2024 (121 - 129) 126
Ina Kuswanti et.al (Faktor Risiko Yang Berhubungan Dengan Kejadian Stunting Pada Balita
Ditinjau Dari Jenis Kelamin, Berat Badan Lahir Dan Panjang Badan Lahir)

2. Faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian stunting pada balita
ditinjau dari berat badan lahir

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa balita dengan berat badan lahir normal dan
tidak stunting lebih banyak daripada balita dengan berat badan lahir rendah (BBLR)
dan tidak stunting. Hasil analisis faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian
stunting pada balita ditinjau dari berat badan lahir diperoleh P value 0,362 > 0,05,
maka diketahui tidak ada hubungan yang berarti antara faktor risiko berat badan
lahir dengan kejadian stunting pada balita.

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian (Safitri, Laili and Indrayani 2021),
(Agustina & Hamisah, 2019) menyatakan berat badan lahir normal mayoritas tidak
mengalami stunting, berat bayi lahir rendah (BBLR) berisiko mengalami stunting.
Ada hubungan bermakna antara berat badan lahir dengan kejadian stunting
(Setiawan, Machmud and Masrul 2018). Balita umur 6-36 bulan dengan Riwayat
BBLR berisiko mengalami stunting. Faktor anak yang mempengaruhi stunting
seperti: kebiasaan makan, berat badan lahir, riwayat infeksi dan jenis kelamin
(Mulyaningsih, et al., 2021). Bayi dengan berat badan lahir rendah akan mengalami
gangguan pertumbuhan dan perkembangan, dan penurunan fungsi intelektual. Bayi
BBLR berisiko mengalami kematian dan gangguan tumbuh kembang apabila tidak
segera ditangani dengan baik (Ayuningtyas & Puspitasari, 2022), lebih rentan
terkena infeksi dan hipotermi (Azriful, et al. 2018). Balita umur 6-24 bulan sering
menyebabkan pertambahan jumlah stunting pada balita, karena pada umur ini
merupakan masa Kritis pertumbuhan balita di 1000 HPK sampai umur 2 tahun
(Tebi, et al., 2021). Namun demikian, bayi lahir normal juga berisiko stunting jika
asupan gizinya kurang. Kualitas dan kuantitas MP-ASI yang baik menjadi
komponen penting dalam makanan balita karena mengandung sumber zat gizi
makro dan mikro yang berperan dalam pertumbuhan linier (Soetjiningsih, 2012).

3. Faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian stunting pada balita
ditinjau dari panjang badan saat bayi lahir

Hasil penelitian menunjukkan bahwa balita dengan panjang badan lahir normal dan
tidak stunting lebih banyak daripada balita dengan panjang badan lahir tidak normal
dan tidak stunting. Hasil analisis faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian
stunting pada balita ditinjau dari panjang badan lahir diperoleh hasil uji Chi square
dengan P value 0,038 < 0,05, maka diketahui ada hubungan yang berarti antara
faktor risiko panjang badan lahir dengan kejadian stunting pada balita.

Sejalan dengan penelitian (Azriful, et al. 2018), menunjukkan panjang badan lahir
pada balita umur 24-59 bulan merupakan faktor risiko stunting. Asupan gizi kurang
selama kehamilan menyebabkan bayi lahir dengan panjang badan pendek,
dikarenakan pertumbuhan janin di dalam kandungan tidak optimal. Asupan gizi
yang baik menunjang pertumbuhan balita pendek. Panjang badan lahir berdampak
pada pertumbuhan selanjutnya, penelitian menunjukkan bayi lahir dengan Panjang
badan pendek berisiko stunting lebih besar pada umur 12-36 bulan. Dampak
kekurangan gizi diantaranya: gangguan tumbuh kembang, bentuk tubuh pendek,
rendahnya kemampuan kognitif atau kecerdasan (Hidayati, 2021). Kegagalan
periode 1000 HPK berdampak pertumbuhan dan perkembangan terhambat. Asupan
anak yang kurang pada saat pemberian makanan pendamping ASI membuat anak
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mengalami tumbuh kejar yang lambat sehingga anak mengalami stunting setelah
berumur 2 tahun (Khairani, et al. 2023). Berbeda dengan penelitian (Anggraeni, et
al. 2020), menunjukkan tidak ada hubungan antara panjang badan lahir dengan
kejadian stunting.

SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan

Tidak ada hubungan antara faktor risiko jenis kelamin dan berat badan lahir dengan
kejadian stunting pada balita. Ada hubungan antara faktor risiko panjang badan
lahir dengan kejadian stunting pada balita.

Saran

Ibu balita bertambah pengetahuan tentang faktor resiko penyebab stunting sehingga
dapat melakukan deteksi dini stunting agar balitanya tetap sehat, tumbuh dan
berkembang sesuai dengan usia. Kader posyandu dapat meningkatkan keterampilan
dalam melakukan pemantauan pertumbuhan perkembangan balita melalui
posyandu sebagai upaya deteksi dini risiko stunting.
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