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Stunting adalah tinggi badan anak lebih pendek jika dibandingkan dengan 

anak seusianya atau panjang/tinggi badan menurut usia kurang dari -2SD.  

Kejadian stunting masih menjadi permasalahan global, meskipun di 

Indonesia angka kejadian stunting terus mengalami penurunan namun angka 
kejadiannya masih tergolong tinggi. Banyak factor yang berhubungan dengan 

kejadian stunting pada anak di Indonesia diantaranya yaitu pengetahuan dan 

sikap ibu terhadap asupan nutrisi baik selama hamil maupun seelah anak 

lahir terutama saat awal kehidupan anak. Factor lain yang juga menjadi 
penyebab stunting yaitu usia ibu, praktik pengasuhan yang kurang baik, 

keamanan makanan, Pendidikan ibu dan pekerjaan ibu. Penelitian ini 

bertujuan untuk menganalisis factor-faktor penyebab stunting. Penelitian ini 

merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. Populasi 
dalam penelitian ini yaitu ibu yang mempunyai anak usia balita,berjumlah 50 

responden dengan teknik pengambilan sampel yaitu total sampling. 

Pengambilan data dilakukan dengan menyebarkan kuesioner pengetahuan 

dan sikap. Alat yang digunkaan untuk menetukan stunting berupa timbangan, 
metlin dan grafik panjang/tinggi badan berdasarkan usia menurut WHO. 

Data penelitian dianalisis menggunakan uji statistic Kendal Tau. Hasil 

penelitian menunjukkan tidak ada hubungan pengetahuan (p: 0,86, α: 0,05), 

sikap (p: 0,25, α: 0,05), usia (p: 0,531, α: 0,05),  dan Pendidikan ibu (p: 0,52, 
α: 0,05) dengan kejadian stunting. Ada hubungan pekerjaan (p: 0,039, α: 

0,05) dengan kejadian stunting pada anak dan nilai korelasi 0,295. 

Disarankan ibu mempertahankan pengetahuan tentang kebutuhan gizi 

anak dan untuk peneliti selanjutnya disaranakan untuk meneliti lagi 

faktor lain yang dapat mempengaruhi stunting anak terutama melihat 

seribu hari pertama anak. 
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1. PENDAHULUAN  

Stunting atau perawakan pendek adalah kondisi kekurangan gizi kronis yang terjadi selama 

kehamilan atau 1000 hari pertama kehidupan anak (Sandjojo, 2017). Kejadian stunting telah menjadi 

permasalahan global, terutama di negara-negara berkembang. Angka kejadian stunting di Indonesia masih 

sangat  tinggi yaitu 31,8% tahun 2020, tahun 2021 mengalami penurunan menjadi 24,4% dan terus menurun 

di tahun 2021 menjadi 21,6%. Namun angka ini masih sangat tinggi dan Indonesia terus berupaya untuk 

menurunkan angka kejadian stunting hingga 14% di tahun 2024 mendatang (Kemkes, 2023; 

UNICEF/WHO/WORLD BANK, 2021). 

Penentuan stunting dilakukan dengan mengukur Panjang/tinggi badan berdasarkan usia. Seorang 

anak dikatakan stunting jika didapatkan nilai Panjang/tinggi badan berdasarkan usia berada di bawah nilai 

standar deviasi -2SD (de Onis & Branca, 2016; Kementrian Kesehatan RI, 2016). Anak stunting mempunyai 

ciri-ciri yaitu mempunyai wajah yang lebih muda dari usianya, pertumbuhan gigi lambat, pertumbuhan 

melambat, mempunyai performa buruk pada tes perhatian dan memori belajar, pada usia 8-10 tahun anak 

menjadi lebih pendiam dan kontak mata terbatas, serta terjadinya tanda pubertas yang melambat (Sandjojo, 

2017). 

https://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
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Banyak hal yang menjadi faktor terjadinya stunting yaitu gizi buruk yang dialami oleh responden 

dan anak baik selama hamil maupun selama masa balita, kurang pengetahuan responden tentang pentingnya 

kesehatan dan dan asupan nutrisi/gizi baik sebelum, pada masa kehamilan dan setelah melahirkan, masih 

terbatasnya layanan kesehatan terutama ante natal care (ANC) yang memberikan pelayanan khusus pada 

responden hamil guna memonitor kesehatan janin dan responden, pelayanan post natal dan pembelajaran dini 

yang berkualitas, masih kurangnya akses ke makanan bergizi, karena tingginya harga makanan bergizi di 

Indonesia, dan kurangnya akses ke air bersih dan sanitasi terutama di daerah-daerah. (Sandjojo, 2017). Selain 

itu banyak ibu-ibu yang kurang mengetahui tentang makanan yang dibutuhkan oleh seseorang anak selama 

tumbuh kembangnya, merekamhanya melihat banyak jumlah amakanan yang diberikan tanpa melihat jumlah 

giziz yang ada pada makanan tersebut, selain itu masaih banyak ibu yang memberikan makanan insatan dan 

ll.  Penelitian Paramita et al. (2021) menguatkan teori bahwa pengetahuan responden tentang pemberian 

nutrisi juga akan berkorelasi dengan angka kejadian stunting, selain pengetahuan ternyata sikap responden 

juga turut mendukung terjadinya stunting pada anak. Hasil penelitian Beal et al. (2018) yang meneliti tentang 

determinan stunting di Indonesia menemukan beberapa factor utama penyebab stunting yaitu pemberian ASI 

tidak eksklusif pada 6 bulan pertama, rendahnya status sosial ekonomi, kelahiran premature, bayi yang lahir 

pendek, dan responden yang berperawakan pendek. Penelitian Bustami & Ampera (2020) diketahui kejadian 

stunting karena pekerjaan kepala keluarga, ASI eksklusif, usia penyapihan, pemberian makanan tambahan, 

pemberian viatamin A. Darteh et al. (2014) menemukan bahwa salah satu factor predictor kejadian stunting 

adalah usia responden. 

Dampak yang ditimbulkan akibat stunting dapat berupa jangka Panjang dan dampak jangka pendek. 

Dampak jangka pendek dari stunting yaitu terganggunya perkembangan otak, kecerdasan, pertumbuhan fisik 

terganggu, dan gangguan metabolism tubuh. Dampak stunting jangka Panjang yaitu penurunan kemampuan 

kognitif dan prestasi belajar, system kekebalan tubuh anak menurun sehingga menyebabkan anak gampang 

terkena penyakit, berisiko muncul diabetes, kegemukan, penyakit jantung dan pembuluh darah, kanker, 

stroke dan disabilitas pada usia lanjut (Sandjojo, 2017). Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis faktor-

faktor kejadian stunting pada anak 
 

2. METODE PENELITIAN 
Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan cross sectional, dimana peneliti melakukan 

pengambilan data dalam satu waktu tertentu. Populasi dalam penelitian ini adalah responden-responden yang mempunyai 

anak usia balita. Teknik pengambilan sampel penelitian ini yaitu total sampling mengingat jumlah populasi yang kecil 

yang berjumah 50. 
 Sampel yang diambil memiliki kriteri inklusi seperti ibu yang mempunyai anak pra sekolah dan ibu yang mau 

menjadi responden. Prosedur pengumpulan data dilakukan dengan memberikan kuisioner kepada responden tentang 

tingkat pengetahuan ibu dan sikap ibu yang terdiri dari 20 pertanyaan. Sebelum melakukan penelitian peneliti melakukan 

ujivaliditas kuisioner yang digunakan tingkat kemaknaan 5%, dengan nilai r table adalah 0,361.   Setelah data terkumpul 
dilakukan analisis. 

 Penelitian ini termasuk dalam penelitian non parametric dengan skala ukur ordinal sehingga  uji statistic yang 

digunakan pada penelitian adalah uji Kendal Tau. dimana uji ini untuk melihat faktor-faktor apa saja yang berhubungan  

dengan kejadian stunting  melalui aplikasi SPSS.  
 

 

3. HASIL  

3.1   Karakteristik Responden  

Tabel 1. Karakteristik responden berdasarkan Pendidikan, usia, pekerjaan, pengetahuan, sikap dan 

kejadian stunting (n=50) 

Variabel Frekuensi Persentase (%) 

Pendidikan:  

   Pendidikan tinggi 

   Pendidikan menengah 

   Pendidikan rendah 

 

 

4 

34 

12 

 

 

8 

68 

24 

Usia: 

   Remaja akhir (17-25) 

   Dewasa awal (26-35) 

   Dewasa akhir (36-45) 

   Lansia awal   (46-55) 

 

9 

24 

14 

3 

 

18 

48 

28 

6 

 

Pekerjaan: 

   Bekerja 

   Tidak bekerja  

 

4 

46 

 

8 

92 
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Tabel 1 menunjukkan hasil pendidikan responden terdiri dari Pendidikan tinggi 4(8%) responden, 

Pendidikan menengah 34(68%) dan Pendidikan rendah 12(24%). Distrrespondensi varibel berdasarkan usia 

didapatkan kategori usia remaja akhir 9(18%), dewasa awal 24(48%), dewasa akhir 14(28%) dan lansia awal 

3(6%). Distrrespondensi responden berdasarkan pekerjaan dikategorikan bekerja 4(8%) dan tidak bekerja 

46(92%). Pengetahuan responden didapatkan hasil pengetahuan baik 36(72%) responden, cukup 10(20%) 

dan kurang 4 (8%). Variable sikap didapatkan baik 20(40%) dan cukup 30(60%). Kejadian stunting pada 

anak didapatkan normal 25(50%) dan stunting 25(50%).  

 

3.2   Analisis pengetahuan, sikap, pendidikan, pekerjaan dan usia responden dengan stunting 

 

Tabel 2. Analisis pengetahuan, sikap, Pendidikan, pekerjaan dan usia responden dengan stunting 

pada anak (n=50) 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 2 menunjukkan hasil analisis pengetahuan dan sikap dengan kejadian stunting pada anak 

diketahui bahwa pengetahuan tidak berhubungan dengan kejadian stunting pada anak dengan nilai p value > 

0,05 dan nilai koefisien korelasi 0,24 sehingga dapat disimpulkan responden yang mempunyai pengetahuan 

baik pertumbuhan anak juga akan baik. Berdasarkan variable sikap dengan kejadian stunting tidak ada 

hubungan dengan nilai p value > 0,05 dan nilai r 0,16. Tidak ada hubungan Pendidikan dan usia responden 

dengan kejadian stunting (nilai p>0,05). Ada hubungan pekerjaan responden dengan kejadian stunting 

(p<0,05) dengan nilai r 0,295 sehingga dapat disimpulkan sifat hubungannya searah. 

 

4. DISKUSI  

 Berdasarkan hasil penelitian didapatkan hasil bahwa untuk Pengetahuan responden mayoritas baik 

36(72%) . untuk Kejadian stunting didapatkan data bahwa  anak status normal sebanyak 25(50%) dan 

stunting 25(50%). Berdasarkan analisis yang dilakukan terhadap pengetahuan tidak ada hubungan antara 

pengetahuan dengan kejadian stunting.  Pengetahuan merupakan proses hasil seseorang untuk mengetahui 

seseuatu informasi. Beberapa faktor yang dapat mempengaruhi pengetahuan seseorang diantaranya adalah 

usia, pendidikan, pekerjaan dan lingkungan (Budiman & Riyanto, 2013, p. 3). Sesuai dengan hasil penelitian 

didapatkan bahwa mayoritas pendidikan ibu  menengah (SMA/SMK sederajat) yaitu 34(68%), Kategori usia 

responden mayoritas adalah dewasa awal 24(48%). Mayoritas responden tidak bekerja 46(92%). Hasil 

penelitian lain menyebutkan bahwa pengetahuan responden tentang stunting masih rendah dan mayoritas 

tidak pernah mendengar istilah stunting (Hall et al., 2018).  

Pengetahuan terkait stunting dapat diperoleh baik dari tenaga Kesehatan maupun dari internet. 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan oleh (Haines et al., 2018) ditemukan bahwa tidak ada 

perbedaan pengetahuan orang tua baik yang mendapatkan informasi dari tenaga Kesehatan maupun dari 

internet. Stunting merupakan suatu keadaan yang menyebabkan kondisi gagal dalam bertumbuh diihat dari 

segi tinggi badan anak yang lebih pendek dari teman seumurnya (Pakpahan, 2021). Beberapa faktor yang 

dapat mempengaruhi kejadian stunting pada anak seperti asuhan gizi, genetik, faktor ibu, ekonomi dan 

 

Pengetahuan 

   Baik  

   Cukup 

   Kurang 

 

Sikap 

  Baik 

  Cukup  

 

Stunting 

   Normal  

   Stunting   

 

 

36 

10 

4 

 

 

20 

30 

 

 

25 

25 

 

 

72 

20 

8 

 

 

40 

60 

 

 

50 

50 

Variabel r P value 

Pengetahuan 

Sikap  

Pendidikan 

Pekerjaan 

Usia responden 

0,24 

0,16 

0,09 

0,295 

0,084 

0,86 

0,25 

0,52 

0,039 

0,531 
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kelengkapan pemberian asi eklusif pada bayi. Didukung penelitian Supariasa & Purwaningsih (2019) tentang 

faktor penyebab stunting adalah pengetahuan gizi ibu, pendidikan ayah, pekerjaan ayah, social budaya, 

riwayat infeksi, pendapatan keluarga, imunisasi balita dan pemberian ASI eklsusif. Penelitian Nurmalasari et 

al. (2020) didapatkan hasil bahwa sebanyak 54,2% ibu yang tidak memberikan ASI Eksklusif,  ibu tidak 

melakukan perawatan ANC sebanyak 74,0% Saat hamil, 52,1% ibu tidak mengkonsumsi zat besi (Fe) saat 

hamil, dan pendidikan ibu rendah seabnyak  50,0 %.  

Berdasarkan analisis peneliti kejadian stunting dipengaruhi banyak hal, walapun dilihat dari tingkat 

pendidikan, usia, ibu mayoritas menengah keatas dan usia ibu sudah cukup matang secara konsep pemikiran 

sudah cukup bagus dalam menerima informasi,  tetapi  rata-rata pengetahuan ibu masih pada tahap tahu, 

belum semuanya mencoba masuk ketahap aplikasi dalam pemenuhan kebutuahn gizi anak. selain itu banyak 

ibu juga yang tidak memberikan imunisasi lengkap dan  ASI eklsusif pada anaknya dengan alasan, jika hanya 

diberikan ASI saja bayi akan lapar. Selain dari tingkat pengetahuan ibu saat hamil sangat berpengaruh untuk 

perkembangan bayi, banyak ibu yang masa awal kehamilan tidak memperhatikan kebutuahn gizi anak, rata-

rata menolak makan karna merasa mual saat hamil sehingga ini yang mempengaruhi gizi anak.  

Hasil penelitian menunjukkan mayoritas sikapnya ibu  cukup 30(60%). Kejadian stunting pada anak 

didapatkan normal 25(50%) dan stunting 25(50%). Berdasarkan analisis yang dilakukan terhadap sikap, usia, 

pekerjaan, dan Pendidikan didapatkan hasil bahwa tidak ada hubungan, sikap, pendidikan, dan usia 

responden dengan kejadian stunting (p>0.05) dan ada hubungan pekerjaan responden dengan kejadian 

stunting (p<0.05) dan nilai korelasi (r) 0,295. Kejadian stunting masih menjadi perhatian secara global 

meskipun telah mengalami penurunan, karena hingga saat ini penurunannya belum mencapai target yang 

telah ditentukan. Stunting juga masih menjadi salah satu penyebab kematian pada anak (de Onis & Branca, 

2016). Hal ini sesuai dengan hasil penelitian dimana masih 50% anak mengalami stunting.  

Stunting disebabkan oleh berbagai factor diantaranya adalah jumlah anak dan usia responden 

(Darteh et al., 2014). Demikian juga dengan sikap responden yang memperoleh pengathuan dari tenaga 

Kesehatan maupun dari internet. Penelitian Paramita et al. (2021) menngemukakan bahwa pengetahuan dan 

sikap responden berkorelasi dengan kejadian stunting pada anak. Dalam penelitian ini, tidak ditemukan 

adanya hubungan sikap responden dengan kejadian stunting. Pengetahuan yang baik belum tentu 

mempengarhui sikap seseorang. Dalam penelitian ini pengetahuan berkorelasi dengan sikap. Sehingga sikap 

menjadi variable perantara seseorang untuk mengubah perilakunya.  

Pekerjaan berhubungan dengan kejadian stunting pada anak. Hal ini sesuai dengan penelitian yang 

telah dilakukan oleh (Bustami & Ampera, 2020) bahwa pekerjaan kepala keluarga berhubungan dengan 

kejadian stunting pada anak. Empat responden yang bekerja semua pertumbuhan anaknya normal atau tidak 

mengalami stunting. Hal ini karena responden yang bekerja akan mempunyai wawasan yang luas karena 

akan saling sharing dan saling belajar dengan rekan kerjanya terutama terkait dengan praktik pengasuhan 

anak-anak. Pertukaran informasi memungkinkan responden untuk saling belajar dari berbagai pengalaman 

rekan kerja dan hal tersebut  membuka proses berpikir dari responden. Responden yang bekerja juga dapat 

membantu perekonomian keluarga terutama dalam hal penyediaan nutrisi yang baik dan bervariasi untuk 

tumbuh kembang anak. 

 

  

5. KESIMPULAN 
Hasil penelitian menunjukkan tidak ada hubungan pengetahuan (p: 0,86, α: 0,05), sikap (p: 0,25, α: 0,05), usia 

(p: 0,531, α: 0,05),  dan Pendidikan ibu (p: 0,52, α: 0,05) dengan kejadian stunting. Ada hubungan pekerjaan (p: 0,039, α: 

0,05) dengan kejadian stunting pada anak dan nilai korelasi 0,295. 
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