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ABSTRAK

Pendahuluan: Desa Jekani Kabupaten Sragen menjadi salah satu fokus penanganan kejadian
stunting. Pada beberapa tahun terakhir ini kejadian stunting sudah mulai menurun namun
setiap tahun masih selalu ada kasus stunting yang dialami balita. Faktor Berat badan lahir
rendah dan tingkat pendidikan ibu menjadi sumber kejadian stunting. Tujuan: Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan antara berat badan lahir rendah dan tingkat pendidikan
ibu dengan kejadian stunting di Desa Jekani, Mondokan Sragen. Bahan dan Metode:
Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain penelitian Case Control. Jumlah
besar sampel pada penelitian ini sebanyak 84 anak, sehingga 42 anak mengalami stunting dan
42 anak yang tidak mengalami stunting. Pengambilan data tersebut menggunakan data
sekunder yang diperoleh dari buku kohort dan laporan bidan desa tahun 2021. Data sekunder
yang diambil yaitu berat badan lahir dan pendidikan ibu pada anak usia 6-36 bulan. Uji
hubungan berat badan lahir rendah dengan kejadian stunting menggunakan uji chi square.
Hasil: Distribusi sampel berdasarkan berat badan lahir anak sebagian besar mempunyai berat
badan lahir normal. Anak yang mengalami stunting sebanyak 28 anak (66,7%) dan yang tidak
mengalami stunting sebanyak 33 anak (78,6%). Berdasarkan pendidikan ibu sebagian besar
ibu yang pendidikan rendah dengan anak yang mengalami stunting sebanyak 23 orang
(54,8%) dan pendidikan rendah dengan anak yang tidak mengalami stunting sebanyak 33
orang (78,6%). Hasil uji chi square menunjukan terdapat hubungan yang signifikan antara
berat badan lahir rendah dengan kejadian stunting (p = 0,007; OR 4,080 (1,412 — 11,193)),
dan tidak terdapat hubungan yang signifikan antara pendidikan ibu dengan kejadian stunting
(p = 0,064; OR 2,400 (0,940 — 6,125)). Kesimpulan: Berat badan lahir rendah merupakan
faktor risiko kejadian stunting.

Kata kunci : berat badan lahir rendah, pendidikan ibu, stunting

ABSTRACT
Introduction: Jekani Village, Sragen Regency is one of the focuses of handling stunting
events. In recent years, the incidence of stunting has begun to decline, but every year there
are still stunting cases experienced by toddlers. The factors of low birth weight and maternal
education level are the sources of stunting. Objective: This study aimed to determine the
correlation between low birth weight and maternal education level with the incidence of
stunting in Jekani Village, Mondokan Sragen. Materials and Methodology: This research
was a gquantitative research with Case Control research design. The large numbers of
samples in this study were 84 children, so that 42 children experienced stunting and 42
children who did not experience stunting. The data collection used secondary data obtained

56


mailto:milarizki2@gmail.com

JGMI : The Journal of Indonesian Community Nutrition Vol. 11 No. 1, 2022

from the cohort book and village midwife reports in 2021. The secondary data taken were
birth weight and mother's education in children aged 6-36 months. Test the correlation
between low birth weight and the incidence of stunting using the chi square test. Results: The
distribution of samples based on birth weight of children mostly had normal birth weight who
experienced stunting as many as 28 children (66.7%) and those who did not experience
stunting were 33 children (78.6%), and based on mother's education most of the mothers 23
people with low education (54.8%) and low education with children without stunting as many
as 33 people (78.6%). The results of the chi square test showed that there was a significant
correlation between low birth weight and the incidence of stunting (p = 0.007; OR 4.080
(1.412 — 11.193)), and there was no significant correlation between maternal education and
the incidence of stunting (p = 0.064; OR 2.400 (0.940 — 6.125)). Conclusion: Low birth
weight is a risk factor for stunting.

Keywords: low birth weight, maternal education, stunting

PENDAHULUAN

Kondisi pertumbuhan yang gagal pada balita diakibatkan oleh kekurangan gizi yang
mempunyai sifat kronis atau keadaan yang berlangsung dalam waktu lama. Stunting dapat
terjadi pada janin dalam kandungan dan kekurangan gizi terutama pada 1000 HPK (Hari
Pertama Kehidupan), serta akan terlihat saat anak berumur dua tahun.! Gangguan tumbuh
kembang bayi dan anak di bawah usia 24 bulan merupakan masalah yang perlu ditangani
secara serius. Usia di bawah dua tahun merupakan masa yang sangat penting dalam
perkembangan fisik dan mental anak, dan juga merupakan masa yang Kkritis.>

Berdasarkan hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) pada tahun 2007-2013 prevalensi
stunting di Indonesia mengalami peningkatan. Pada tahun 2018 mengalami penurunan yaitu
30,8% balita yang mengalami stunting. Dari jumlah presentase 30,8% tersebut dibagi menjadi
dua indikator yaitu 11,5% sangat pendek dan 19,3% pendek.® Menurut WHO tahun 2012,
apabila prevalensi balita stunting mencapai 20% atau lebih maka menjadi masalah kesehatan
masyarakat. Persentase stunting di Indonesia cukup tinggi, sehingga harus segera ditangani
lebih lanjut.*

Saat ini Provinsi Jawa Tengah masih terdapat beberapa permasalahan gizi yang salah
satunya adalah stunting (balita pendek). Berdasarkan data Riskesdas tahun 2018, prevalensi
stunting (balita pendek) di Provinsi Jawa Tengah pada tahun 2018 sebesar 33,4%. Kabupaten
Sragen prevalensinya sebesar 39,7% itu artinya persentse Kabupaten Sragen melebihi
persentase Provinsi Jawa Tengah, sehingga stunting di Kabupaten Sragen harus segera
ditangani.®* Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kabupaten Sragen tahun 2020 prevalensi
kejadian stunting sebesar 8,45%, dari data tersebut salah satu prevalensi yang cukup tinggi
tersebut berada di Kecamatan Mondokan.® Berdasarkan hasil data yang diperoleh dari
Puskesmas Mondokan prevalensi stunting di Kecamatan Mondokan tahun 2020 sebesar
19,7%. Di Desa Jekani prevalensinya sebesar 21,20%. Di kecamatan Mondokan terdapat
empat desa yang menjadi lokus stunting, salah satunya yaitu Desa Jekani.

Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) merupakan faktor tidak langsung terhadap kejadian
stunting dengan mekanisme bayi dengan berat badan lahir rendah akan mengalami hambatan
dalam pertumbuhan dan perkembangan, serta dapat mengalami penurunan fungsi intelektual.
Bayi dengan berat lahir kurang dari 2500 gram menghadapi risiko kematian dan gangguan
tumbuh kembang masa kanak-kanak, termasuk risiko bertubuh pendek jika tidak ditangani
dengan baik.” Hal ini juga didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Tiwari (2014) yang
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menyatakan bahwa anak yang lahir dengan BBLR berisiko mengalami stunting dibandingkan
dengan anak yang tidak menderita BBLR.®

Tingkat pendidikan ibu juga mempengaruhi kejadian keterlambatan pertumbuhan.
Anak-anak yang lahir dari ibu dengan tingkat pendidikan yang rendah cenderung untuk
mengalami stunting dibandingkan dengan anak yang lahir dari ibu dengan tingkat pendidikan
yang tinngi. Kategori tingkat pendidikan yang rendah yaitu tidak sekolah, SD dan SMP,
sedangkan untuk tingkat pendidikan yang tinggi yaitu SMA dan perguruan tinggi.® Hal ini
didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Haile tahun 2016 yang menunjukkan bahwa
anak yang lahir dari orang tua yang berpendidikan tinggi cenderung lebih sering mendapatkan
pendidikan kesehatan selama kehamilan, misalnya penting untuk memenuhi kebutuhan nutrisi
selama kehamilan.'®

Tujuan penelitian secara umum untuk mengetahui hubungan berat badan lahir rendah
dan pendidikan ibu dengan kejadian stunting. Tujuan penelitian secara khusus untuk
mendiskripsikan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) dan pendidikan ibu. Untuk mengetahui
kejadian stunting dan untuk menganalisis hubungan berat badan lahir rendah dengan kejadian
stunting serta hubungan pendidikan ibu dengan kejadian stunting.

BAHAN DAN METODE

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain penelitian Case Control.
Penelitian dilakukan di Wilayah Puskesmas Mondokan. Data yang diperoleh yaitu data
sekunder. Data sekunder yang diambil yaitu anak usia 6-36 bulan yang mengalami stunting 45
anak dan yang tidak mengalami stunting 137 anak di Desa Jekani, Mondokan Sragen pada
tahun 2021. Pengambilan data tersebut diperoleh dari buku kohort dan laporan bidan desa
tahun 2021. Jumlah besar sampel pada penelitian ini sebanyak 84 anak, sehingga 42 anak
mengalami stunting dan 42 anak yang tidak mengalami stunting. Teknik sampling yang
digunakan untuk penelitian ini adalah probability sampling lebih tepatnya peneliti
menggunkan teknik simple random sampling. Sampel yang digunakan yaitu sesuai dengan
kriteria inklusi yaitu balita yang mengalami stunting dan tidak stunting, balita yang memiliki
data lengkap (nama, tanggal lahir atau usia, BBL, berat badan, tinggi badan dan pendidikan
ibu). Sedangkan untuk kriteria eksklusi yaitu data balita yang tidak terbaca, kemudian dipilih
secara acak. Pengambilan data dilakukan di Desa Jekani, karena dilihat dari wilayah kerja
Puskesmas Mondokan terdapat empat desa yang menjadi lokus stunting salah satunya yaitu
Desa Jekani dengan prevalensi stunting di Desa tersebut sebesar 21,20%.

Variabel utama pada penelitian ini ialah berat badan lahir rendah dan pendidikan ibu
yang dianalisis menggunakan uji Chi Square. Pengukuran risiko dalam penelitian ini
dilakukan dengan menghitung Odds Rasio (OR), karena penelitian tersebut menggunakan
case control. Odds Rasio (OR) merupakan ukuran hubungan antara paparan (faktor risiko)
dan kejadian penyakit. Jika p<0,05 mengestimasi tingkat rasio masing-masing variabel yang
diteliti dengan melihat Odds Rasio (OR), maka hubungan tersebut dianggap bermakna.
Kriteria Odds Rasio (OR) yaitu, OR<1, vyaitu faktor risiko dalam penelitian mengurangi
pengaruh faktor risiko yang mempengaruhi, OR = 1, yaitu faktor risiko tidak berpengaruh
terhadap faktor yang mempengaruhi, dan OR>1, yaitu faktor risiko yang menyebabkan faktor
yg mempengaruhi. Pengolahan data menggunakan program SPSS (Statistical Program for
Social Sciences) for windows.
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HASIL
Karakteristik Sampel

Karakteristik sampel dalam penelitian ini membahas tentang jenis kelamin, umur dan
status ASI. Hal ini dapat dikemukakan seperti tampak pada tabel 1 berikut :
Tabel 1. Distribusi sampel menurut kelompok Jenis Kelamin, Umur, Status ASI, BBL,
dan Pendidikan Ibu

Kategori Stunting Tidak stunting

n % n %
Jenis Kelamin:
Laki-laki 25 59,5 33 78,6
Perempuan 17 40,5 9 21,4
Umur Anak:

6 — 12 bulan 1 2,4 10 23,8
13 - 24 bulan 20 47,6 26 61,9
25 — 36 bulan 21 50 6 14,3

Status ASI:

ASI 10 23,8 12 28,6
Tidak ASI 32 76,2 30 71,4
BBL.:

BBLR 14 33,3 9 21,4
Normal 28 66,7 33 78,6
Pendidikan lIbu:

Pendidikan Rendah 23 54,8 33 78,6
Pendidikan Tinggi 19 45,2 9 21,4
Kejadian Stunting:

Frekuensi 42 50 42 50

Sumber: Data Sekunder, 2021

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar anak yang diteliti berjenis kelamin laki-laki
yang stunting 25 anak (59,5%) dan yang tidak stunting 33 anak (78,5%). Dilihat dari umur
anak kebanyakan berusia 13 — 24 bulan yang stunting 20 anak (47,6%) dan yang tidak
stunting 26 anak (61,9%). Jika dilihat dari status ASI kebanyakan anak tidak diberi ASI yang
stunting 32 anak (76,2%) dan yang tidak stunting 30 anak (71,4%). Berdasarkan distribusi
data tentang Berat Badan Lahir sebagian besar anak memiliki berat badan lahir normal yang
mengalami stunting sebanyak 28 anak (66,7%) dan yang tidak mengalami stunting sebanyak
33 anak (78,6%). Berdasarkan distribusi data tentang pendidikan ibu sebagian besar
mempunyai pendidikan rendah dengan anak yang mengalami stunting sebanyak 23 orang
(54,8%) dan pendidikan rendah dengan anak yang tidak mengalami stunting sebanyak 33
orang (78,6%). Berdasarkan distribusi data tentang kejadian stuntingtidak terjadi stunting dan
terjadi stunting sama yaitu masing-masing sebanyak 42 anak (50%).
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Hubungan Berat Badan Lahir dengan Kejadin Stunting
Tabel 2. Hubungan BBLR dengan Kejadian Stunting (N=84)

Kejadian stunting OR P-value
Terjadi stunting Tidak terjadi (C1=95%)
stunting
n % n %
Berat 4,080 (1,412 0,007
badan BBLR 17 40,5 6 14,3 - 1(1,193)
lahir Normal 25 59,5 36 85,7
Total 42 100 42 100

Sumber : Data Sekunder, 2021

Dari tabel 2 didapatkan kejadian stunting pada anak dengan berat badan lahir rendah
sebanyak 17 anak (40, 5%), sedangkan pada anak yang tidak mengalami stunting sebanyak 6
anak (14,3%) memiliki berat badan lahir rendah. Dari hasil analisis uji statistik diperoleh nilai
p = 0,007 (<0,05) dengan nilai OR (ODD Ratio) sebesar 4,080 (1,412 —11,193). Hal ini dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara Berat Badan Lahir Rendah dengan
kejadian stunting pada anak usia 6 — 36 bulan. Sesuai dengan nilai OR = 4,080 maka bayi
dengan berat badan lahir rendah beresiko 4,080 kali untuk mengalami kejadian stunting.

Hubungan Pendidikan Ibu dengan Kejadina Stunting
Tabel 3. Hubungan Pendidikan Ibu dengan Kejadian Stunting (N=84)

KejadianStunting OR (CI=95%) P-value
Terjadi stunting Tidak terjadi
stunting
n % n %

Pendidikan Rendah 32 762 24 571 2"102&9)40 0064
lbu Tinggi 10 23,8 18 429
Total 42 100 42 100

Sumber : Data Sekunder, 2021

Dari tabel 3 didapatkan bahwa kejadian stunting pada ibu berpendidikan rendah
sebanyak 32 anak (76,2%), sedangkan pada kejadian tidak stunting pravelansi ibu yang
memiliki pendidikan rendah sebanyak 24 anak (57,1%). Dari hasil analisis uji statistik
diperoleh nilai p = 0,064 (>0,05) dengan nilai OR (ODD Ratio) sebesar 2,400 (0,940 — 6,125).
Hal ini dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara pendidikan ibu
dengan kejadian stunting.

Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa pendidikan ibu yang rendah juga lebih
banyak terjadi pada anak yang stunting dibanding yang anak yang tidak stunting. Namun dari
analisis data dengan OR (ODD Ratio) diketahui p = 0,064 (>0,05) dan OR = 2,400 (0,940 —
6,125), yang berarti tidak ada hubungan yang signifikan antara pendidikan ibu dengan
kejadian stunting.
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PEMBAHASAN

Stunting dikatakan sebagai hasil dari kekurangan gizi kronis, yang menghambat
pertumbuhan linear. Biasanya, pertumbuhan goyah dimulai pada sekitar usia enam bulan,
sebagai transisi makanan anak yang sering tidak memadai dalam jumlah dan kualitas, dan
peningkatan paparan dari lingkungan yang meningkatkan terkena penyakit. Kejadian stunting
lebih rentan dialami oleh anak usia di bawah 3 tahun. Banyak hal yang menyebabkan anak
mengalami kejadian stunting pada disini peneliti fokus pada pengujian hubungan stunting
dengan Berat Badan Lahir Rendah dan pendidikan ibu.1t

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Paudel et al. tahun 2012 yang
menunjukkan bahwa ada hubungan antara riwayat berat badan lahir rendah dengan kejadian
stunting. Berat badan lahir rendah memiliki resiko stunting sebesar 4,47 kali dibanding anak
yang lahir normal.1t Penelitian Rahayu et al. tahun 2015 juga hampir sama mengenai riwayat
berat badan lahir dengan kejadian stunting pada anak usia dibawah dua tahun, anak dengan
BBLR memiliki risiko untuk mengalami stunting daripada anak dengan berat badan normal.?

Berat badan lahir merupakan predictor kuat terhadap penentuan ukuran tubuh
dikemudian hari. Hal ini karena pada bayi yang BBLR mengalami IUGR (Intra Uterine
Growth Retardation) sehingga tidak dapat mengejar pertumbuhan ke bentuk normal selama
masa kanak-kanak. Berat lahir sangat berhubungan dengan pertumbuhan dan perkembangan
jangka panjang. Sehingga dampak lanjutan dari BBLR adalah gagal tumbuh (Growth
faltering) yang membuat lebih mudah mengalami stunting.1?

Kejadian stunting secara menyeluruh pada penelitian ini tidak dipengaruhi oleh
pendidikan ibu walaupun anak yang stunting lebih banyak karena ibu yang berpendidikan
rendah. Hal itu mungkin karena saat ini sekalipun ibu berpendidikan rendah namun
pandangan mereka dan keterbukaan mereka untuk mendapatkan dan mencari informasi baik
itu melalui internet yang bisa didapatkan hanya menggunaka handphone lebih baik. Sekarang
ini lebih mudah orang mendapatkan informasi melalui handphone dan itu bisa dilakukan oleh
siapapun sekalipun mereka berpendidikan rendah tapi keinginan mereka belajar menggunakan
handphone sangat tinggi dan itu membuat mereka memiliki pengetahuan sekalipun
berpendidikan rendah.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Picauli et al. tahun
2013 yang menunjukkan bahwa ibu dengan pengetahuan kurang/rendah, memiliki peluang
anaknya mengalami stunting dibandingkan dengan pengetahuan baik. Hal ini berarti bahwa
jika pengetahuan ibu kurang maka akan diikuti dengan peningkatan kejadian stunting sebesar
3,264 kali.® Penelitian ini juga sama dengan penelitian Anindhita tahun 2012 Hubungan
tingkat pendidikan Ibu dengan stunting pada anak 6-35 bulan di Kecamatan Tembalang Kota
Semarang. Dari 33 sampel dapat diketahui bahwa pendidikan ibu (SMA-PT) sebanyak 23
Responden (69.7%) lebih banyak dari pada Ibu berpendidikan rendah (ada yang sekolah dasar
dan ada yang tidak sekolah) yaitu sebanyak 10 responden (30.3%). Dan hasil penelitiannya
juga diketahui bahwa dari di Kecamatan Tembalang Kota diperoleh nilai p=0.646 (p>0.05)
sehingga dapat dikatakan tidak ada hubungan antara tingkat pendidikan ibu dengan stunting
(pendek) pada balita.'*
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KESIMPULAN

Kesimpulan dari penelitian ini adalah ada hubungan yang signifikan antara Berat Badan
Lahir Rendah (BBLR) dengan kejadian stunting pada anak usia 6 — 36 bulan di Desa Jekani
Mondokan Sragen. Tidak ada hubungan yang signifikan antara pendidikan ibu dengan
kejadian stunting pada anak usia 6 — 36 bulan di Desa Jekani Mondokan Sragen. Hasil
penelitian ini dapat dijadikan sebagai masukan bagi bidan Puskesmas Mondokan Sragen
untuk memberikan penyuluhan yang fokus pada kesehatan ibu hamil dan anak serta
pengarahan dalam menumbuhkan kesadaran bagi ibu hamil dan ibu untuk memperhatikan
pemenuhan asupan gizi seimbang untuk proses tumbuh kembang anak sehingga dapat
mencegah anak lahir dengan berat badan rendah dan mencegah terjadinya stunting.
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