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 ABSTRAK 

Latar Belakang: Permasalahan stunting di Provinsi Papua 

tidak terlepas dari beragam faktor yang memengaruhi status 

Kesehatan dan pertumbuhan anak termasuk aspek Water, 
Sanitation, and Hygiene (WASH). Tujuan: Menganalisis 

hubungan faktor WASH dengan prevalensi stunting pada 

balita di Provinsi Papua tahun 2024. Metode: Penelitian ini 

merupakan studi kuantitatif dengan desain ekologi yang 

memanfaatkan data sekunder yang bersumber dari Profil 

Kesehatan Provinsi Papua Tahun 2024. Sebanyak sembilan 

Kabupaten/Kota di Provinsi Papua ditetapkan sebagai unit 

analisis dalam penelitian ini. Analisis mencakup empat 

variabel yang berkaitan dengan kondisi sanitasi dan higiene 

rumah tangga, yaitu praktik Cuci Tangan Pakai Sabun 

(CTPS), ketersediaan jamban sehat, akses terhadap air minum 

layak, serta pengelolaan sampah rumah tangga. Analisis 

dilakukan menggunakan uji korelasi spearman dengan 

aplikasi pengolahan data SPSS. Hasil: CTPS (r = -0,717; p = 

0,030) dan kepemilikan jamban sehat (r = -0,733; p = 0,025) 

menunjukkan hubungan yang berarah negatif dan signifikan 

secara statistik terhadap prevalensi stunting. Sebaliknya, air 

minum layak (r = 0,000; p = 1,000) dan pengelolaan sampah 

rumah tangga (r = -0,644; p = 0,061) tidak menunjukkan 

hubungan yang signifikan terhadap prevalensi stunting. 

Kesimpulan: Faktor sanitasi dan perilaku higiene, khususnya 

CTPS dan kepemilikan jamban sehat, berhubungan dengan 

prevalensi stunting pada balita di wilayah Provinsi Papua. 

Penguatan intervensi WASH, terutama peningkatan perilaku 

higiene dan akses sanitasi yang layak, perlu menjadi bagian 

dari strategi percepatan penurunan stunting. 
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 ABSTRACT 

Background: Stunting in Papua Province remains a public 

health concern and is influenced by various factors affecting 

child health and growth, including Water, Sanitation, and 
Hygiene (WASH) conditions. Purpose: To analyze the 

relationship between WASH factors and stunting prevalence 

among children under five years of age in Papua Province in 
2024. Methods: This quantitative study employed an 

ecological study design using secondary data obtained from 

the 2024 Papua Province Health Profile. The units of analysis 
were nine districts/cities in Papua Province. Four variables 

related to household sanitation and hygiene were analyzed: 

handwashing with soap (HWWS), access to improved 
sanitation facilities, access to safe drinking water, and 

household waste management. Data were analyzed using 

Spearman's correlation test with SPSS. Results: 
Handwashing with soap (r = −0.717; p = 0.030) and access 

to improved sanitation facilities (r = −0.733; p = 0.025) 
showed statistically significant negative relationships with 

stunting prevalence. In contrast, access to safe drinking water 

(r = 0.000; p = 1.000) and household waste management (r = 
−0.644; p = 0.061) were not significantly related to stunting 

prevalence. Conclusion: Sanitation and hygiene factors, 

particularly handwashing with soap and access to improved 
sanitation facilities, were related to stunting prevalence 

among children under five in Papua Province. Strengthening 
WASH interventions, particularly those aimed at improving 
hygiene practices and access to adequate sanitation facilities, 

should be integrated into strategies to accelerate stunting 

reduction. 
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PENDAHULUAN 

Masalah gizi pada anak usia di bawah lima tahun masih menjadi salah satu tantangan dalam 

upaya peningkatan derajat kesehatan masyarakat, terutama di negara berkembang termasuk Indonesia. 

Status gizi anak terbentuk melalui interaksi berbagai faktor, antara lain kecukupan asupan makanan, 

kondisi lingkungan, kejadian penyakit infeksi, serta penerapan perilaku hidup bersih dan sehat.1 

Lingkungan dengan kondisi sanitasi dan higiene yang kurang memadai dapat meningkatkan risiko 

terjadinya infeksi pada anak, termasuk diare dan infeksi saluran pencernaan.2 Infeksi yang berlangsung 

berulang maupun berkepanjangan berpotensi menghambat pertumbuhan dan perkembangan anak. Oleh 

karena itu, peningkatan status gizi balita perlu dilakukan secara komprehensif dengan mengintegrasikan 

pemenuhan kebutuhan gizi, perbaikan kondisi lingkungan, serta penguatan praktik hidup bersih dan 

sehat di tingkat masyarakat.3 

https://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
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Salah satu masalah gizi yang masih menjadi perhatian dalam bidang kesehatan masyarakat 

adalah stunting. Kondisi ini ditandai dengan panjang atau tinggi badan anak yang berada di bawah 

standar pertumbuhan sesuai usianya sebagai akibat dari kekurangan gizi kronis yang berlangsung dalam 

jangka panjang.1 Stunting tidak hanya memengaruhi pertumbuhan fisik anak, tetapi juga dapat 

berimplikasi terhadap perkembangan kognitif, kapasitas produktif, dan kualitas sumber daya manusia 

pada masa mendatang. Anak dengan stunting juga memiliki kerentanan yang lebih tinggi terhadap 

berbagai gangguan kesehatan dibandingkan dengan anak yang memiliki pertumbuhan sesuai usianya . 

Oleh sebab itu, stunting menjadi salah satu indikator penting dalam menilai kualitas kesehatan 

masyarakat.4 

Secara global pada tahun 2024 diperkirakan sebanyak 150,2 juta anak balita mengalami 

stunting, atau sekitar 23,2% dari seluruh populasi balita. Sebagian besar kasus stunting tersebut terdapat 

di kawasan Asia dan Afrika.5 Stunting di Indonesia masih menjadi salah satu isu yang mendapat 

perhatian dalam pembangunan kesehatan. Berdasarkan hasil survei nasional, prevalensi stunting tercatat 

sebesar 21,6% pada tahun 2022, kemudian sebesar 21,5% pada tahun 2023, dan menurun menjadi 19,8% 

pada tahun 2024.1,6,7 Walaupun prevalensi stunting nasional menunjukkan penurunan dalam beberapa 

tahun terakhir, kondisi tersebut masih memerlukan perhatian. Perbedaan prevalensi antarwilayah juga 

menunjukkan adanya kesenjangan kondisi kesehatan di Indonesia, terutama di daerah yang menghadapi 

keterbatasan akses pelayanan kesehatan dan infrastruktur dasar. Keterbatasan sanitasi serta akses 

terhadap air bersih dapat meningkatkan risiko berbagai masalah kesehatan masyarakat, termasuk 

stunting pada balita.8 

Provinsi Papua masih menjadi salah satu wilayah di Indonesia yang menghadapi berbagai 

tantangan dalam pembangunan kesehatan masyarakat. Kondisi geografis yang sulit dijangkau, 

keterbatasan sarana dan prasarana dasar, serta belum meratanya akses pelayanan kesehatan menjadi 

hambatan dalam peningkatan derajat kesehatan masyarakat.9 Kondisi tersebut turut berpengaruh 

terhadap masalah gizi, termasuk stunting pada balita. Prevalensi stunting di Provinsi Papua 

menunjukkan tren penurunan dalam tiga tahun terakhir, yaitu tercatat sebesar 34,6% pada 2022, 

kemudian mengalami penurunan menjadi 28,6% pada 2023 dan kembali menurun hingga 24,7% pada 

2024.1,6,7 Meskipun mengalami penurunan, stunting masih menjadi permasalahan kesehatan yang 

membutuhkan tindak lanjut kedepannya.  

Kondisi lingkungan dan sanitasi juga berkontribusi terhadap kejadian stunting, seperti masih 

terbatasnya akses jamban sehat, pengelolaan sampah rumah tangga, akses air minum layak, serta 

penerapan perilaku hidup bersih dan sehat di beberapa wilayah Papua. Kondisi lingkungan yang kurang 

sehat berpotensi meningkatkan kejadian penyakit infeksi yang ditularkan melalui lingkungan dan pada 

akhirnya dapat memengaruhi status gizi balita.10 Beberapa tahun terakhir, pendekatan Water, Sanitation, 

and Hygiene (WASH) semakin mendapat perhatian sebagai bagian dari upaya percepatan penurunan 

stunting. WASH meliputi pemenuhan akses terhadap air minum yang layak, sanitasi yang aman, 

pengelolaan lingkungan, serta penerapan praktik higiene, termasuk cuci tangan pakai sabun.11 
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Keterbatasan sanitasi dan praktik higiene yang tidak memadai dapat memperbesar paparan anak 

terhadap mikroorganisme patogen, sehingga meningkatkan kemungkinan terjadinya infeksi. Infeksi 

yang berlangsung berulang dapat menghambat pemanfaatan zat gizi dan selanjutnya berkontribusi 

terhadap gangguan pertumbuhan anak.12 

Sejumlah penelitian telah menemukan adanya keterkaitan antara kondisi sanitasi dan higiene 

dengan kejadian stunting pada balita. Anak yang tumbuh di lingkungan dengan sanitasi yang tidak 

memadai memiliki kerentanan lebih tinggi terhadap gangguan kesehatan akibat infeksi yang terjadi 

secara berulang. Penggunaan jamban sehat, tersedianya akses terhadap air minum yang layak, serta 

penerapan kebiasaan cuci tangan menggunakan sabun menjadi komponen penting dalam mencegah 

penyakit yang berkaitan dengan kondisi lingkungan.13 Meskipun demikian, temuan mengenai hubungan 

antara faktor WASH dan stunting belum menunjukkan pola yang seragam di setiap wilayah. Perbedaan 

kondisi geografis, sosial, ekonomi, dan budaya masyarakat dapat turut memengaruhi variasi hasil 

penelitian tersebut. 

Kajian yang secara khusus meneliti keterkaitan faktor WASH dengan kejadian stunting di 

Provinsi Papua masih relatif terbatas, sementara akses air minum layak, sanitasi, dan perilaku higiene 

di beberapa wilayah masih menjadi tantangan dalam pembangunan kesehatan masyarakat. Penelitian di 

berbagai wilayah menunjukkan adanya variasi hubungan antara faktor WASH dan stunting, tetapi 

sebagian besar dilakukan pada tingkat individu atau populasi tertentu. Informasi mengenai hubungan 

faktor WASH dengan prevalensi stunting pada tingkat kabupaten/kota di Provinsi Papua belum banyak 

tersedia, sehingga variasi hubungan antarwilayah di Papua belum tergambarkan secara memadai. 

Kondisi geografis dan keterbatasan infrastruktur dasar di Papua juga dapat membentuk kondisi WASH 

yang berbeda dibandingkan wilayah lainnya. Oleh karena itu, diperlukan kajian yang dapat memberikan 

gambaran mengenai hubungan faktor WASH dengan prevalensi stunting dalam konteks wilayah Papia 

sebagai dasar penyusunan intervensi yang lebih tepat sasaran dalam upaya percepatan penurunan 

stunting. Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini dilakukan untuk mengkaji hubungan antara faktor 

WASH dan prevalensi stunting di Provinsi Papua pada tahun 2024. 

METODE 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain ekologis, dengan unit analisis 

berupa data pada tingkat kabupaten/kota di Provinsi Papua tahun 2024. Desain ekologis dipilih karena 

penelitian bertujuan menganalisis hubungan antara indikator WASH dan prevalensi stunting pada 

tingkat populasi, dengan kabupaten/kota sebagai unit analisis, bukan pada tingkat individu. Data yang 

digunakan bersifat open access dan diperoleh dari Profil Kesehatan Provinsi Papua Tahun 2024, 

sehingga penelitian tidak melibatkan pengumpulan data primer maupun kontak langsung dengan 

responden. Prevalensi stunting pada balita ditetapkan sebagai variabel dependen dalam penelitian ini, 

sedangkan variabel independennya meliputi faktor Water, Sanitation, and Hygiene (WASH) meliputi 

persentase praktik Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS), persentase rumah tangga dengan sanitasi 
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layak/jamban sehat, persentase pengelolaan sampah rumah tangga, dan persentase akses air minum 

layak. Data diperoleh dari Profil Kesehatan Provinsi Papua tahun 2024. Populasi dan sampel penelitian 

mencakup semua kabupaten/kota di Provinsi Papua, yaitu sebanyak sembilan kabupaten/kota. Jumlah 

unit analisis yang terbatas menyebabkan kekuatan statistik penelitian menjadi rendah, sehingga 

perubahan pada beberapa kabupaten/kota dapat memengaruhi nilai koefisien korelasi dan signifikansi 

statistik. 

Analisis data dilakukan dengan SPSS menggunakan uji korelasi spearman untuk mengetahui 

hubungan antara faktor WASH dengan prevalensi stunting pada balita. Uji spearman dipilih karena data 

yang dianalisis berupa data persentase pada tingkat kabupaten/kota, terdapat variabel yang tidak 

berdistribusi normal berdasarkan uji normalitas Shapiro-Wilk, serta analisis hubungan tidak 

mensyaratkan distribusi normal. Hasil analisis data disajikan melalui tabel dan narasi agar lebih mudah 

dipahami dan diinterpretasikan.  

HASIL 

Berdasarkan Tabel 1, prevalensi stunting pada balita di Provinsi Papua tahun 2024 berkisar 

antara 20,6 - 37,5%, dengan rata-rata sebesar 27,81%. Cakupan CTPS berkisar antara 8,6 - 92,5%, 

dengan rata-rata 48,01%, sedangkan cakupan jamban sehat berkisar antara 8,9 - 24,6%, dengan rata-rata 

17,80%. Cakupan air minum layak berkisar antara 0 - 149,6%, dengan rata-rata 50,88%, sementara 

pengelolaan sampah rumah tangga berkisar antara 0 - 396,5%, dengan rata-rata 62,34%. Sebelum 

analisis dilakukan, data diperiksa kembali untuk memastikan tidak terdapat kesalahan dalam proses 

penginputan dan pengolahan data. Nilai ekstrem yang terdapat dalam data tetap dipertahankan dalam 

analisis. 

Hasil uji korelasi Spearman antara faktor WASH dan prevalensi stunting pada balita di Provinsi 

Papua tahun 2024 disajikan pada Tabel 2. Analisis menunjukkan adanya hubungan antara prevalensi 

stunting dengan beberapa komponen WASH. Hubungan negatif yang signifikan ditemukan pada 

variabel CTPS dan jamban sehat. Cakupan CTPS memiliki koefisien korelasi sebesar r = -0,717 dengan 

p = 0,030, sementara cakupan jamban sehat menunjukkan nilai r = -0,733 dengan p = 0,025. Kedua nilai 

koefisien tersebut menunjukkan keeratan hubungan negatif yang kuat. Dengan demikian, peningkatan 

cakupan CTPS dan jamban sehat diikuti oleh kecenderungan penurunan prevalensi stunting pada balita 

di Provinsi Papua. 

Tabel 1  

Statistik Deskriptif Prevalensi Stunting Pada Balita dan Faktor WASH di Provinsi Papua Tahun 2024 

Variabel Penelitian Min - Maks Mean ± SD 

Prevalensi Stunting (%) 20,6 - 37,5 27,81 ± 6,25 

Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) (%) 8,6 - 92,5 48,01 ± 27,17 

Jamban Sehat (%) 8,9 - 24,6 17,80 ± 6,05 

Air Minum Layak (%) 0 - 149,6 50,88 ± 51,02 

Pengelolaan Sampah Rumah Tangga (%) 0 - 396,5 62,34 ± 129,94 
*Nilai indikator WASH disajikan sesuai dengan data pada Profil Kesehatan Provinsi Papua Tahun 2024, termasuk nilai yang 
melebihi 100%. 

Sumber: Pengolahan Data Profil Kesehatan Provinsi Papua, 2026 
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Tabel 2 

Analisis Korelasi Faktor WASH dengan Prevalensi Stunting pada Balita di Provinsi Papua Tahun 2024 

Variabel Penelitian Koefisien Korelasi (r) Nilai P-Value 

Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) -0,717 0,030 

Jamban Sehat -0,733 0,025 

Air Minum Layak 0,000 1,000 

Pengelolaan Sampah Rumah Tangga -0,644 0,061 
Sumber: Pengolahan Data Profil Kesehatan Provinsi Papua, 2026  

PEMBAHASAN 

Temuan penelitian ini memperlihatkan adanya hubungan antara cakupan praktik Cuci Tangan 

Pakai Sabun (CTPS) dan prevalensi stunting pada balita. Penerapan kebiasaan mencuci tangan dengan 

sabun berperan dalam mengurangi paparan terhadap penyakit infeksi, terutama diare dan gangguan 

saluran pencernaan, yang dapat mengganggu proses penyerapan zat gizi pada anak.14 Infeksi yang terjadi 

secara berulang dalam kondisi tersebut dapat meningkatkan kerentanan anak terhadap gangguan 

pertumbuhan.15 Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan di Provinsi Gorontalo, 

yang menemukan adanya hubungan signifikan antara kebiasaan CTPS dan kejadian stunting pada 

balita.16 Temuan tersebut juga didukung oleh hasil tinjauan literatur mengenai faktor lingkungan dan 

perilaku, yang menunjukkan bahwa penerapan higiene yang baik berkaitan dengan penurunan risiko 

gangguan pertumbuhan pada anak usia balita.17 

Hasil analisis menunjukkan bahwa cakupan jamban sehat memiliki hubungan negatif yang 

signifikan dengan prevalensi stunting pada balita. Keberadaan akses terhadap jamban yang memenuhi 

standar kesehatan dapat membantu mencegah pencemaran lingkungan serta mengurangi paparan bakteri 

patogen yang berpotensi menyebabkan infeksi.18,19 Sebaliknya, kondisi sanitasi yang tidak memadai 

dapat meningkatkan risiko penyakit yang berkaitan dengan lingkungan dan selanjutnya memengaruhi 

status gizi serta pertumbuhan anak.12 Temuan ini sejalan dengan penelitian di Kabupaten Lampung 

Timur yang melaporkan adanya hubungan antara kepemilikan jamban sehat dan prevalensi stunting. 

Rumah tangga yang tidak memiliki akses terhadap jamban sehat diketahui memiliki risiko balita 

mengalami stunting 5,25 kali lebih besar dibandingkan rumah tangga yang memiliki akses terhadap 

jamban sehat. 20 

Sementara itu, analisis pada variabel air minum layak dan pengelolaan sampah rumah tangga 

tidak menemukan hubungan yang signifikan dengan prevalensi stunting pada balita. Air minum layak 

menunjukkan koefisien korelasi r = 0,000 dengan p = 1,000, sedangkan pengelolaan sampah rumah 

tangga memiliki koefisien korelasi r = -0,644 dengan p = 0,061. Meskipun nilai koefisien pada variabel 

pengelolaan sampah menunjukkan hubungan negatif yang kuat, hasil tersebut belum mencapai 

signifikansi statistik. Temuan terkait air minum layak sejalan dengan penelitian di Provinsi Sulawesi 

Barat yang menunjukkan bahwa ketersediaan akses air minum layak tidak secara langsung berkaitan 

dengan kejadian stunting pada balita, khususnya ketika proses pengolahan dan penyimpanan air di 

tingkat rumah tangga belum dilakukan secara optimal.21 Selain itu, penelitian yang berlokasi di Kota 

Palu juga menunjukkan bahwa pengelolaan sampah rumah tangga belum tentu memberikan pengaruh 
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langsung terhadap stunting karena kejadian stunting bersifat multifaktorial dan dapat berkaitan dengan 

pola pengasuhan, kecukupan asupan gizi, keadaan sosial ekonomi, serta kejadian penyakit infeksi.  22 

Pada penelitian ini, hasil analisis juga kemungkinan dipengaruhi oleh karakteristik data sekunder yang 

digunakan, dimana terdapat variasi data yang cukup ekstrem pada beberapa kabupaten/kota akibat 

penggunaan data proyeksi penduduk dalam profil kesehatan sehingga berpotensi memengaruhi 

distribusi data dan hasil analisis korelasi. 

Secara keseluruhan, hasil penelitian aspek sanitasi dan perilaku higiene, terutama praktik CTPS 

serta akses terhadap jamban sehat, memiliki hubungan yang lebih kuat dengan prevalensi stunting pada 

balita di Provinsi Papua dibandingkan dengan akses air minum layak dan pengelolaan sampah rumah 

tangga. Temuan tersebut menegaskan bahwa penanggulangan stunting perlu dilakukan secara terpadu, 

tidak hanya melalui intervensi gizi spesifik, tetapi juga dengan memperkuat intervensi sensitif melalui 

peningkatan kondisi sanitasi dan penerapan perilaku hidup bersih di masyarakat. Temuan ini sejalan 

dengan penelitian di Iringa, Tanzania, yang menunjukkan bahwa praktik higiene dan faktor lingkungan, 

termasuk WASH, berhubungan dengan keragaman dan komposisi mikrobiota usus anak. Penelitian 

tersebut juga menemukan bahwa praktik higiene, riwayat penyakit, pola pemberian makanan, dan lokasi 

tempat tinggal secara signifikan memengaruhi kondisi mikrobiota, yang berkaitan dengan status 

pertumbuhan anak.23 Selain itu, temuan ini juga dapat digunakan sebagai bahan pertimbangan bagi 

pemerintah daerah dan pemangku kebijakan dalam menyusun strategi percepatan penurunan stunting 

berbasis lingkungan, terutama melalui penguatan program Sanitasi Total Berbasis Masyarakat (STBM), 

peningkatan edukasi CTPS, serta pemerataan akses sanitasi layak pada wilayah dengan risiko stunting 

tinggi di Provinsi Papua. 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Pertama, desain studi ekologis menggunakan 

kabupaten/kota sebagai unit analisis, sehingga hubungan yang ditemukan menggambarkan pola 

hubungan berdasarkan kondisi masing-masing wilayah. Kedua, penelitian menggunakan data sekunder 

yang bersumber dari Profil Kesehatan Provinsi Papua Tahun 2024, sehingga hasil analisis bergantung 

pada kelengkapan, ketersediaan, dan konsistensi data yang telah dikumpulkan oleh sumber data. Ketiga, 

penelitian hanya mencakup 9 Kabupaten/Kota, sehingga jumlah unit analisis yang terbatas dapat 

memengaruhi kekuatan statistik dan kestabilan nilai korelasi. Selain itu, penelitian hanya menganalisis 

beberapa indikator WASH dan belum mencakup faktor lain yang berkaitan dengan stunting, seperti 

kondisi sosial ekonomi, pola asuh, dan asupan gizi. Hasil penelitian ini mendiskripsikan mengenai 

hubungan faktor WASH dengan prevalensi stunting pada tingkat kabupaten/kota di Provinsi Papua 

tahun 2024. 

KESIMPULAN & SARAN 

Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan antara faktor WASH dengan prevalensi stunting 

pada balita di Provinsi Papua tahun 2024. Analisis pada tingkat kabupaten/kota menunjukkan bahwa 

CTPS (r = -0,717; p = 0,030) dan kepemilikan jamban sehat (r = -0,733; p = 0,025) memiliki korelasi 
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negatif yang signifikan dengan prevalensi stunting. Sementara itu, air minum layak (r = 0,000; p = 1,000) 

dan pengelolaan sampah rumah tangga (r = -0,644; p = 0,061) tidak menunjukkan korelasi yang 

signifikan. Secara keseluruhan, terdapat korelasi pada tingkat kabupaten/kota antara beberapa indikator 

WASH, terutama CTPS dan jamban sehat, dengan prevalensi stunting di Provinsi Papua. Temuan ini 

dapat menjadi dasar pertimbangan bagi pemerintah daerah dan pemangku kebijakan dalam memperkuat 

intervensi sensitif penurunan stunting melalui peningkatan akses sanitasi layak dan edukasi perilaku 

hidup bersih dan sehat, khususnya praktik CTPS dan penggunaan jamban sehat di masyarakat. Untuk 

peneliti selanjutnya, direkomendasikan untuk menggunakan data dengan cakupan yang lebih luas serta 

memperhatikan analisis spasial maupun faktor lain yang berpotensi memengaruhi kejadian stunting pada 

balita di Provinsi Papua. 
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ANAMP berperan sebagai penulis utama yang merancang konsep penelitian, menyusun 

kerangka teori, melaksanakan pengumpulan data di lapangan, serta menyusun hasil dan pembahasan. 

INLM melakukan analisis data, menginterpretasikan hasil penelitian. IRA berperan menyusun tinjauan 

pustaka, melakukan penyuntingan naskah, serta menyesuaikan format artikel dengan pedoman jurnal. 

Seluruh penulis telah membaca dan menyetujui versi akhir manuksrip. ANAMP= Aisyah Noer Auliyah 

Madani Pertiwi; INLM = Inayah Nur Laylatul Mufarrahah; IRA= Itsnatur Rizkiyah Apriliyanti. 
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