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ABSTRACT- Background: Stunting is a chronic nutritional problem caused by a lack of nutritional intake over a long period of time. The problem of stunting occurs starting from in the womb and will only become visible when the child is two years old. In order to reduce the prevalence of stunting, preventive behavior is needed, which can influenced by the knowledge of pregnant women. This research aims to determine the relationship between knowledge of pregnant women and the incidence of stunting. The method used in this research is a quantitative method with analytical observational research and a cross sectional approach. The test used was the Spearman Rank test with a sample of 126 pregnant women using a purposive sampling technique. The research results show that based on the results of the hypothesis test, Ha is accepted, which means there is a relationship between knowledge of pregnant women and the incidence of stunting with the results of data analysis showing the p-value (0.001) < α (0.05). Conclusion: It can be concluded that there is a relationship between pregnant women's knowledge and the incidence of stunting.
Keywords: Pregnant mother; Knowledge of Pregnant Women; Stunting events
ABSTRAK- Latar belakang: Stunting adalah permasalahan gizi kronis yang disebabkan oleh kurangnya asupan gizi dalam rentang yang cukup waktu lama. Permasalahan stunting terjadi mulai dari dalam kandungan dan baru akan terlihat ketika anak sudah menginjak usia dua tahun. Dalam menurunkan prevalensi stunting diperlukan perilaku pencegahan, yang dapat dipengaruhi oleh pengetahuan ibu hamil. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara pengetahuan ibu hamil dengan kejadian stunting. Metode yang digunakan dalam penelitian ini yaitu metode kuantitatif dengan jenis penelitian observasional analitik dan pendekatan cross sectional. Uji yang digunakan adalah uji Spearman Rank dengan sampel yang digunakan sebanyak 126 ibu hamil dan ibu dengan balita usia 6 – 59 bulan dengan teknik purposive sampling. Hasil penelitian menunjukkan berdasarkan hasil uji hipotesis maka Ha diterima yang berarti terdapat hubungan antara pengetahuan ibu hamil dengan kejadian stunting dengan hasil analisis data menunjukkan hasil p-value (0,001) < α (0,05). Kesimpulan: Dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara pengetahuan ibu hamil dengan kejadian stunting.

Kata Kunci: Ibu hamil; Pengetahuan Ibu Hamil; Kejadian Stunting
PENDAHULUAN

Stunting mengacu pada anak yang terlalu pendek untuk usianya (UNICEF, WHO, & World Bank, 2020). Stunting adalah kondisi ketika tubuh balita tidak mencapai panjang atau tinggi badan yang sesuai menurut usianya. Balita dikatakan stunting apabila hasil pengukuran PB atau TB menunjukkan <-2 SD (standar deviasi) dari median standar pertumbuhan berdasarkan WHO. Hal ini dapat diakibatkan karena kekurangan zat gizi kronis. Kejadian stunting pada balita dapat disebabkan

oleh beberapa faktor diantaranya berasal dari situasi ibu yaitu kesehatan serta gizinya baik sebelum, saat masa kehamilan, maupun setelah melahirkan sehingga berdampak pada pertumbuhan anak atau janin. Sedangkan dari situasi bayi dan balita penyebab stunting diantaranya adalah tidak dilakukannya inisiasi menyusui dini (IMD), tidak mendapat ASI eksklusif serta Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) (Pusdatin Kemenkes RI, 2018). Selain itu, stunting juga dapat disebabkan

oleh faktor terbatasnya akses pelayanan kesehatan ibu selama dan setelah kehamilan, belum optimalnya akses keluarga ke makanan yang bergizi, serta belum cukupnya akses ke air yang bersih juga sanitasi (TNP2K, 2017).


Prevalensi balita yang mengalami stunting di dunia pada tahun 2019 menunjukkan ada sekitar 21,3% atau 144 juta anak balita yang masih mengalami stunting (UNICEF et al., 2020). Indonesia sendiri, memiliki prevalensi anak dibawah lima tahun yang mengalami stunting sebanyak 27,7% (SSGBI, 2019). Meskipun prevalensi stunting telah menurun dari tahun sebelumnya, target prevalensi stunting yang ditentukan dalam Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN) tahun 2020-2024 adalah 14% (Peraturan Presiden RI, 2020).

Stunting pada anak dapat mempengaruhi tingkat kecerdasan dan status kesehatannya saat dewasa (Kemenkes RI, 2018). Anak yang menderita stunting dapat menderita kerusakan fisik serta kognitif dan menyebabkan pertumbuhannya terhambat (UNICEF et al., 2020). Kondisi tersebut yang terus menerus berlangsung akan menurunkan kualitas serta produktifitas masa depan warga negara

indonesia (Harikatang et al., 2020). Oleh sebab itu, dalam upaya mencegah hal tersebut dibutuhkan upaya penanggulangan masalah stunting. Penanggulangan stunting meliputi upaya pencegahan serta penanganan. Upaya pencegahan sendiri dapat dilakukan dengan memastikan bahwa anak memiliki status kesehatan yang baik, mendapat gizi cukup pada 1000 Hari Pertama Kehidupan (HPK), serta mendapat imunisasi dan pola hidup bersih untuk mencegah penyakit. Cara pencegahan

yang dapat dilakukan orang tua untuk mencegah buah hati dari stunting meliputi; (1) Memenuhi kebutuhan gizi pada 1000 HPK anak, (2) Memenuhi kebutuhan nutrisi bagi ibu hamil, (3) Konsumsi protein dengan kadar yang sesuai bagi anak diatas 6 bulan, (4) Menjaga kebersihan sanitasi serta memenuhi kebutuhan air bersih, dan (5) Rutin membawa anak ke posyandu minimal sekali dalam sebulan (Kemenkes RI, 2018).

Kunci keberhasilan pencegahan stunting salah satunya adalah perilaku kesehatan masyarakat sendiri (Kemenkes RI, 2018). Menurut teori Health Promotion Model, perilaku seseorang dipengaruhi oleh karakteristik dan pengalamannya. Sementara itu, teori Lawrence Green menyebutkan tiga faktor yang memiliki pengaruh dengan perilaku dalam kesehatan yakni faktor predisposisi, pendukung serta faktor pendorong. Predisposisi perilaku adalah faktor pengetahuan, kepercayaan, sikap, nilai dan keyakinan (Asmuji & Faridah, 2018). Pengetahuan diartikan sebagai suatu hasil dari proses pengindraan yang membuat seseorang tahu. Dapat dikatakan bahwa pengetahuan termasuk bagian penting yang mempengaruhi tindakan atau perilaku seseorang (Hasmi, 2016). Sedangkan, sikap berarti besarnya perasaan baik positif atau negatif terhadap suatu hal, objek, orang, institusi atau

kegiatan. Apabila seseorang memiliki keyakinan dan merasa bahwa dengan melakukan suatu perilaku akan menghasilkan keluaran yang positif, maka sikap positif pun akan ia miliki, begitu juga sebaliknya (Asmuji & Faridah, 2018).

Ariestia (2020), dalam penelitiannya menunjukan ada hubungan antara pengetahuan ibu juga sikapnya terhadap pencegahan stunting. Penelitian lain juga menunjukkan sikap ibu memiliki hubungan dengan upaya pencegahan stunting, namun tidak terdapat hubungan dari pengetahuan ibu dengan upaya pencegahan stunting. Penelitian ini membahas bahwa dalam pencegahan stunting, sikap ibu termasuk dalam pemberian makanan pada anak merupakan hal yang penting karena dengan sikap yang baik dan didukung oleh pengetahuan tinggi akan tercermin perilaku positif (Arnita, Rahmadhani, & Sari, 2020). Sementara, penelitian yang menunjukkan tidak terdapat hubungan pengetahuan dan sikap ibu dengan stunting membahas bahwa pengetahuan baik belum tentu menghasilkan sikap juga perilaku yang baik (Harikatang et al., 2020). Upaya yang telah dilaksanakan pemerintah dalam meningkatkan perilaku masyarakatnya dalam mencegah stunting disusun dalam strategi nasional yang terdiri dari 5 pilar percepatan pencegahan stunting, tepatnya pada pilar 2 yang berbunyi kampanye nasional serta komunikasi perubahan perilaku (Kemenkes RI, 2018). Strategi untuk mencapai pilar tersebut adalah dengan meningkatkan komunikasi antar pribadi melalui pengembangan pesan yang disesuaikan dengan kebutuhan kelompok sasaran yaitu Rumah Tangga 1.000 HPK, WUS, dan remaja putri. Berbagai saluran komunikasi seperti posyandu, kelas pengasuhan, kelas ibu hamil, hingga konseling reproduksi remaja telah digunakan dalam penyampaian pesan ini (TNP2K, 2019).

Studi pendahuluan yang telah dilakukan di Posyandu Tunas Mekar 1 Kelurahan Krukut, Depok menunjukkan hasil dari 10 ibu balita yang diwawancarai mengenai pengetahuan tentang stunting mayoritas menunjukkan pengetahuan ibu masih kurang. Ibu mengatakan hanya pernah mendengar namun tidak tau pengertian, penyebab, serta dampaknya, dan belum pernah mendapatkan penyuluhan mengenai gizi. Selain itu, 3 dari 10 ibu juga memiliki sikap yang kurang baik seperti tidak berusaha mencari tahu tentang apa saja masalah gizi anak karena menganggap anak sudah memiliki gizi yang baik. Selain itu, 5 dari 10 ibu sudah memiliki perilaku yang baik dalam mencegah stunting pada anaknya seperti memberi kolostrum dan ASI eksklusif, memastikan anaknya mengkonsumsi makanan sehat, serta memastikan diri dan anak menjaga kebersihan dengan mencuci tangan, namun 5 ibu lainnya memiliki perilaku kurang baik seperti tidak memberi ASI 6 bulan pertama, dan sering memberi makanan yang anak minta tanpa melihat kandungan gizinya.
METODE

Penelitian ini dilakukan di Kecamatan langowan Barat. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan jenis penelitian observasional analitik dan pendekatan cross sectional. Sampel yang digunakan yaitu seluruh ibu hamil dan ibu yang memiliki balita usia 6 – 59 bulan yang berjumlah 126 orang yang ditentukan dengan teknik purposive sampling. Sampel yang digunakan memiliki kriteria inklusi yaitu ibu hamil dan ibu yang memiliki balita dengan usia 6-59 bulan, berdomisili di Kecamatan langowan Barat, menyatakan bersedia menjadi responden serta bisa membaca dan menulis. Sedangkan untuk kriteria eksklusi ibu yang tidak sedang berada ditempat saat penelitian berlangsung, ibu yang pindah dari wilayah penelitian, dan ibu dengan anak yang memiliki keterbatasan fisik.                                                                                           


Proses pengumpulan data dilakukan dengan pembagian kuesioner yang dikembangkan oleh peneliti yang sudah melalui uji validitas dan reliabilitas kuesioner dan berisi tentang butir pertanyaan terkait pengetahuan ibu tentang kejadian stunting. Analisis data yang digunakan yaitu analisis univariat dan bivariat dengan menggunakan uji korelasi Spearman Rank.
HASIL
A. UNIVARIAT
Hasil analisis univariat diuraikan sebagai berikut:
1. Gambaran Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Balita. Hasil pengumpulan data mengenai jenis kelamin balita di Kecamatan Langowan Barat yaitu sebagai berikut:
Tabel 1 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis Kelamin Balita
	Kategori
	Frekuensi (f)
	Persentase (%)

	Laki-laki
	58
	46,032

	Perempuan
	68
	53,99

	Total
	126
	100



Distribusi frekuensi responden berdasarkan jenis kelamin diperoleh bahwa jenis kelamin yang paling banyak adalah perempuan sebanyak 68 responden (53,99%).
2. Gambaran Karakteristik Responden Berdasarkan Usia Balita. Hasil pengumpulan data mengenai usia balita di Kecamatan Langowan Barat yaitu sebagai berikut:

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Usia Balita
	Variabel
	N
	Mean

	Usia
	126
	39,40



Distribusi frekuensi responden berdasarkan usia balita diperoleh data, rata-rata usia balita adalah 39,40 bulan dengan usia tertinggi yaitu 52 bulan dan terendah 19 bulan.
3. Gambaran Karakteristik Responden Berdasarkan Usia Ibu. Hasil pengumpulan data mengenai usia ibu balita di Kecamatan Langowan Barat yaitu sebagai berikut: 
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Usia Ibu Balita
	Variabel
	N
	Mean
	Min-Max
	SD

	Usia
	126
	31,59
	20-43
	4,325



Distribusi frekuensi responden berdasarkan usia ibu balita diperoleh data, rata-rata usia ibu adalah 31,59 tahun dengan usia tertinggi yaitu 39 tahun dan terendah 19 tahun.
4. Gambaran Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan Ibu. Hasil pengumpulan data mengenai pendidikan ibu balita di Kecamatan Langowan Barat yaitu sebagai berikut:

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pendidikan Ibu Balita
	Kategori
	Frekuensi (f)
	Persentase (%)

	SD
	9
	7,143

	SMP
	7
	5,556

	SMA/SMK
	73
	57,937

	Diploma
	16
	12,698

	Sarjana
	21
	16,667

	Total
	126
	100



Distribusi frekuensi responden berdasarkan pendidikan ibu diperoleh data, responden yang paling banyak adalah berada pada pendidikan SMA/SMK sebanyak 73 responden (57,937%).
5. Analisis Kejadian Stunting pada Balita. Hasil pengumpulan data mengenai kejadian stunting pada balita di Kecamatan Langowan Barat yaitu sebagai berikut:
Tabel 5. Distribusi Frekuensi Kejadian Stunting pada Balita
	Kategori
	Frekuensi (f)
	Persentase (%)

	Severely Stunting 
	0
	0

	Stunting
	27
	21,429

	Normal
	99
	78,571

	Total
	126
	100



Distribusi frekuensi responden berdasarkan kejadian stunting diperoleh data, responden yang paling banyak adalah berada pada kategori normal sebanyak 99 responden (78,571%).
6. Analisis Pengetahuan Ibu tentang Stunting pada Balita. Hasil pengumpulan data pengetahuan ibu tentang stunting pada balita di Kecamatan Langowan Barat yaitu sebagai berikut:
Tabel 6. Distribusi Frekuensi Pengetahuan Ibu tentang Stunting pada Balita
	Kategori
	Frekuensi (f)
	Persentase (%)

	Pengetahuan Baik
	41
	32,540

	Pengetahuan Cukup
	53
	42,063

	Pengetahuan Kurang
	32
	25,340

	Total
	126
	100



Distribusi frekuensi responden berdasarkan pengetahuan ibu tentang stunting diperoleh data, mayoritas pengetahuan ibu tentang stunting di Kecamatan Langowan Barat yaitu berada pada kategori pengetahuan cukup sebanyak 53 responden (25,340%).
B. BIVARIAT
Untuk uji hipotesis digunakan teknik analisis data uji Spearman-Rank sesuai dengan skala data yang bersifat kategorik. Analisis data dilakukan untuk mengetahui hubungan pengetahuan ibu terhadap kejadian stunting pada balita di Kecamatan Langowan Barat. Hasil analisisnya adalah seperti terdapat pada tabel dibawah ini:
Tabel 7. Hasil Analisis Hubungan Pengetahuan Ibu terhadap Kejadian Stunting pada Balita di Kecamatan Langowan Barat
	Pengetahuan Ibu

	Kejadian Stunting
	Pengetahuan baik
	Pengetahuan cukup
	Pengetahuan kurang
	Correlation Coefficient
	p-value

	
	n
	%
	n
	%
	n
	%
	
	

	Stunting 
	0
	0
	0
	0
	27
	100
	0.834
	0,001

	Normal 
	41
	48.1
	53
	49.4
	5
	3,97
	
	

	Total 
	41
	32,54
	53
	42,063
	32
	103,97
	
	



Hasil uji Spearman-Rank didapatkan dengan hasil koefisien α=0,05 diperoleh nilai p= 0,001 yang berarti nilai p < nilai α=0,05. Dapat ditarik kesimpulan berdasarkan hasil uji hipotesis maka Ha diterima yang berarti ada hubungan pengetahuan ibu terhadap kejadian stunting pada balita di Kecamatan Langowan Barat. Berdasarkan dengan kekuatan hubungan yang dinyatakan berdasarkan nilai Correlation Coefficient, sebesar 0,834 yang artinya korelasi sangat kuat. Dapat disimpulkan bahwa ada hubungan yang sangat kuat antara pengetahuan ibu terhadap kejadian stunting pada balita di Kecamatan Langowan Barat.
PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa kejadian stunting pada balita di Kecamatan Langowan Barat terbanyak pada kategori normal sebanyak 99 responden (78,571%). Stunting atau perawakan pendek (shortness) suatu keadaan tinggi badan (TB) seseorang yang tidak sesuai dengan umur, yang penentuannya dilakukan dengan menghitung skor Z-indeks tinggi badan menurut umur (TB/U). Seseorang dikatakan stunting bila skor Z indeks TB/U-nya di bawah -2 SD (standar deviasi) (Sutarto et al., 2018). Stunting terjadi akibat kegagalan pada proses tumbuh kembang seorang anak karena kondisi kesehatana dan asupan gizi yang tidak optimal. Terdapat beberapa faktor penyebab terjadinya stunting pada balita, salah satunya yaitu pengetahuan ibu tentang gizi sangat berpengaruh dalam praktik pemberian asupan nutrisi pada anak dalam masa pertumbuhan dan perkembangan.
Seiring dengan berjalannya waktu seseorang Permasalahan stunting pada balita akan beresiko besar pada pertumbuhannya. Balita stunting dapat tumbuh menjadi orang yang kurang sehat, lebih rentan terhadap penyakit tidak menular, dan kurang mampu bersosialisasi dengan tepat yang semuanya mungkin berdampak pada kemampuan mereka untuk belajar. Kondisi tersebut yang terus menerus berlangsung akan menurunkan kualitas serta produktifitas masa depan warga negara indonesia (Hasyim & Sulistyaningsih, 2019).

Salah satu hal yang mempengaruhi pengetahuan ibu ialah pendidikan. Dimana pendidikan ibu yang menengah dan tinggi lebih mudah dalam menerima dan menyaring informasi yang benar khususnya tentang pencegahan stunting pada anak. Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Ariani & Puspita (2021) dengan judul “Hubungan Pengetahuan Ibu tentang Gizi Menurunkan Resiko Stunting pada Balita di Kabupaten Gianyar” berdasarkan hasil uji statistik dengan uji chi square menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan ibu tentang gizi dengan kejadian stunting pada balita dengan p value 0.007 < 0.05, dimana pengetahuan ibu tentang gizi mampu menurunkan risiko stunting pada balita.


Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ariani & Puspita (2021) dengan judul “Hubungan Pengetahuan Ibu tentang Gizi 62 Menurunkan Risiko Stunting pada Balita di Kabupaten Gianyar” ibu belum memiliki pengetahuan yang baik dalam menjaga anaknya supaya kebutuhan nutrisinya tetap terpenuhi karena sumber informasi yang didapat sedikit waktu ibu menginjak masa SD, karena penyebab kurangnya tingkat pengetahuan yaitu terdiri dari beberapa faktor yang mempengaruhi. Derajat kesehatan juga dipengaruhi oleh tingkat pendidikan ibu terkait dengan peranan ibu yang paling banyak pada pembentukan kebiasaan makan anak, sebab mempersiapkan makanan mulai dari mengatur menu, berbelanja, memasak, menyiapkan makanan dan mendistribusikan makanan dilakukan oleh ibu (Husnaniyah, dkk., 2020).


Berdasarkan analisis peneliti, penentuan pengetahuan ibu dengan perilaku pencegahan stunting didapatkan bahwa pengetahuan ibu baik sebagian besar perilaku pencegahan stunting baik. Hal ini disebabkan karena pengetahuan ibu sebagai pengetahuan ibu baik sehingga lebih dominan untuk menjadikan anak perilaku pencegahan stunting baik pula. Sementara itu untuk pengetahuan ibu yang cukup bisa saja menghasilkan status gizi balita yang perilaku pencegahan stunting baik, karena perilaku pencegahan stunting disebabkan oleh faktor luar yang secara tidak langsung dapat mempengaruhi perilaku pencegahan stunting.
KESIMPULAN

Berdasarkan hasil yang diperoleh dari analisis data diperoleh bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan ibu dengan kejadian stunting dengan hasil koefisien α = 3,35 diperoleh nilai p = 0,01 yang berarti nilai p <  α.
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