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ABSTRACT

Stunting is one of the nutritional problems that is often faced in Indonesia. In this condition,
the growth of toddlers is hampered and is characterized by a height that is lower than the age
standard. There are several factors that cause stunting, such as inadequate nutritional intake,
health problems, breastfeeding patterns, introduction of complementary breast milk (MPASI) at
the right time, birth weight, mother's education level, and family economic conditions. Toddlers
who experience stunting are at risk of experiencing growth disorders in both the short and long
term. This study aims to determine the relationship between birth weight and early complementary
feeding with the incidence of stunting in toddlers at the Posyandu Toddlers in Genilangit Village,
Poncol District, Magetan Regency.

The research design used in this research is correlational analytics with a cross-sectoral
approach. The sample consisted of 67 respondents and was selected using a proportional random
sampling method. Data collection involved the use of KIA books, questionnaires, and observation
sheets, which were analyzed using the Chi-Square test at a significance level of o. = 0.05.

The results showed that the majority of babies who were given MPASI at an early age
experienced stunting (15 respondents or 22.4%), while the majority of babies who received
MPASI at the right age did not experience stunting (39 respondents or 58.2%). The results of the
analysis show that for birth weight, the p value is 0.001 < a. = 0.05, likewise for giving MPASI at
an early age, the p value obtained is 0.000 < o = 0.05

Providing early MPASI is closely related to the incidence of stunting in toddlers. Normal
birth weight and giving MPASI at the right age is good for the growth and development of toddlers
and has a very low risk of toddlers experiencing stunting. Thus, it is hoped that mothers will pay
more attention to nutrition before pregnancy and during pregnancy which is related to the birth
weight of toddlers. As well as providing MPASI at the right age, namely at 6 months of age.

Key words: Birth Weight, Early Provision Of MP-ASI, Stunting
ABSTRAK

Stunting merupakan salah satu permasalahan gizi yang sering dihadapi di Indonesia. Dalam
kondisi ini, pertumbuhan balita terhambat dan ditandai dengan tinggi badan yang lebih rendah
dari standar usianya. Terdapat beberapa faktor penyebab stunting, seperti asupan gizi yang tidak
memadai, masalah kesehatan, pola pemberian ASI, pengenalan makanan pendamping ASI
(MPASI) pada waktu yang tepat, berat badan saat lahir, tingkat pendidikan ibu, dan kondisi
ekonomi keluarga. Balita yang mengalami stunting berisiko mengalami gangguan pertumbuhan
baik dalam jangka pendek maupun jangka panjang. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
hubungan berat badan lahir dan pemberian MPASI dini dengan kejadian stunting pada balita di
Posyandu Balita Desa Genilangit, Kecamatan Poncol, Kabupaten Magetan.

Desain penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah analitik korelasional dengan
pendekatan lintas sektoral. Sampel terdiri dari 67 responden dan dipilih menggunakan metode
pengambilan sampel acak proporsional. Pengumpulan data melibatkan penggunaan buku KIA,
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kuesioner, dan lembar observasi, yang dianalisis dengan uji Chi-Square pada tingkat signifikansi

o =0,05.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar bayi yang diberikan MPASI pada usia
dini mengalami stunting (15 responden atau 22,4%), sementara sebagian besar bayi yang
menerima MPASI pada usia yang tepat tidak mengalami stunting (39 responden atau 58,2%).
Hasil analisis menunjukkan bahwa untuk berat badan lahir, nilai p adalah 0,001 < a.= 0,05, begitu
juga untuk pemberian MPASI pada usia dini, nilai p yang diperoleh adalah 0,000 <a = 0,05

Pemberian MPASI dini sangat berkaitan dengan kejadian stunting pada balita. Berat badan
lahir normal dan pemberian MPASI tepat usia baik untuk tumbuh kembang balita dan sangat
rendah resiko balita mengalami stunting. Dengan demikian diharapkan untuk ibu lebih
memperhatikan nutrisi sebelum kehamilan dan selama kehamilan yang berkaitan dengan berat
lahir balita. Serta memberikan MPASI tepat usia yaitu saat usia 6 bulan.

Kata kunci :Berat Badan Lahir, Pemberian MP-ASI Dini, Stunting

PENDAHULUAN

Tantangan yang dihadapi Indonesia saat
ini adalah terkait gizi adalah masalah stunting.
Stunting merujuk pada gagalnya pertumbuhan
anak balita yang disebabkan kekurangan gizi
kronis, terutama selama seribu Hari Pertama
Kehidupan  (PHK). Kondisi ini  dapat
diidentifikasi ketika tinggi badan anak berada di
bawah ukuran standar, seperti yang ditentukan
oleh indikator antropometri seperti skor tinggi
badan menurut umur (the Length-for-Age (HAZ))
atau panjang badan menurut umur (Height-for-
Age (LAZ)) yang berada di bawah -2 SD (World
Health Organization, 2015). Stunting dapat
teridentifikasi ketika indeks panjang badan
menurut umur (PB/U) atau tinggi badan menurut
umur (TB/U) menunjukkan nilai di bawah
standar, yang dinyatakan dengan istilah "stunted"
dan "severely stunted”. Pada konteks kesehatan
ibu hamil, prevalensi insiden COVID-19 turut
berkontribusi pada peningkatan angka kematian
di kalangan ibu. Sebuah penelitian mencatat
bahwa dari 9 ibu hamil dengan kondisi parah
karena terinfeksi COVID-19, 7 di antaranya
mengalami kematian, sementara 1 ibu hamil
memerlukan perawatan di Unit Perawatan Intensif
(ICU) dengan bantuan ventilator pernapasan
(Hantoushzadeh, et al., 2020). Informasi dari
Perhimpunan Obstetri dan Ginekologi Indonesia
(POGI) antara tahun 2020 dan 2021 menunjukkan
bahwa sekitar 3% ibu hamil meninggal dunia
akibat COVID-19, dan ibu hamil telah terpapar
virus tersebut sebanyak 536 orang.

Keterlibatan dan dukungan suami
memiliki peran yang signifikan dalam menjaga
kesehatan ibu selama masa kehamilan, karena
partisipasi aktif suami dapat berpengaruh pada
kesejahteraan ibu. Oleh Kkarena itu, untuk
meningkatkan frekuensi kunjungan perawatan
antenatal, perlu diberikan informasi tidak hanya
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kepada ibu hamil, tetapi juga penyuluhan kepada
suami mengenai pentingnya terlibat dalam proses
kehamilan, para profesional kesehatan perlu
memberikan informasi tidak hanya kepada ibu, tetapi
juga memberikan penyuluhan kepada suami

mengenai  kepentingan terlibat dalam proses
kehamilan, termasuk melakukan pemeriksaan
antenatal.

Tahun 2020, anak usia bawah lima tahun di
seluruh dunia mengalami stunting sekitar 22%.
Persentase ini  menunjukkan peningkatan kecil
dibandingkan dengan data dari tahun 2018 yang
mencatat prevalensi sebesar 21,9% (Meikawati,
2021). Menurut Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
2018, prevalensi stunting mencapai 30,8%, dengan
sekitar 7 juta anak terkena stunting (Bappenas, 2018).
Namun, hasil dari Survei Status Gizi Indonesia
(SSGI) vyang dilaksanakan oleh Kementerian
Kesehatan (Kemenkes) menunjukkan penurunan
prevalensi stunting menjadi 24,4% tahun 2021.
Angka ini mencerminkan penurunan dibandingkan
beberapa tahun sebelumnya, di mana pada tahun
2020, diperkirakan prevalensi stunting di Indonesia
masih sekitar 26,92%.

Berdasarkan hasil studi pendahuluan jumlah
balita yang mengalami stunting sampai bulan Oktober
tahun 2022 vyaitu sebanyak 157 anak dengan
presentase (9, 89%), persentase mengalami sedikit
peningkatan se besar (0,82%) dibandingkan dengan
tahun 2021 dengan persentase stunting sebesar
(9,07%). Dan diambil satu dari 8 Desa di Wilayah
kerja Puskesmas Poncol yaitu Desa Genilangit dengan
15 balita stunting dari jumlah keseluruhan 230 balita.
Jumlah 15 balita stunting tersebut cukup tinggi
dijaman sekarang ini (UPTD Puskesmas Poncol,
2022).

Faktor penyebab stunting, secara langsung
seperti kurangnya asupan gizi dan kondisi kesehatan
yang buruk. Sementara itu, penyebab tidak langsung
melibatkan aspek seperti tingkat pendapatan,
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disparitas ekonomi, sistem pangan, sistem
kesehatan, urbanisasi, globalisasi, jaminan sosial,
dan faktor lainnya (Bappenas, 2018). Faktor
penyebab stunting juga melibatkan hal-hal seperti
pekerjaan ibu, tinggi badan ayah dan ibu, jumlah
anggota rumah tangga, pola asuh, praktik
pemberian ASI eksklusif, usia pemberian
makanan pendamping ASI (MPASI), tingkat
kecukupan konsumsi Zn, Fe, riwayat penyakit,
dan elemen-elemen genetik (Kemenkes, 2022).
Peran perawat dalam  memberikan
pelayanan kesehatan melibatkan penyediaan
asuhan keperawatan kepada individu, keluarga,
dan masyarakat. Salah satu fungsi perawat adalah
sebagai pendidik, di mana perawat memiliki
tanggung jawab untuk memberikan edukasi dan
motivasi kepada orang tua, terutama ibu, terkait
dengan berat badan bayi saat lahir dan pemberian
MPASI pada anak balita, yang memiliki
keterkaitan dengan pertumbuhan dan
perkembangan anak. Selain itu, para ibu juga perlu
memantau tumbuh kembang anak secara teratur
dengan melakukan pengukuran antropometri pada

HASIL
Table 1
No | Pemberi | Frekuen | Presenta
an si (n) se (%)
MPASI
1. Dini 25 37,3%
2. Tepat 42 62,7%
Usia
Total 67 100%
Table 2
Kejadian Stunting
No | Kejadia | Frekuen | Presenta
n si (n) se (%)
Stuntin
g
1. | Stunting 18 27%
2. Tidak 49 73%
Stunting
Total 67 100%
Table 3
Tabulasi Silang Pemberian Makanan
Pendamping ASI (MPASI) Dini Dengan
Kejadian Stunting
No | | Stunting | Total |
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balita untuk mengetahui status pertumbuhan balita.

METODOLOGI

Desain penelitian untuk studi ini menggunakan
metode analisis survei dengan pendekatan Cross
Sectional/informan. Komponen utama dari penelitian
ini  melibatkan bahan dan peralatan, teknik
pengumpulan data, dan teknik analisis data.

Populasi target untuk penelitian ini mencakup
semua balita berusia 12-60 bulan yang terdaftar di
Posyandu Balita Desa Genilangit, Kecamatan
Poncol, Kabupaten Magetan, dengan total
responden sebanyak 230 orang. Sampel penelitian
ini terdiri dari 67 responden yang dipilih secara
teknik proportional random sampling. Proses
analisis data dilakukan dengan tingkat signifikansi
sebesar 5% (0=0,05), dan analisis tersebut dilakukan
secara komputerisasi dengan menggunakan program
SPSS 20.0 .

MPA Ya Tidak P
Sl valu
Dini e
N|% | N % | N %
Dini |1 (22, |10 |149 |25 | 37,3
51 4
Tepat | 3 | 45|39 |582 |42 | 62,7 | 0,00
Usia 0
Total | 1 | 26, | 49 | 73,1 | 67 | 100
81| 9

a=0,05 r=0,500 p-value=0,000

Diketahui bahwa dari 67 responden balita
yang diberikan makanan pendamping ASI
(MPASI) dini sebagian besar mengalami stunting
yaitu sebanyak 15 balita atau sebesar (22,4%).
Kemudian sebagian besar balita yang diberikan
MPASI tepat usia tidak mengalami stunting
sebanyak 39 balita atau sebesar (58,2%). Dari
data yang terdapat dalam tabel di atas, hasil
analisis Chisquare menunjukkan validitas uji
statistik, dan diperoleh nilai p = 0,000< a = 0,05.
Hal ini mengindikasikan bahwa HO dapat ditolak,
dan H2 dapat diterima. Oleh karena itu, dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan antara
pemberian MPASI pada usia dini dan kejadian
stunting pada anak usia 12-60 bulan.
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PEMBAHASAN

Hasil penelitian yang dilakukan terhadap
67 responden, sesuai dengan pengisian kuesioner
di Posyandu Balita Desa Genilangit, Kecamatan
Poncol, Kabupaten Magetan, Analisis ini
mengungkapkan hubungan antara pemberian
makanan pendamping ASI (MPASI) dini dan
kejadian stunting pada anak usia 12-60 bulan di
Posyandu. Hasil uji statistik menunjukkan nilai
p=0,000 <a = 0,05. Hal ini menunjukkan bahwa
secara statistik, HO dapat ditolak, dan H2 dapat
diterima. Oleh karena itu, dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan signifikan antara
pemberian MPASI pada usia dini dan kejadian
stunting pada anak usia 12-60 bulan di Posyandu
Balita Desa Genilangit, dengan nilai koefisien
korelasi r = 0,500, menandakan tingkat hubungan
yang sedang antar variabel.

Hasil penelitian, diketahui bahwa bayi
yang diberikan MPASI pada usia dini memiliki
risiko stunting yang lebih tinggi dibandingkan
dengan bayi yang diberikan MPASI pada waktu
yang tepat. Ditunjukkan dengan nilai Odds ratio
sebesar 19.500 yang artinya balita yang diberikan
MPASI dini memiliki resiko mengalami stunting
sebesar 19.500 atau 19x lebih besar dari pada
balita yang diberikan MPASI tepat usia. Menurut
(Ariani, 2020) Beberapa faktor berkontribusi
pada kejadian stunting, termasuk kurangnya
pengetahuan tentang stunting, ketidakamanan
pangan, kelahiran prematur atau bayi dengan
Berat Badan Lahir Rendah (BBLR), praktik
pemberian ASI eksklusif, pengelolaan MPASI
untuk anak, kondisi sanitasi lingkungan, dan
status sosial ekonomi yang rendah dalam
keluarga, dan  sebagian besar balita yang
diberikan MPASI dini mengalami stunting.
Sedangkan sebagian kecil balita yang diberikan
MPASI tepat usia mengalami stunting. Hal ini
sejalan dengan teori Menurut (Novianti E. R,
2021) Penelitian menunjukkan bahwa balita yang
diberikan MPASI pada usia enam bulan memiliki
risiko stunting yang lebih rendah dibandingkan
dengan mereka yang menerima MPASI sebelum
atau setelah enam bulan. Sangat dianjurkan untuk
memberikan MPASI pada waktu yang tepat
karena pada usia ini, sistem pencernaan bayi lebih
matang dan siap menerima makanan tambahan
selain ASI.

Berdasarkan  hasil penelitian, hanya
sebagian kecil balita yang menerima pemberian
MPASI pada waktu yang tepat mengalami
stunting. Wawancara dengan ibu-ibu balita ini
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mengungkapkan bahwa sebagian besar dari
mereka menyatakan kurang  pengetahuan
mengenai waktu dan pelaksanaan yang benar
dalam praktik MPASI untuk bayi yang masih
mendapatkan ASI. Beberapa ibu merasa bahwa
bayi mereka mungkin kurang merasa kenyang
jika hanya diberi Air Susu Ibu (ASI) tanpa
tambahan makanan,  sehingga  mereka
memberikan MPASI pada usia di bawah enam
bulan.

Dalam penelitian  sebelumnya yang
dilakukan oleh Khasanah, D., Hadi, H., dan
Paramashanti, B. (2016) berjudul "Waktu
Pemberian Makanan Pendamping ASI dan
Hubungannya dengan Kejadian Stunting pada
Anak Usia 6-23 Bulan di Kecamatan Sedayu,"
sebanyak 190 responden terlibat, dengan 58
responden mengalami stunting dan 132
responden tidak mengalami stunting. Temuan
penelitian menunjukkan ada hubungan antara
waktu pemberian MPASI dan kejadian stunting.
Penelitian lain yang dilakukan oleh Wandini, R.,
Riyani, dan Resti, E. (2021) berjudul "Praktik
Pemberian Makanan Pendamping ASI dan
Hubungannya dengan Kejadian Stunting pada
Balita" melibatkan 100 responden, dengan 32
responden mengalami stunting dan 68 responden
tidak mengalami stunting. Hasil penelitian
menunjukkan adanya hubungan antara waktu
pemberian MPASI dan kejadian stunting.

Berdasarkan pembahasan diatas peneliti
beropini bahwa kejadian stunting dipengaruhi
oleh pemberian MPASI dini. Sebagian ibu
mengatakan memberikan MPASI kurang dari
usianya karena menganggap bayi mereka kurang
kenyang jika hanya diberikan ASI tanpa
makanan tambahan. Tingkat pendidikan yang
tinggi dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan
seseorang. Dengan tingkat pendidikan SMP maka
pengetahuan ibu tentang pemberian MPASI
kurang, sebaliknya jika pendidikan ibu yang
tinggi maka pengetahuan tentang MPASI juga
akan lebih baik. Usia ibu juga dapat berpengaruh
terhadap pengetahuan semakin dewasa usia maka
akan semakin matang cara berfikirnya. Hal
tersebut dapat berpengaruh terhadap sikap dan
keputusan ibu dalam ketepatan pemberian
MPASI ada balitanya. Pemberian MPASI terlalu
dini  dikhawatirkan akan membuat balita
mengalami masalah pada pencernaan sehingga
akan mengalami gangguan pertumbuhan dan
akan meningkatkan resiko mengalami stunting.
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SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan

Terdapat hubungan yang signifikan antara
pemberian MPASI dini dan kejadian stunting
pada balita berusia 12-60 bulan di Posyandu
Balita Desa Genilangit, Kecamatan Poncol,
Kabupaten Magetan. Penelitian menunjukkan
bahwa kedua variabel ini memiliki korelasi
dengan tingkat kekuatan yang sedang, dengan
nilai koefisien korelasi sebesar r = 0,500.
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