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ABSTRACT

In 2016, it is estimated that children under five who experience stunting in the world are
22.9%, but this figure has decreased in 2017 by 22.2%, although the incidence of stunting
has decreased, but has not reached the standard set by WHO, namely 20 % (Ministry of
Health of the Republic of Indonesia, 2019). The purpose of this study was to determine
whether there was a relationship between exclusive breastfeeding and the incidence of
stunting in children under five in the UPTD of the Teluk Sasah Health Center in 2020. This
study used a cross sectional research design carried out at the UPTD of the Teluk Sasah
Health Center. In July 2020. The population was all toddlers aged 24-24. 36 months and a
sample of 40 people with the Consecutive Sampling sampling technique. From the results of
the study, most of the respondents who gave exclusive breastfeeding with normal nutritional
status were 73.7%, only 14.3 experienced stunting and most of the respondents did not give
exclusive breastfeeding with experienced stunting there were 85.7%, only 26.3% were
normal. The results of the chi-square statistical test obtained a p value of 0.000<0.05. The
conclusion is that there is a relationship between exclusive breastfeeding and the incidence
of stunting in toddlers at the Teluk Sasah Health Center UPTD 2020. Mother's advice is to
pay attention to and increase children's food needs that contain adequate consumption of
nutrients.
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PENDAHULUAN mental anak. Stunting berkaitan dengan
Stunting merupakan kondisi kronis yang peningkatan risiko kesakitan dan kematian
menggambarkan terhambatnya serta terhambatnya pertumbuhan

pertumbuhan karena malnutrisi jangka
panjang yang ditandai dengan indeks
panjang badan dibanding umur (PB/U)
atau tinggi badan dibanding umur (TB/U)
dengan batas z-score kurang dari -2 SD.
Stunting pada balita perlu menjadi
perhatian khusus karena dapat
menghambat perkembangan fisik dan

kemampuan motorik dan mental (
Kartasurya, 2017).

Ada berbagai faktor yang menyebabkan
Indonesia menjadi peringkat ke tiga
tertinggi di ASEAN yang menyandang
balita stunting, yaitu faktor langsung dan
tidak langsung, faktor langsung yang
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berhubungan dengan stunting, antara lain
berat badan lahir rendah (BBLR), tidak
ASI Eksklusif, asupan gizi yang tidak
sesuai, status kesehatan anak atau penyakit
infeksi, imunisasi yang tidak lengkap, dan
faktor genetic (Garcia Cruz et al., 2017).
Kemudian faktor tidak langsung yaitu
karakteristik keluarga berupa pekerjaan
orang tua, pendidikan dan pendapatan
orang tua, status gizi pada ibu hamil, dan
sanitasi lingkungan (Zaif, Wijaya, &
Hilmanto, 2016). Faktor-faktor yang
mempengaruhi kejadian stunting ini saling
berhubungan satu sama lain, atau biasa
disebut faktor multidimensi (Rahmawati et
al., 2016).

Air susu ibu adalah cairan formula tersehat
untuk bayi yang mengandung nutrisi
stabil dan merupakan satu-satunya sumber
protein yang paling mudah didapat dan
berkualitas baik, serta mengandung semua
asam-asam amino esensial yang dosisnya
tepat sesuai dengan kebutuhan balita
sampai umur enam bulan pertama (Nurdin,
2015).

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan
Kabupaten Bintan Tahun 2017 cakupan
pemberian ASI Ekslusif 0-6 tahun 54,33%
sedangkan prevalensi anak balita yang
pendek yaitu 36,9% sedangkan target
kabupaten bintan dibawah 29%. Ini
terlihat masih banyaknya balita yang
pendek (Profil Dinas Kesehatan Bintan,
2017). Berdasarkan laporan profil UPTD
Puskesmas Teluk Sasah pada tahun 2018
capaian ASI Eksklusif tahun 2018 49,21%
dan tahun 2019 17,22%. Sedangkan
jumlah kelahiran pada tahun 2019
berjumlah 273 orang. Sedangkan jumlah
balita stunting tahun 2018 sebanyak 125
orang.
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Berdasarkan survey pendahuluan peneliti
terhadap 10 ibu balita stunting, 2 orang
yang memberikan ASI Ekslusif sampai 0-
6 bulan sedangkan 5 orang mengatakan
ASI tidak keluar sehingga memberikan
ASI dan susu formula, 3 orang diantaranya
tidak memberikan ASI dikarenakan ASI
tidak keluar

TUJUAN PENELITIAN
Untuk  mengetahui  hubungan  ASI
Eksklusif dengan kejadian stunting

METODE PENELITIAN

Penelitian ini adalah eskriptif kuantitatif
dengan pendekatan cross sectional Desain
penelitian ini adalah one grup pretest-
posttest desain. Pengukuran data penilitian
(variabel bebas dan terikat) dilakukan satu
kali dan secara bersamaan. Pada penilitian
ini akan menganalisis hubungan ASI
Eksklusif dengan kejadian stunting pada
balita di UPTD Puskesmas Teluk Sasah.
Metode  yang  digunakan  adalah
Consecutive Sampling dan diperoleh 40
responden. Pengumpulan data dengan
menggunakan kuesioner. Penelitian ini
dilaksanakan dari bulan Juli 2020.

HASIL PENELITIAN
Tabel 1 Distribusi Frekuensi ASI
Ekslusif Pada Balita di UPTD
Puskesmas Teluk Sasah

NO ASI Ekslusif f %
1 Ya 17 42,5
2 Tidak 23 575

Total 40 100

Berdasarkan hasil analisis dapat diketahui
bahwa ASI Ekslusif pada balita sebagian
besar tidak memberikan ASI Ekslusif yaitu
23 orang (57,5%) dan memberikan ASI
Esklusif yaitu 17 orang (42,5%)
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Tabel 2 Distribusi Frekuensi Kejadian

Stunting Pada Balita di UPTD
Puskesmas Teluk Sasah
NO Kategori Stunting F %
1 Normal 19 47,5
2 Stunting 21 52,5
Total 40 100

Berdasarkan hasil analisis dapat diketahui
bahwa kejadian stunting pada balita
sebagian besar memiliki status gizi
berdasarkan Panjang badan/Umur (PB/U)
adalah stunting yaitu sebanyak 21 orang
(52,5%) dan normlal yaitu 19 orang
(47,5%).

Tabel 3 Hubungan ASI Eksklusif
dengan Kejadian Stunting pada Balita
di UPTD Puskesmas Teluk Sasah
Tahun 2020

No Kejadian Stunting Tumlah Nilat
ASI Ekslusif =

Normal Stunting P value
n % n % N %
1 Ya 14 737 3 143 17 425 0000
2. Tidak 5 263 18 857 23 515
Tumlah 19 475 21 525 40 100

Berdasarkan hasil analisis dapat diketahui
bahwa dari 40 responden sebagian besar
responden yang memberikan ASI Ekslusif
dengan status gizi normal ada 73,7%,
hanya 14,3 yang mengalami stunting dan
sebagian besar responden tidak
memberikan ASI Ekslusif dengan yang
mengalami stunting ada 85,7%, hanya
26,3% yang normal.

Hasil uji statistik chi-square didapatkan
nilai p value 0,000<0,05 berarti dapat
disimpulkan berarti dapat disimpulkan ada
perbedaan proporsi responden yang
memebrikan ASI Ekslusif dengan tidak
memberikan ASI Ekslusif, artinya Ho
ditolak dan Ha diterima (ada hubungan asi
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eksklusif dengan kejadian stunting pada
balita di UPTD Puskesmas Teluk Sasah
Tahun 2020).

PEMBAHASAN

Hubungan ASI Eksklusif Dengan
Kejadian Stunting Pada Balita
Berdasarkan  hasil  penelitian  dapat
diketahui bahwa sebagian besar responden
yang memberikan ASI Ekslusif dengan
status gizi normal ada 73,7%, hanya 14,3
yang mengalami stunting dan sebagian
besar responden tidak memberikan ASI
Ekslusif dengan yang mengalami stunting
ada 85,7%, hanya 26,3% yang normal.
Berdasarkan  hasil  Uji  Normalitas
menggunakan nilai sig Kolmogorov-
Smirnov dikarenakan jumlah responden 40
orang vyaitu lebih besar dari 0,05 artinya
data berdistribusi dengan normal.

Hasil uji statistik chi-square didapatkan
nilai p value 0,000<0,05 berarti dapat
disimpulkan berarti dapat disimpulkan ada
perbedaan proporsi responden yang
memebrikan ASI Ekslusif dengan tidak
memberikan ASI Ekslusif, artinya Ho
ditolak dan Ha diterima (ada hubungan asi
eksklusif dengan kejadian stunting pada
balita di UPTD Puskesmas Teluk Sasah
Tahun 2020). Analisis keeratan hubungan
dua variabel didapat OR=16,800

Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan
judul  penelitian ~ Cynthia ~ (2018)
menunjukan bahwa 25 anak (39,1%)
mengalami stunting. Riwayat pemberian
ASI ekslusif terdapat pada 27 anak
(42,2%). Hasil analisis menunjukkan nilai
p sebesar 0,604 dengan rasio prevalensi
1,265. Secara statistik tidak terdapat
hubungan signifikan antara ASI eksklusif
dan stunting pada anak usia 12-59 bulan di
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RSUD Wangaya Kota Denpasar. Selain itu
didapatkan jumlah anak yang mengalami
stunting dengan riwayat pemberian ASI
eksklusif sebanyak 12 orang (18,8%)
sedangkan yang tidak mendapat ASI
eksklusif sebesar 13 orang (20,3%).
Namun bertentangan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Anisa (2015) yang
menyatakan bahwa tinggi badan ibu tidak
berhubungan dengan kejadia stunting

ASI  Eksklusif didefinisikan sebagali
pemberian ASI tanpa suplementasi
makanan maupun minuman lain, baik
berupa air putih, jus, ataupun susu selain
ASI. Ikatan Dokter Anak Indonesia (IDAI)
merekomendasikan ~ pemberian  ASI
Eksklusif selama 6 bulan pertama untuk
mencapai tumbuh kembang yang optimal.
Setelah enam bulan, bayi mendapat
makanan pendamping Yyang adekuat
sedangkan ASI dilanjutkan sampai usia 24
bulan. Menyusui yang berkelanjutan
selama dua tahun memberikan kontribusi
signifikan terhadap asupan nutrisi penting
pada bayi (Sandra fikawati dkk, 2017).
Balita pendek (Stunting) adalah masalah
kurang gizi kronis yang disebabkan oleh
asupan gizi yang kurang dalam waktu
cukup lama akibat pemberian makanan
yang tidak sesuai dengan kebutuhan
gizi.Stunting dapat terjadi mulai janin
dalam kandungan dan baru nampak saat
anak berusia dua tahun.(Eko Putro
sandjojo, 2017).

Hal ini juga sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Hidayat (2017), tentang
prevalensi stunting pada balita di Wilayah
kerja Puskesmas Sidemen Karangasem,
diketahui bahwa anak yang diberikan ASI
Eksklusif sampai usia 6 bulan cenderung
tidak mengalami stunting karena anak
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mendapat kebutuhan gizi yang cukup
untuk tumbuh kembang, sedangkan anak
yang tidak mendapatkan ASI eksklusif
sebagian besar mengalami stunting.

Menurut asumsi peneliti, secara tidak
langsung ASI Eksklusif memeberikan
dampak pada balita dalam membantu
pertumbuhan dan perkembangannya.

KESIMPULAN

1. ASI Ekslusif pada balita sebagian
besar tidak memberikan ASI Ekslusif
yaitu 23 orang (57,5%) dan
memberikan ASI Esklusif yaitu 17
orang (42,5%).

2. Kejadian stunting pada balita
sebagian besar memiliki status gizi
berdasarkan Panjang badan/Umur
(PB/U)  adalah  stunting vyaitu
sebanyak 21 orang (52,5%) dan
normal yaitu 19 orang (47,5%).

3. Berdasarkan hasil penelitian dapat
diketahui bahwa sebagian besar
responden yang memberikan ASI
Ekslusif dengan status gizi normal ada
73,7%, hanya 14,3 yang mengalami
stunting dan sebagian besar responden
tidak memberikan ASI  Ekslusif
dengan yang mengalami stunting ada
85,7%, hanya  26,3%  yang
normal.Hasil uji statistik chi-square
didapatkan nilai p value 0,000<0,05
berarti dapat disimpulkan berarti
dapat disimpulkan ada perbedaan
proporsi responden yang memebrikan
ASI Ekslusif ~ dengan  tidak
memberikan ASI Ekslusif, artinya Ho
ditolak dan Ha diterima (ada
hubungan asi eksklusif dengan
kejadian stunting pada balita di UPTD
Puskesmas Teluk Sasah Tahun 2020).
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Analisis keeratan hubungan dua
variabel didapat OR=16,800

SARAN

1. Hendaknya Ibu memperhatikan dan
meningkatkan kebutuhan makananan
anak yang mengandung konsumsi zat
gizi yang cukup dengan komposisi
yang sesuai dengan Angka Kecukupan
Gizi (AKG) dan memberikan makanan
yang beraneka ragam agar kebutuhan
gizinya tercukupi.

2. Meningkatkan peran surveilans gizi
khusunya pada stunting, dengan
mengetahui lebih dini diharapkan
dapat meminimalisir risiko stunting

3. Bagi institusi pendidikan terkait,
diharapkan hasil penelitian ini dapat
menjadi bahan atau materi
pembelajaran baik kalangan
mahasiswa pendidikan sarjana maupun
profesi agar dapat melaksanakan
pendidikan kesehatan yang
berhubungan dengan ASI dan Stunting

4. Peneliti selanjutnya disarankan untuk
meneliti  faktor lain yang dapat
menyebabkan stunting yang tidak
diteliti pada penelitian ini dan
menggunakan desain studi kohort
untuk menjawab hubungan sebab
akibat
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