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Abstrak. Stunting merupakan salah satu masalah kesehatan masyarakat yang signifikan di 

Indonesia, khususnya pada balita. Kejadian stunting dapat berdampak jangka panjang terhadap 

kualitas hidup anak, termasuk gangguan pertumbuhan fisik dan perkembangan kognitif. 

Wilayah Puskesmas Puuwatu Kota Kendari mencatatkan angka stunting yang cukup tinggi. 

Oleh karena itu, penting untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang berhubungan dengan 

kejadian stunting di daerah ini. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi faktor-faktor 

yang berhubungan dengan kejadian stunting pada balita di wilayah kerja Puskesmas Puuwatu 

Kota Kendari. Penelitian ini menggunakan desain studi analitik dengan pendekatan cross-

sectional. Sampel dalam penelitian sebanyak 73 responden pengambilanasampel 

dilakukanadengan metodeastratified randomasampling yang diambiladari setiapakelurahan. 

Data dikumpulkan melalui wawancara dengan orang tua balita yang mengalami stunting, serta 

pengukuran status gizi balita. Analisis data dilakukan menggunakan uji statistik chi-square 

untuk melihat hubungan antara variabel-variabel yang diteliti. Penelitian ini menunjukkan  

bahwa asupan zat gizi (p value = 0,002 ). ASI Eksklusif (p value = 0,000). pendapatan (p value 

= 0,439). disimpulan bahwa ada hubungan asupan gizi, ASI Eksklusif dengan kejadian stunting 

sedangkan pendapatan tidak ada hubungan terhadap kejadian stunting di wilyah Kerja 

Puskesmas Puuwatu. 

 

Kata Kunci    : stunting, balita, pola makan, pendidikan orang tua, ekonomi 

 

Abstract. Stunting is a significant public health problem in Indonesia, especially among 

toddlers. Stunting can have long-term effects on children's quality of life, including physical 

growth and cognitive development disorders. The Puuwatu Community Health Center in 

Kendari City has recorded a high rate of stunting. Therefore, it is important to identify the 

factors associated with stunting in this area. This study aims to identify factors associated with 

stunting in toddlers in the working area of the Puuwatu Health Center in Kendari City. This 

study uses an analytical study design with a cross-sectional approach. The sample in this study 

consisted of 73 respondents, and sampling was conducted using stratified random sampling 

taken from each urban village. Data were collected through interviews with parents of toddlers 

experiencing stunting, as well as measurements of the toddlers' nutritional status. Data analysis 

was performed using the chi-square statistical test to examine the relationship between the 

variables studied. This study shows that nutritional intake (p value = 0.002), exclusive 

breastfeeding (p value = 0.000), and income (p value = 0.439) are related to stunting. It can be 

concluded that there is a relationship between nutritional intake and exclusive breastfeeding 

with the incidence of stunting, while income is not related to the incidence of stunting in the 

working area of the Puuwatu Community Health Center. 
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1. PENDAHULUAN 

Stunting merupakan masalah gizi kronis yang disebabkan oleh kekurangan gizi 

dalam jangka panjang pada anak-anak, terutama pada usia 0-59 bulan. Masalah stunting 

tidak hanya berdampak pada pertumbuhan fisik anak, tetapi juga dapat memengaruhi 

perkembangan kognitif, kemampuan belajar, serta produktivitas mereka di masa depan. 

Berdasarkan data dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, prevalensi stunting 

di Indonesia masih cukup tinggi, dengan beberapa daerah menunjukkan angka yang 

lebih mencemaskan. Di Sulawesi Tenggara, khususnya Kota Kendari, angka stunting 

pada balita menjadi salah satu tantangan kesehatan yang perlu mendapat perhatian 

serius (Erfina et al., 2025a). 

World HealthaOrganization (WHO) tahuna2020 secara globalaterdapat 

22%aatau 149,2ajuta anakadibawah usiaa5 tahun yang mengalamiastunting. Sedangkan 

diaAsia pada tahuna2020 anak dibawahausia 5atahun terdapat 53%ayang 

mengalamiastunting dan negaraaAfrika terdapata41% anakayang mengalamiastunting. 

Hasil dataaWHO mengungkapkanabahwa Asia menjadiaperingkat pertamaakejadian 

stuntingadi dunia dengan AsiaaTenggara mendudukiaperingkat keduaasebesar 83,6 

jutaaanak balita stuntingadan 25,7 juta anakabalita yang mengalamiastunting 

setelahaAsia Selatan. StandaraWHO terkait prevalensiastunting harus 

beradaadiangkaakurang daria20% (Flynn et al., 2021) 

Data terbaru menunjukkan bahwa prevalensi stunting pada balita di Indonesia 

telah mengalami penurunan signifikan dalam satu dekade terakhir. Menurut hasil Survei 

Status Gizi Indonesia (SSGI) 2024, prevalensi nasional stunting turun menjadi 19,8%. 

[1] Sebelumnya, pada periode 2013 prevalensi ini mencapai 37,6%. [2] Meskipun 

demikian, angka ini masih berarti bahwa hampir 1 dari 5 anak balita di Indonesia 

mengalami stunting, yaitu sekitar 4,48 juta balita (Kemenkes, 2023) 

Berdasarkan laporan data Dinas Kesehatan Sulawesi Tenggara data Studi 

Status Gizi Indonesia (SSGI) pada tahun 2021 menunjukkan bahwa prevalensi stunting 

di Indonesia sebesar 24,4%. Angka tersebut masih cukup tinggi karena masih diatas 

target penurunan stunting sebesar 14%. Dari 34 Provinsi di Indonesia, Provinsi 

Sulawesi Tenggara dengan prevalensi stunting sebesar mencapai 30,02%, sedangkan 

untuk Kota Kendari mecapai 24,05%. Pada tahun 2022 hasil studi Status Gizi Indonesia 
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mengalami penurunan mencapai 27,7% sedangkan untuk Kota Kendari mencapai 19,5% 

(Dinkes Provinsi Sulawesi Tenggara, 2024). 

Berdasarkan laporan data Dinas Kesehatan Kota Kendari hasil pengukuran 

beberapa balita 0-59 bulan berada padaaambangabatas (Z-Score) -3 SDasampai 

dengana<-2 SD (pendek/ stunted) dan <-3 SD (sangatapendek / severelyastunted) 

dengan hasil pengukuran pada tahun 2022 yaitu, sangat pendek sebanyak 76 kasus, 

pendek sebanyak 289 kasus dan stunting sebanyak 365 kasus. Hasil survey data awal 

yang diperoleh dari rekam medik Puskesmas Puuwatu diperoleh data kasus kejadian 

stunting setiap tahunnya mengalami peningkatan. Pada tahun 2020 sebanyak 15 kasus 

dari 165 balita (9%). Pada tahun 2021 sebanyak 46 kasus  dari 241 balita (19%), pada 

tahun 2022 sebanyak 61 kasus dari 298 balita (20.4%) dan pada tahun 2023 periode 

Januari-Oktober  sebanyak 67 kasus  dari 255 balita  (26,2%)  (Dinkes Kota Kendari, 

2024). 

Faktor-faktor yang memengaruhi kejadian stunting dapat berasal dari berbagai 

aspek, antara lain pola makan, status gizi ibu hamil, pendidikan orang tua, kebersihan 

lingkungan, serta status ekonomi keluarga. Selain itu, faktor akses terhadap layanan 

kesehatan dan kesadaran masyarakat mengenai pentingnya gizi yang seimbang juga 

memegang peranan penting dalam pencegahan stunting. Namun, penelitian terkait 

faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian stunting di wilayah kerja Puskesmas 

Puuwatu Kota Kendari masih terbatas (Sari and Susilowati, 2023) 

Protein diperlukanaoleh tubuh untukamembantu proses pertumbuhanadan 

perkembangan, mengaturakeseimbangan air, sertaauntuk membentukaantibodi. Balita 

yangaasupan proteinnya rendahakemungkinan besar memilikiaketerbatasan 

asamaamino esensialadalam asupanamereka. (Utami, Rahmawati and Masrikhiyah, 

2023)Lemakajuga merupakan salahasatu sumber energiadan digunakan sebagaiasumber 

cadangan energiaserta alat pengangkutadan pelarut vitaminalarut lemak dalamatubuh 

dimanaafungsi-fungsi tersebutasangat mempengaruhiapertumbuhanabalita (Natara, 

Siswati and Sitasari, 2023) 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Yunita dkk. 

(2024) menunjukan hasil bahwa kejadian stunting paling banyak ditemukan pada balita 

dengan riwayat tidak diberikan ASI eksklusif sebanyak 65,8% beresiko 1,443 kali lebih 

besar mengalami stunting dibandingkan balita yang mendapatkan ASI eksklusif. 
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Yuliana W & Hakim BN (2019) bahwa status gizi yang tercukupi pada anak didapatkan 

salah satunya dengan pemberian ASI secara eksklusif. Anak yang diberikan ASI 

eksklusif dapat mgengurangi resiko anak mengalami gangguan pertumbuhan (Yunita, 

Krisnasary and Suryani, 2024). 

Ketersediaan pangan keluarga dipengaruhi oleh jumlah anak dalam keluarga. 

Peluang anak mengalami gizi buruk lebih besar pada keluarga dengan status ekonomi 

yang rendah yang memiliki anak banyak. Ibu yang bekerja untuk membantu keuangan 

keluarga menyebabkan pemenuhan gizi balita terabaikan. Anak memerlukan perhatian 

dan makanan yang sesuai kebutuhan, namun kondisi keluarga yang ekonominya kurang 

dan mempunyai anak banyak akan merasa kesulitan dalam memenuhi kebutuhan 

tersebut (Gama and Adelina, 2024). 

Berdasarkan kondisi tersebut, penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi 

faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian stunting pada balita di wilayah kerja 

Puskesmas Puuwatu Kota Kendari, dengan harapan dapat memberikan rekomendasi 

yang berguna untuk pengembangan kebijakan pencegahan dan penanganan stunting 

yang lebih efektif di tingkat lokal.  

 

2. METODE PENELITIAN 

Desain penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah deskriptif analitik 

dengan pendekatan cross sectional. Populasi pada penelitian ini adalah ibu yang 

mempunyai balita diwilayah kerja Puskesmas Puuwatu tahun 2025 periode Januari- 

Oktober yang berjumlah 255 balita, Jumlah sampel dalam penelitian ini sebanyak 73 

balita. Pada penelitian ini pengambilan sampel ditentukan dengan simpel random 

sampling. Pengumpulan data dalam penelitian menggunakan kuesioner yaitu pertanyaan 

yang diberikan kepada responden. Data diolah menggunakan program SPSS dengan 

analisis univariat dan analisis bivariate. Uji hipotesis dengan menggunakan uji Chi-

Square. 

 

3. HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Responden 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Di Wilayah Kerja Puskesmas 

Puuwatu Kota Kendari Tahun 2023 
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Karakteristik Responden n % 

Umur 

<25 8 11 

26-35 44  60,3 

36-45 19  26 

>45 2 2,7 

Pedidikan 

SD 11  15,1 

SMP 21  28,8 

SMA 33  45,2 

SARJANA 8  11 

Pekerjaan 

Petani 13 17,8 

Pegawai Swasta 22 30,1 

PNS 4 5,5 

Wiraswasta 16 21,9 

Buruh 18 24,7 

 

Berdasarkan tabel 1 dari hasil penelitian yang dilakukan di Puskesmas Puuwatu 

mengenai jumlah distribusi frekuensi responden menurut umur orang tua didapatkan 

hasil bahwa umur 26-35 tahun mayoritas lebih banyak dibandingkan umur 36-45 tahun, 

umur <25 tahun dan umur >45 tahun dengan frekuensi umur 26-35 sebanyak  44 

(60,3%) responden, umur 36-45 tahun sebanyak 19 (26%) responden, umur <25 tahun 

sebanyak 8 (11%) responden dan umur >45 sebanyak 2 (2,7%) responden. 

Hasil penelitian yang dilakukan di Puskesmas Puuwatu mengenai jumlah 

karakteristik responden menurut pendidikan didapatkan hasil bahwa pendidikan  SMA 

mayoritas lebih banyak dibandingkan pendidikan SMP, SD dan DIII/S1/S2 dengan 

frekuensi pendidikan SMA sebanyak 33 (45,2%) responden, pendidikan SMP sebanyak 

21 (28,8%) responden, pendidikan SD sebanyak 11 (15,1%) responden dan pendidikan 

Sarjana sebanyak 8 (11%) responden.   

  Hasil penelitian yang dilakukan di Puskesmas Puuwatu mengenai jumlah 

karakteristik responden menurut pekerjaan orang tua didapatkan hasil bahwa pekerjaan 

pegawai swasta mayoritas lebih banyak dibandingkan pekerjaan pegawai buruh, 

pekerjaan wiraswasta dan pekerjaan petani dan pekerjaan PNS dengan frekuensi 

pekerjaan pegawai swasta sebanyak 22 (30,1%) responden, pekerjaan buruh sebanyak 

18 (24,7%) responden, pekerjaan wiraswasta sebanyak 16 (21,9%) responden, pekerjaan 
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petani sebanyak 13 (17,8%) responden  dan pekerjaan PNS sebanyak 4 (5,5%) 

responden. 

Karakteristik Balita 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Karakteristik  Balita Responden Di Wilayah 

Kerja Puskesmas Puuwatu Kota Kendari Tahun 2023 

Karakteristik Balita n % 

Jenis  Kelamin 

Laki-laki 44  60,3   

Perempuan 29  39,7 

Usia 

Usia 40-49 bulan 60 82,2 

Usia 50-59 bulan 13 17,8 

Tinggi Badan 

Normal 35 47,9 

Tidak Normal 38 52,1 

Berat Badan 

Normal 34 46,6 

Tidak Normal 39 53,4 

   

Berdasarkan tabel karakteristik balita yang diteliti, terdapat 44 balita laki-laki 

(60,3%) dan 29 balita perempuan (39,7%). Dalam hal usia, mayoritas balita berada pada 

rentang usia 40-49 bulan, dengan jumlah 60 balita (82,2%), sementara 13 balita (17,8%) 

berada pada usia 50-59 bulan. Untuk tinggi badan, sebanyak 35 balita (47,9%) memiliki 

tinggi badan normal, sedangkan 38 balita (52,1%) tidak memiliki tinggi badan normal. 

Adapun untuk berat badan, 34 balita (46,6%) memiliki berat badan normal, sementara 

39 balita (53,4%) tidak memiliki berat badan normal. 

Hubungan Asupan Zat Gizi dengan Kejadian Stunting 

Tabel 3. Hubungan antara asupan zat gizi dengan kejadian stunting bayi di wilayah Kerja 

Puskesmas Puuwatu Kota Kendari Tahun 2023 

Asupan zat 

gizi 

Kejadian stunting Total p-value 

Stunting  Tidak Stunting   

n % n % n %  

Kurang  34 46,6 16 21,9 50        68,5 0,002 

Baik 6 8,2 17 23,3 23        31,5 

Total 40 54,8 33 45,2 73 100  
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Tabel diatas menunjukkan bahwa dari 73 responden terdapat asupan gizi 

kurang sebanyak 50 (54,8%) responden, asupan gizi kurang pada balita stunting 

sebanyak 34 (46,6%) responden dan status gizi kurang pada balita tidak stunting 

sebanyak 16 (21,9%) responden. Sedangkan asupan zat gizi baik sebanyak 23 (31,5%) 

responden, asupan gizi baik pada balita stunting sebanyak 6 (8,2%) responden dan 

asupan gizi baik pada balita tidak stunting sebanyak 17 (23,3%) responden.  

    Berdasarkan dari hasil uji statistik dengan menggunakan uji Chi- Square,  

didapatkan  nilai  p  =  0,002  yaitu  lebih  kecil  dari  α=0.05 (p<0,05),  artinya  

terdapat  hubungan  antara  asupan zat gizi kejadian stunting pada balita di wilayah 

kerja  Puskesmas Puuwatu Kota Kendari tahun 2023 dan diperoleh nilai PR=6,021 

(95% CI=1,996-18,164)  artinya  responden  dengan asupan zat gizi  yang kurang  

memiliki peluang sebesar 6,021 kali untuk menyebabkan  balita mengalami  stunting 

dibandingkan  responden dengan asupan zat gizi baik.  

       Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh madiko dkk (2023) 

menunjukkan bahwa semakin normal status gizi maka balita tidak akan mudah 

mengalami stunting. Hasil analisis statistik menggunakan uji chi square didapatkan nilai 

p value sebesar 0,000 (p value < α 0,05) yang artinya bahwa terdapat hubungan yang 

bermakna atau signifikan antara status gizi balita dengan kejadian stunting.(Ramadhani, 

Kisnawaty and Muwakhidah, 2025) 

Pada penelitian ini didapatkan asupan zat gizi bagi balita kurang dan banyak 

balita  mengalami stunting,  asupan zatagizi dengan kejadianastunting dikarenakanadari 

hasil foodarecall 3x24 jamasebagian besar balitaayang stunting mengalamiaasupan zat 

giziakurang, dikarenakan balitaadi WilayahaKerja Puskesmas BeringinaRaya Kota 

Bengkuluapemberian makanayang tidak tepatawaktu sehingga kebiasaanatersebut bisa 

terusaberulang dan dapatamengakibatkanterjadinya stunting, demikian pula dengan 

makanan yang disajikan kurang bergizi  sehingga bisa mengganggu masa pertumbuhan 

anak (Safhira et al., 2025) 
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Hubungan ASI EKsklusif dengan Kejadian Stunting 

 

Tabel 4. Hubungan antara ASI Ekslusif dengan kejadian stunting bayi di wilayah Kerja 

Puskesmas Puuwatu Kota Kendari Tahun 2023. 

 

ASI 

Eksklusif 

Kejadian stunting Total p-value 

Stunting  Tidak Stunting   

n % n % n %  

Tidak 13  17,8 27  37,0 40 54,8 0,000 

Ya 27  37,0 6  8,2 33 39,5 

Total 40 54,8 33 45,2 73 100  

 

Hasil penelitian terdapat 73 responden terdapat balita yang tidak diberi ASI 

Eksklusif sebanyak 40 (54,8%) responden, balita stunting yang tidak ASI Eksklusif 

sebanyak 13 (17,8%) responden dan balita yang tidak stunting yang tidak diberi ASI 

Eksklusif sebanyak 27 (37,0%) responden. Sedangkan balita yang ASI Eksklusif 

sebanyak 33 (39,5%) responden, balita stunting yang diberi ASI Eksklusif sebanyak 27 

(37,0%) responden dan balita stunting yang diberi ASI Eksklusif sebanyak 6 (8,2%) 

responden.  

Berdasarkanadari hasil uji statistikadengan menggunakanauji Chi- Square,  

didapatkan anilai  p  =  0,000a yaitu  lebihakecil  dari aα=0.05 (p<0,05) artinyaaterdapat 

hubunganaantara ASI Eksklusifadengan kejadian  stuntinga pada  balita tahun 

diawilayah kerja PuskesmasaPuuwatu Kota Kendariadan diperoleh nilaiaPR=0,107 

(95% CI=0,035-0,323) artinyaaresponden yang tidakadiberi ASIaEksklusif 

memilikiapeluang sebesar 0,107akali untuk menyebabkanabalita mengalamiastunting  

dibandingkan respondenayang diberi ASIaEksklusif. 

Bayi yangamendapat susuaformula memilikiarisiko 5 kalialebih 

besaramengalami pertumbuhanayang tidak baikapada bayi usiaa0-6 bulan 

dibandingkanadengan bayiayang mendapataASI.  ASI merupakanaasupan giziayang 

sesuai denganakebutuhan akan membantuapertumbuhan danaperkembangan anak. 

aBayi yang tidak mendapatkanaASI dengan cukupaberarti memiliki asupanagizi yang 

kurang baikadan dapat menyebabkanakekurangan gizi (Sukmawati et al., 2025). 

Hasil penelitianaini sejalan denganayang dilakukan olehaVidal et al (2024)   

untuk melihatahubungan pemberianaASI Eksklusif denganakejadian 

stuntingadidapatkan p-value (p <0,05) yangamana dapat disimpulkanaterdapat 
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hubungan yangasignifikan antaraapemberian ASI eksklusifadengan kejadianastunting. 

NilaiaPR= 0,5 pada penelitianaini menunjukkanabahwa pemberianaASI eksklusif dapat 

memberikanaperlindungan sebesara0,5 kali untukamencegah kejadianastunting 

padaabayi (Vidal-Batres, Marquis and Pareja, 2024) 

Penelitian iniajuga sejalan denganapenelitian sebelumnya olehaLouis, dkk  

(2024) di wilayahakerja Puskesmas TelukaTiram Banjarmasinayang menunjukkan 

47abalita ada 34abalita yang mengalamiastunting. Dari hasilawawancara dengan 

ibuabalita didapatkanabahwa ibuadan keluargaatidak memahamiatentang 

pentingnyaapemberian ASIaeksklusif terhadapapertumbuhan anaknya. Hasilapenelitian 

tersebut jugaamemperlihatkan 32abalita yang mengalamiastunting itu adalahabalita 

yang tidakadiberikan ASIaeksklusif oleh orang tuanya (Louis et al., 2024). 

Penelitian serupa juga dilakukan oleh Sudirman dkk (2024) dengan hasil ada 

hubungan pemberian ASI eksklusif dengan kejadian stunting pada balita. Sedangkan 

pada uji odds ratio didapatkan nilai OR = 61 yang artinya balita yang tidak diberikan 

ASI eksklusif berpeluang 61 kali lipat mengalami stunting dibandingkan balita yang 

diberi ASI eksklusif. ASI eksklusif dapat mengurai risiko terjadinya stunting (Sudirman 

et al., 2024) 

Salah satu faktor penyebab tidak optimalnya ASI eksklusif pada penelitian ini 

adalah tingkat pendidikan dan pengetahuan ibu yang rendah mengenai  ASI eksklusif. 

Penyebab lain yang memengaruhi ASI eksklusif adalah kondisi ibu yang tidak 

memungkikan memberikan ASI secara eksklusif. Banyak orang tua balita yang bekerja 

sehingga bayi tidak diberi ASI Eksklusif. 

Namun, perlu ditekankan bahwa ASI eksklusif bukanlah satu-satunya aspek 

nutrisi yang perlu diperhatikan dalam pencegahan stunting. Pemberian makanan 

pendamping ASI (MPASI) perlu diperhatikan, baik dari waktu yang tepat untuk 

memulai hingga komposisi yang sesuai, sebagai sarana pemenuhan nutrisi pada anak, 

bahkan sebelum usia 6 bulan, dengan pola gizi yang baik dapat memberikan nutrisi 

yang cukup pada balita sehingga mencegah terjadinya resiko terjadinya stunting. 
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Hubungan Pendapatan dengan Kejadian Stunting 

Tabel 5. Hubungan antara Pendapatan dengan kejadian stunting bayi di wilayah Kerja 

Puskesmas Puuwatu Kota Kendari Tahun 2023. 

 

Pendapatan 

Kejadian stunting Total p-value 

Stunting  Tidak Stunting   

n % n % n %  

Cukup  22 30,1 22 30,1 44 60,3 0,439 

Kurang 18 24,7        11 15,1 29 39,7 

Total 40 54,8 33 45,2 73 100  

 

Hasil penelitian terdapat 73 responden terdapat balita dengan pendapatan orang 

tua yang cukup sebanyak 44 (60,3%) responden, balita stunting dengan pendapatan 

orang tua cukup sebanyak 22 (30,1%) responden dan balita tidak stunting dengan 

pendapatan orang tua kurang sebanyak 22 (30,1%) responden. Sedangkan balita i 

dengan pendapatan orang tua kurang sebanyak 29 (39,7%) responden, bayi stunting 

dengan pendapatan orang tua kurang sebanyak 18 (24,7%) responden dan balita tidak 

stunting dengan pendapatan orang tua kurang sebanyak 11 (15,1%) responden. 

Hasil ujiastatistik dengan menggunakanauji Chi- Square, didapatkananilai p = 

0,439ayaitu lebih besaradari α=0.05 (p>0,05), artinyaatidak terdapat  

hubunganapendapatan orangatua dengan kejadianastunting pada balitaadi wilayah 

kerjaaPuskesmas PuuwatuaKota Kendari danadiperoleh nilaiaPR=0,611 (95% 

CI=0,232-1,588) artinyaapendapatan orangatua bukan merupakanafaktor risikoadan 

bukan faktoraprotektif terhadap kejadianastunting di wilayah kerjaaPuuwatu Kota 

Kendariatahun 2023. 

Penelitian ini sejalanadengan peelitian yangadilakukan oleh Safhira et al 

(2025) didapatkanahasil uji statistikachi-square didapat nilaiaPvalue = 1.000 danaini 

besar dariaα = 0.05 (Pvalue = 1.000 > α =0.05), sehinggaadapat diuraikanatidak 

terhadapatahubungan yangasignifikan antara penendapatanakeluarga dengan 

resikoastunting pada balitaadiwilayah kerjaapuskesmas Gunung Meriaha. Dari hasil 

analisisadiperoleh Oddsaratio 0.955adapat disimpulkan bahwaaresponden 

yangapendapatan rendahaakan berpeluanga0.9 kali untukaberisiko (Safhira et al., 2025). 

Sejalan denganapenelitian yang dilakukanaSunarto et al (2025) menyatakanabahwa 

tidakaada hubungan antaraapendapatanakeluarga dengan denganastatus gizi 
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kurangapada anakausia 24-59 bulan diakelurahan PamulungaBarat KotaaTangerang 

(Sunarto et al., 2025).  

Keluarga yangamemiliki pendapatanayang tinggi cenderungamemiliki 

pengeluaranaterhadap pangan yangabesar jika dibandingkanadengan keluargaayang 

memiliki pendapatanarendah baik dariasegi kualitas maupunakuantitas 

makananatersebut. Namun, jikaapendapatan suatuakeluarga tinggiatetapi pengetahuan 

ibuatentang gizi kurangamaka pengeluaran terhadapapangan dalam keluargaatersebut 

hanyaadidasarkan pada pertimbanganaselera tanpaamempertimbangkan kebutuhan 

giziabalita tersebutayang dapatamengakibatkan anakaterkena resikoastunting. 

Sebaliknya banyaknyaaibu yang memberikanapola asuhayang baik kepadaaanaknya 

denganamenyediakan makananayang bergizi walaupunadengan pendapatanayang 

kurang namunadengan pemanfaatan makananayang murah danadengan nilai 

nutrisiayang cukup dapat menjadiasuatu alternatifadalam pemberiananutrisi pada 

anakayang memadai sehinggaakebutuhan anak tercukupi (Erfina et al., 2025b).  

Berkaitan denganastatus ekonomi temuanadilapangan bahwa penaapatan  

keluargaamemiliki rata-rataacenderung cukup. Hal iniamenunjukkan 

pendapatanakeluarga sangat berkaitanadengan kemampuanarumah tangga 

tersebutadalam memenuhi kebutuhanahidup baik primer, asekunder maupunatersier. 

Status ekonomi keluarga yangatinggi memudahkanadalam memenuhiakebutuhan hidup, 

sebaliknyaaapabila status ekonomi keluarga rendah lebih mengalami kesulitan dalam 

memenuhi kebutuhan hidupnya, namun cukupnya pendapatan tidak menjamin gizi anak 

tercukup seperti halnya diwilayah Kerja Puskesmas Puuwatu rata-rata orang tua 

memiliki pendapatan yang cukup seharusnya gizi balita tercukupi agar dapat terhindar 

dari resiko stunting akan tetapi banyak para ibu tidak memberikan makanan pada balita 

dengan gizi yang cukup justru memilih makanan cepat saji sebagai makan instan yang 

diberikan pada balita sehingga banyak anak yang orang tuanya berkecukupan namun 

terkenan stunting akibat gizi yang kurang karena pemilihan makanan yang salah 

(Islamiyati et al., 2025) 

Kesimpulan Dan Saran 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang telah dikemukakan,  maka 

penulis dapat menarik kesimpulan bahwa Ada hubungan antara asupan zat gizi dengan 

kejadian stunting pada balita di wilayah kerja Puskesmas Puuwatu Kota Kendari Tahun 
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2023. (p value = 0,002  <  a = 0,05). Ada hubungan antara ASI Eksklusif dengan 

kejadian stunting pada balita di wilayah kerja Puskesmas Puuwatu Kota Kendari Tahun 

2023. (p value = 0,000 < a = 0,05), dan Tidak ada hubungan antara pendapatan dengan 

kejadian stunting pada bayi balita di wilayah kerja Puskesmas Puuwatu Kota Kendari 

Tahun 2023. (p value = 0,439> a = 0,05). 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan ada beberapa saran yang 

diajukan, antara lain : Rutin melaksanakan promosi kesehatan melalui kegiatan 

sosialisasi stunting dan penyuluhan gizi bagi ibu balita dalam rangka  meningkatkan 

pengetahuan ibu balita mengenai stunting pada balita terutama bagi ibu yang tingkat 

pendidikannya rendah.  Dalam penanggulangan resiko dan kejadian stunting pemerintah 

harus mendukung program penanganan stunting dengan memberikan bantuan sarana, 

prasarana dan juga dana dalam pengembangan dan pengimplementasian program-

program gizi dalam mengatasi stunting di Puskesmas.   Bagi ibu yamg memiliki balita 

stunting di harapkan dapat memberikan makanan yang adekuat kepada balita sehingga 

mencegah terjadinya penyakit infeksi, dan meluangkan waktu untuk mengasuh anak 

balita khususnya mengatur pola makanan sehingga dapat memperbaiki status gizi. 

 

DAFTAR PUSTAKA 

Dinkes Kota Kendari (2024) Profil Kesehatan Kota Kendari. Kendari: Dinas Kesehatan 

Kota Kendari. 

 

Dinkes Provinsi Sulawesi Tenggara (2024) “Profil kesehatan Provinsi Sulawesi 

Tenggara,” in. kendari: Dinas kesehatan Provinsi Sulawesi Tenggara. 

 

Erfina, E. et al. (2025a) “Development and evaluation of blended interventions to 

prevent stunting in children of adolescent mothers: A mixed methods study,” 

Journal of Pediatric Nursing, 85, pp. 697–705. Available at: 

https://doi.org/10.1016/J.PEDN.2025.10.003. 

 

Erfina, E. et al. (2025b) “Development and evaluation of blended interventions to 

prevent stunting in children of adolescent mothers: A mixed methods study,” 

Journal of Pediatric Nursing, 85, pp. 697–705. Available at: 

https://doi.org/10.1016/J.PEDN.2025.10.003. 

 

Flynn, J. et al. (2021) “Comparison of WHO growth standard and national Indonesian 

growth reference in determining prevalence and determinants of stunting and 

underweight in children under five: a cross-sectional study from Musi sub-

district [version 4; peer review: 2 approved],” F1000Research, 9(May 2020), 

pp. 1–20. Available at: https://doi.org/10.12688/F1000RESEARCH.23156.4. 

https://doi.org/10.1016/J.PEDN.2025.10.003
https://doi.org/10.1016/J.PEDN.2025.10.003


 
 
 
 

e-ISSN: 3030-8992; p-ISSN: 3030-900X, Hal 1-14 
 

Gama, S. Bin and Adelina, R. (2024) “Hubungan Asupan Protein Dengan Kejadian 

Stunting Balita Di Indonesia: Tinjauan Pustaka Literature Review,” Indonesian 

Food and Nutrition Research Journal, 1(2), pp. 24–38. 

 

Islamiyati, A. et al. (2025) “Risk factor analysis for stunting incidence using sparse 

categorical principal component logistic regression,” MethodsX, 14, p. 103186. 

Available at: https://doi.org/10.1016/J.MEX.2025.103186. 

 

Kemenkes, R. (2023) “Survei Kesehatan Indonesia (SKI),” in. Jakarta: Kementerian 

Kesehatan Republik Indonesia. 

 

Louis, S.L. et al. (2024) “The Relationship Between Exclusive Breastfeeding with 

Stunting on Toddles Children Hubungan Pemberian ASI Eksklusif dengan 

Kejadian Stunting pada Anak Balita,” Maternal & Neonatal Health Journal, 

3(1), pp. 7–11. Available at: https://journal.neolectura.com/index.php/mnhj. 

 

Natara, A.I., Siswati, T. and Sitasari, A. (2023) “Asupan Zat Gizi Makro Dan Mikro 

Dengan Kejadian Stunting Pada Balita Usia 12-59 Bulan Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Radamata,” Journal of Nutrition College, 12(3), pp. 192–197. 

Available at: http://ejournal3.undip.ac.id/index.php/jnc/. 

 

Ramadhani, V.P., Kisnawaty, S.W. and Muwakhidah (2025) “Hubungan Asupan Energi 

Protein Dengan Kejadian Stunting Pada Balita Di Puskesmas Geyer II,” 

PREPOTIF : Jurnal Kesehatan Masyarakat, 9(2), pp. 4727–4736. 

 

Safhira, B. et al. (2025) “The Association of Low Birth Weight and the Incidence of 

Stunting among Under-Fives in Indonesia: A Systematic Review,” JIKM, 

17(1), pp. 44–51. Available at: https://doi.org/10.52022/jikm.v17i1.744. 

 

Sari, R.K. and Susilowati, E. (2023) “Scoping Review: Faktor Penyebab Gizi Kurang 

Pada Balita,” Jurnal Gizi Ilmiah, 10(3), pp. 1–9. Available at: 

https://jurnal.karyakesehatan.ac.id/JGI. 

 

Sudirman, N.A. et al. (2024) “Hubungan ASI Eksklusif dengan Kejadian Stunting pada 

Balita 6-24 Bulan,” Alami Journal (Alauddin Islamic Medical) Journal, 8(1), 

pp. 1–7. Available at: https://doi.org/10.24252/alami.v8i1.35655. 

 

Sukmawati et al. (2025) “Eksklusive breastfeeding and early complementary foods with 

the incidence of stunting in toddlers in bontokadatto village takalar regency,” 

Media Gizi Pangan, 32(1), pp. 62–69. 

 

Sunarto, S. et al. (2025) “Risks factor of Stunting: A Case-Control Study,” AcTion: 

Aceh Nutrition Journal, 10(3), p. 627. Available at: 

https://doi.org/10.30867/action.v10i3.2474. 

 

Utami, Z.Y., Rahmawati, Y.D. and Masrikhiyah, R. (2023) “The Relationship of 

Nutritional Intake, Nutritional Knowledge, And Environmental Health With 

https://doi.org/10.1016/J.MEX.2025.103186
https://journal.neolectura.com/index.php/mnhj
http://ejournal3.undip.ac.id/index.php/jnc/
https://doi.org/10.52022/jikm.v17i1.744
https://jurnal.karyakesehatan.ac.id/JGI
https://doi.org/10.24252/alami.v8i1.35655
https://doi.org/10.30867/action.v10i3.2474


 
 
 
 

   
FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEJADIAN STUNTING PADA BALITA DI 

WILAYAH KERJA PUSKESMAS PUUWATU KOTA KENDARI 

14     Journal VitaMedica VOLUME 3, NO. 4, OKTOBER 2025 
 
 
 
 

Stunting Incidents In Bulusari Village,” JGMI : The Journal of Indonesian 

Community Nutrition, 13(2), pp. 162–171. 

 

Vidal-Batres, M., Marquis, G.S. and Pareja, R.G. (2024) “Infant and Maternal 

Morbidity Symptoms as Predictors for the Interruption of Exclusive 

Breastfeeding in Lima, Peru: A Prospective Study,” Journal of Pediatric 

Health Care, 38(4), pp. 564–573. Available at: 

https://doi.org/10.1016/J.PEDHC.2024.02.003. 

 

Yunita, Y., Krisnasary, A. and Suryani, D. (2024) “Analisis Asupan Makronutrien dan 

Pendapatan Keluarga dengan Kekurangan Energi Kronis pada Ibu Hamil di 

Lokus Stunting Kecamatan Argamakmur Bengkulu Utara,” Jurnal Ilmu 

Kesehatan Masyarakat, 13(04), pp. 303–307. Available at: 

https://doi.org/10.33221/jikm.v13i04.3338. 

  

  

 

https://doi.org/10.1016/J.PEDHC.2024.02.003

