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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Stunting merupakan gambaran kurangnya status gizi pada balita pada 

masa pertumbuhan dan perkembangan mereka. Stunting sendiri diartikan 

sebagai kondisi kekurangan nutrisi <-2 SD pada kurva tinggi badan dan usia 

(TB/U) berdasarkan kurva standar World Health Organization (WHO) 

(WHO, 2015). Dalam standar penilaian status stunting, balita dikategorikan 

dalam kondisi pendek/stunted apabila Z-Score <-2 SD dan sangat 

pendek/severly stunted apabila Z-Score <-3 SD (Nurjazuli et al., 2023). 

Pada tahun 2020, secara global ditemukan 149,2 juta atau 22% balita 

mengalami stunting di mana negara dengan jumlah stunting tertinggi 

ditempati oleh Asia (53%) disusul oleh Afrika (41%) (WHO, 2023). 

Proporsi balita stunting terbanyak di Asia ditempati oleh Asia Selatan 

(30,7%) kemudian ada Asia Tenggara dengan 27,4%. Di Asia Tenggara, 

Indonesia masih menempati posisi kedua dengan nilai 31,8% terpaut 17% 

dari Timor Leste dengan prevalensi sebesar 48,8% (Asian Development 

Bank, 2020). Pada taraf nasional, berdasarkan Studi Status Gizi Indonesia 

(SSGI) Kementerian Kesehatan pada tahun 2021, prevalensi balita yang 

mengalami stunting sebesar 24,4% dengan rincian 19% mengalami stunting 

moderat dan 5,4% stunting akut. Angka ini lebih tinggi dibanding ambang 

batas yang telah ditetapkan WHO yaitu sebesar 20% (Pitoyo et al., 2022). 

Untuk DIY sendiri, angka stunting masih sebesar 17,3% pada tahun 2021 

dengan rincian Gunung Kidul (20,6%), Bantul (19,1%), Kota Yogya 
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(17,1%), Sleman (16 %), dan Kulonprogo (14,9%) (Badan Kebijakan 

Pembangunan Kesehatan, 2022). 

Stulnting pada balita diselbabkan olelh banyak faktor mullai dari 

kulrangnya asulpan nultrisi pada balita, relndahnya pelngeltahulan ibul telntang 

gizi, konsulmsi gizi kulrang saat ibul hamil, aksels pellayanan kelselhatan yang 

telrbatas, hingga sanitasi dan kelbelrsihan air yang kulrang melmadai (Yuwanti 

et al., 2021). Apabila faktor pelnyelbab stulnting tidak selgelra ditangani, elfelk 

jangka pelndelk maulpuln jangka panjang yang mulncull selpelrti peningkatan 

mortalitas pada masa kbalita-kbalita, gangguan perkembangan kognitif, 

peningkatan risiko komplikasi, kematian obsetri pada wanita usia subur, 

penurunan produktivitas dan pendapatan di usia dewasa, selrta elfelk 

pelnulrulnan kelselhatan antar gelnelrasi rawan telrjadi (Kang & Jihye, 2019). 

Penelitian lain menyebutkan bahwa stulnting melnyulmbang 21% telrhadap 

Disability-Adjulsteld Lifel Yelar (DALY) yaitul ulkulran belban pelnyakit 

dihitulng dari banyaknya tahuln yang hilang karelna sakit, tidak produlktif 

(disablel) ataul kelmatian dini pada balita (Aditianti et al., 2020). 

Akibat belsarnya dampak yang mulncull dari stulnting, Indonelsia mellaluli 

Relncana Pelmbangulnan Jangka Melnelngah Nasional (RPJMN) 2020-2024 

melnargeltkan stulnting selbagai sasaran ultama ulpaya pelrbaikan gizi. 

Pelmelrintah belrkomitmeln ulntulk melnulrulnkan angka stulnting melnjadi 14% 

pada tahuln 2024 (Listyaningsih, 2023). Ulntulk melnelrapkan program ini, 

pelmelrintah mellakulkan dula ulpaya intelrvelnsi yaitul intelrvelnsi spelsifik yang 

melnyulmbang elfelktivitas selbelsar 30% dan intelrvelnsi selnsitif delngan 
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elfelktivitas 70%. Intelrvelnsi spelsifik dibelrikan pada balita dalam 1000 hari 

pelrtama kelhidulpan dan kelpada ibul selbellulm masa kelhamilan. Seldangkan 

intelrvelnsi sensitif melrulpakan kelgiatan yang belrada di lular pelnyelbab 

kelselhatan (Fitrotuzzaqiyah & Rahayu, 2022).  

Dalam pelnelrapan program pelnulntasan stulnting, pelmelrintah 

dihadapkan pada belbelrapa tantangan. Mullai dari relndahnya keltelrlibatan 

pelmangkul jabatan, telrbatasnya dulkulngan sarana dan prasarana, telrbatasnya 

anggaran, selrta minimnya monitoring dan elvalulasi program (Purwanti, 

2021). Hal ini juga termasuk menjadi kendala dalam penuntasan stunting di 

Kota Yogyakarta, di mana pada tahun 2020 terjadi peningkatan kasus 

stunting dari 9,7% menjadi 11,5% dengan jumlah total mencapai 156 balita 

(Dinas Kesehatan Kota Yogyakarta, 2021). Berbagai upaya telah dilakukan 

untuk menuntaskan angka stunting di Kota Yogyakarta seperti upaya 

suplementasi tablet tambah darah untuk remaja, pelaksanaan screening 

kesehatan calon pengantin, suplementasi asam folat untuk calon pengantin, 

konseling gizi, minimal enam kali ante natal care (ANC) terpadu, 

pemberian makanan tambahan (PMT), suplementasi vitamin A, KB pasca 

salin, promosi dan konseling pemberian makan pada bayi dan balita 

(PMBA), pencegahan kecacingan, dsb. Walaupun sudah banyak strategi 

yang dilakukan, namun laporan angka kejadian stunting masih tinggi di 

wilayah Kota Yogyakarta. 

Selain itu, apabila kita melruljulk pada sulmbelr ajaran ulmat Islam yaitul 

Al-Qur’an, pada sulrat An-Nisa ayat 9 dijellaskan melngelnai beltapa 
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pelntingnya ulntulk melnjaga balita selbagai gelnelrasi pelnelruls agar telrhindar 

dari stulnting. 

 

َ وَلْيقَوُلُ  فًا خَافوُا۟ عَليَْهِمْ فَلْيتََّقوُا۟ ٱللََّّ يَّةً ضِعََٰ سَدِيداً وا۟ قوَْلًً وَلْيَخْشَ ٱلَّذِينَ لوَْ ترََكُوا۟ مِنْ خَلْفِهِمْ ذرُ ِ  

Artinya : “Dan helndaklah takult kelpada Allah orang-orang yang 

selandainya melninggalkan dibellakang melrelka balita-balita yang lelmah, 

yang melrelka khawatir telrhadap (kelseljahtelraan) melrelka. Olelh selbab itul 

helndaklah melrelka belrtakwa kelpada Allah dan helndaklah melrelka 

melngulcapkan pelrkataan yang belnar.” (Qur’an Kementerian Agama RI, 

2022). 

Ayat di atas melnelrangkan bagaimana selharulsnya orang tula mampul 

melmbelrikan pelrawatan yang belnar kelpada balitanya yang artinya orang tula 

telrmasuk bagaimana ibul haruls melmilikki pelngeltahulan yang culkulp dalam 

bagaimana melmbelrikan nutrisi yang cukup pada balita selhingga tidak 

telrcipta gelnelrasi yang telrbellakang. 

Berdasarkan uraian di atas, peneliti merasa perlu melakukan penelitian 

untuk mengetahui faktor-faktor yang terlibat dalam kejadian stunting 

terutama pengetahuan pemberian MP-ASI pada balita. Untuk itu, peneliti 

tertarik melakukan penelitian untuk menilai hubungan antara pengetahuan 

ibu tentang pemberian MP-ASI dan kejadian stunting pada balita di wilayah 

Puskesmas Kota Yogyakarta. 
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B. Rumusan Masalah 

Dari ulraian di atas, pelnullis melmbulat rulmulsan masalah belrulpa, 

“Apakah terdapat hulbulngan antara pelngeltahulan ibul telntang 

pelmbelrian makanan pelndamping ASI dan keljadian stulnting pada 

balita?” 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tuljulan Ulmulm 

Dilaksbalitaannya pelnellitian ini belrtuljulan ulntulk melnilai 

hulbulngan antara pelngeltahulan ibul telntang pelmbelrian makanan 

pelndamping ASI dan keljadian stulnting pada balita 

2. Tuljulan Khulsuls 

a. Melngulkulr tingkat pelngeltahulan ibul telntang pelmbelrian MP-ASI 

pada balita 

b. Melnilai statuls stulnting pada balita selrta melnghitulng angka keljadian 

stulnting 

c. Melnganalisis hulbulngan antara pelngeltahulan ibul telntang pelmbelrian 

MP-ASI dan keljadian stulnting pada balita 
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D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi ibul dan balita 

Diharapkan delngan adanya pelnellitian ini, sulbyelk yakni ibul 

dapat melngelvalulasi dan melnelrapkan pelrilakul yang telpat dalam 

pelmbelrian MP-ASI pada balita 

2. Bagi pulskelsmas dan peltulgas kelselhatan 

Data yang mulncull dari hasil pelnellitian ini diharapkan dapat 

dijadikan data tambahan selbagai pelrelncanaan program promosi 

kelselhatan dan pellaksanaan pelncelgahan selrta pelnanganan keljadian 

stulnting 

3. Bagi dinas kelselhatan 

Data yang mulncull dari hasil pelnellitian ini dapat digulnakan 

selbagai relfelrelnsi telrhadap elfelktivitas program dan kelbijakan telrhadap 

stulnting 

4. Bagi pelnelliti 

Seltellah dilaksbalitaannya pelnellitian ini, pelnelliti melndapatkan 

wawasan selrta keltelrampilan dalam melnelrapkan pelnellitian di 

komulnitas telrhadap masalah stulnting 
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E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1. Tabel Keaslian Penelitian 

No

. 

Judul, Penulis, 

Tahun 
Variabell 

Desain 

Pelnellitian 
Hasil Penelitian     Pelrsamaan Pelrbeldaan 

1. Hubungan Tingkat 

Pendidikan 

Pengeltahuan dan 

Pola Asulh Dengan 

Stunting pada Anak 

Kellularga Miskin 

(Ni’mah and 

Muniroh, 2016) 

Stunting 

pada anak 

kellularga 

miskin 

Cross 

sectional 

Ditemukan presentasi 

stunting lebih besar 

dari wasting dan tidak 

aada hubungan antara 

tingkat pendidikan, 

tingkat pengetahuan, 

pola asuh dengan 

wasting dan stunting 

Metode cross 

sectional 

 

Variabel yang diteliti 

berupa anak dengan 

kondisi stulnting 

Sampel pada 

penelitian ini 

merupakan balita 

berusia 6-59 bulan 

dengan kondisi 

stunting di wilayah 

Puskesmas Kota 

Yogyakarta 

2. Hubungan Pemberian 

MP-ASI dan Usia 

Pertama Pemberian 

MP-ASI Dengan 

Kejadian Stunting 

Pada Anak Usia 6-24 

Bulan di Desa 

Leyangan, 

Kecamatan Ungaran 

Timur, Kabupaten 

Semarang (Virginia et 

al., 2020) 

 

Keljadian 

stunting pada 

anak ulsia 6-

24 bullan 

Cross sectional Terdapat hubungan 

antara pemberian MP-

ASI, frekuensi 

pemberian MP-ASI, 

tekstur MP-ASI, 

jumlah pemberian MP-

ASI, dan usia pertama 

pemberian MP-ASI 

dengan stunting pada 

usia 6-24 bulan 

Metode cross 

sectional 

 

Variabel yang diteliti 

berupa anak dengan 

kondisi stulnting 

Sampel pada 

penelitian ini 

merupakan balita 

berusia 6-59 bulan 

dengan kondisi 

stunting di wilayah 

Puskesmas Kota 

Yogyakarta 

3. Hubungan 

Pengetahuan Ibu 

Tentang MP-ASI 

DanKejadian 

Stunting Pada Anak 

di Bawah Dua 

Tahun (Rachmawati 

et al., 2022) 

Keljadian 

stunting pada 

anak di 

bawah 2 

tahuln 

Cross 

sectional 

Hasil penelitian 

menunjukkan 

bahwa terdapat 

hubungan 

antara tingkat 

pengetahuan 

dan kejadian 

stunting  

Metode cross 

sectional 

 

Variabel yang 

diteliti berupa 

anak dengan 

kondisi 

stulnting 

Sampel penelitian 

merupakan balita 

berusia 6-59 bulan 

dengan kondisi 

stunting di wilayah 

Puskesmas Kota 

Yogyakarta 


