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ABSTRAK 

Stunting merupakan kondisi gagal tumbuh pada anak balita akibat kekurangan gizi 
kronis dan infeksi berulang terutama pada periode 1.000 Hari Pertama Kehidupan 
(HPK). Adapun penelitian ini bertujuan untuk menganalisis perilaku ibu dalam 
pemberian makan kepada anak stunting usia 6-36 bulan di Desa Tanjung Agung 
Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan Ilir. Penelitian ini menggunakan metode 
kualitatif dengan desain penelitian deskriptif, dengan metode pengumpulan data 
menggunakan wawancara, observasi dan dokumentasi. Pemilihan informan 
dilakukan dengan teknik purposive sampling yang melibatkan 17 informan. Hasil 
penelitian ini yaitu terkait pemberian ASI belum semua informan memberikan 
kolostrum dan ASI eksklusif kepada anak, serta penyapihan yang tidak sesuai usia. 
Pemberian MP-ASI tidak sesuai dengan anjuran bidan dan buku KIA. Informan 
sudah mengenal tentang stunting, namun belum memahami terkait dampak 
stunting, istilah kolostrum masih jarang didengar namun memiliki stigma negatif 
oleh beberapa informan yaitu susu basi dan kotor, pemahaman informan terkait ASI 
eksklusif dan MP-ASI masih sangat kurang. Sikap informan terkait stunting pada 
anak yaitu menyangkal dengan alasan bahwa anak tidak mengalami stunting namun 
postur tubuh anak yang kecil karena faktor keturunan. Hampir semua informan 
rutin mengikuti posyandu setiap bulannya. Sumber air yang digunakan oleh 
informan yaitu air sumur gali dan sumur bor, air sungai, jamban yang digunakan 
oleh informan yaitu jamban jenis jongkok dan belum semua informan memiliki 
saluran pembuangan air. Dukungan keluarga yang diterima oleh informan paling 
dominan yaitu berupa dukungan finansial oleh suami. Masih terdapat mitos yang 
berkembang di keluarga informan terkait pantangan untuk makan makanan pedas 
dan kacang-kacang bagi ibu menyusui. Peneliti mengharapkan adanya program 
lanjutan dari dinas terkait dalam penanggulangan stunting yaitu puskesmas dapat 
bekerja sama dengan KUA untuk melakukan upaya edukasi dan pencegahan 
stunting kepada calon pengantin, dan menghimbau kepada masyarakat untuk 
menghindari pernikahan usia dini, kegiatan dapat dilaksanakan di KUA dan 
diberikan sertifikat sebagai salah satu persyaratan berkas untuk menikah. 
 
Kata kunci : stunting, ASI, MP-ASI, sanitasi lingkungan 
 
Kepustakaan : 71 (1965-20223) 
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ABSTRACT 

Stunted is a condition of failure to thrive in children under five due to chronic 
malnutrition and recurrent infections, especially during the first 1,000 days of life 
(HPK). This study aims to analyze the behavior of mothers in feeding stunted 
children aged 6-36 months in Tanjung Agung Village, Indralaya District, Ogan Ilir 
Regency. This study used a qualitative method with a descriptive research design, 
with data collection methods using interviews, observation, and documentation. 
The selection of informants was carried out using a purposive sampling technique 
involving 17 informants. The results of this study related to breastfeeding, not all 
informants gave colostrum and exclusive breastfeeding to children, as well as 
weaning that was not age appropriate. Giving MP-ASI is not by the 
recommendations of midwives and MCH books. The informants already know about 
stunted, but do not understand the impact of stunted, the term colostrum is still 
rarely heard but has a negative stigma by some informants, namely spoiled and 
dirty milk, informants' understanding regarding exclusive breastfeeding and 
complementary breastfeeding is still lacking. The informant's attitude related to 
stunted in children is to deny it because the child is not stunted but the child's small 
body posture is due to heredity. Almost all informants routinely attend intergrated 
health service post every month. The sources of water used by the informants were 
dug wells and drilled wells, river water, and the latrines used by the informants 
were squat latrines, and not all informants had sewerage. The most family support 
received by informants was in the form of financial support from husbands. There 
is still a growing myth in the informant's family regarding the taboo for 
breastfeeding mothers to eat spicy food and nuts. Researchers hope that there will 
be a follow-up program from related agencies in stunting prevention, puskesmas 
can cooperate with KUA to carry out stunting education and prevention efforts for 
prospective brides and appeal to the community to avoid early marriage, and 
activities can be carried out at KUA and given a certificate as one of the file 
requirements for marriage. 
 
Keywords: stunted, breast feeding, weaning food, environmental sanitation 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Indonesia merupakan salah satu negara dengan tingkat kepadatan penduduk 

yang tinggi maka dari itu pentingnya peran pemerintah dalam pembangunan, 

pemeliharaan dan peningkatan kesehatan bagi masyarakat. Untuk menghasilkan 

generasi penerus bangsa yang sehat, cerdas dan berkualitas maka anak perlu 

diperhatikan sejak dalam kandungan dan dijaga sejak lahir.  

Kesehatan merupakan hal penting dan menjadi tolak ukur untuk menentukan 

derajat kesehatan masyarakat serta kualitas sumber daya manusia suatu negara. 

Selain itu, kesehatan juga menjadi faktor terpenting bagi masyarakat khususnya 

kelompok balita, karena pada kelompok usia tersebut merupakan masa keemasan 

dalam pertumbuhan seseorang sehingga sangat penting bagi orang tua untuk 

mengoptimalkan masa golden age, salah satunya yaitu dengan menjaga dan 

memperhatikan kesehatan balita. Balita mengalami pertumbuhan dan 

perkembangan yang cukup pesat, sehingga memerlukan asupan gizi yang tepat dan 

juga cukup karena kelompok umur tersebut rawan mengalami permasalahan 

kesehatan, salah satunya gizi buruk.  

Stunting merupakan salah satu permasalahan gizi buruk dunia, dapat 

dibuktikan dari Global nutrition report tahun 2018 dengan angka kejadian stunting 

di dunia sebanyak 22,2% atau 150,8 juta jiwa. Untuk di Indonesia sendiri, 

berdasarkan Global nutrition report tahun 2016 Indonesia berada pada peringkat 

108 dari 132 negara. Global nutrition report tahun 2016, menyebutkan juga bahwa 

Indonesia tercatat sebagai salah satu dari 17 negara yang mengalami beban ganda 

gizi, baik kelebihan maupun kekurangan gizi. Di kawasan Asia Tenggara, 

prevalensi stunting di Indonesia berada pada tertinggi kedua, setelah Kamboja 

(Kementerian Koordinator Bidang Pembangunan Manusia dan Kebudayaan, 2018) 
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Indonesia masih mengalami permasalahan gizi pendek (stunting), berat badan 

rendah (underweight), kurus (wasting) dan berat badan berlebih (overweight) 

(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2021).  

Permasalahan gizi balita di Indonesia disajikan pada diagram dibawah ini 

 

 

Gambar 1.1 Masalah Gizi pada Balita dan Balita di Indonesia, SSGI 2021 

 

Berdasarkan diagram di atas, dapat dilihat perbandingan permasalahan gizi 

pada anak di Indonesia, permasalahan gizi dengan proporsi tertinggi yang saat ini 

dialami di Indonesia yaitu stunting dengan prevalensi sebesar 20,8% pada usia 0-

23 bulan dan 24,4% pada usia 0-59 bulan, diikuti dengan underweigt (berat badan 

rendah) dengan prevalensi sebesar 13,6% pada usia 0-23 bulan dan 17% pada usia 

0-59 bulan kemudian wasted (kurus) dengan prevalensi sebesar 7,8% pada usia 0-

23 bulan dan 7,1% pada usia 0-59 bulan dan yang terakhir yaitu overweight (berat 

badan berlebih) dengan prevalensi sebesar 3,4% pada usia 0-23 bulan dan 3,8% 

pada usia 0-59 bulan. 

Stunting merupakan permasalah gizi berupa kondisi gagal tumbuh pada balita 

akibat kekurangan gizi kronis dan infeksi berulang terutama pada periode 1.000 

Hari Pertama Kehidupan (HPK) yaitu dari janin hingga anak berusia 23 bulan. Anak 

tergolong stunting apabila panjang atau tinggi badannya berada di bawah tinggi 

anak seumurnya (Kementerian Koordinator Bidang Pembangunan Manusia dan 

Kebudayaan, 2018).  
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Berdasarkan Studi Status Gizi Indonesia 2021, prevalensi status gizi balita yang 

mengalami stunting untuk skala nasional nasional terjadi penurunan dari tahun 

2019 hingga tahun 2021. Data hasil Studi Status Gizi Balita Indonesia (SSGBI) 

menyebutkan bahwa prevalensi balita yang mengalami stunting tahun 2019 yaitu 

sebesar 27,7%. Prevalensi stunting mengalami penurunan pada tahun 2021 

berdasarkan data hasil Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2021 yaitu sebesar 

24,4% (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2021)  

Sumatera Selatan merupakan salah satu provinsi yang saat ini masih 

menghadapi permasalahan gizi terutama stunting. Prevalensi stunting di Sumatera 

Selatan berdasarkan Studi Status Gizi Indonesia tahun 2021 yaitu sebesar 24,8%, 

dimana angka tersebut terbilang masih berada di atas prevalensi stunting di 

Indonesia berdasarkan SSGI 2021 yaitu 24,4%. Berdasarkan data Riskesdas 

Sumatera Selatan tahun 2018, Kabupaten Ogan Ilir merupakan salah satu kabupaten 

dengan prevalensi stunting nomor 2 tertinggi yaitu pada angka 19,75%, angka 

tersebut di bawah Kabupaten Lahat dengan prevalensi sebesar 28,20%. 

Berdasarkan data sekunder diperoleh dari survey awal dengan mendatangi langsung 

kantor Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, disebutkan bahwa terdapat 17 

kecamatan yang ada di Kabupaten Ogan Ilir, 15 diantaranya ditetapkan sebagai 

lokus stunting. Berdasarkan data prevalensi stunting tahun 2022 yang telah 

diperoleh, Desa Tanjung Agung merupakan desa peringkat dengan prevalensi 

stunting tertinggi pada Kecamatan Indralaya, yaitu dengan prevalensi sebesar 

25,68% hingga Juli 2022, angka tersebut berada pada peringkat ketiga pada 

Kabupaten Ogan Ilir dibawah Desa Tebing Gerinting Utara dengan Prevalensi 

sebesar 100% dan Desa Ulak Petangisan dengan prevalensi sebesar 27,94%.  

Menurut WHO (2013) penyebab terjadinya stunting pada anak dibagi menjadi 

4 kategori yaitu keluarga dan rumah tangga, makanan tambahan/komplementer 

yang tidak adekuat, menyusui, dan penyakit infeksi (Rahayu et al., 2018). Menurut 

UNICEF (1990) status gizi seseorang disebabkan oleh 3 faktor utama, diantaranya 

yaitu penyebab langsung, penyebab tidak langsung dan penyebab mendasar. 

Penyebab langsung yang mempengaruhi status gizi yaitu kurangnya asupan gizi 

yang dikonsumsi serta penyakit infeksi, untuk penyebab tidak langsung yaitu 

kurangnya kecukupan pangan, pola asuh kurang tepat, sanitasi lingkungan yang 
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buruk serta pelayanan kesehatan, sedangkan penyebab mendasar nya yaitu akibat 

faktor ekonomi, sosial dan politik (Wahyonowi & Putri, 2013).  

Stunting dapat menimbulkan dampak jangka pendek maupun jangka panjang 

bagi seseorang. Dampak jangka pendek akibat stunting yaitu terganggunya 

perkembangan otak, kecerdasan, gangguan pertumbuhan fisik, dan gangguan 

metabolisme dalam tubuh. Sedangkan dampak dalam jangka panjang akibat 

stunting yaitu menurunnya kemampuan kognitif dan prestasi belajar, menurunnya 

kekebalan tubuh, dan memiliki risiko untuk mengalami penyakit tidak menular 

seperti diabetes, obesitas, jantung, stroke, dan sebagainya (Rahayu et al., 2018). 

Berdasarkan prevalensi data stunting yang masih tinggi dan menjadi salah satu 

permasalahan kesehatan dunia, maka diperlukan upaya pencegahan untuk menekan 

angka kejadian stunting. Terdapat berbagai upaya yang dapat dilakukan untuk 

mencegah stunting pada anak, pencegahan ini juga dapat dilakukan dengan terlebih 

dahulu mengetahui faktor penyebab stunting itu sendiri. Salah satu penyebabnya 

ialah dari faktor keluarga, terutama oleh ibu balita. Ibu memiliki peran yang sangat 

besar dalam keluarga terutama berhubungan dengan tumbuh kembang anak yang 

diasuh secara penuh oleh sang ibu tanpa bantuan orang lain. Tingkat pendidikan 

dan pengetahuan ibu dapat mempengaruhi ibu dalam penerimaan informasi 

kesehatan dan pendidikan gizi, selain itu juga menjadi salah satu faktor yang 

mempengaruhi ibu dalam mengelola sumber daya keluarga seperti pola makan 

keluarga yang tepat, penggunaan pelayanan kesehatan dan sanitasi lingkungan. 

Sehingga, diperlukan pengetahuan dan pendidikan yang baik dari ibu agar dapat 

menerapkan perilaku pencegahan stunting dengan cara yang tepat (Rahayu et al., 

2018). 

Perilaku juga menjadi faktor yang dapat mempengaruhi kejadian stunting, 

Perilaku merupakan tindakan atau aktivitas manusia baik yang diamati secara 

langsung maupun yang tidak dapat diamati oleh pihak luar (Notoatmodjo, 2012). 

Pada kejadian stunting, perilaku-perilaku yang dapat mempengaruhi kejadian 

stunting dapat terjadi dari anak masih dalam kandungan. Perilaku ibu seperti 

meminum tablet tambah darah ketika hamil, rutin memeriksakan kandungan pada 

pelayanan kesehatan, perilaku pemberian ASI, perilaku pemberian MP-ASI pada 

anak dengan memperhatikan kandungan gizi yang tepat. Dengan memperhatikan 
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perilaku, maka upaya untuk mencegah kejadian stunting pada anak juga dapat 

dilakukan.  

Salah satu perilaku yang berkaitan erat dengan kejadian stunting yaitu 

pemberian pola makan yang kurang tepat. Pola makan kelompok balita berbeda 

dengan orang dewasa karena kemampuan fisiologi balita yang belum berkembang 

dengan sempurna. Berdasarkan hal tersebut, maka pola pemberian makan balita 

harus disesuaikan dengan usia nya. Untuk bayi yang baru lahir hingga berusia 6 

bulan, ASI merupakan makanan terbaik yang dapat dikonsumsi oleh anak, karena 

kandungan yang terdapat di dalam ASI paling sesuai dengan fisiologi bayi pada 

masa awal kehidupannya. Setelah anak berusia 6 bulan, maka dapat diberikan 

peningkatan dalam pemberian makan berupa makanan pendamping ASI (MP-ASI) 

yang disesuaikan dengan usia anak. 

Namun faktanya, masih banyak ibu yang memberikan praktik makan kepada 

anak dengan cara kurang tepat, seperti tidak memberikan ASI eksklusif, pemberian 

MP-ASI yang kurang tepat seperti usia pemberian yang terlalu cepat maupun terlalu 

lambat, selain itu juga kuantitas dan kualitas makanan yang diberikan mencukupi 

kebutuhan gizi anak. Pada tahun 2007, di Indonesia hanya 32,4% anak yang 

mendapatkan ASI eksklusif, 52,9% anak yang diberikan makanan dengan frekuensi 

kurang tepat (WHO, 2021). Hal tersebut menunjukkan pola pemberian makan 

kepada anak di Indonesia yang belum sepenuhnya sesuai rekomendasi WHO 

(Rusmil et al., 2019). 

Berdasarkan prevalensi data yang telah disebutkan tadi, bahwa jumlah penderita 

stunting di Kabupaten Ogan Ilir masih tinggi, terkhusus pada Desa Tanjung Agung. 

Maka dari itu, perlu dilakukan penelitian lebih lanjut untuk menganalisis perilaku 

Ibu dalam pemberian makan kepada anak stunting usia 6-36 bulan di Desa Tanjung 

Agung Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan Ilir. 

1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan data Riskesdas Sumatera Selatan tahun 2018, Kabupaten Ogan Ilir 

merupakan salah satu kabupaten dengan prevalensi stunting nomor 2 tertinggi yaitu 

pada angka 19,75%. Berdasarkan data sekunder prevalensi stunting tahun 2022 

yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, salah satu kecamatan 

dengan angka stunting yang cukup tinggi yaitu berada di Kecamatan Indralaya lebih 
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tepatnya pada Desa Tanjung Agung yang merupakan peringkat tertinggi pada 

Kecamatan Indralaya dengan prevalensi sebesar 25,68% hingga Juli 2022.  

Berdasarkan latar belakang yang telah dipaparkan di atas, maka terdapat 

rumusan masalah yaitu “Bagaimana Perilaku Ibu dalam Pemberian Makan kepada 

Anak Stunting Usia 6-36 Bulan di Desa Tanjung Agung Kecamatan Indralaya 

Kabupaten Ogan Ilir ?” 

1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penelitian ini yaitu untuk menganalisis perilaku ibu dalam 

pemberian makan kepada anak stunting usia 6-36 bulan di Desa Tanjung Agung 

Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan Ilir. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menganalisis karakteristik ibu balita yang memiliki anak stunting di 

Desa Tanjung Agung Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan Ilir 

2. Menganalisis perilaku ibu balita dalam pemberian ASI kepada anak 

stunting di Desa Tanjung Agung Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan 

Ilir 

3. Menganalisis perilaku ibu balita dalam pemberian MP-ASI kepada anak 

stunting di Desa Tanjung Agung Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan 

Ilir 

4. Menganalisis pengetahuan ibu balita yang memiliki anak stunting di 

Desa Tanjung Agung Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan Ilir 

5. Menganalisis sikap ibu balita yang memiliki anak stunting di Desa 

Tanjung Agung Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan Ilir 

6. Menganalisis keikutsertaan ibu yang memiliki anak stunting mengenai 

pelayanan kesehatan di Desa Tanjung Agung, Kecamatan Indralaya 

Kabupaten Ogan Ilir. 

7. Menganalisis mengenai faktor lingkungan di Desa Tanjung Agung 

Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan Ilir. 

8. Menganalisis mengenai faktor dukungan keluarga terhadap pemberian 

makan pada anak stunting di Desa Tanjung Agung Kecamatan Indralaya 

Kabupaten Ogan Ilir. 
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1.4 Manfaat 

1.4.1 Manfaat bagi Peneliti 

1. Peneliti dapat mengaplikasikan ilmu perilaku yang telah diperoleh dari 

Peminatan Promosi Kesehatan Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Universitas Sriwijaya 

2. Meningkatkan pengetahuan dan keterampilan terkait stunting sehingga 

dapat dijadikan bekal untuk masa depan 

1.4.2 Manfaat bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

1. Menjadi bahan referensi dan kepustakaan baru bagi mahasiswa Fakultas 

Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya terutama bagi Peminatan 

Promosi Kesehatan 

2. Memberikan gambaran terkait keadaan stunting di Desa Tanjung Agung 

sehingga Fakultas Kesehatan Masyarakat dapat berkontribusi dalam 

menjalankan program terkait upaya penurunan stunting pada desa 

tersebut 

1.4.3 Manfaat bagi Masyarakat 

Mengetahui praktik pemberian makan yang tepat kepada balita sehingga 

dapat menambah pengetahuan agar dapat dilakukan upaya pencegahan stunting 

sedini mungkin. 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilakukan di Desa Tanjung Agung Kecamatan Indralaya 

Kabupaten Ogan Ilir 

1.5.2 Lingkup Waktu 

Waktu pelaksanaan penelitian ini yaitu dilakukan pada bulan Februari-

Maret 2023 

1.5.3 Lingkup Materi 

Penelitian ini membahas mengenai analisis perilaku ibu dalam pemberian 

makan kepada anak stunting usia 6-36 bulan di Desa Tanjung Agung Kecamatan 

Indralaya Kabupaten Ogan Ilir. 
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