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ABSTRAK 

Stunting masih menjadi permasalahan kesehatan masyarakat yang serius 

Kabupaten Ogan Ilir. Data Dinas Kesehatan menunjukkan bahwa meskipun 

prevalensi stunting pada balita tahun 2022 turun menjadi 24,9%, angka ini masih 

jauh dari target 14% menjadikan Ogan Ilir sebagai wilayah konvergensi Stunting. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara riwayat Berat Badan 

Lahir Rendah (BBLR) dan kelahiran prematur dengan kejadian stunting pada balita 

di Kabupaten Ogan Ilir. Penelitian dengan desain case-control yang dilakukan di 9 

Desa lokus stunting di Kabupaten Ogan Ilir, dengan populasi semua ibu yang 

memiliki balita usia 0-59 bulan di Kabupaten Ogan Ilir. Sampel terdiri dari 67 balita 

stunting (kasus) dan 134 balita tanpa stunting (kontrol), dipilih melalui teknik 

purposive sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner, pengukuran 

antropometri, dan buku KIA. Analisis data dilakukan dengan menggunakan uji chi-

square. Hasil uji analisis menunjukkan bahwa BBLR (p-value=0,325, OR=1,383), 

kelahiran prematur (p-value=0,763, OR=1,095), jarak kehamilan (p-value=0,473, 

OR=0,767), dan pendapatan keluarga (p-value=0,565, OR=1,294) dengan masing-

masing p-value dari variabel > 0,05. Dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat 

hubungan yang bermakna antara Riwayat BBLR, kelahiran prematur, jarak 

kehamilan dan pendapatan keluarga dengan kejadian stunting pada balita (0-59 

bulan) di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2023. Diperlukan kerjasama multipihak, 

penyuluhan bagi masyarakat, pemberian makanan bergizi oleh orangtua, 

kebersihan lingkungan, media massa, dan penelitian lanjutan untuk mencapai target 

program intervensi stunting. 

Kata kunci : balita, kelahiran prematur, riwayat BBLR, stunting 

Kepustakaan : 30 (2014 – 2023) 
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ABSTRACT 

Stunting is still a serious public health problem in Ogan Ilir Regency. Data 

from the Health Service shows that although the prevalence of stunting among 

children under five in 2022 will fall to 24.9%, this figure is still far from the target 

of 14% making Ogan Ilir a stunting convergence area. This study aims to determine 

the relationship between a history of Low Birth Weight (LBW) and premature birth 

and the incidence of stunting in toddlers in Ogan Ilir Regency. Research with a 

case-control design was carried out in 9 stunting locus villages in Ogan Ilir 

Regency, with a population of all mothers with toddlers aged 0-59 months in Ogan 

Ilir Regency. The sample consisted of 67 stunted toddlers (cases) and 134 stunted 

toddlers (controls), selected using a purposive sampling technique. Data was 

collected through questionnaires, anthropometric measurements and KIA books. 

Data analysis was carried out using the chi-square test. The analysis test results 

showed that LBW (p-value=0.325, OR=1.383), premature birth (p-value=0.763, 

OR=1.095), pregnancy interval (p-value=0.473, OR=0.767), and family income ( 

p-value=0.565, OR=1.294) with each p-value of the variable > 0.05. It can be 

concluded that there is no significant relationship between history of LBW, 

premature birth, pregnancy interval and family income with the incidence of 

stunting in toddlers (0-59 months) in Ogan Ilir Regency in 2023. Multi-stakeholder 

cooperation, education for the community, provision of nutritious food is needed by 

parents, environmental cleanliness, mass media, and further research to achieve 

stunting intervention program targets. 

Keywords : toddlers, premature birth, history of LBW, stunting 
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BAB I 

LATAR BELAKANG 

1.1 Latar Belakang 

Stunting dapat menjadi bahaya yang menakutkan bagi masa depan bangsa 

Indonesia. Karena tak hanya menghambat pertumbuhan fisik anak, stunting juga 

berakibat fatal pada perkembangan otaknya. Hal ini dikhawatirkan akan 

melemahkan kemampuan dan prestasi anak di sekolah, serta menghambat 

produktivitas dan kreativitas mereka di usia produktif (Kementrian Kesehatan RI, 

2018). Berdasarkan data United Nations International Children's Emergency Fund 

(UNICEF), jumlah anak stunting di bawah usia lima tahun mencapai 149,2 juta 

pada tahun 2020. Meskipun ini merupakan penurunan 26,7% dibandingkan tahun 

2000 yang mencapai 203,6 juta, angka ini masih tergolong tinggi dan perlu 

diwaspadai (UNICEF, 2021). 

Berdasarkan data World Bank tahun 2020, Indonesia menduduki peringkat 

ke-115 dari 151 negara dalam hal prevalensi stunting. Hal ini menjadikan Indonesia 

sebagai negara dengan beban anak stunting tertinggi kedua di Asia Tenggara dan 

kelima di dunia. Berdasarkan Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) yang dirilis oleh 

Kementerian Kesehatan, prevalensi stunting pada balita di Indonesia mengalami 

penurunan. Di tahun 2021, prevalensi stunting mencapai 24,4%, namun pada tahun 

2022 turun menjadi 21,6% (SSGI, 2023). Meskipun menunjukkan tren positif, 

angka stunting di Indonesia masih tergolong tinggi dan perlu terus diupayakan 

penurunannya (Tim Komisi IX, 2022). 

Berdasarkan data Survei status gizi Indonesia (SSGI) tahun 2021, prevalensi 

balita stunting di Sumatera Selatan mencapai 24,8%. Berdasarkan data, angka 

stunting di Sumatera Selatan turun dari menjadi 18,6% di 2022. Angka ini 

menunjukkan bahwa upaya pemerintah untuk menurunkan prevalensi stunting telah 

menunjukkan hasil yang positif (SSGI, 2021). Berdasarkan data Aplikasi 

Pencatatan dan Pelaporan Gizi Berbasis Masyarakat (e-PPGBM) tahun 2021, 

proporsi balita stunting di Sumatera Selatan menunjukkan penurunan yang 

signifikan. Pengukuran di bulan Agustus 2021 menunjukkan angka stunting 

mencapai 2,82%, jauh lebih rendah dibandingkan tahun 2020 yang mencapai 7,2%. 

Meskipun demikian, perlu dicatat bahwa hasil pengukuran ini belum final karena 
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tingkat pengentrian data di e-PPGBM belum mencapai 100%. (Dinas Kesehatan 

Provinsi Sumatera Selatan, 2021). 

Tingginya angka stunting di Ogan Ilir masih menjadi perhatian utama 

pemerintah pusat dalam pembangunan kesehatan di kabupaten tersebut. 

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, prevalensi stunting 

pada balita di kabupaten Ogan Ilir pada tahun 2022 adalah sebesar 24,9%, dimana 

angka stunting di kabupaten Ogan Ilir ini mengalami penurunan dari 29,20% pada 

tahun 2021 (Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, 2021). Meskipun angka 

stunting mengalami penurunan, angka target 14% di tahun 2022 masih belum 

tercapai. Hal ini menjadikan Ogan Ilir termasuk dalam wilayah konvergensi 

Stunting. 

Menurut Wulandari et al., (2019), risiko stunting dapat dipengaruhi oleh berat 

badan bayi saat lahir. Bayi dengan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR), yang 

memiliki berat badan di bawah 2500 gram, berpotensi lebih tinggi untuk mengalami 

stunting, tanpa mempertimbangkan usia kehamilan saat mereka dilahirkan (Profil 

Kesehatan Ibu dan Anak, 2020). BBLR menjadi faktor utama yang meningkatkan 

risiko kematian, kesakitan, dan kecacatan pada bayi. Dampak jangka panjang 

BBLR juga tidak dapat diabaikan, salah satunya adalah gangguan perkembangan. 

Menurut informasi yang dipublikasikan oleh World Health Organization, 

(2014), terdapat sekitar 15% hingga 20% dari total kelahiran secara global, atau 

lebih dari 20 juta bayi, terindikasi memiliki Berat Badan Lahir Rendah (BBLR). 

Hal tersebut menunjukkan bahwa BBLR termasuk ancaman serius bagi kesehatan 

global. Kejadian kelahiran dengan BBLR cenderung lebih sering ditemukan di 

negara-negara dengan pendapatan rendah, terutama di antara populasi yang paling 

rentan. Di Indonesia, prevalensi BBLR pada tahun 2020 telah mencapai angka 

11,37% (Profil Kesehatan Ibu dan Anak, 2020). Tingginya angka BBLR dapat 

menjadi ancaman bagi kesehatan bayi dan masa depan mereka. 

Menurut laporan Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan tahun 2021, 

terdapat 3.189 bayi (2,4%) yang lahir dengan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR). 

Jumlah ini menunjukkan peningkatan dibandingkan tahun 2020, di mana hanya 

terdapat 1.854 bayi BBLR (0,2%) (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 

2021). Menurut profil kesehatan kabupaten Ogan Ilir, berdasarkan data yang 
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dilaporkan oleh 25 puskesmas didapatkan sebanyak 145 bayi (1,5%) memiliki berat 

badan lahir rendah (BBLR). Pada tahun 2020, jumlah bayi BBLR di Kabupaten 

Ogan Ilir terbanyak berada di wilayah kerja Puskesmas Tanjung Batu dan 

Payaraman (17 orang) dan yang terendah di wilayah kerja Puskesmas KTM Sungai 

Rambutan (1 orang) (Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, 2021). 

Kondisi bayi BBLR dapat disebabkan oleh berbagai faktor, termasuk kondisi 

kesehatan ibu selama kehamilan seperti kehamilan pada usia remaja, kekurangan 

gizi, dan komplikasi kehamilan. Ada juga faktor lainnya, seperti kondisi bawaan 

pada janin dan gangguan pada plasenta yang dapat menghambat pertumbuhan bayi 

dalam kandungan (intrauterine growth restriction). Walaupun beberapa bayi yang 

lahir dengan berat badan rendah tanpa masalah mungkin bisa mengejar 

ketertinggalan pertumbuhan berat badannya seiring berjalannya waktu. Namun 

ketika mencapai usia dewasa, mereka memiliki risiko yang lebih tinggi untuk 

mengalami stunting serta menderita penyakit tidak menular seperti tekanan darah 

tinggi, diabetes, dan masalah jantung (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 

2021).  

Stunting merupakan masalah kesehatan masyarakat yang kompleks dengan 

berbagai faktor risiko, selain BBLR salah satu faktor lainnya ialah kelahiran 

prematur. Kelahiran prematur mencapai 29,5 dari setiap 1.000 kelahiran di 

Indonesia pada tahun 2018, menurut Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018. Ini 

menempatkan Indonesia pada posisi ke-5 tertinggi di dunia dengan total kasus 

persalinan prematur mencapai sekitar 657.700 kasus (Kementrian Kesehatan RI, 

2018). Karena kelahiran prematur terjadi sebelum usia kehamilan cukup bulan (<37 

minggu), kehidupan awal bayi akan lebih rumit. Bayi baru lahir prematur akan 

memiliki berat badan lahir rendah saat lahir bersama dengan masalah kesehatan 

lainnya yang disebabkan oleh kerusakan organ dan sistem tubuh (Satrinabilla 

Armawan et al., 2022). 

Menurut penelitian (Nirmalasari, 2020) BBLR dan kelahiran prematur 

merupakan faktor anak yang dapat menyebabkan stunting. Hal ini karena BBLR 

dan kelahiran prematur dapat mengganggu pertumbuhan dan perkembangan janin, 

sehingga bayi lahir dengan berat badan dan ukuran tubuh yang lebih kecil. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara BBLR dan kelahiran 
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prematur dengan kejadian stunting pada anak usia 0-59 bulan di kabupaten Ogan 

Ilir pada tahun 2023. Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti ingin mengetahui 

apakah ada hubungan antara berat badan lahir rendah (BBLR) dan kelahiran 

prematur dengan kejadian stunting pada balita usia 0 – 59 bulan di kabupaten Ogan 

Ilir Tahun 2023. 

1.2 Rumusan Masalah 

Tingginya angka stunting di Ogan Ilir masih menjadi perhatian utama 

pemerintah pusat dalam pembangunan kesehatan di kabupaten tersebut. Data Dinas 

Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, prevalensi stunting di Ogan Ilir pada tahun 2022 

sebesar 24,9%, namun angka ini belum mencapai angka target 14% (Dinas 

Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, 2021). Hal ini menjadikan Ogan Ilir termasuk 

dalam wilayah konvergensi Stunting. Salah satu faktor yang menjadi penyebab 

terjadinya stunting ialah berat badan lahir rendah (BBLR) dan kelahiran prematur. 

Bayi BBLR dan prematur memiliki risiko lebih tinggi untuk mengalami stunting 

karena berbagai faktor, seperti pertumbuhan terhambat dalam kandungan, kesulitan 

menelan dan mencerna makanan, infeksi yang berulang, kurangnya stimulasi, dan 

faktor sosial ekonomi. Oleh karena itu, rumusan masalah pada penelitian ini adalah 

“Apakah ada hubungan antara riwayat Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) dan 

Kelahiran Prematur dengan kejadian stunting pada balita (0 – 59 bulan) di wilayah 

Kabupaten Ogan Ilir?” 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan yang ingin dicapai dari penelitian ini adalah untuk menganalisis 

hubungan antara riwayat BBLR dan kelahiran prematur dengan kejadian stunting 

pada balita (0 – 59 bulan) di wilayah Kabupaten Ogan Ilir 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui gambaran distribusi riwayat BBLR, kelahiran prematur, jarak 

kehamilan dan pendapatan keluarga di Kabupaten Ogan Ilir. 

2. Menganalisis hubungan antara bayi berat lahir rendah (BBLR) dengan 

kejadian stunting pada balita (0 – 59 bulan) di Kabupaten Ogan Ilir. 
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3. Menganalisis hubungan antara kelahiran prematur dengan kejadian 

stunting pada balita (0 – 59 bulan) di wilayah Kabupaten Ogan Ilir. 

4. Menganalisis hubungan antara jarak kehamilan dengan kejadian stunting 

pada balita (0 – 59 bulan) di wilayah Kabupaten Ogan Ilir. 

5. Menganalisis hubungan antara pendapatan keluarga dengan kejadian 

stunting pada balita (0 – 59 bulan) di wilayah Kabupaten Ogan Ilir. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti dan Masyarakat 

Temuan dari penelitian ini diharapkan dapat berkontribusi pada pengetahuan 

yang lebih luas, terutama yang berkaitan dengan hubungan antara berat badan lahir 

rendah (BBLR) dan kelahiran prematur dengan prevalensi stunting pada balita. 

1.4.2 Bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir 

Diharapkan penelitian ini memberikan informasi tambahan bagi Dinas 

Kesehatan dalam rangka meningkatkan program pencegahan dan penanganan 

stunting pada balita. 

1.4.3 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Temuan penelitian ini diharapkan dapat menambah pemahaman serta sebagai 

sumber referensi mengenai hubungan antara kejadian stunting pada balita dengan 

berat badan lahir rendah (BBLR) dan kelahiran prematur. 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

Ibu-ibu dari balita di sembilan desa lokus stunting di wilayah Ogan Ilir 

menjadi subjek penelitian ini. Kesembilan desa tersebut adalah: Desa Bakung, Desa 

Arisan Deras, Desa Burai, Desa Skonjing, Desa Segayam, Desa Santapan Barat, 

Desa Pipa Putih, Desa Ulak Petangisan, Desa Tanjung Agung, dan Desa Bakung. 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan September 2023. Penelitian ini menguji 

hubungan antara berat badan lahir rendah (BBLR), kelahiran prematur, jarak 

kehamilan, dan pendapatan keluarga dengan kejadian stunting pada balita di 

wilayah Kabupaten Ogan Ilir. 
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