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ABSTRAK 

 

Stunting adalah kondisi gagal tumbuh pada anak berusia di bawah lima 

tahun (Balita) akibat kekurangan gizi kronis dan infeksi berulang terutama 

pada periode 1000 Hari Pertama Kehidupan (HPK), yaitu dari janin hingga 

anak berusia 23 bulan. Adapun penelitian ini bertujuan untuk 

mendiskripsikan perilaku pemberian ASI Eksklusif dan MP-ASI dalam 

pencegahan stunting pada balita oleh Ibu di wilayah kerja Puskesmas 

Payaraman Kabupaten Ogan Ilir. Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kualitatif yang dilakukan dengan wawancara mendalam, jenis 

pengumpulan data yang dipilih adalah observasi, wawancara mendalam 

(indepth interview), dan dokumentasi. Pemilihan informan dilakukan 

dengan teknik purposive sampling yang melibatkan 14 informan. Hasil 

penelitian ini yaitu terkait pengetahuan 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 dan ada satu informan tidak bisa menyikapi anak yang stunting. 

Hampir semua informan rutin mengikuti posyandu setiap bulannya. 

Dukungan keluarga yang diterima oleh informan paling dominan yaitu 

berupa dukungan informasional/informasi(omongan), Instrumental, 

Emosional dan Kebersamaan. Dukungan tenaga kesehatan yang diberikan 

oleh informan kunci ke informan utama yaitu memantau tumbuh kembang 

anak pada buku KIA, mengigatkan ibu balita untuk pemeriksaan 

kehamilan, menginkuti kelas ibu hamil, mengingatkan posyandu, diadakan 

penyuluhan stunting, tanya jawab dan konseling. Terkait pemberian ASI 

belum semua informan memberikan kolostrum dan ASI eksklusif kepada 

anak. Pemberian MP-ASI tidak sesuai dengan anjuran bidan dan buku 

KIA. 

 

Kata kunci : stunting, perilaku, ASI, MP-ASI 

Kepustakaan : 59 (1977-2024) 
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ABSTRAK 

Stunting is a condition of impaired growth in children under five years of age 

due to chronic malnutrition and recurrent infections, particularly during the 

first 1,000 days of life (HPK), from conception until the child reaches 23 

months of age. This study aims to describe the behavior of exclusive 

breastfeeding and complementary feeding (MP-ASI) in the prevention of 

stunting among mothers with toddlers in the working area of Payaraman 

Public Health Center, Ogan Ilir Regency. This research used a qualitative 

approach through in-depth interviews, with data collection methods including 

observation, in-depth interviews, and documentation. Informants were 

selected using purposive sampling, involving 14 participants. The results of 

this study show that while informants are generally aware of stunting, they 

lack an understanding of its impacts. The term “colostrum” is still rarely 

heard and is perceived negatively by some informants as “spoiled” or “dirty” 

milk. The informants’ understanding of exclusive breastfeeding and 

complementary feeding (MP-ASI) remains very limited. Their attitude towards 

stunting is mostly one of denial, with the belief that short stature in children is 

due to hereditary factors rather than stunting. One informant was unable to 

respond to the issue of stunting in their child. Nearly all informants reported 

attending the monthly posyandu (integrated health service post) regularly. 

The most dominant type of family support received by the informants was 

informational (advice), instrumental, emotional, and companionship. Support 

from health workers to the main informants included monitoring child growth 

in the maternal and child health (KIA) handbook, reminding mothers about 

antenatal checkups, attending pregnancy classes, encouraging posyandu 

attendance, providing stunting education, conducting Q&A sessions, and 

offering counseling. Regarding breastfeeding practices, not all informants 

gave colostrum or exclusive breastfeeding to their children. The provision of 

complementary feeding (MP-ASI) did not align with the recommendations 

from midwives and the KIA handbook. 

Keywords: Stunting, Behavior. ASI, MP-ASI 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Stunting adalah kondisi gagal tumbuh pada anak berusia di bawah lima tahun 

(Balita) akibat kekurangan gizi kronis dan infeksi berulang terutama pada periode 

1000 Hari Pertama Kehidupan (HPK), yaitu dari janin hingga anak berusia 23 

bulan. Stunting termasuk ke dalam masalah kesehatan gizi di masyarakat yang 

berpengaruh terhadap perkembangan dan pertumbuhan anak (Campos, Vilar 

Compte and Hawkins, 2020; Abi Khalil, Hawi and Hoteit, 2022).  

World Health Organization (WHO) memberikan penjelasan bahwa stunting 

terjadi pada saat anak-anak mengalami hambatan pertumbuhan fisik yang 

diakibatkan kekurangan gizi kronis periode waktu lama dan secara umum dari 

semenjak periode 1.000 hari pertama kehidupan atau dari dalam kandungam (WHO 

and UNICEF, 2019, 2021). Selain itu, stunting juga dikatakan masalah kesehatan 

masyarakat kategori serius di Indonesia. Stunting tahun 2022 di Indonesia memiliki 

prevalensi dengan persentase 21,6 (tinggi) pada anak balita, dimana angka stunting 

yang ditargetkan pemerintah yaitu 17% pada tahun 2023 dan 14% pada tahun 2024 

(SSGI, 2022). Terdapat dampak jangka panjang dari masalah stunting, selain 

gangguan pertumbuhan pada anak yang diketahui berdasarkan tinggi badan kurang 

dari ratarata atau standar, dalam hal ini kemampuan kognitif anak juga menurun 

akibat gangguan metabolisme, meningkatnya risiko penyakit kronis, terganggunya 

perkembangan otak, hingga risiko keterbelakangan mental (Osaki et al., 2019; Abi 

Khalil, Hawi and Hoteit, 2022; Dewi and Yovani, 2022). Dibutuhkan usaha supaya 

stunting tidak dialami oleh generasi mendatang. 

Sumatera Selatan merupakan salah satu provinsi di Indonesia yang sampai 

saat ini masih menghadapi stunting sebagai masalah utama kesehatan, hal ini 

dikarenakan angka kejadian stunting di Sumatera Selatan masih terbilang cukup 

tinggi. Berdasarkan data nasional Provinsi Sumatera Selatan menduduki posisi ke 

– 6 provinsi dengan prevalensi stunting tertinggi dengan jumlah seluruh balita 

sebanyak 588,096 anak balita yaitu sebanyak 5,818 anak pendek dan 2,360 anak 

sangat pendek dengan prevalensi sunting 1,4 % di tahun 2024. Salah satu 

Kabupaten kasus stunting terbanyak di Sumatera Selatan adalah Kabupaten Ogan 
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Ilir dengan jumlah balita 39,068 dan  kasus stunting 1,331 balita dengan 

Prevalensi (3,4 %), atau berada di posisi ketiga.(Bangda.kemendagri.2024) 

Kecamatan Payaraman merupakan salah satu kecamatan yang terdapat di 

Kabupaten Ogan Ilir dengan angka stunting tertinggi ke tiga yaitu sebanyak 1872 

Balita dan jumlah stunting 62 balita (Puskesmas Payaraman, 2024).  

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) 

Beberapa faktor yang dapat menyebabkan terjadinya stunting pada anak, 

diantaranya kurangnya pengetahuan ibu mengenai kesehatan dan kebutuhan 

nutrisi yang diperlukan selama masa kehamilan maupun setelah melahirkan dan 

rendahnya kualitas pengetahuan, sikap, perilaku,dukungan keluarga dan dukungan 

tenaga kesehatan. Oleh karena itu, pencegahan stunting perlu dilakukan untuk 

meningkatkan optimalisasi kesehatan ibu agar terbentuk generasi bebas stunting. 

Hal utama yang perlu di evaluasi adalah mengenai perilaku ibu dalam upaya 

pencegahan stunting pada anak, terutama pada balita. Perilaku yang perlu 

dievaluasi terdiri dari pengetahuan, sikap, dan tindakan. Dengan dilakukannya 

evaluasi dari pengetahuan, sikap, tindakan serta dukungan keluarga dan dukungan 

tenaga kesehatan maka nantinya dapat di deskripsikan mengenai apa saja yang 

telah dilakukan oleh ibu dalam upaya pencegahan stunting. Hasil dari evaluasi 

pengetahuan, sikap, dan tindakan serta dukungan keluarga dan dukungan tenaga 

kesehatan tersebut dapat dijadikan sebagai acuan untuk pengambilan keputusan 

dalam upaya pencegahan stunting (Fildzahet al., 2020)  

Dengan memperhatikan 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 
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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. Pencegahan stunting penting dilakukan sedini mungkin untuk menghindari 

dampak jangka panjang yang merugikan. Upaya pencegahan stunting secara dini 

harus dilakukan supaya wanita usia subur yang akan mempersiapkan kehamilan 

sehingga 1000 hari pertama kehidupan (HPK) anak berhasil dipersiapkan dengan 

baik (Fauziatin Naila dan Apoina Kartini, 2020). 

Berdasarkan uraian latar belakang yang telah dijabarkan dan juga 

berdasarkan survei awal yang dilakukan bersamaan dengan kegiatan Pratikum 

Kesehatan Masyarakat (PKM) yaitu masih banyak Balita yang mengalami 

stunting, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian guna mengetahui 

bagaimana gambaran perilaku ibu pada balita dan  dukungan sekitar terhadap 

pencegahan stunting di wilayah kerja Puskesmas Payaraman Kecamatan 

Payaraman Kabupaten Ogan Ilir. 

1.2 Rumusan Masalah 

Menurut  Data Profil Kesehatan UPT Puskesmas Payaraman tahun 2022 

memiliki prevalensi stunting sebesar 7,7 %. Kemudian pada tahun 2023 

prevalensi stunting di Puskesmas Payaraman mengalami penurunan menjadi 2.95 

%. Namun di tahun 2024 mengalami kenaikan Prevalensi Stunting menjadi  3.31 

%. Stunting dapat dilatarbelakangi oleh beberapa faktor, yaitu status gizi ibu yang 

buruk selama masa kehamilan, makanan dan minuman, lingkungan yang tidak 

higienis, status pendidikan orang tua, dan status sosial-ekonomi keluarga. 

Berdasarkan uraian tersebut, maka dapat dirumuskan “Bagaimana perilaku 

pemberian ASI Eksklusif dan MP-ASI dalam pencegahan Stunting pada balita 

oleh Ibu di wilayah kerja Puskesmas Payaraman Kecamatan Payaraman 

Kabupaten Ogan Ilir?” 
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1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mendiskripsikan perilaku pemberian ASI 

Eksklusif dan MP-ASI dalam pencegahan Stunting pada balita oleh Ibu di 

wilayah kerja Puskesmas Payaraman Kabupaten Ogan Ilir. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mendiskripsikan pengetahuan Ibu tentang  pemberian ASI Eksklusif 

dan MP-ASI dalam pencegahan stunting di wilayah kerja Puskesmas 

Payaraman. 

2. Mendiskripsikan Sikap Ibu tentang pemberian ASI Eksklusif dan MP-

ASI dalam pencegahan stunting di wilayah kerja Puskesmas 

Payaraman. 

3. Mendiskripsikan mengenai dukungan keluarga terhadap pemberian  

ASI Eksklusif dan MP-ASI  pada Balita di wilayah kerja Puskesmas 

Payaraman. 

4. Mendiskripsikan mengenai dukungan tenaga kesehatan dalam 

pemantauan Kesehatan balita di wilayah kerja Puskesmas Payaraman. 

1.4 Manfaat 

1.4.1 Manfaat Bagi Penelitian 

1. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan bahan referensi dan 

kepustakaan baru bagi mahasiswa Fakultas Kesehatan Masyarakat 

dalam bidang Promosi Kesehatan. 

2. Mahasiswa Kesehatan Masyarakat dapat melakukan penelitian lebih 

lanjut mengenai Perilaku Stunting pada Balita di wilayah kerja 

Puskesmas Payaraman Kecamatan Payaraman Kabupaten Ogan Ilir dan 

menjadikan penelitian ini sebagai referensi pada penelitian selanjutnya. 

1.4.2 Manfaat Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

1. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan bahan referensi dan 

kepustakaan baru bagi mahasiswa Fakultas Kesehatan Masyarakat 

dalam bidang Promosi Kesehatan. 
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2. Mahasiswa Kesehatan Masyarakat dapat melakukan penelitian lebih 

lanjut mengenai  perilaku  pemberian  ASI  Eksklusif  dan  MP-

ASI  dalam pencegahan Stunting pada balita oleh Ibu di wilayah kerja 

Puskesmas Payaraman Kecamatan Payaraman Kabupaten Ogan Ilir dan 

menjadikan penelitian ini sebagai referensi pada penelitian selanjutnya. 

1.4.3 Manfaat Bagi Puskesmas  

1. Mengetahui penyebab perilaku pemberian ASI Eksklusif dan MP-

ASI dalam pencegahan Stunting pada Ibu balita di wilayah kerja 

Puskesmas Payaraman. 

2. Dapat dijadikan sebagai pertimbangan dan masukan dalam 

mengevaluasi petugas kesehatan dan perbaikan dalam Deteksi Stunting 

pada anak di wilayah kerja Puskesmas Payaraman. 

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilaksanakan di wilayah Kerja Puskesmas Payaraman  

Kecamatan Payaraman kabupaten Ogan ilir. 

1.5.2 Lingkup Waktu 

Penelitian ini menggunakan data primer yang dikumpulkan dengan cara  

melakukan wawancara mendalam dan observasi dengan informan utama yaitu Ibu 

Balita dan Suami Untuk informan kunci yaitu, ahli Gizi dan bidan desa yang 

dilaksanakan pada bulan Februari- April  2025. 

1.5.3 Lingkup Materi 

Penelitian ini membahas Mendiskripsikan Perilaku pemberian ASI 

Eksklusif dan MP-ASI dalam pencegahan Stunting pada balita oleh Ibu di 

wilayah kerja Puskesmas Payaraman. 
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