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ABSTRAK

Berdasarkan data dari hasil Studi Status Gizi Indonesia (SSGI, 2022), prevalensi
kejadian balita yang mengalami stunting pada tahun 2022 adalah 21.6%, dimana
hasil tersebut telah mengalami penurunan sebesar 2.8% dari tahun sebelumnya
sebesar 24,4%. Namun, target penurunan stunting yang harus dicapai pada tahun
2024 sebesar 14%. Kabupaten Ogan Ilir menempati peringkat kedua dengan
prevalensi stunting 24,9%. Hal ini menunjukkan bahwa masalah stunting di Ogan
Ilir cukup serius dan perlu mendapatkan perhatian khusus. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui Hubungan antara Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dan ASI
Eksklusif terhadap kejadian stunting pada balita usia 6-59 bulan di Kabupaten
Ogan llir. Penelitian kuantitatif dengan menggunakan pendekatan Case Control.
Populasi pada penelitian ini adalah semua Ibu yang memiliki balita usia 6-59
bulan di Kabupaten Ogan llir. Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini
adalah Purposive Sampling. Jumlah sampel yaitu 67 kasus dan 134 kontrol
perbandingan 1:2, dengan sembilan lokasi fokus stunting yaitu Tanjung Agung,
Santapan Barat, Pipa Putih, Ulak Betangisan, Burai, Skonjing, Segayam, Bekung,
dan Arisan Deras. Hasil uji analisis bivariat di dapatkan hasil yaitu Inisiasi
Menyusu Dini (p-value=0,695,0R=0.752), ASI Eksklusif (p-value=0,647>0,05,
OR=0.829), Pendidikan (p-value=0,878>0,05, OR=1.099), Pengetahuan (p-
value=1.000>0,05, OR=1.031), dan Pendapatan (p-value=0,719>0,05,
OR=1.294). Dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan antara Inisiasi
Menyusu Dini, ASI Eksklusif, Pendidikan, Pengetahuan, dan Pendapatan dengan
kejadian stunting pada balita usia 6-59 bulan di Kabupaten Ogan Ilir. Saran pada
penelitian ini untuk tetap melaksanakan intervensi sensitif dan spesifik,
meningkatkan koordinasi antar instansi terkait, dan meningkatkan kesadaran Ibu
untuk melaksanakan IMD dan ASI Eksklusif dengan melakukan penyuluhan oleh
tenaga kesehatan setempat.

Kata kunci  : Inisiasi Menyusui Dini, ASI Eksklusif dan Kejadian Stunting
Kepustakaan : 46 (2016-2023)
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ABSTRACT

Based on data from the results of the Indonesian Nutrition Status Study (SSGI,
2022), the prevalence of stunting in toddlers in 2022 is 21.6%, which has
decreased by 2.8% from the previous year of 24.4%. However, the stunting
reduction target that must be achieved by 2024 is 14%. Ogan llir district ranked
second with a stunting prevalence of 24.9%. This shows that the problem of
stunting in Ogan llir is quite serious and needs special attention. This study aims
to determine the relationship between Early Breastfeeding Initiation (IMD) and
Exclusive Breastfeeding on the incidence of stunting in toddlers aged 6-59 months
in Ogan llir Regency. Quantitative research using a Case Control approach. The
population in this study were all mothers who had toddlers aged 6-59 months in
Ogan Ilir Regency. The sampling technigue in this study was purposive sampling.
The number of samples was 67 cases and 134 controls in a ratio of 1: 2, with nine
stunting focus locations namely Tanjung Agung, West Santapan, Pipa Putih, Ulak
Betangisan, Burai, Skonjing, Segayam, Bekung, and Arisan Deras. The results of
the bivariate analysis test obtained results namely Early Breastfeeding Initiation
(p-value=0.695, OR=0.752), Exclusive Breastfeeding (p-value=0.647>0.05,
OR=0.829), Education (p-value=0.878>0.05, OR=1.099), Knowledge (p-
value=1.000>0.05, OR=1.031), and Income (p-value=0.719>0.05, OR=1.294). It
can be concluded that there is no relationship between Early Breastfeeding
Initiation, Exclusive Breastfeeding, Education, Knowledge, and Income with the
incidence of stunting in toddlers aged 6-59 months in Ogan Ilir Regency.
Suggestions in this study are to continue implementing sensitive and specific
interventions, improve coordination between related agencies, and increase
maternal awareness to carry out IMD and exclusive breastfeeding by conducting
counseling by local health workers.

Keywords :Early initiation of breastfeeding, Exclusive breastfeeding and

Incidence of Stunting.
Literature 146 (2016-2023)
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Indonesia masih memiliki masalah gizi yang yang besar dan ini berakibat
buruk pada kualitas sumber daya manusia (SDM). Salah satu masalahnya adalah
belum terpenuhinya kebutuhan gizi bagi ibu hamil dan bayi. Hal ini dapat
menyebabkan berbagai masalah kesehatan, baik pada ibu maupun bayinya. Pada
umumnya, gangguan kesehatan yang berdampak pada bayi yaitu stunting atau
tubuh pendek akibat kekurangan gizi kronik (Fitriani et al. 2022). Stunting
merupakan kondisi dimana anak balita (usia dibawah lima tahun) mengalami
gagal tumbuh akibat kekurangan gizi kronis. Masa kritis yang paling berpengaruh
adalah pada 1.000 Hari Pertama Kehidupan (HPK), dimulai sejak janin terbentuk
hingga anak berusia 24 bulan. Stunting dapat mempengaruhi perkembangan dan
pertumbuhan otak anak sehingga anak dengan stunting memiliki risiko lebih besar
menderita penyakit kronis pada saat dewasa (Adriani et al., 2022). Selain itu,
stunting juga memiliki dampak jangka pendek yaitu dapat menyebabkan
terjadinya gangguan kecerdasan dan ukuran tubuh yang tidak optimal, dan
dampak jangka panjangnya yaitu dapat menurunkan kapasitas intelektual sehingga
anak sulit untuk menyerap pelajaran di usia sekolah serta berpengaruh pada
produktivitasnya saat dewasa (Klevina et al., 2023).

Menurut World Health Organization (WHO) dalam Sendra dan Indriani
(2022), stunting merupakan gangguan tumbuh kembang anak akibat gizi buruk,
infeksi berulang, yang ditandai dengan panjang atau tinggi badannya berada
dibawah standar yang berdasarkan pada indeks PB/U atau TB/U dengan z score
kurang dari -2 SD (standar deviasi), serta stimulasi psikososial yang tidak
memadai. Oleh karena itu, faktor kebersihan lingkungan, status gizi ibu, pola
pemberian makan, dan angka kejadian infeksi pada anak juga berperan penting
sebagai faktor penyebab terjadinya stunting pada anak.

Menurut Asian Develompment Bank (ADB, 2021) prevalensi kejadian

stunting pada anak usia kurang dari lima tahun (balita) di Indonesia menempati
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peringkat kedua di Asia tenggara dengan nilai mencapai 31.8% pada tahun 2020.
Nilai tersebut berada diatas ambang batas yang telah ditetapkan olen World
Health Organizazion (WHO) yaitu sebesar 20%. Berdasarkan hasil survei terbaru
yang dilakukan oleh Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) pada tahun 2022,
prevalensi stunting pada balita di Indonesia pada tahun 2022 mengalami
penurunan sebesar 21.6%, dimana hasil tersebut telah mengalami penurunan
sebesar 2.8% dari tahun sebelumnya pada tahun 2021 sebesar 24,4%

Sementara itu, target penurunan stunting yang harus dicapai pada tahun 2024
sebesar 14%. Oleh karena itu, dalam upaya mengurangi angka stunting di
Indonesia, pemerintah telah mengaturnya dalam Peraturan Presiden Nomor 72
Tahun 2021 tentang Percepatan Penurunan Stunting yang dilaksanakan secara
holistik, interatif, dan berkualitas melalui koordinasi, sinergi, dan sinkronisasi
antar pemangku kepentingan dengan Strategi Nasional Percepatan Penurunan
Stunting untuk mencapai target tujuan pembangunan berkelanjutan pada tahun
2030.

Berdasarkan Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2022, angka kejadian
stunting pada balita di Sumatra Selatan sebesar 18.6%. Sumatra Selatan sendiri
memiliki 13 pemerintah kabupaten dan empat pemerintah kota, dimana salah satu
kabupatennya adalah Kabupaten Ogan Ilir . Prevalensi kejadian stunting yang ada
di Kabupaten Ogan Ilir adalah 24.9%, angka tersebut menempati peringkat ke-2
dengan prevalensi kejadian stunting tertinggi pada balita di Sumatera Selatan
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2022).

Menurut WHO dalam Hamzah (2022), salah satu faktor penyebab terjadinya
stunting adalah pelaksanaan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) yang kurang tepat dan
pemberian Air Susu lbu (ASI) dan pemberian ASI non-eksklusif. Air Susu lbu
(ASI) merupakan cairan yang dihasilkan dari sekresi kelenjar payudara ibu, ASI
Eksklusif cocok untuk bayi usia 0-6 bulan tanpa penambahan dan/atau
penggantian dengan makanan atau minuman lain. Pemberian ASI pada awal
kehidupan anak sangat penting terhadap terpenuhinya nutrisi yang dibutuhkan
anak, mulai dari hormon antibodi, faktor kekebalan, hingga antioksidan
(Chairunnisa, Nugraheni, dan Kartini 2020).
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Menurut Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (2021), Persentase
cakupan balita yang mendapatkan ASI Eksklusif di Indonesia tahun 2020 yaitu
sebesar 66,1%, angka tersebut mengalami penurunan sebesar 9,2% pada tahun
2021 yaitu 56,9%. Sementara cakupan ASI Eksklusif di Sumatera Selatan sebesar
45,4% (Kemenkes RI, 2022). Sedangkan untuk Kabupaten Ogan Ilir pada tahun
2021, capaian ASI Eksklusif mencapai 59,1%. Nilai tersebut masih jauh dari
target nasional yaitu sebesar 80% pemberian ASI Eksklusif.

Untuk mencapai keberhasilan menyusui, bayi harus segera disusui sedini
mungkin setelah lahir. Inisiasi Menyusu Dini (IMD) merupakan proses menyusu
yang dimulai segera setelah lahir dengan cara kontak langsung kulit ke kulit antara
Ibu dengan bayinya yang berlangsung minimal selama satu jam. Manfaat dari
IMD sendiri yaitu, dapat mengurangi angka kematian bayi, membantu pernapasan,
detak jantung bayi lebih stabil, bayi mendapatkan zat kekebalan tubuh, serta
membantu keberlangsungan pemberian ASI Eksklusif (ASI saja) dan lama
Menyusu (Kemenkes, RI 2022).

Persentase IMD Sumatra Selatan sebesar 84% (Kemenkes RI, 2022b).
Sedangkan cakupan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) di Kabupaten Ogan llir
Menurut Badan Pusat Statistik 2022 mencapai 22,91% yang artinya target
pemberian IMD masih belum tercapai. Hasil penelitian (Salamah and Prasetya,
2019) menyatakan bahwa ada hubungan yang signifikan antara keberhasilan IMD
dengan pemberian ASI Eksklusif dan OR=5,907 yang artinya ibu melakukan IMD
berpeluang lima kali memberikan ASI Eksklusif dibandingkan iu yang tidak
melakukan IMD.

United National Children Fund (UNICEF) dan World Health Organization
(WHO) dalam Upik et al., (2023), untuk rangka menurunkan angka kesakitan dan
kematian anak, merekomendasikan sebaiknya anak hanya diberikan Air Susu Ibu
(ASI) selama paling sedikit enam bulan. Selanjutnya diberikan makanan padat
setelah anak berusia 6 bulan, dan pemberian ASI dilanjutkan sampai anak berusia
dua tahun. Sangat penting memberikan ASI Eksklusif dalam tumbuh kembang
dan kesehatan anak. Selain untuk menurunkan risiko penyakit ketika dewasa
nanti, ASI juga dapat meningkatkan sistem kekebalan tubuh anak. Semakin rutin
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anak diberikan ASI Eksklusif, maka akan semakin terlindungi pula tubuh anak
dari berbagai penyakit.

Meskipun banyak yang mengetahui tentang manfaat ASI Eksklusif untuk
kesehatan anak, namun faktanya masih banyak pula ibu yang memberikan
makanan pendamping asi (MPASI) sebelum anak berusia enam bulan, oleh karena
itu dapat meningkatkan risiko stunting. Masih banyak masyarakat yang berasumsi
bahwa kondisi tubuh anak pendek berkaitan dengan faktor keturunan (genetik)
dari orang tuanya, sehingga masyarakat hanya menerima tanpa ada upaya untuk
mencegah stunting pada anaknya. Padahal genetik merupakan faktor kesehatan
yang paling kecil dibandingkan faktor perilaku, lingkungan sosial, ekonomi,
budaya dan pelayanan kesehatan. Dengan demikian stunting merupakan masalah
yang sebenarnya harus dicegah dan diatasi (Rina Hizriyani dan Toto Santi Aji,
2021).

Menurut penelitian yang dilakukan oleh (Pramulya, Wijayanti, and Saparwati
2021), menyebutkan bahwa balita yang mendapatkan ASI Eksklusif sebagian
besar tidak mengalami stunting yaitu sejumlah 33 balita (84%), sedangkan balita
yang tidak mendapatkan ASI Eksklusif sebagian besar akan mengalami stunting
yaitu sejumlah 38 balita (71,7%). Hal tersebut sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Lestari dan Dwihestie (2020), dengan hasil penelitian
menunjukkan bahwa kejadian stunting pada balita sebanyak 26 balita (37,1%)
angka tersebut lebih besar dibandingkan dengan balita yang tidak mengalami
stunting dan mendapatkan ASI Eksklusif yaitu sebanyak 34,3% (Lestari and
Dwihestie, 2020).

Balita yang tidak mendapatkan ASI Eksklusif berisiko lebih tinggi
kekurangan zat gizi yang diperlukan untuk pertumbuhan anak, hal tersebut
mengakibatkan terjadinya stunting pada anak karena anak kekurangan asupan gizi
yang terdapat pada ASI . Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti ingin
mengetahui apakah ada hubungan pelaksanaan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dan
Pemberian ASI Eksklusif terhadap kejadian stunting pada balita usia 6-59 bulan di
Kabupaten Ogan Ilir.
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1.2 Rumusan Masalah

Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) menyatakan bahwa angka kejadian
stunting pada balita di Sumatra Selatan sebesar 18,6%, hal ini belum sesuai
dengan target penurunan stunting tahun 2024 sebesar 14%. Diantara Kabupaten di
Sumatra Selatan, Kabupaten Ogan Ilir menempati peringkat kedua dengan
prevalensi stunting 24,9%. Hal ini menunjukkan bahwa masalah stunting di Ogan
llir cukup serius dan perlu mendapatkan perhatian khusus. Salah satu faktor
penyebab terjadinya stunting adalah kurangnya pelaksanaan Inisiasi Menyusu
Dini (IMD) dan ASI Eksklusif. Cakupan IMD dan ASI Eksklusif di Kabupaten
Ogan llir masih jauh dari target yang diharapkan. Oleh karena itu, rumusan
masalah pada penelitian ini adalah “Apakah ada hubungan antara Inisiasi
Menyusu Dini (IMD) dan ASI Eksklusif terhadap kejadian stunting pada balita
usia 6-59 bulan di Kabupaten Ogan Ilir”

1.3 Tujuan
1.3.1 Tujuan Umum
Menganalisis hubungan antara Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dan ASI
Eksklusif terhadap kejadian stunting pada balita usia 6-59 bulan di Kabupaten
Ogan llir.
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengetahui gambaran distribusi Inisiasi Menyusu Dini (IMD), ASI
Eksklusif, pendidikan, pengetahuan, dan pendapatan di Kabupaten Ogan
ir.
2. Menganalisis hubungan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) terhadap kejadian
stunting pada balita usia 6-59 bulan di Kabupaten Ogan llir.
3. Menganalisis hubungan pemberian ASI Eksklusif terhadap kejadian
stunting pada balita usia 6-59 bulan di Kabupaten Ogan llir.
4. Menganalisis hubungan pendidikan terhadap kejadian stunting pada balita
usia 6-59 bulan di Kabupaten Ogan Ilir.
5. Menganalisis hubungan pengetahuan terhadap kejadian stunting pada
balita usia 6-59 bulan di Kabupaten Ogan llir.
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6. Menganalisis hubungan pendapatan terhadap kejadian stunting pada balita
usia 6-59 bulan di Kabupaten Ogan llir.

1.4 Manfaat
1.4.1 Manfaat Bagi Peneliti

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan,
meningkatkan pemahaman dan pengetahuan dalam mengaplikasikan ilmu yang
telah didapat oleh peneliti.
1.4.2 Manfaat Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat serta menjadi referensi
dan sumber kepustakaan terkait hubungan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dan ASI
Eksklusif terhadap kejadian stunting balita usia 6-59 bulan.
1.4.3 Manfaat Bagi Pemerintah

Sebagai masukan bagi instansi terkait pengambilan kebijakan sebagai upaya
yang dapat dilakukan untuk mencegah terjadinya stunting dengan meningkatkan

pelaksanaan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dan ASI Eksklusif.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan antara Inisiasi Menyusu
Dini dan ASI Eksklusif terhadap kejadian stunting pada balita usia 6-59 bulan di
Kabupaten Ogan lIlir. Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Oktober tahun 2023.
Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain penelitian Case
Control. Lokasi penelitian berada di Kabupaten Ogan llir, dengan sembilan lokasi
fokus stunting yaitu Tanjung Agung, Santapan Barat, Pipa Putih, Ulak Betangisan,
Burai, Skonjing, Segayam, Bekung, dan Arisan Deras. Variabel dependen dalam
penelitian ini adalah Inisiasi Menyusu Dini dan ASI Eksklusif. Sedangkan
variabel dependen adalah stunting, dengan variabel confounding terdiri dari

pendidikan, pengetahuan, dan pendapatan.
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