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ABSTRACT 

Stunting is now not only a national problem but has become a global problem. 

Stunting is a condition of toddlers who have a short height compared to their age. 

Many factors cause stunting such as knowledge, attitudes, and behavior of 

mothers regarding exclusive breastfeeding and complementary foods. The purpose 

of this study was to determine the relationship of knowledge, attitudes, and 

practices of exclusive breastfeeding and complementary feeding to the incidence 

of stunting in 24-36 months toddlers in Nagari Muara Tais, Pasaman Regency. 

The research design is cross sectional. The sample of mothers of toddlers aged 

24-36 months amounted to 87 people, the sampling technique was cluster 

sampling. Bivariate analysis using chi-square test and multivariate analysis using 

multiple logistic regression prediction model. The results showed that the 

incidence of stunting in toddlers 24-36 months was 33.3%. The results of the 

bivariate analysis showed that there was a relationship between mother's 

knowledge (p-value = 0.014), mother's attitude (p-value = 0.015) and exclusive 

breastfeeding practice (p-value = 0.002) and complementary feeding (p-value = 

0.0040) and there is no correlation between infectious diseases (p-value = 0.644) 

with the incidence of stunting. The results of multivariate analysis are variables 

that are significantly correlated to the incidence of stunting, namely the practice of 

exclusive breastfeeding giving and the practice of giving complementary foods 

which are controlled by confounding variables, namely mother's knowledge and 

attitudes. The most dominant variable with stunting was the practice of exclusive 

breastfeeding administration with an OR of 5.176 (95% CI OR: 1.421 - 18.855). 

With the results of this study, mothers of toddlers are expected to provide 

exclusive breastfeeding and complementary foods that are suitable for toddlers. 

Mothers are expected to visit the integrated healthcare center (posyandu) regularly 

to gain knowledge. 

Keywords: Knowledge, Attitude, Exclusive Breastfeeding, Complementary 

Foods, Stunting 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Balita ialah golongan usia yang rentan terjadi permasalahan gizi dan 

kesehatan (Pibriyanti & Kurniawan, 2017). Stunting menjadi masalah gizi pada 

balita yang sampai saat ini masih belum terselesaikan dan masih cukup tinggi. 

Masalah stunting bukan lagi menjadi masalah nasional, akan tetapi sudah jadi 

masalah global (Lestari & Dwihestie, 2020). Stunting adalah suatu keadaan pada 

balita yang mempunyai tinggi badan (TB) ataupun panjang badan (PB) balita 

tersebut terlihat lebih kecil dibanding dengan standar yang ditetapkan oleh WHO 

mengenai pertumbuhan anak (Kemenkes, 2018 dalam Choliq et al., 2020). Orang 

tua banyak menilai bahwa perkembangan dan juga pertumbuhan seorang anak 

dilihat dari berat badan (BB) saja. Jika berat badan (BB) balita bertambah/naik 

atau pipinya kelihatan tembem, anak tersebut sudah dianggap sehat. Padahal, 

tinggi badan (TB) ataupun panjang badan (PB) ialah salah satu indikator yang bisa 

menyatakan apakah asupan pada balita sudah baik maupun belum (Nurul Imani, 

2020).  

Menurut WHO (2017) prevalensi stunting pada balita sebesar 22,2% sekitar 

150,8 juta balita di dunia mengalami stunting. Indonesia termasuk negara ketiga 

dengan prevalensi tertinggi di regional Asia Tenggara/South-East Asia Regional 

(SEAR) dengan rata-rata 36,4% di tahun 2005-2017 (Candra, 2020). Menurut 

Riskesdas (2013), di Indonesia prevalensi stunting pada balita sebesar 37% 

(sangat pendek 18% dan pendek 19,2%) dimana terjadi peningkatan dibandingkan 

tahun 2010 yaitu 35,6% serta pada tahun 2007 yaitu 36,8%, Tahun 2018 terjadi 

penurunnan jumlah kejadian stunting pada balita yaitu 30,8%. Prevalensi ini 

masih dikategorikan besar karena WHO sudah menetapkan bahwa prevalensi 20% 

yang menjadi toleransi untuk prevalensi nasional (Riskesdas, 2018 dalam Sulung, 

2020). 
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Menurut Riskesdas (2018), Sumatera Barat mempunyai prevalensi kejadian 

stunting yang termasuk cukup tinggi dengan prevalensi 30% (Media & Elfemi, 

2021). Pada tahun 2018 di Sumatera Barat untuk Kabupaten Pasaman berada pada 

urutan kedua tertinggi kejadian stunting yaitu sebesar 26,88% (Noflidaputri & 

Febriyeni, 2020). Kemudian berdasarkan data dari hasil SSGI (Studi Status Gizi 

Indonesia) pada tahun 2021 menyatakan bahwa untuk prevalensi stunting pada 

balita berdasarkan Kabupaten/Kota di Provinsi Sumatera Barat bahwa Kabupaten 

Pasaman menempati urutan kedua tertinggi dengan prevalensi 30,2%.  

Menurut analisa sebaran kejadian stunting di Pasaman pada tahun 2018, 

terdapat 3 dari 12 kecamatan yang nagarinya termasuk kategori zona merah yaitu 

Kecamatan Mapat Tunggul, Kecamatan Padang Gelugur dan Kecamatan Mapat 

Tunggul Selatan. Dan terdapat dua Nagari yang urutan kejadian stunting tertinggi 

yaitu berada pada Kecamatan Mapat Tunggul. Kemudian berdasarkan data 

Penilaian Status Gizi (PSG) balita pada tahun 2021 dari Puskemas yang ada di 

Kecamatan Mapat Tunggul yaitu Puskesmas Pintu Padang menyatakan bahwa 

Nagari Muara Tais yang memiliki kejadian Stunting tertinggi dibandingkan 

dengan Nagari Pintu Padang dan Nagari Lubuk Gadang dengan prevalensi 

10,59%. Kemudian setelah dilihat dari data tersebut bahwa berdasarkan usia yang 

paling banyak mengalami stunting yaitu usia 24-36 bulan. Prevalensi balita yang 

mengalami stunting usia 24-36 bulan yaitu sebesar 15,92%. Kemenkes RI (2018) 

juga menyatakan bahwa kejadian stunting akan terlihat atau terdeteksi saat anak 

sudah berusia 2 tahun (Paramita et al., 2021).  

Tingginya nilai prevalensi kejadian stunting pada balita ini diperlukan 

perhatian khusus, karena stunting mempunyai dampak pada gangguan 

perkembangan serta pertumbuhan balita, kemudian juga memiliki dampak negatif 

yang akan terjadi pada kehidupan selanjutnya contohnya penurunan intelektual, 

rentan terjadinya penyakit yang tidak menular, produktivitas menurun hingga 

menimbulkan kemiskinan dan juga dapat beresiko untuk melahirkan BBLR  

(UNICEF, 2012; dan WHO, 2010 dalam Ni’mah & Nadhiroh, 2015).  

Penyebab stunting bukan hanya dikarenakan satu faktor saja tetapi dapat 

disebabkan karena banyak faktor dimana faktor tersebut berhubungan satu sama 
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lainnya. Salah satu faktor penyebab stunting yang terjadi pada balita ialah faktor 

dari orang tua, hal ini dikarenakan balita bergantung terhadap orang tua. Selain 

itu, praktek dalam pemberian makan pada balita juga dapat mempengaruhi 

terjadinya stunting. Faktor dari orang tua yang dimaksud dapat berhubungan 

dengan kejadian stunting pada balita, antara lain yaitu pengetahuan, sikap, serta 

perilaku ibu mengenai gizi. Sedangkan praktek dalam pemberian makan 

maksudnya disini ialah praktek pemberian ASI dan MPASI (makanan 

pendamping ASI) (Zogara et al., 2021). 

WHO merekomendasikan agar bayi diberikan ASI secara eksklusif ketika 

usia 6 bulan dari pertama kehidupan, kemudian diikuti dengan pemberian 

makanan pelengkap atau makanan tambahan yang memadai. Akan tetapi, banyak 

ibu sudah memberikan makanan MPASI apabila diberikan terlalu dini dapat 

mengakibatkan terjadinya penyakit infeksi, hal ini mengakibatkan pertumbuhan 

menjadi terganggu karena pada sistem pencernaan balita tersebut masih belum 

dapat berfungsi secara sempurna. Masalah penyakit infeksi yang sering terjadi 

pada balita ialah diare serta ISPA. Anak yang apabila mengalami penyakit infeksi 

dalam durasi waktu lama, akan memungkinkan lebih besar untuk terjadinya 

stunting (L. Fitri & Ernita, 2019). Pemberian MPASI terlalu dini juga bisa 

menggagalkan pemberian ASI secara eksklusif dan juga bisa mengakibatkan 

angka kesakitan menjadi meningkat pada bayi (Indrawati S, 2017 dalam N. Fitri et 

al., 2021). Kemudian apabila MPASI diberikan kurang maka akan terjadi 

kekurangan terhadap asupan gizi pada anak umur 6-24 bulan sehingga 

mengakibatkan pertumbuhan menjadi terganggu serta mengakibatkan tingginya 

resiko kejadian stunting (Kowureng Fc,2019). Dalam memberikan nutrisi baik 

ASI maupun MPASI, orang tua menjadi faktor yang perlu diperhatikan 

(Manurung Ts, 2020 dalam N. Fitri et al., 2021).  Maksud dari orang tua menjadi 

faktor yang bisa diperhatikan dalam proses pemberian ASI maupun MPASI 

adalah pengetahuan serta sikap ibu mengenai ASI eksklusif maupun mengenai 

MPASI. 

Seseorang apabila memiliki pengetahuan baik maka akan berpengaruh baik 

pula pada prilaku seseorang. Perilaku ibu yang baik mengenai pemberian ASI 

eksklusif maupun MPASI sangat penting guna tumbuh kembang pada anak 
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supaya tidak terjadinya stunting pada anak tersebut. Tingkat pengetahuan pada ibu 

menegnai gizi juga sangat penting terhadap peningkatan status gizi anak. 

Kurangnya pengetahuan mengenai ASI eksklusif maupun MPASI bisa menjadi 

penyebab terhadap permasalahan gizi salah satunya stunting pada anak. Selain itu, 

ibu juga tidak tahu bahwa sejak anak berumur 6 bulan diperlukan MPASI dalam 

mutu maupun jumlah yang baik (Destyana Rm, 2018, Tritanti I, 2018 dalam N. 

Fitri et al., 2021). Apabila tingkat pengetahuan ibu tinggi mengenai ASI eksklusif 

maupun mengenai MPASI, maka akan berpengaruh terhadap pola pikir serta sikap 

ibu, hal ini akan menciptakan perilaku positif mengenai memberikan ASI 

eksklusif maupun MPASI dengan tepat, sedangkan apabila tingkat pengetahuan 

ibu kurang mengenai ASI eksklusif maupun mengenai MPASI, maka akan 

berpengaruh juga terhadap pola pikir serta sikap ibu, hal ini akan menciptakan 

penilaian negatif mengenai ASI eksklusif maupun MPASI (Danefi, 2021) 

Sikap ialah kecendrungan seseorang dalam bertindak yang responnya tertutup 

pada objek maupun stimulus tertentu. Sikap bisa mempengaruhi seorang individu 

dalam berperilaku. Sikap ibu untuk memberikan asuhan gizi pada anak merupakan 

hal yang bisa menentukan cara seorang ibu berperilaku terhadap pemberian nutrisi 

dan asupan makan keluarga terutama untuk anak (Suciati, Kristiawati, dan Ilya, 

2015). Ibu yang memiliki sikap positif bisa mempengaruhi peningkatan upaya ibu 

untuk meningkatkan asupan ataupun nutrisi untuk anak, begitu juga sebaliknya 

apabila ibu memiliki sikap yang negatif maka upaya ibu dalam menyajikan 

makanan ataupun nutrisi yang bergizi untuk anak akan menjadi berkurang 

(Septiyono et al., n.d.). Jika seorang responden mempunyai sikap negatif, maka 

perilaku serta tindakannya akan cenderung juga ke negatif, akibatnya masalah gizi 

terhadap anak pun akan terjadi (Olsa et al., 2017). 

Ibu merupakan figur utama terhadap pengambilan keputusan mengenai 

pemberian ASI eksklisif maupun pemberian MPASI untuk anaknya, apakah 

pemberian MPASI pada anak ketika usia dibawah 6 bulan atau ketika usia diatas 6 

bulan. Keputusan ibu terhadap pemberian ASI eksklusif maupun MPASI tentunya 

dipengaruhi oleh pengetahuan ibu balita sendiri. Pengetahuan yang kurang 

mengenai ASI eksklusif maupun MPASI akan berpengaruh terhadap sikap serta 

tindakan ibu terhadap pemberian ASI eksklusif maupun MPASI menjadi tidak 
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sesuai. Oleh sebab itu, yang pertama perlu adanya pengetahuan ibu yang baik 

sehingga diharapkan sikap serta tindakan ibu terhadap praktek pemberian ASI 

secara eksklusif dan pemberian MPASI akan menjadi baik pula (Lestiarini & 

Sulistyorini, 2020). 

Beberapa faktor stunting tersebut sejalan dengan penelitian yang 

dilaksanakan oleh Faramita dan Ibrahim (2014) di daerah kerja puskesmas 

wilayah Barombong bahwa ada hubungan pengetahuan ibu dengan terjadinya 

stunting terhadap balita yang berumur 25-59 bulan(Azmii & Arini, 2018). 

Kemudian hasil penelitian Lolan dan Sutriyawan (2021) menyatakan bahwa 

terdapat hubungan antara sikap ibu dengan terjadinya stunting pada balita (Lolan 

& Sutriyawan, 2021). Selain itu, Penelitian Al-Rahmad menyatakan bahwa orang 

tua yang tidak memberikan ASI eksklusif pada anaknya beresiko 4 kali lebih 

tinggi mengalami stunting daripada anak yang mendapatkan ASI eksklusif. 

Kemudian apabila ibu memberikan MPASI yang kurang baik pada anaknya 

beresiko 3 kali lebih tinggi  dibandingkan anak yang diberikan MPASI yang baik 

(Astuti, 2018 dalam N. Fitri et al., 2021). Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk 

mengetahui adakah hubungan antara pengetahuan, sikap dan praktek pemberian 

ASI Eksklusif dan MPASI terhadap kejadian stunting pada Balita 24-36 bulan di 

Nagari Muara Tais Kabupaten Pasaman. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Menurut analisa sebaran kejadian stunting di Pasaman pada tahun 2018, 

terdapat 3 dari 12 kecamatan yang nagarinya termasuk kategori zona merah yaitu 

Kecamatan Mapat Tunggul, Kecamatan Padang Gelugur dan Kecamatan Mapat 

Tunggul Selatan. Dan terdapat dua Nagari yang urutan kejadian stunting tertinggi 

yaitu berada pada Kecamatan Mapat Tunggul. Kemudian berdasarkan data 

Penilaian Status Gizi (PSG) balita pada tahun 2021 dari Puskemas yang ada di 

Kecamatan Mapat Tunggul yaitu Puskesmas Pintu Padang menyatakan bahwa 

Nagari Muara Tais yang memiliki kejadian Stunting tertinggi dibandingkan 

dengan Nagari Pintu Padang dan Nagari Lubuk Gadang dengan prevalensi 

10,59%. Kemudian setelah dilihat dari data tersebut bahwa berdasarkan usia yang 
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paling banyak mengalami stunting yaitu usia 24-36 bulan. Prevalensi balita yang 

mengalami stunting usia 24-36 bulan yaitu sebesar 15,92%. 

Faktor penyebab stunting yang terjadi pada balita ialah faktor dari orang tua. 

Selain itu, praktek dalam pemberian makan pada balita juga dapat mempengaruhi 

terjadinya stunting. Faktor dari orang tua yang dimaksud dapat berhubungan 

dengan kejadian stunting pada balita, antara lain yaitu pengetahuan, sikap, serta 

perilaku ibu mengenai gizi. Sedangkan praktek dalam pemberian makan 

maksudnya disini ialah praktek pemberian ASI dan MPASI (makanan 

pendamping ASI) (Zogara et al., 2021). Ibu merupakan figur utama terhadap 

pengambilan keputusan mengenai pemberian ASI eksklisif maupun pemberian 

MPASI untuk anaknya. Keputusan ibu terhadap pemberian ASI eksklusif maupun 

MPASI tentunya dipengaruhi oleh pengetahuan ibu balita sendiri. Pengetahuan 

yang kurang mengenai ASI eksklusif maupun MPASI akan berpengaruh terhadap 

sikap serta tindakan ibu terhadap pemberian ASI eksklusif maupun MPASI 

menjadi tidak sesuai, hal ini akan beresiko terhadap kejadian stunting pada balita 

(Lestiarini & Sulistyorini, 2020). Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk 

mengetahui adakah hubungan antara pengetahuan, sikap dan praktek pemberian 

ASI Eksklusif dan MPASI terhadap kejadian stunting pada Balita 24-36 bulan di 

Nagari Muara Tais Kabupaten Pasaman ? 

 

1.3 Tujuan penelitian  

1.3.1 Tujuan Umum 

Penelitian ini memiliki tujuan umum yaitu menganalisis hubungan 

mengenai pengetahuan, sikap, dan praktek pemberian ASI Eksklusif dan 

MPASI dengan kejadian stunting terhadap Balita yang berumur 24-36 

bulan di Nagari Muara Tais Kabupaten Pasaman. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

- Mengetahui distribusi frekuensi pengetahuan ibu seputar ASI 

Eksklusif dan MPASI pada balita 24-36 bulan di Nagari Muara Tais 

Kabupaten Pasaman. 
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- Mengetahui distribusi frekuensi sikap ibu seputar ASI Eksklusif dan 

MPASI pada balita 24-36 bulan di Nagari Muara Tais Kabupaten 

Pasaman. 

- Mengetahui gambaran praktek pemberian ASI Eksklusif pada balita 

24-36 bulan di Nagari Muara Tais Kabupaten Pasaman. 

- Mengetahui distribusi frekuensi praktek pemberian MPASI pada 

balita 24-36 bulan di Nagari Muara Tais Kabupaten Pasaman. 

- Mengetahui distribusi frekuensi riwayat penyakit infeksi pada balita 

24-36 bulan di Nagari Muara Tais Kabupaten Pasaman. 

- Menganalisis hubungan antara pengetahuan ibu dengan kejadian 

stunting terhadap balita 24-36 bulan di Nagari Muara Tais Kabupaten 

Pasaman. 

- Menganalisis hubungan antara sikap ibu dengan kejadian stunting 

terhadap balita 24-36 bulan di Nagari Muara Tais kabupaten Pasaman. 

- Menganalisis hubungan antara praktek pemberian ASI Eksklusif 

dengan kejadian stunting terhadap balita 24-36 bulan di Nagari Muara 

Tais kabupaten Pasaman.  

- Menganalisis hubungan antara praktek pemberian MPASI dengan 

kejadian stunting terhadap balita 24-36 bulan di Nagari Muara Tais 

kabupaten Pasaman.  

- Menganalisis hubungan antara riwayat penyakit infeksi dengan 

kejadian stunting terhadap balita 24-36 bulan di Nagari Muara Tais 

kabupaten Pasaman.  

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi peneliti 

Menambah wawasan serta pengetahuan peneliti mengenai hubungan antara 

pengetahuan dan juga sikap ibu serta praktek pemberian ASI Eksklusif dan 

MPASI dengan terjadinya stunting pada balita. 

1.4.2 Bagi Responden  

Sebagai bahan masukan pada ibu yang memiliki balita bahwa pentingnya 

pengetahuan dan sikap yang baik serta memberikan ASI Eksklusif dan 
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MPASI yang tepat pada anak guna membantu pencegahan kejadian 

stunting pada anak balita. 

1.4.3 Bagi Pemerintah 

Hasil penelitian yang telah dilaksanakan hendaknya dapat digunakan 

sebagai bahan acuan dalam merencanakan program mengenai pencegahan 

stunting. 

1.4.4 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Penelitian ini berharap bisa memberikan informasi dan juga bisa 

menambah pengetahuan untuk mahasiswa FKM Unsri.  
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