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GAMBARAN FAKTOR RISIKO STUNTING PADA BALITA  

DI WILAYAH KERJA UNIT PELAKSANA TEKNIS DAERAH  

PUSKESMAS KINTAMANI VI TAHUN 2025 

 

ABSTRAK 

 

Stunting merupakan gangguan pertumbuhan yang menyebabkan komplikasi jangka 

panjang pada kesehatan dan meningkatkan morbiditas dan mortalitas. Tujuan 

penelitian ini adalah mengetahui gambaran faktor risiko  kejadian stunting pada 

balita di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Kintamani VI tahun 2025. Jenis 

penelitian ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif. Jumlah sampel dalam 

penelitian ini adalah 54 ibu yang memiliki balita stunting di wilayah kerja UPTD 

Puskesmas Kintamani VI. Jenis data yang digunakan yaitu data primer yang 

diperoleh menggunakan instrumen pedoman wawancara terkait pemberian MP-ASI 

yang telah diuji validitas dan reliabilitas serta data sekunder dari kohort balita dan 

buku KIA. Analisis data menggunakan deskriptif univariat. Hasil penelitian 

menunjukkan faktor berat badan lahir balita sebagian besar didapatkan kategori 

normal sebanyak 43 orang (79,6%). Berdasarkan faktor risiko riwayat pemberian 

ASI Eksklusif sebagian besar responden memberikan ASI Eksklusif sebanyak 39 

orang (72,2%). Faktor risiko riwayat pemberian MPASI didapatkan sebagian besar 

termasuk kategori tepat dalam memberikan MPASI sebanyak 35 (64,8%). Faktor 

risiko LiLA saat ibu hamil didapatkan sebagian besar tidak KEK sebanyak 46 orang 

(85,2%). Diharapkan pihak puskesmas dan bidan agar lebih cermat dalam 

melakukan skrining faktor risiko stunting baik pada calon pengantin maupun ibu 

hamil dan aktif melakukan pendekatan dengan tokoh masyarakat untuk 

menurunkan angka stunting di masing-masing desa. 

 

 

Kata kunci : faktor risiko, stunting, balita 
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VERVIEW OF RISK FACTORS STUNTING IN TODDLER 

IN THE WORKING AREA OF THE REGIONAL TECHNICAL 

IMPLEMENTATION UNIT KINTAMANI VI HEALTH CENTER IN 2025 

ABSTRACT 
 

Stunting is a growth disorder which causes long-term complications in health and 

increases morbidity and mortality. The purpose of this study was to determine the 

description of risk factors for the occurrence of stunting in toddlers. This type of 

research is quantitative descriptive. Sample in this study was 54 mothers who had 

stunted toddlers. Primary data obtained using an interview guideline instrument 

related to the provision of complementary foods for breast milk that had been tested 

for validity and reliability. Secondary data from toddler cohorts and maternal and 

child health books. Data analysis used univariate descriptive. The majority of 

toddler birth weight factors were in the normal category, as many as 43 people 

(79.6%). Risk factor for the history gave exclusive breastfeeding, as many as 39 

people (72.2%). The risk factor for the history of providing complementary foods 

for breast milk in the right category, as many as 35 (64.8%). The risk factor for 

upper arm circumference during pregnancy, to be mostly not chronic energy 

deficiency as many as 46 people (85.2%). It is hoped the health center and midwives 

will be more careful in screening risk factors stunting and pregnant women. Actively 

approaching community leaders to reduce the number stunting in each village. 

 

Keywords: risk factors, stunting, toddler  
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

GAMBARAN FAKTOR RISIKO STUNTING PADA BALITA 

DI WILAYAH KERJA UNIT PELAKSANA TEKNIS DAERAH 

PUSKESMAS KINTAMANI VI TAHUN 2025 

Oleh: Ni Wayan Selpiani (NIM.P07124221044) 

 Stunting tidak hanya mencerminkan gangguan pertumbuhan fisik tetapi juga 

berdampak signifikan terhadap perkembangan kognitif dan kesehatan jangka 

panjang anak, sehingga dapat menurunkan kualitas hidup serta potensi 

produktivitas di masa depan. Stunting menyebabkan komplikasi jangka panjang 

pada kesehatan dan meningkatkan morbiditas dan mortalitas, perkembangan anak 

yang buruk dan kapasitas belajar, peningkatan risiko infeksi dan penyakit tidak 

menular pada masa dewasa, serta penurunan produktivitas dan kemampuan 

ekonomi. Pengurangan stunting pada anak merupakan salah satu tujuan dalam 

target gizi global untuk tahun 2025 dan merupakan indikator kunci dalam 

Sustainable Development Goals yaitu Zero Hunger 

 Angka prevalensi stunting secara global menurut World Health 

Organization, yakni sebesar 22%. Berdasarkan data Kementerian Kesehatan 

Republik Indonesia, angka stunting di Indonesia tahun 2023 sebesar 21,5%. 

Provinsi Bali memiliki angka prevalensi stunting berdasarkan data SSGI tahun 

2023 yaitu sekitar 7,2% dari sebelumnya 8,0 % hal tersebut turun 0,8% dari tahun 

2022 (Kemenkes RI, 2024). Kabupaten Bangli memiliki prevalensi stunting pada 

tahun 2023 yaitu 4,8% dari 12.068 balita 0-59 bulan yang diukur tinggi badannya, 

dimana terjadi peningkatan dari tahun 2022 yaitu 4,5%. 

 Berdasarkan studi pendahuluan pada data posyandu balita di wilayah kerja 

UPTD Kintamani VI pada bulan Agustus 2024, terdapat 54 (6,5 %) dari 824 balita 

terdaftar memiliki status stunting dengan penjabaran balita stunting yaitu 1,6% 

balita berumur 48 bulan, 1,8% balita berumur 36 bulan, 1,3% berumur 24 bulan, 

dan 0,4% balita berumur 12 bulan. Hal tersebut menjadi perhatian bahwa 

Kabupaten Kintamani masih memiliki faktor risiko terjadinya kejadian stunting. 

Berdasarkan wawancara mitra yaitu petugas kesehatan yang mengikuti posyandu 
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balita UPTD Kintamani  VI, permasalahan stunting di Wilayah Kerja UPTD 

Puskesmas Kintamani VI disebabkan oleh banyak faktor, seperti pemahaman 

masyarakat yaitu ibu balita yang masih awam dengan dengan kesehatan anak, 

terutama balita, sehingga konsumsi makanan balita tidak sesuai dengan kecukupan 

gizi, selain itu kesadaran ibu balita untuk membawa anaknya ke posyandu masih 

kurang. Menurut penelitian Rahayu, faktor penyebab kejadian stunting adalah 

multifaktor dan saling berhubungan satu sama lain. Ditinjau dari faktor penyebab 

langsung kejadian stunting dapat dipicu oleh faktor keluarga dan rumah tangga 

seperti nutrisi yang buruk selama masa prakonsepsi, kehamilan, dan laktasi, faktor 

anak seperti riwayat BBLR dan jenis kelamin anak.  

 Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran faktor risiko  

kejadian stunting pada balita di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Kintamani VI 

tahun 2025. Tujuan khususnya adalah mengidentifikasi faktor risiko stunting 

berdasarkan berat, riwayat pemberian MPASI, dan status LiLA ibu saat hamil di 

Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Kintamani VI tahun 2025. Jenis dalam penelitian 

ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif menggunakan pendekatan cross 

sectional. Sampel dalam penelitian ini adalah ibu yang memiliki balita stunting di 

wilayah kerja UPTD Puskesmas Kintamani VI yang datang saat posyandu, 

memiliki buku KIA, dan bersedia menjadi responden sebanyak 54 orang. Teknik 

pengambilan sampel pada penelitian ini adalah teknik total sampling. Penelitian ini 

dilaksanakan pada hari Selasa, 15 April 2025. 

Data yang digunakan yaitu data primer yang diperoleh melalui wawancara 

dengan responden penelitian serta data sekunder yang dikumpulkan dari kohort 

balita dan buku KIA. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini yaitu pedoman 

wawancara yang telah disusun sesuai dengan variabel yang akan diteliti yaitu 

kuesioner pemberian MP-ASI. Kuesioner telah dilakukan uji validitas dan 

didapatkan bahwa nilai r hitung yaitu 0,364-0,884 > r tabel (0,361) serta hasil uji 

reliabilitas yaitu 0,747 > 0,361 dengan tingkat reliabilitas instrumen kategori sangat 

kuat. Adapun alasan penulis menggunakan metode wawancara dalam penelitian ini 

yaitu memperjelas maksud pertanyaan, karena langsung berhadapan dengan 

informan. Setelah data dikumpulkan, dilakukan pengolahan sata berupa editing, 
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coding, scoring, entry dan tabulating. Analisis data menggunakan univariat dengan 

distribusi frekuensi 

Hasil penelitian ini menunjukan bahwa faktor risiko kejadian stunting 

berdasarkan faktor Berat Badan Lahir Balita sebagian besar didapatkan berat badan 

lahir balita dalam kategori normal sebanyak 43 orang (79,6%). Berdasarkan faktor 

risiko pemberian ASI Eksklusif bahwa sebagian besar responden memberikan ASI 

Eksklusif sebanyak 39 orang (72,2%). Faktor risiko pemberian MPASI didapatkan 

sebagian besar termasuk kategori tepat dalam memberikan MPASI sebanyak 35 

(64,8%). Faktor risiko LiLA saat ibu hamil didapatkan sebagian besar tidak KEK 

sebanyak 46 orang (85,2%). 

Peneliti menyarankan kepada pihak Puskesmas agar lebih aktif melakukan 

sosialisasi atau penyuluhan terkait dampak dan pentingnya pencegahan stunting 

serta aktif melakukan pendekatan dengan tokoh masyarakat dalam merealisasikan 

progran penurunan stunting di masing-masing desa. Bidan pelaksana agar lebih 

cermat dalam mendeteksi faktor risiko terjadinya stunting serta tegas dalam 

memberikan konseling terkait pentingnya upaya pencegahan maupun upaya 

penanganan stunting baik kepada ibu hamil maupun ibu bayi dan balita, hal ini perlu 

karena masih banyak masyarakat yang belum paham terkait dampak buruk stunting 

dan belum sadar akan pentingnya upaya pencegahan yang dapat dilakukan. Peneliti 

selanjutnya diharapkan dapat menggambarkan faktor penyebab lain dari stunting 

seperti riwayat genetik, pola makan dan pola asuh, serta melakukan penelitian lebih 

dalam dengan jenis penelitian analitik. 
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