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ABSTRACT

Stunting masih menjadi masalah gizi serius di Provinsi Nusa Tenggara Timur
dengan prevalensi 37% berdasarkan SSGI 2024, jauh di atas rata-rata nasional
19,8%. Data UPTD Puskesmas Hadakewa periode Januari—April 2026 mencatat
prevalensi Stunting pada balita usia 24-59 bulan sebesar 9,5%. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui status Stunting berdasarkan karakteristik ibu pada
balita usia 24-59 bulan di wilayah kerja UPTD Puskesmas Hadakewa. Penelitian
ini menggunakan desain observasional dengan pendekatan cross sectional. Sampel
penelitian sebanyak 79 responden dipilih menggunakan teknik systematic random
sampling dari 17 desa di wilayah kerja UPTD Puskesmas Hadakewa. Analisis data
dilakukan secara univariat dan bivariat menggunakan uji chi-square dengan tingkat
kemaknaan p < 0,05. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 55,7% balita mengalami
Stunting dan 44,3% berstatus normal. Hasil analisis bivariat menunjukkan terdapat
perbedaan status Stunting yang bermakna berdasarkan usia ibu (p = 0,010),
pendidikan ibu (p = 0,005), status gizi ibu (p = 0,000), dan status ekonomi keluarga
(p = 0,006), sedangkan tinggi badan ibu tidak menunjukkan perbedaan yang
bermakna (p = 0,608). Disimpulkan bahwa status gizi ibu merupakan faktor paling
dominan terhadap kejadian Stunting. Disarankan kepada tenaga kesehatan untuk
meningkatkan pemantauan status gizi ibu hamil sebagai upaya pencegahan
Stunting.

Kata Kunci: Stunting; karakteristik ibu, usia ibu, pendidikan ibu, status gizi ibu,
status ekonomi keluarga, balita
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ABSTRACT

Stunting remains a serious nutritional problem in East Nusa Tenggara Province
with a prevalence of 37% based on SSGI 2024, well above the national average of
19.8%. Data from UPTD Puskesmas Hadakewa for the period January—April 2026
recorded a Stunting prevalence of 9.5% among toddlers aged 24-59 months. This
study aimed to determine Stunting status based on maternal characteristics in
toddlers aged 24-59 months in the working area of UPTD Puskesmas Hadakewa.
This study used an observational design with a cross-sectional approach. A total of
79 respondents were selected using systematic random sampling from 17 villages
in the working area of UPTD Puskesmas Hadakewa. Data were analyzed using
univariate and bivariate analysis with chi-square test at a significance level of p <
0.05. The results showed that 55.7% of toddlers were stunted and 44.3% had normal
status. Bivariate analysis showed significant differences in Stunting status based on
maternal age (p = 0.010), maternal education (p = 0.005), maternal nutritional status
(p = 0.000), and family economic status (p = 0.006), while maternal height showed
no significant difference (p = 0.608). It is concluded that maternal nutritional status
is the most dominant factor affecting Stunting. Health workers are advised to
improve monitoring of nutritional status of pregnant women as a Stunting
prevention effort.

Keywords: Stunting; maternal characteristics, maternal age, maternal
education, maternal nutritional status, family economic status, toddlers
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RINGKASAN PENELITIAN
STATUS STUNTING BERDASARKAN KARAKTERISTIK IBU PADA
BALITA USIA 24-59 BULAN DI WILAYAH KERJA UPTD PUSKESMAS
HADAKEWA

Oleh:
BERNADETA BERO
P07131225139

Stunting masih menjadi masalah gizi yang serius di Indonesia, khususnya di
Provinsi Nusa Tenggara Timur dengan prevalensi 37% berdasarkan SSGI 2024,
jauh di atas rata-rata nasional sebesar 19,8%. Berdasarkan data UPTD Puskesmas
Hadakewa periode Januari—April 2026, terdapat 35 balita yang mengalami Stunting
dari 369 balita usia 24-59 bulan dengan prevalensi sebesar 9,5%. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui status Stunting berdasarkan karakteristik ibu pada
balita usia 24-59 bulan di wilayah kerja UPTD Puskesmas Hadakewa,
mengidentifikasi karakteristik usia ibu, serta menganalisis perbedaan status
Stunting berdasarkan karakteristik ibu. Adapun manfaat dari penelitian ini yaitu
dapat menjadi referensi bagi peneliti selanjutnya dalam mengkaji faktor-faktor yang
memengaruhi kejadian Stunting, memberikan informasi bagi UPTD Puskesmas
Hadakewa dalam menyusun program intervensi gizi yang lebih tepat sasaran, serta
sebagai dasar pertimbangan penyusunan kebijakan pencegahan Stunting di wilayah
kerja UPTD Puskesmas Hadakewa.

Stunting merupakan kondisi gagal tumbuh pada anak yang ditandai dengan nilai
z-skor tinggi badan menurut umur (TB/U) berada di bawah -2 SD akibat
kekurangan gizi yang berlangsung dalam jangka panjang. Pertumbuhan tinggi
badan tidak seperti berat badan, relatif kurang sensitif terhadap masalah kekurangan
gizi dalam waktu singkat, sehingga indeks TB/U menjadi indikator yang tepat untuk
menilai status gizi kronis pada balita. Karakteristik ibu yang diteliti dalam
penelitian ini meliputi usia ibu, tinggi badan ibu, tingkat pendidikan ibu, status gizi
ibu (KEK), dan status ekonomi keluarga. Variabel terikat dalam penelitian ini
adalah status Stunting balita, sedangkan variabel bebas adalah karakteristik ibu.
Cara pengukuran variabel status Stunting menggunakan indeks TB/U dengan skala
kategorik, sedangkan karakteristik ibu diukur melalui wawancara menggunakan

kuesioner terstruktur dan telaah buku KIA/KMS. Hipotesis dalam penelitian ini
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adalah terdapat perbedaan status Stunting berdasarkan karakteristik ibu pada balita
usia 24-59 bulan di wilayah kerja UPTD Puskesmas Hadakewa.

Metode dalam penelitian ini menggunakan penelitian observasional dengan
pendekatan cross sectional. Jumlah populasi dalam penelitian ini sebesar 369 balita
usia 24-59 bulan yang berada di wilayah kerja UPTD Puskesmas Hadakewa.
Penentuan sampel menggunakan rumus Slovin dengan tingkat presisi 5% sehingga
diperoleh sampel berjumlah 79 responden yang dipilih melalui teknik systematic
random sampling dari 17 desa yang telah memenuhi syarat inklusi dan eksklusi.
Analisis data dalam penelitian ini terbagi menjadi dua yaitu analisis univariat yang
disajikan dalam bentuk tabel frekuensi dan analisis bivariat menggunakan uji chi-
square dengan tingkat kemaknaan p < 0,05 untuk mengetahui perbedaan status
Stunting berdasarkan karakteristik ibu.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 79 responden, sebanyak 44 balita
(55,7%) mengalami Stunting dan 35 balita (44,3%) berstatus normal. Karakteristik
ibu menunjukkan bahwa mayoritas ibu berada pada usia tidak berisiko (20-35
tahun) sebanyak 56 ibu (70,9%), memiliki tinggi badan normal (>150 cm) sebanyak
63 ibu (79,7%), berpendidikan tinggi (>SMP) sebanyak 51 ibu (64,6%), berstatus
gizi tidak KEK (LiLA >23,5 cm) sebanyak 49 ibu (62,0%), serta berasal dari
keluarga dengan status ekonomi rendah sebanyak 62 keluarga (78,5%). Hasil
analisis bivariat menunjukkan terdapat perbedaan status Stunting yang bermakna
berdasarkan usia ibu (p = 0,010), pendidikan ibu (p = 0,005), status gizi ibu/KEK
(p = 0,000), dan status ekonomi keluarga (p = 0,006). Sedangkan karakteristik
tinggi badan ibu tidak menunjukkan perbedaan yang bermakna (p = 0,608). Status
gizi ibu (KEK) merupakan faktor paling dominan terhadap kejadian Stunting
dengan nilai p = 0,000.

Dengan melihat hasil penelitian tersebut maka perlunya peningkatan
pemantauan LiLA ibu hamil secara rutin sebagai deteksi dini KEK, serta
peningkatan kegiatan penyuluhan dan konseling gizi khususnya bagi ibu
berpendidikan rendah dan ibu hamil berisiko. Pihak UPTD Puskesmas Hadakewa
diharapkan dapat berperan aktif dalam melakukan edukasi kepada ibu balita
mengenai pentingnya pemenuhan gizi sejak masa kehamilan sebagai upaya

pencegahan Stunting. Pemerintah daerah diharapkan meningkatkan program



bantuan pangan bergizi dan pemberdayaan ekonomi keluarga mengingat tingginya
proporsi keluarga dengan status ekonomi rendah di wilayah tersebut. Penelitian
selanjutnya diharapkan dapat menambahkan variabel lain seperti pola pemberian
ASI eksklusif, MP-ASI, sanitasi lingkungan, dan riwayat penyakit infeksi, serta
menggunakan desain penelitian yang lebih kuat seperti case control untuk
membuktikan hubungan sebab akibat secara lebih mendalam.

Pustaka: 38 (tahun 2016-2025)
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