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CHARACTERISTICS OF FAMILIES AND FAMILIES THAT HAVE
STUNTING IN MORE VILLAGE GIANYAR DISTRICT

ABSTRACT

The results of PSG 2017, in Indonesia it was found that 29,6% of children under
five had stunting with 9,8% of children under five with very short nutritional status
and 19,8% of children under five had a short nutritional status. The percentage of
stunting infants in Over Village Gianyar Regency (31,1%) is still higher than the
prevalence of stunting toddlers in Bali Province (19,1%). Toddlers who have
increased stunting are more likely to move 36-47 months (57,9%) and male sex
(68,4%) but most have Normal birth weight (90,5%). The characteristics of the
family of children under five who are stunted are seen from father's education
(36,8%) and the education of under-five mothers (47,4%) more educated and seen
from the work of all fathers and mothers working with economic status more
prosperous families namely (57,9%). There are differences of opinion about
stunting in toddlers in the village of Over Regency Gianyar based on the age of the
toddler and sex but not found based on the birth weight. There were differences in
the incidence of stunting in infants based on family characteristics. Kepada
Masyarakat Especially for pregnant women and families who have babies or
toddlers who are approved to implement a program related to 1000 HPK by
routinely visiting posyandu.

Keywords: Stunting in toddlers, characteristics of toddlers, family characteristics
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KARAKTERISTIK BALITA DAN KELUARGA YANG MENGALAMI
STUNTING DI DESA LEBIH KABUPATEN GIANYAR

ABSTRAK

Hasil PSG 2017, di Indonesia ditemukan sebanyak 29,6% balita
mengalami stunting dengan rincian sebanyak 9,8% balita berstatus gizi
sangat pendek dan 19,8% balita berstatus gizi pendek. Persentase balita
stunting di Desa Lebih Kabupaten Gianyar (31,1%) masih lebih tinggi
dibanding prevalensi balita stunting di Provinsi Bali (19,1%) . Balita yang
mengalami stunting yaitu lebih banyak yang berusia 36-47 bulan yaitu
(57,9%) dan berjenis kelamin laki-laki yaitu (68,4%) namun hampir
seluruhnya memiliki berat lahir Normal (90,5%). Karakteristik keluarga
balita yang mengalami stunting dilihat dari pendidikan ayah yaitu (36,8%)
dan pendidikan ibu balita yaitu (47,4%) lebih banyak yang berpendidikan
dasar dan dilihat dari pekerjaan seluruh ayah dan ibu balita bekerja dilihat
dari status ekonomi keluarga lebih banyak keluarga yang sejahtera yaitu
(57,9%). Terdapat kecenderungan perbedaan kejadian stunting pada balita
di Desa Lebih Kabupaten Gianyar berdasarkan Usia balita dan Jenis
kelamin namun tidak dijumpai perbedaan berdasarkan berat badan lahirnya.
Terdapat kecenderungan perbedaan Kkejadian stunting pada balita
berdasarkan karakteristik keluarga. Kepada Masyarakat terutama ibu hamil
dan keluarga yang memiliki bayi atau balita disarankan agar mematuhi dan
melaksanakan program terkait khususnya program 1000 HPK dengan cara
rutin berkunjung ke posyandu.

Kata kunci : Stunting pada balita , Karakteristik balita, Karakteristik
keluarga
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RINGKASAN PENELITIAN

KARAKTERISTIK BALITA DAN KELUARGA YANG MENGALAMI
STUNTING DI DESA LEBIH KABUPATEN GIANYAR

OLEH : 1 GUSTI AGUNG MAS CANDYAS PRADNYADITHA

Stunting merupakan pertumbuhan linier dengan panjang badan menurut
umur sebesar <-2 SD atau lebih kecil lagi. Stunting merupakan masalah kekurangan
gizi dalam waktu lama kronis karena terjadi sejak janin dalam kandungan sampai
awal kehidupan anak (1000 Hari Pertama Kelahiran) (Kemenkes, 2010).
Berdasarkan hasil PSG 2017, di Indonesia ditemukan sebanyak 29,6% balita
memiliki status gizi stunting, dimana sebanyak 9,8% balita memiliki status gizi
sangat pendek dan 19,8% balita memiliki status gizi pendek. Berdasarkan
permasalahan diatas maka rumusan masalah dalam penelitian ini adalah Bagaimana
karakteristik balita dan keluarga yang mengalami stunting di Desa Lebih Kabupaten
Gianyar. Adapun tujuan dari penelitian ini Untuk mengetahui karakteristik balita
dan keluarga yang mengalami stunting di Desa Lebih Kabupaten Gianyar, Untuk
menentukan persentase balita stunting di Desa Lebih Kabupaten Gianyar, Untuk
mengidentifikasi karakteristik balita di Desa Lebih Kabupaten Gianyar, Untuk
mengidentifikasi karakteristik keluarga yang memiliki balita stunting di Desa Lebih
Kabupaten Gianyar, Untuk mendeskripsikan sebaran stunting berdasarkan
karakteristik balita di Desa Lebih Kabupaten Gianyar, Untuk mendeskripsikan
sebaran stunting berdasarkan karakteristik keluarga di Desa Lebih Kabupaten
Gianyar.

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian observasional dengan
rancangan penelitian cross-sectional. Populasi penelitian ini adalah seluruh
keluarga yang memiliki anak balita usia 36-59 bulan di wilayah Desa Lebih,
Kecamatan Gianyar, Kabupaten Gianyar. Sampel yang diambil berjumlah 61
sampel dari 3 banjar yaitu banjar lebih duur kaja , lebih beten kelod dan kesian.
Data yang diambil meliputi identitas sampel, data antropometri (berat badan dan
tinggi badan), data karakteristik keluarga (pendidikan orang tua, pekerjaan orang
tua, status ekonomi keluarga) dan data karakteristik balita (usia balita, jenis kelamin
balita, berat lahir balita).
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Hasil penelitian ini adalah Persentase balita stunting di Desa Lebih
Kabupaten Gianyar (31,1%) masih lebih tinggi dibanding prevalensi balita stunting
di Provinsi Bali (19,1%) . Balita yang mengalami stunting yaitu lebih banyak yang
berusia 36-47 bulan yaitu (57,9%) dan berjenis kelamin laki-laki yaitu (68,4%)
namun hampir seluruhnya memiliki berat lahir Normal (90,5%). Karakteristik
keluarga balita yang mengalami stunting dilihat dari pendidikan ayah yaitu (36,8%)
dan pendidikan ibu balita yaitu (47,4%) lebih banyak yang berpendidikan dasar dan
dilihat dari pekerjaan seluruh ayah dan ibu balita bekerja dilihat dari status ekonomi
keluarga lebih banyak keluarga yang sejahtera vyaitu (57,9%). Terdapat
kecenderungan perbedaan kejadian stunting pada balita di Desa Lebih Kabupaten
Gianyar berdasarkan Usia balita 36-47 Bulan (57,9%) 48-59 bulan (42,1%) dan
Jenis Kelamin Perempuan (31,6%) Laki-laki (68,45%) namun tidak dijumpai
kecenderungan perbedaan berdasarkan Berat Badan Lahirnya. Terdapat
kecenderungan perbedaan kejadian stunting pada balita di Desa Lebih Kabupaten
Gianyar berdasarkan Pendidikan Ayah Dasar (36,8%) Menengah (57,9%) Tinggi
(5,3%) dan Pendidikan Ibu Dasar (47,4%) Menengah (47,4%) Tinggi (5,2%)
namun tidak terdapat perbedaan berdasarkan pekerjaan ayah dan ibu serta status
ekonomi keluarga.

Diharapkan kepada Masyarakat terutama ibu hamil dan keluarga yang
memiliki bayi dan anak dibawah 5 tahun disarankan agar mematuhi dan
melaksanakan program terkait khususnya program 1000 HPK vyang telah
dilaksanakan oleh pemerintah dengan cara rutin berkunjung ke pelayanan kesehatan
khususnya puskesmas dan posyandu untuk mendapatkan deteksi dini tentang
kesehatan diri dan anaknya serta penyuluhan dan konseling gizi tentang kesehatan
diri dan anaknya serta menambah kreatifitas untuk pemberian konsumsi makan
pada anaknya.
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