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HUBUNGAN PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF DAN RIWAYAT
PENYAKIT INFEKSI PADA BALITA DENGAN KEJADIAN
STUNTING DI KELURAHAN OESAPA KOTA KUPANG
TAHUN 2026

ABSTRAK

Stunting merupakan masalah gizi kronis yang masih menjadi perhatian di Indonesia
karena berdampak terhadap pertumbuhan dan perkembangan balita. Faktor yang diduga
berhubungan dengan kejadian stunting antara lain pemberian ASI eksklusif dan riwayat
penyakit infeksi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pemberian ASI eksklusif
dan riwayat penyakit infeksi dengan kejadian stunting pada balita di Kelurahan Oesapa Kota
Kupang. Penelitian menggunakan desain case control, dilaksanakan bulan Februari-Mei 2026.
Jumlah sampel sebanyak 84 responden yang terdiri dari 42 kelompok kasus dan 42 kelompok
kontrol. Pengumpulan data dilakukan menggunakan kuesioner dan dianalisis menggunakan uji
Chi-Square. Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar responden mendapatkan ASI
eksklusif (58,3%) dan tidak memiliki riwayat penyakit infeksi (53,6%). Hasil analisis bivariat
menunjukkan terdapat hubungan antara pemberian ASI eksklusif dengan kejadian stunting (p-
value=0,003) dan terdapat hubungan antara riwayat penyakit infeksi dengan kejadian stunting
(p-value=0,002). Balita yang tidak mendapatkan ASI eksklusif memiliki risiko mengalami
stunting sebesar 4,71 kali lebih tinggi dibandingkan balita yang mendapatkan ASI eksklusif
(OR=4,71; CI 95%=1,85-11,97), sedangkan balita yang memiliki riwayat penyakit infeksi
berisiko mengalami stunting sebesar 4,50 kali lebih tinggi dibandingkan balita yang tidak
memiliki riwayat penyakit infeksi (OR=4,50; CI 95%=1,82—11,10). Penelitian ini
menyimpulkan bahwa pemberian ASI eksklusif dan riwayat penyakit infeksi berhubungan
dengan kejadian stunting pada balita.

Kata kunci: ASI eksklusif, penyakit infeksi, stunting, balita



THE RELATIONSHIP BETWEEN EXCLUSIVE BREASTFEEDING

AND A HISTORY OF INFECTIOUS DISEASES IN TODDLERS AND

THE INCIDENCE OF STUNTING IN OESAPA VILLAGE, KUPANG
CITY IN 2026

ABSTRACT

Stunting is a chronic nutritional problem that remains a concern in Indonesia because
it impacts the growth and development of toddlers. Factors suspected to be associated with
stunting include exclusive breastfeeding and a history of infectious diseases. This study aims to
determine the relationship between exclusive breastfeeding and a history of infectious diseases
with the incidence of stunting in toddlers in Oesapa Village, Kupang City. The study used a
case-control design, conducted from February to May 2026. The sample size was 84
respondents, consisting of 42 case groups and 42 control groups. Data collection was carried
out using a questionnaire and analyzed using the Chi-Square test. The results showed that the
majority of respondents received exclusive breastfeeding (58.3%) and had no history of
infectious diseases (53.6%). The results of the bivariate analysis showed a relationship between
exclusive breastfeeding and the incidence of stunting (p-value = 0.003) and a relationship
between a history of infectious diseases and the incidence of stunting (p-value = 0.002).
Toddlers who do not receive exclusive breastfeeding have a risk of experiencing stunting 4.71
times higher than toddlers who receive exclusive breastfeeding (OR=4.71; 95% CI=1.85—
11.97), while toddlers who have a history of infectious diseases have a risk of experiencing
stunting 4.50 times higher than toddlers who do not have a history of infectious diseases
(OR=4.50; 95% CI=1.82-11.10). This study concluded that exclusive breastfeeding and a
history of infectious diseases are associated with the incidence of stunting in toddlers.

Keywords: exclusive breastfeeding, infectious diseases, stunting, toddlers
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RINGKASAN PENELITIAN

Stunting merupakan salah satu masalah gizi kronis yang masih menjadi perhatian
utama di Indonesia, termasuk di Provinsi Nusa Tenggara Timur. Stunting ditandai dengan
kondisi tinggi badan anak yang lebih rendah dibandingkan standar usianya akibat kekurangan
gizi dalam waktu lama. Kondisi ini tidak hanya berdampak pada pertumbuhan fisik anak, tetapi
Jjuga memengaruhi perkembangan kognitif, kemampuan belajar, produktivitas, serta kualitas
sumber daya manusia di masa mendatang. Kejadian stunting dipengaruhi oleh berbagai faktor,
di antaranya pemberian ASI eksklusif dan riwayat penyakit infeksi pada balita. Pemberian ASI
eksklusif memiliki peran penting dalam memenuhi kebutuhan nutrisi bayi pada enam bulan
pertama kehidupan. ASI mengandung zat gizi lengkap dan antibodi yang dapat meningkatkan
daya tahan tubuh anak. Sebaliknya, balita yang tidak mendapatkan ASI eksklusif lebih rentan
mengalami gangguan pertumbuhan dan penyakit infeksi. Selain itu, penyakit infeksi seperti
diare dan infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) dapat memengaruhi penyerapan zat gizi
sehingga meningkatkan risiko terjadinya stunting pada balita.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pemberian ASI eksklusif dan
riwayat penyakit infeksi dengan kejadian stunting pada balita di Kelurahan Oesapa Kota
Kupang. Penelitian menggunakan desain analitik observasional dengan pendekatan case
control. Penelitian dilakukan di wilayah kerja Kelurahan Oesapa Kota Kupang dengan jumlah
sampel sebanyak 84 responden yang terdiri dari 42 kelompok kasus (balita stunting) dan 42
kelompok kontrol (balita tidak saunting). Teknik matching dilakukan berdasarkan usia dan jenis
kelamin untuk meminimalkan faktor perancu. Data penelitian dikumpulkan menggunakan
kuesioner dan dianalisis menggunakan uji Chi-Square.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden mendapatkan ASI
eksklusif yaitu sebanyak 49 responden (58,3%), sedangkan yang tidak mendapatkan ASI
eksklusif sebanyak 35 responden (41,7%). Berdasarkan riwayat penyakit infeksi, sebagian
besar responden tidak memiliki riwayat penyakit infeksi yaitu sebanyak 45 responden (53,6%),
sedangkan responden yang memiliki riwayat penyakit infeksi sebanyak 39 responden (46,4%).
Distribusi usia balita terbanyak berada pada kelompok usia 36-47 bulan sebanyak 30
responden (35,7%), dengan jumlah responden laki-laki dan perempuan yang seimbang.

Hasil Analisis bivariat menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan antara
pemberian ASI eksklusif dengan kejadian stunting (p=0,003). Balita yang tidak mendapatkan
ASI eksklusif memiliki risiko mengalami stunting sebesar 4,71 kali lebih tinggi dibandingkan

balita yang mendapatkan ASI eksklusif (OR=4,71; CI 95%=1,85-11,97). Selain itu, terdapat
vii



hubungan yang signifikan antara riwayat penyakit infeksi dengan kejadian stunting (p=0,002).
Balita yang memiliki riwayat penyakit infeksi berisiko mengalami stunting sebesar 4,50 kali
lebih tinggi dibandingkan balita yang tidak memiliki riwayat penyakit infeksi (OR=4,50; CI
95%=1,82-11,10).

Hasil penelitian ini mendukung teori bahwa pemberian ASI eksklusif dan kondisi
kesehatan anak merupakan faktor penting yang memengaruhi pertumbuhan dan
perkembangan balita. ASI eksklusif berperan dalam memenuhi kebutuhan nutrisi dan
meningkatkan sistem imun anak, sedangkan penyakit infeksi dapat mengganggu metabolisme
dan penyerapan zat gizi yang dibutuhkan untuk pertumbuhan. Oleh karena itu, upaya
pencegahan stunting perlu dilakukan melalui peningkatan cakupan ASI eksklusif, perbaikan
status kesehatan balita, serta pencegahan penyakit infeksi sejak dini.

Secara praktis, hasil penelitian ini dapat menjadi bahan masukan bagi tenaga
kesehatan, puskesmas, dan pemerintah dalam meningkatkan program promotif dan preventif
terkait pencegahan stunting. Edukasi kepada ibu mengenai pentingnya ASI eksklusif,
pemantauan tumbuh kembang balita, serta pencegahan penyakit infeksi perlu terus
ditingkatkan melalui kegiatan posyandu, penyuluhan kesehatan, dan pelayanan kesehatan ibu
dan anak.

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan, di antaranya penggunaan desain case
control dengan pengumpulan data melalui wawancara sehingga memungkinkan terjadinya
recall bias. Selain itu, penelitian ini belum meneliti faktor lain yang dapat memengaruhi
kejadian stunting seperti pola pemberian MP-ASI, sanitasi lingkungan, status sosial ekonomi,
dan pendidikan ibu.

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara
pemberian ASI eksklusif dan riwayat penyakit infeksi dengan kejadian saumting pada balita di
Kelurahan Oesapa Kota Kupang. Balita yang tidak mendapatkan ASI eksklusif dan memiliki
riwayat penyakit infeksi memiliki risiko lebih tinggi mengalami stunting. Oleh karena itu,
diperlukan upaya peningkatan edukasi kesehatan, pemberian ASI eksklusif, dan pencegahan
penyakit infeksi sebagai langkah penting dalam menurunkan angka stunting pada balita.
Penelitian selanjutnya diharapkan dapat meneliti faktor-faktor lain yang berhubungan dengan
stunting dengan jumlah sampel yang lebih besar dan desain penelitian yang lebih kuat agar
diperoleh hasil yang lebih komprehensif.
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