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ABSTRAK

LORA MARIANI PURBA “Gambaran Pola Asuh Dengan Kejadian
Stunting Balita Di Indonesi(Literature Review)”’(DI BAWAH
BIMBINGAN :EFENDI NAINGGOLAN)

Stunting atau Anak pendek adalah anak dengan masalah gizi kronik,
yang memiliki status gizi berdasarkan panjang atau tinggi badan menurut
umur. Proses pertumbuhan yang dialami oleh anak merupakan hasil
kumulatif sejak anak tersebut dilahirkan. Organisasi Kesehatan Dunia
(WHO) menempatkan Indonesia sebagai negara ketiga dengan angka
prevalensi stunting tertinggi di Asia pada 2017. Angkanya mencapai
36,4%.Namun, pada 2018 Indonesia merupakan negara nomor empat
dengan angka stunting (kerdil) tertinggi di dunia. Lebih kurang sebanyak 9
juta anak Balita Indonesia (37%) mengalami stunting.

Tujuan penelitian ini adalah untuk meninjau kembali (mereview)
gambaran Pola asuh dengan Kejadian stunting balita.

Penelitian ini menggunakan metode studi literatur dengan berbagai
referensi, yaitu jurnal penelitian, data-data yang mendukung tetang pola
asuh dengan kejadian stunting yang diterbitkan dari tahun 2010-2019.
Penelusuran literatur dilakukan dengan menggunakan mensin pencari
google di internet dengan kata kunci yang terkait seperti: gambaran pola
asuh dengan kejadian stunting. Pencarian database dilakukan di Google
Scholar,plos one, Portal Garuda dan Sinta.

Dari seluruh artikel yang meneliti tentang pola asuh menunjukkan
bahwa ada hubungan yang signifikan dengan kejadian stunting. Dari hasil
studi literature rata-rata prevalensi stunting adalah 33,5%, Pola Asuh
kurang baik dengan kejadian stunting sebanyak 54,33%, Pola Asuh Baik
dengan kejadian stunting sebanyak 45,67%. Untuk Pola Asuh pemberian
makan yang kurang baik dengan kejadian stunting sebanyak 51,5% dan
Pola Asuh Pemberian Makan Yang baik dengan kejadian stunting
sebanyak 48,5%. Begitu juga untuk Pola Asuh Praktek Perawatan Tidak
Baik adalah 9,5% dan baik dengan kejadian stunting sebanyak 90,45%.
Sehingga perlu pengasuhan yang baik untuk mencegah terjadinya
stunting.

Kata kunci: Pola Asuh, Stunting, Balita



ABSTRACT

LORA MARIANI PURBA "AN OVERVIEW OF PARENTING PATTERNS WITH
THE INCIDENCE OF STUNTING IN TODDLERS IN INDONESIA
(LITERATURE REVIEW)" (CONSULTANT: EFENDI NAINGGOLAN)

Stunting or short children are children with chronic nutritional problems,
whose nutritional status is based on length or height for age. The World Health
Organization (WHO) ranks Indonesia as the third country with the highest
stunting prevalence rate in Asia in 2017, reaching 36.4% who were stunted.

The purpose of this study was to review the description of parenting
patterns with the incidence of stunting in toddlers.

This study used a literature study method with various references, namely
research journals, supporting data on parenting patterns with the incidence of
stunting published from 2010-2019. Literature search was carried out using
google search engine on the internet with related keywords such as: a description
of parenting style with the incidence of stunting. Database searches were
conducted on Google Scholar, plos one, Portal Garuda and Sinta.

All articles that examine parenting patterns showed that there was a
significant correlation with the incidence of stunting. From the results of the
literature study, the average prevalence of stunting was 33.5%, poor parenting
with the incidence of stunting as much as 54.33%, good parenting with the
incidence of stunting as much as 45.67%. For parenting patterns, poor feeding
with the incidence of stunting as much as 51.5% and good feeding patterns with
the incidence of stunting as much as 48.5%. Likewise for parenting, bad care
practices were 9.5% and good with the incidence of stunting as much as 90.45%.
So it needs good care to prevent stunting.

Keywords: Parenting, Stunting, Toddler
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Masalah gizi khususnya anak pendek(stunting),menghambat
perkembangan anak dengan dampak negatif yang akan berlangsung
dalam kehidupan selanjutnya. Anak pendek kemungkinan besar untuk
tumbuh menjadi orang dewasa yang kurang berpendidikan, miskin, kurang
sehat dan lebih rentan terhadap penyakit tidak menular.Oleh karena itu,
anak pendek merupakan prediktor buruknya kualitas sumber daya
manusia yang diterima secara luas, yang selanjutnya menurunkan
kemampuan produktif suatu bangsa dimasa yang akan datang.(Mustamin,
dkk, 2018)

Stunting (pendek) merupakan salah satu bentuk gizi kurang yang
ditandai dengan indikator tinggi badan menurut umur. Kekurangan gizi
menjadi salah satu penyebab kematian anak di Indonesia. Konsekuensi
kurang zat gizi dalam jangka waktu lama adalah gagal tumbuh.
Pendidikan ibu yang rendah merupakan faktor risiko yang penting pada
pertumbuhan anak.(Rahayu, dkk, 2014)

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menempatkan Indonesia
sebagai negara ketiga dengan angka prevalensi stunting tertinggi di Asia
pada 2017. Angkanya mencapai 36,4%.Namun, pada 2018 Indonesia
merupakan negara nomor empat dengan angka stunting (kerdil) tertinggi
di dunia. Lebih kurang sebanyak 9 juta anak Balita Indonesia (37%)

mengalami stunting.(Kemenkes, 2018)

Berdasarkan hasil Riset Kesehatan Dasar (2018) menunjukan
bahwa prevalensi stunting di Indonesia adalah 30.8 %, angka ini masih
tinggi jika dibandingkan dengan standar yang telah di tetapkan WHO yaitu
20%. Masa balita sering dinyatakan sebagai masa kritis dalam rangka
mendapatkan sumber daya manusia yang berkualitas, terlebih pada

periode 2 tahun pertama merupakan masa emas untuk pertumbuhan dan



perkembangan otak yang optimal. Suatu negara jika status gizi anak
balitanya baik maka kualitas sumber daya manusianya juga baik dan jika
status gizinya jelek, maka kualitas sumber daya manusianya pun akan
menurun.(Mustamin, dkk, 2018)

Berdasarkan PSG tahun 2014 angka stunting 28,9% dan kemudian
tahun 2015 stunting 29%, Namun di tahun 2016 angka stunting kembali
turun menjadi 27,5%. Akan tetapi pada tahun 2017 angka stunting
meningkat sedikit menjadi 29,6%. Sedangkan jika berdasarkan Riset
Riskesdas 2013 angka stunting adalah 37,2% dan pada tahun 2018 ini

mengalami penurunan menjadi 30,8%.(PSG & Riskesdas)

Faktor langsung yang mempengaruhi status gizi Anak atau
terjadinya stunting adalah adanya penyakit infeksi dan asupan makanan.
Salah satu penyakit infeksi yang berhubungan dengan stunting yaitu diare.
Gejala penyakit diare ini akibat dari asupan makanan yang
salah.Sedangkan faktor tidak langsung antara lain ketahanan pangan di
dalam keluarga, pola asuh, sanitasi lingkungan, akses terhadap
pelayanan kesehatan, umur anak, jenis kelamin anak, tempat tinggal,

pendidikan, dan pekerjaan orang tua.(Putri, 2013)

Kejadian stunting yang terjadi pada anak indonesia salah satu faktor
penyebab utamanya adalah karena pola asuh ibu yang salah dari
orangtua, kesalahan pola asuh terjadi pada anak seperti kesalahan dalam
pemberian makan mengakibatkan tidak terpenuhinya asupan gizi pada
anak tersebut dapat mengakibatkan terjadinya stunting.

Meningkatkan pengetahuan tentang pola asuh Anak dengan
memperhatikan asupan gizi anak tersebut sehingga kebutuhan zat gizi
baik zat gizi mikro maupun zat gizi makro dapat terpenuhi dan lebih
memantau pertumbuhan anak dengan seksama, memperhatikan indikator
TB/U layaknya perhatian terhadap indikator BB/U agar masalah stunting
(pendek) pada anak bisa diatasi lebih dini.( Anindita, 2013)



Pola asuh orang tua adalah perilaku orang tua dalam mengasuh balita.
Pola asuh orang tua merupakan salah satu masalah yang dapat
mempengaruhi terjadinya stunting pada balita. Pola asuh orang tua
kurang atau rendah memiliki peluang lebih besar anak terkena stunting
dibandingkan dengan orang tua dengan pola asuh baik.(Aramico, dkk,
2013)

Menurut hasil penelitian Aramico, Basri, dkk, 2013 terdapat hubungan
bahwaa kategori pola asuh kurang baik berisiko 8,07 kali lebih besar
dibandingkan dengan pola asuh baik, masing-masing dengan persentase
status gizi stunting 53% dan 12,3%. Hasil uii statistik chi-square
menunjukkan ada hubungan yang signifikan antara pola asuh dengan
status gizi(p<0,001).

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Renyoet, Brigite Sarah,
dkk, 2013 menunjukkan adanya hubungan yang signifikan pola asuh
dengan kejadian stunting pada anak (p=0,000). Penelitian ini juga sejalan
dengan penelitian Rahmayana, dkk, 2014 pola asuh mennjukan hubungan
yang signifikan dengan kejadian stunting (p=0,000).

Berdasarkan hal tersebut maka penulis tertarik untuk melakukan
penelitian Gambaran Pola asuh dengan kejadian stunting Balita di

Indonesia (Literature Review)
B.Rumusan masalah

Bagaimana Gambaran pola asuh dengan kejadian stunting balita di

Indonesia (Literature Review)?
C.Tujuan penelitian
1) Tujuan Umum

Mengetahui Gambaran pola asuh dengan kejadian stunting balita di

Indonesia (Literature Review)



2) Tujuan Khusus
a. Menilai pola asuh anak balita di Indonesia berdasarkan hasil studi
Literatur
b. Menilai kejadian stunting anak balita di Indonesia berdasarkan
hasil studi Literatur
c. Menilai gambaran pola asuh dengan kejadian stunting

berdasarkan hasil studi Literatur
D.Manfaat Penelitian
1. Bagi peneliti

Sebagai masukan bagi peneliti untuk mengembangkan praktik, serta
untuk menambah wawasan berpikir dalam penyusunan dan menulis karya

tulis ilmiah.
2.Bagi institusi

Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai literatur bacaan
dan saran mengenai Gambaran pola asuh dengan kejadian stunting

balita di indonesia.



BAB Il
TINJAUAN PUSTAKA
A.Stunting
1. Pengertian stunting

Stunting atau Anak pendek adalah anak dengan masalah gizi kronik,
yang memiliki status gizi berdasarkan panjang atau tinggi badan menurut
umur. Proses pertumbuhan yang dialami oleh anak merupakan hasil
kumulatif sejak anak tersebut dilahirkan.

Keadaan gizi yang baik dan sehat pada masa balita (umur bawah lima
tahun) merupakan fondasi penting bagi kesehatannya di masa depan.
Kondisi yang berpotensi mengganggu pemenuhan zat gizi terutama energi
dan protein pada anak akan menyebabkan masalah gangguan
pertumbuhan. Stunting juga dihubungkan dengan perkembangan kognitif
yang merugikan pada anak-anak dan dewasa yang dapat menurunkan

produktifitas prestasi anak.(Mugianti, 2018)

Masalah kurang gizi dan stunting merupakan dua masalah yang saling
berhubungan. Stunting pada anak merupakan dampak dari defisiensi
nutrien selama seribu hari pertama kehidupan. Hal ini menimbulkan
gangguan perkembangan fisik anak yang irreversible, sehingga
menyebabkan penurunan kemampuan kognitif dan motorik serta
penurunan performa kerja. Anak stunting memiliki rerata skor Intelligence
Quotient (IQ) sebelas poin lebih rendah dibandingkan rerata skor IQ pada
anak normal.(Setiawan, 2018)

Stunting merupakan salah satu wujud gizi kurang yang ditandai
dengan indikator PB/U kurang dari -2SD berisiko mengalami kematian
empat kali lebih besar pada usia kurang dari lima tahun dibandingkan
dengan anak berstatus gizi baik. Stunting paling berisiko terjadi pada
masa dua tahun pertama usia anak, yang merupakan masa dimana anak

mengalami perkembangan otak dan pertumbuhan linear yang pesat.



Stunting masih dapat diperbaiki jika terjadi pada dua tahun pertama usia
anak, namun setelahnya akan sulit untuk diperbaiki. Penyebab stunting
antara lain adalah karena genetik, panjang badan lahir, kurangnya asupan

makan, infeksi, karakteristik ibu dan status ekonomi.(Galuh, dkk, 2019)

Menurut data WHO 2012, terdapat sebanyak 162 juta anak usia di
bawah 5 tahun (balita) mengalami stunting. Anak dengan tinggi badan
pendek atau sangat pendek, akan memberi dampak negatif terhadap
perkembangan anak selanjutnya. Anak-anak pendek yang akan tumbuh
menjadi dewasa kemungkinan lebih besar untuk berprestasi pendidikan
yang buruk, miskin, kurang sehat dan lebih rentan terhadap penyakit tidak
menular. Anak-anak berisiko lebih besar stunting jika mereka lahir di
daerah pedesaan, rumah tangga miskin atau ibu yang pendidikan rendah.
(Bertalina, 2018)

2. Faktor-faktor Penyebab Stunting
Faktor-faktor penyebab stunting dibagi menjadi dua yaitu:

1. Faktor Langsung
a. Asupan zat gizi

Pola makan yang baik perlu dibentuk sebagai upaya untuk
memenuhi kebutuhan gizi dan pola makan yang tidak sesuai akan
menyebabkan asupan gizi berlebih atau sebaliknya kekurangan. Asupan
berlebih menyebabkan kelebihan berat badan dan penyakit lain yang
disebabkan oleh kelebihan gizi. Sebaliknya asupan yang kurang dari yang
dibutuhkan akan menyebabkan tubuh menjadi kurus dan rentan terhadap
penyakit. Sehingga pola makan yang baik juga perlu dikembangkan untuk
menghindari interaksi negatif dari zat gizi yang masuk dalam tubuh.
(Purwani, 2013)

a. Penyakit Infeksi

Penyakit infeksi adalah sebuah penyakit yang disebabkan oleh
sebuah agen biologis (seperti virus, bakteri atau parasit), bukan

disebabkan faktor fisik (seperti luka bakar) atau kimia (seperti



keracunan),adanya penyakit infeksi dengan kejadian stunting pada balita
dikarenakan kurangnya asupan gizi pada anak sehingga daya tahan tubuh
anak rendah sehingga rentan terserang penyakit sehingga dapat

menyebabkan terjadinya stunting.( Erniyati, dkk, 2018)
2. Faktor tidak langsung
a. Pola asuh

Pola asuh merupakan kemampuan keluarga (khususnya ibu/pengasuh)
untuk menyediakan waktu, perhatian, dukungan terhadap anak agar dapat
tumbuh kembang dengan sebaik-baiknya secara fisik, mental, dan sosial.
Pengasuhan sangat erat kaitannya dengan pertumbuhan dan
perkembangan anak sekolah dasar, karena anak-anak masih sangat
tergantung pada perawatan dan pengasuhan ibu  maupun

keluarganya.(Apriyanto, dkk, 2016)

Pola asuh ibu memiliki peran dalam kejadian stunting pada balita
karena asupan makanan pada balita sepenuhnya diatur oleh ibunya. Ibu
dengan pola asuh baik akan cenderung memiliki balita dengan status gizi
yang lebih baik daripada ibu dengan pola asuh yang kurang. Namun
dalam penelitian ini ibu dengan pola asuh yang baik belum tentu memiliki
anak dengan masalah stunting yang lebih kecil daripada ibu dengan pola
asuh yang kurang. Hal ini bisa jadi dikarenakan meskipun pola asuh ibu
baik, pada keluarga miskin terdapat keterbatasan dalam memenuhi
kebutuhan sehari-hari sehingga pola asuh ibu memengaruhi terjadinya

masalah stunting.(Cholifatun, 2015)
b.Tingkat pendidikan

Latar belakang pendidikan orangtua, baik ayah maupun ibu,
merupakan salah satu unsur penting dalam menentukan status gizi anak.
Pendidikan ibu disamping merupakan modal utama dalam menunjang
perekonomian rumah tangga, juga berperan dalam pola pemberian makan

keluarga maupun pola pengasuhan anak.(Mustamin, 2015)



Dalam mengatasi permasalaha gizi ibu memiliki peranan yang penting,
terutama dalam bidang asupan gizi di rumah tangga, dimulai dari
mempersiapkan makanan, memilih bahan makanan, serta menentukan
menu makanan. Oleh sebab itu penting untuk meningkatkan pengetahuan
dan perilaku ibu dalam membentuk keluarga sadar gizi.(Adelina, dkk,
2018)

b. Pengetahuan orangtua

Pengetahuan merupakan dasar seseorang untuk mengambil keputusan
dan menentukan tindakan terhadap masalah yang dihadapi. Pengetahuan
yang diperoleh selama proses interaksi dengan lingkungannya akan
menghasilkan pengetahuan baru yang dapat bermanfaat bagi dirinya
maupun orang lain.Pengetahuan ibu tentang kejadian stunting
merupakan hal penting untuk diketahui sebelum terjadi stunting pada
anak. Hal ini disebabkan, tindakan seseorang cenderung berdasarkan

pada pengetahuan yang dimiliki.(Seni, dkk, 2019)

Salah satu faktor yang menyebabkan timbulnya masalah gizi dalam
keluarga adalah kurangnya pengetahuan ibu rumah tangga akan
hubungan makanan dan kesehatan. Di samping itu juga tingkat
pengetahuan ibu yang rendah akan memperkecil peluang untuk mendapat
penghasilan yang memadai dalam membantu memenuhi kebutuhan
keluarga, selain itu tingkat pengetahuan ibu rumah tangga yang rendah
juga membatasi penerimaan informasi sehingga tingkat pengetahuan gizi
juga rendah. Semakin tinggi pengetahuan ibu rumah tangga , maka
semakin diperhitungkan jenis dan juga makanan yang dipilih atau di
konsumsi oleh keluarga. Dan juga dapat memilih makanan yang menarik

dan menyediakan pilihan berdasarkan nilai gizi pada makanan tersebut.
3. Dampak stunting

Stunting dapat menimbulkan dampak yang buruk, baik dalam jangka
pendek maupun jangka panjang. Dalam jangka pendek stunting dapat

menyebabkan gagal tumbuh, hambatan perkembangan kognitif & motorik



sehingga berpengaruh pada perkembangan otak dan keberhasilan
pendidikan, dan tidak optimalnya ukuran fisik tubuh serta gangguan
metabolisme.Stunting merupakan wujud dari adanya gangguan
pertumbuhan pada tubuh, bila ini terjadi, maka salah satu organ tubuh
yang cepat mengalami risiko adalah otak. Dalam otak terdapat sel-sel
saraf yang sangat berkaitan dengan respon anak termasuk dalam melihat,

mendengar, dan berpikir selama proses belajar.(Ariani, 2019)

Dampak jangka panjang yang ditimbulkan stunting adalah menurunnya
kapasitas intelektual, gangguan struktur dan fungsi saraf dan sel-sel otak
yang bersifat permanen dan menyebabkan penurunan kemampuan
menyerap pelajaran di usia sekolah yang akan berpengaruh pada
produktivitas saat dewasa, dan meningkatkan risiko penyakit tidak
menular seperti diabetes mellitus, hipertensi, jantung koroner dan
stroke.Anak mengalami stunting memiliki potensi tumbuh kembang yang
tidak sempurna, kemampuan motorik dan produktivitas rendah, serta
memiliki risiko lebih tinggi untuk menderita penyakit tidak menular. Stunting
pada balita berdampak pada timbulnya potensi kerugian ekonomi karena
penurunan produktivitas kerja dan biaya perawatan. Kesemuanya itu akan
menurunkan kualitas sumber daya manusia, produktivitas dan daya saing
bangsa.( Ariani, 2019)

4. Penilaian dan Klasifikasi Stunting

Penilaian status gizi balita yang sangat umum digunakan adalah cara
penilaian antropometri. Antropometri berhubungan dengan berbagai
macam pengukuran dimensi tubuh dan komposisi tubuh dari berbagai
tingkat umur dan tingkat gizi. Berbagai jenis ukuran tubuh antara lain
berat badan, tinggi badan, lingkar lengan atas dan tebal lemak di bawah
kulit. Pada keadaan normal, tinggi badan tumbuh seiring dengan

pertambahan umur.

Beberapa indeks antropometri yang sering digunakan adalah BB/U,

TB/U dan BB/TB.Untuk kegiatan pemantauan status gizi dalam jangka



waktu yang lama (2 tahun atau lebih) pilihan utama adalah menggunakan
indeks TB/U. Indeks ini cukup peka untuk mengukur perubahan status gizi
jangka panjang.Indeks TB/U di samping memberikan gambaran status gizi
masa lampau, juga lebih erat kaitannya dengan sosial-ekonomi.
Pelaksanaan penilaian status gizi di Indonesia, masing-masing indeks
antropometri yang digunakan memiliki baku rujukan. Baku rujukan yang
digunakan di Indonesia adalah sbaku rujukan WHO 2005. Standar WHO
2005 mengklasifikasikan status gizi menggunakan zscore atau z (nilai
median), yakni suatu angka salah satunya adalah TB terhadap standar
deviasinya, menurut usia dan jenis kelamin. Klasifikasi indeks TB/U

sebagai berikut :

Tabel.1l Klasifikasi Status Gizi Anak Berdasarkan Indikator PB/U atau

TB/U.
Kategori Status Gizi Ambang Batas (Z-score)
Sangat Pendek <-3SD
Pendek -3 SD sampai dengan < -2 SD
Normal -2 SD sampai dengan 2 SD
Tinggi >2 SD

Sumber : Kepmenkes/1995/MENKES/SK/XI1/201
B. Pola asuh
1.Pengertian tentang pola asuh

Secara etilogi, pola asuh berarti bentuk, tata cara sedangkan asuh
berarti merawat, menjaga, mendidik. Sehingga pola asuh berarti bentuk
atau sistem dalam merawat, menjaga dan mendidik. Pola asuh orang tua
adalah interaksi orang tua terhadap anaknya dalam hal mendidik dan
memberikan contoh yang baik agar anak dapat kemampuan sesuai

dengan tahap perkembangannya.(Handayani, dkk, 2017)
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Pola asuh yang benar akan membentuk tumbuh kembang anak dengan
mental anak menjadi lebih baik karena keluarga merupakan lingkungan
yang pertama kali menerima kehadiran anak. Pola asuh orang tua
merupakan interaksi antara anak dan orang tua selama mengadakan
kegiatan pengasuhan. Pengasuhan ini orang tua mendidik, membimbing,
dan mendisiplinkan serta melindungi anak untuk mencapai kedewasaan

sesuai dengan norma-norma yang ada dalam masyarakat.(Hafzh, 2017)

Perilaku orangtua dalam mengasuh anak memiliki kaitan yang erat
dengan kejadian stunting pada balita. Pola asuh yang baik akan
cenderung memiliki anak dengan status gizi yang baik, begitu juga
sebaliknya, perilaku orangtua dengan pola asuh gizi yang kurang
cenderung memiliki anak dengan status gizi yang kurang pula (Virdani,
2012). Pola asuh merupakan perilaku orangtua dalam mengasuh anak
mereka. Perilaku sendiri berdasarkan Notoatmodjo (2005) dipengaruhi
oleh sikap dan pengetahuan. Pengetahuan yang baik akan menciptakan
sikap yang baik, yang selanjutnya apabila sikap tersebut dinilai sesuai,
maka akan muncul perilaku yang baik pula. Pengetahuan sendiri
didapatkan dari informasi baik yang didapatkan dari pendidikan formal
maupun dari media (non formal), seperti radio, TV, internet, koran,
majalah.(Ni'mah, 2015)

a. Pola Asuh Makan Anak

Pola asuh makan merupakan cara dan kebiasaan ibu/pengasuh
dalam memenuhi kebutuhan makan anak balita. Pola asuh makan dalam
penelitian ini meliputi pemberian Air Susu Ibu (ASI), praktik pemberian
makanan yang tepat pada anak balita, termasuk proses persiapan dan

penyimpanan makanan yang akan dikonsumsi.(Apryanto, dkk, 2016)

Pola asuh makan yang diterapkan oleh ibu akan berpengaruh
terhadap pertumbuhan dan perkembangan balita karena kekurangan gizi
pada masa balita akan bersifat irreversible (tidak dapat pulih), sehingga

pada masa ini balita membutuhkan asupan makan yang berkualitas. Hal
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ini diperkuat dengan penelitian yang dilakukan di Nusa Tenggara Timur
bahwa pola asuh makan yang diterapkan oleh ibu akan menentukan
status gizi balita. Semakin baik pola asuh makannya maka semakin baik
pula status gizinya. Pola asuh makan yang baik dicerminkan dengan
semakin baiknya asupan makan yang diberikan kepada balita. Asupan
makan yang dinilai secara kualitatif digambarkan melalui keragaman
konsumsi pangan. Keragaman pangan mencerminkan tingkat kecukupan

gizi seseorang.(Widyaningsih, dkk, 2018)

Peran orang tua harus memutuskan makanan apa yang harus
dimakan anak dan seberapa banyak. Makanan lunak biasanya diberikan
kepada anak yang belum memiliki geraham, makanan yang diberikan
tidak pedas, berlemak dan merangsang. Pemberian sayuran dan buah-
buahan harus bervariasi. Dalam praktik pemberian makan ada beberapa
hal yang harus diperhatikan, yaitu persiapan makan, pemilihan bahan
makanan, pengolahan bahan makanan, dan cara pemberian makanan
pada anak disesuai dengan usia anak, jenis makanan yang diberikan,
jumlah atau porsi yang akan diberikan, dan jadwal pemberian makan yang
teratur.(Asri, 2018)

b. Pola Asuh Perawatan Anak

Pola perawatan adalah Perilaku orang tua yang merupakan cermin
bagi anak untuk diikuti, pada masa perkembangan dan pertumbuhan anak
maka perlu perhatian dan perawatan yang kusus bagi anak agar tetap
terjaga kesehatan anak. Pada pola perawatan anak orang tua harus lebih
memperhatikan kebiasaan anak. karena itu sebagai orang tua harus
menyadari apa yang dilakukannya tentu akan diikuti oleh anaknya.
Contohnya Jangan mengajarkan sesuatu yang mana orangtuanya juga
melakukan hal tersebut, maka akan mudah untuk diikuti anak. Sebagai
orang tua, harus menjadi panutan dalam menerapkan Perilaku baik dan
rajin bekerja dan sebagainya yang tentunya akan diikuti anak-

anaknya.(Mariyam, 2013)
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2. Jenis-Jenis Pengasuhan
1. Pola Asuh oleh Orang Tua

Sudah menjadi tugas orang tua untuk memberikan anak pengalaman
yang dibutuhkan anak agar kecerdasannya berkembang sempurna. Ayah
dan ibu memiliki peran yang sama dalam pengasuhan anak-anaknya.
Namun ada sedikit perbedaan dalam sentuhan dari apa yang ditampilkan
oleh ayah dan ibu. Peran ibu, antara lain : menumbuhkan perasaan
sayang, cinta, melalui kasih sayang dan kelembutan seorang ibu,
menumbuhkan kemampuan berbahasa dengan baik kepada anak,
mengajarkan anak perempuan berperilaku sesuai jenis kelaminnya dan
baik. Peran ayah, antara lain : menumbuhkan rasa percaya diri dan
berkompeten kepada anak, memumbuhkan untuk anak agar mampu
berprestasi, mengajarkan anak untuk tanggung jawab (Rakhmawati,
2015).

2. Pola Asuh oleh Orang Tua Tunggal

Menjadi orang tua tunggal membutuhkan tenaga ekstra dalam merawat
anak. Orang tua tunggal dapat terjadi akibat perceraian atau perpisahan,
kematian pasangan, wanita tidak menikah yang membesarkan anaknya
sendiri, atau adopsi oleh pria atau wanita yang tidak menikah. Pola asuh
dengan orang tua tunggal memiliki beberapa masalah yang dapat
memengaruhi kesehatan anak-anak. Hidup dalam rumah tangga dengan
orang tua tunggal dapat menimbulkan stress baik bagi individu dewada
dan anak-anak. Orang tua tunggal dapat merasa kewalahan karena tidak
ada individu lain untuk berbagi tanggung jawab sehari-hari dalam
mengatur asuhan anak-anak, mempertahankan pekerjaan, menjaga
rumah dan keuangan. Komunikasi dan dukungan penting untuk
optimalitas fungsi pola asuh dengan orang tua tunggal. Orang tua tunggal
harus memberikan dukungan yang lebih besar untuk anak-anak
mereka.(kyle, dkk, 2014)

3. Pola Asuh dengan Kakek-Nenek
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Dalam pola asuh oleh kakek-nenek, nenek memiliki kecendrungan lebih
banyak untuk mengasuh sang cucu dibandingkan kakek. Penelitian
secara konsisten telah menemukan bahwa nenek memiliki kontak yang
lebih banyak dengan cucunya dibandingkan kakek. Peran kakek-nenek
dapat memiliki fungsi yang berbeda dalam keluarga, kelompok etnis dan
budaya, dan situasi yang berbeda. Keberagaman pengasuhan cucu pada
usia lanjut juga timbul pada penyidikan debelumnya tentang bagaimana

kakek-nenek berinteraksi dengan cucu mereka (Khairina, dkk , 2013).
4. Pola Asuh dengan Perawat Asuh

Perawat asuh adalah situasi ketika anak diasuh dalam situasi hidup lain
yang terpisah dari orang tua atau wali legalnya. sebagian besar anak-anak
yang ditempatkan dalam perawat asuh telah menjadi korban
penganiayaan atau pengabaian. Anak-anak dalam perawat asuh lebih
cenderung memperlihatkan banyak masalah medis, emosi, perilaku atau
perkembangan. Perhatian individual terhadap anak dalam perawatan asuh
sangat penting. Pendekatan multidisiplin terhadap asuhan yang mencakup
orang tua kandung, orang tua asuh, anak, professional layanan
kesehatan, dan pelayanan pendukung sangat penting untuk memenuhi
kebutuhan anak akan pertumbuhan dan perkembangan. Perawat

memainkan peran penting dalam mendukung anak.
C.Hubungan Pola asuh dengan Stunting

Pola asuh orang tua merupakan salah satu faktor yang mempunyai
peranan penting dalam pembentukan kepribadian anak terutama pada
anak stunting, dimana anak stunting memiliki banyak kekurangan dalam
masa perkembangannya seperti perkembangan motorik dan kognitif.
(Zumroh, dkk, 2015)

Pola asuh di dalam maupun di luar keluarga yang kurang baik
menyebabkan stunting pada anak. Pengasuhan ibu yang kurang baik
terhadap anak akan berisiko 9 kali lebih besar menyebabkan KEP pada

balita dibandingkan dengan ibu yang mempunyai praktik pengasuhan
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balita yang baik .Kebutuhan fisik biomedis (asuh) meliputi pangan dan gizi

merupakan kebutuhan terpenting. Kebutuhan dan perawatan kesehatan

dasar yang terpenting bagi anak di antaranya: imunisasi, pemberian ASI,

penimbangan bayi/anak dan pengobatan jika sakit, higiene perorangan,

sanitasi lingkungan yang baik, sandang dan kesegaran jasmani. Stimulasi

mental merupakan cikal bakal dalam proses belajar (pendidikan dan

pelatihan) pada anak. Stimulasi mental (asah) ini mengembangkan

perkembangan mental psikososial, kecerdasan, keterampilan,

kemandirian, kreativitas, agama, kepribadian, moral etika anak.(Aramico,

dkk, 2013)

D. Kerangka konsep

Pola Asuh

Kejadian Stunting

Gambar : 1 Kerangka Konsep
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BAB Il
METODE PENELITIAN

A. Lokasi dan Waktu penelitian
Penelitian ini dilakukan melalui penelusuran pustaka melalui
textbook dalam bentuk e-book jurnal hasil penelitian yang di peroleh
secara pangkalan data, skripsi dan yang diperoleh secara daring/online.
Waktu pelaksanaan penelitian Karya Tulis limiah (KTI) berlangsung
dari bulan April sampai dengan Juni tahun 2020.
B.Jenis penelitian
Jenis penelitian ini yang digunakan adalah studi literatur. Metode
studi literatur adalah serangkaian kegiatan yang berkenan dengan
metode pengumpulan data, membaca dan mencatat serta mengolah
bahan penelitian. Studi literatur bisa didapatkan dari berbagai sumber
buku maupun jurnal.
C. Strategi Pencarian
Pencarian literatur dilakukan dengan menggunakan mesin pencari
goole di internet dengan kata kunci : Stunting, Pola asuh. Databese yang
diambil jurnal yang dipublikasikan pada Plos One tidak ada ditemukan
sesuai dengan judul, sinta namun tidak ada ditemukan, Goole Scholar
1.210 Namun pada mesin pencari ini peneliti langsung melakukan seleksi
pada judul yang tidak sesuai atau berbeda jauh dari bahan penelitian dan
Portal Garuda terdapat 14 jurnal. jurnal yang ditemukan dalam penelitian

ini ada 15 jurnal yang berkaitan dengan variable.

D. Kriteria Inklusi
Kriteria inklusi adalah kriteria atau ciri-ciri yang perlu dipenuhi oleh
setiap anggota populasi yang dapat diambil sebagai sampel
(Notoatmodjo, 2018).
Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah:
a. Relevan dengan judul penelitian
b. Mengandung kata kunci pencarian yang digunakan

c. Kegiatan penelitian
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E. Analisis Data

Memulai dengan materi hasil penelitian yang di filter dengan melihat
sekuensi yang paling relevan, relevan dan cukup relevan yaitu dengan
melihat tahun terbit dari tahun 2014 hingga 2019.

1. Tahap Review
Membaca abstrak dari setiap penelitian lebih dahulu untuk
memberikan penilaian apakah permasalahan yang dibahas sesuai
dengan yang hendak dipecahkan dalam penelitian.
2. Tahap Writing
Mencatat bagian-bagian penting dan relevan dengan permasalahan
penelitian, sumber-sumber informasi dan mencantumkan daftar
pustaka.
3. Tahap Sintesis
Merupakan salah satu metode systematic review yang digunakan
adalah pendekatan kualitatif digunakan untuk mensintesis (merangkum)
hasil-hasil penelitian yang bersifat deskriptif kualitatif,yang digunakan
untuk mendapatkan teori maupun konsep baru atau tingkatan
pemahaman vyang lebih mendalam dan menyeluruh(Perry dan
Hammond, 2002 dalam Siswanto 2010).
Adapun tahapan sintesis tersebut dilakukan seperti berikut :
1. Comparing (Mencari kesamaan)
2. Contrast (Mencari ketidaksamaan)
3. Criticize (Memberikan pandangan)

4. Summarize (Meringkas)
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A. Hasil Penelitian

BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 2. Hasil Penelitian

Jenis Jumlah Masalah Metode Prevalensi Prevalensi :

No Jurnal p " " pengumpulan . Hasil

enelitian Sampel Penelitian data stunting pola asuh

1. Sofa Cross 95 Hubungan pola | Wawancara 29,9% Pola asuh Hasil penelitian dianalisis dengan
fatonah, | sectional asuh ibu dalam | menggunakan pemberian menggunakan uji Chi-Square
dkk, pemberian kuesioner ma_lkan menunjukkan nilai p=0,003 < a (0,05),
2019 makan dengan baik:36,1% | seningga dapat disimpulkan bahwa

kejadian dankurang | torqanat hubungan yang bermakna
stunting pada baik:63,9% | h kan denaan
anak usia 24-59 an.tarf.i pola asuh makan gar
bulan. kejadian stunting pada anak usia 24-
59 bulan di wilayah kerja Puskesmas
Leuwigajah Cimahi Selatan.

2. Riney Rancangan | 96 Hubungan Wawancara 37,5% -Pola asuh | Hasil peneitian menunjukkan bahwa
amanda, | penelitian antara berat menggunakan praktek praktek perawatan anak kategori kurang
dkk, case control badan lahir anak | kuesioner perawatan | sebanyak 2,1% hanya ada pada
2014 dengan dan pola asuh tidak kelompok kasus, serta praktek

pendekatan ibu dengan baik:2,1% pemberian makan anak yang berkategori
retrospektif. kejadian dan kurang sebanyak 6,3% pada kelompok
stunting pada baik:97,9% | kasus dan 8,3% pada kelompok kontrol.
anak balita -praktek Tidak terdapat hubungan antara berat
pemberian | badan lahir anak dan pola asuh ibu
makan tidak | dengan kejadian stunting.
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baik:6,3%
dan

baik:93,7%
Farah Observasio | 142 Pengaruh Wawancara 28% -Pola asuh | Hasil penelitian menunjukkan besaran
danita20 | nal analitik responde pemberian menggunakan buruk:67,1 | risiko pada pola pemberian makan
18 dengan P makan terhadap | kuesioner %, sebesar 5,1 yang artinya keluarga yang
rancangan | n (71 kejadian baik:32,9% | menerapkan pola pemberian makan
case control K stunting pada yang baik pada balita akan mengurangi
asts | palita risiko stunting. Uji analisi jukk
g. Uji analisis menunjukkan
dan 71 nilai koefisien pengaruh sebesar 1,7
K menunjukkan bahwa terdapat pengaruh
ontrol) :
yang searah antara pola pemberian
makan terhadap kejadian stunting.
Yudianti | Obsevasion | 2422 Pola asuh Wawancara 50,9% -Pola asuh | Hasil penelitian menunjukkan bawha
dan al balita dengan kejadian | menggunakan praktek praktek pemberian makan diperoleh
rahmat, denagan | stunting pada kuesioner pemberian | sebanyak 32(62,7%) ibu dengan
2016 51 anak | balita. makan kejadian stunting yang ditunjukkan
yang baik:37,3 degan nilai p=0,02 dan OR=2,4 yang
stunting dan kurang | berarti praktek pemberian makan yang
dan 51 baik:62,7% | kurang baik memiliki resiko 2,4 kali lebih
anak tinggi untuk mengalami stunting
yang dibandingkan praktek pemberian makan
tidak yang baik.
stunting
diambil
secara
sistemati
¢ random
sampling
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Erni Observasio | 58 Faktor risiko Wawancara 36,1% Pola asuh Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada
maywita, | nal penyebab menggunakan baik:53,4% | hubungan yang signifikana antara pola
2018 terjadinya kuesioner dan kurang | asuh dan dengan kejadian stunting.
stunting pada baik:46,6
balita umur 12-
59 bulan
Agus Kuantitatif 48 Kajian stunting Wawancara 38,8% Pola asuh Hasil penelitian menunjukkan bahwa
hendra dengan pada anak balita | menggunakan baik:58,3% | Stunting berhubungan dengan
dan rancangan berdasarkan kuesioner dan kurang | pendapatan keluarga yang lebih rendah (
Ampera | case control pola asuh dan baik:41,7% | (p =0,026; OR = 3,1), dan Pola asuh (
miko, study pendapatan (p =0,002; OR =4,2).
2017 secara keluarga
community
Rani Cross 51 Hubungan pola | Wawancara 27% -Pola asuh | Hasil penelitian menunjukkan bahwa
putri, dkk | sectional asuh pemberian | menggunakan pemberian | terdapat hubungan antara pola asuh
2018 makan oleh ibu | kuesioner makan pemberian makan dengan kejadian
dengan kejadian kurang:76,5 | stunting.
stunting pada % dan
balita usia 2-5 baik:23,5%
tahun
Rahmay | Cross Balita Hubungan pola | Wadanwancar | 26,9% -Pola asuh | Hasil penelitian menunjukkan adanya
anan, sectional yang asuh ibu a praktik hubungan yang signifikan antara praktik
2014 berusia dengan kejadian | menggunakan pemberian | pemberian makan (P=0,007), dengan
2- stunting anak kuesioner makan kejadian stunting anak usia 24-59 bulan
59bulan | usia 24-59 bulan baik:44,4%
melalui dan
tekhnik kurang:55,6
Non %
probabilit
y
sampling
artinya
semua
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populasi

merupak
an
sampel.
9. Dewi Cross 32 Hubungan Wawancara 31,6% Pola asuh Hasil penelitian menunjukkan bahwa
meliasari | sectional Pola Asuh menggunakan baik: mayoritas pola asuh orangtua adalah
, 2018 Orangtua kuesioner 56,25% dan | baik (56,25%) dan status gizi pada balita
dengan kurang:43,7 mgyoritas_tidak stunting. Kemudian hasil
kejadian 5% uji menunljukkanhbahwa adzgI hubunan
- antara pola asuh oarngtua dengan
stu_ntlng pada kejadian stunting pada balita dengan
balita hasil uji P 0,000.<0,05.
10. | Febriani | Cross 100 Hubungan Wawancara 27,4% -Pola asuh | Hasil penelitian menunjukkan bahwa
dwi, dkk | sectional antara pola menggunakan Kebiasaan | Pola asuh dalam keluarga berupa
2019 asuh keluarga kuesioner Pemberian | kebiasaan pemberian makan, kebiasaan
dengan kejadian Makan pengasuhan, berhubungan dengan
balita stunting kurang kejadian stunting balita
baik:19%
dan
baik:81%
-Pola asuh
Kebiasaan
Pengasuha
n kurang
baik:17 dan
baik:83%
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11. | Desiansi | pendekatan | 60 orang | Hubungan Wawancara 25,5% Pola asuh Hasil penelitian menunjukkan bahwa
merlinda | desain 30 antara parktik menggunakan Praktek Terdapat hubungan antara praktik
dan kasus- kelompo | pemberian kuesioner pemberian | pemberian makan (OR=2,037; 95% CI:
windhu kontrol dan | k kontrol | makan, makan:95% | 1,318-3,149) terhadap kejadian stunting
purnomo | metode dan 30 perawatan (OR=1,447; 95% CI: 1,007-2,079),

, 2016 pengukuran | kelompo | kesehatan, dan
secara k kasus | kebersihan anak
retrospektif. dengan kejadian

stunting pada
anak usia 1-2
tahun

12. | Yuliana | Cross 82 orang | Hubungan pola | Wawancara 34,1% Pola asuh Hasil penelitian menunjukkan bahwa
dewi sectional dengan asuh ibu menggunakan praktek terdapat hubungan yang signifikan pola
putra, metode dengan kejadian | kuesioner pemberian | asuh dengan kejadian stunting pada
dkk, total stunting pada makan yang | anak usia 12-59 bulan.

2019 sampling | balita usia 1259 baik: 58,5%

bulan dan tidak
baik: 41,5%

13. | Fiyanita | Observasio | 160 Pola asuh dan Wawancara 42,85% Pola asuh Hasil penelitian menunjukkan bahwa
nesa, nal dengan | balita pola makan menggunakan kurang:72,5 | pola asuh merupakan faktor yang paling
dkk, rancangan sebagai faktor kuesioner 0% dan dominan memengaruhi stunting pada
2019 case control risiko stunting baik: suku papua

balita usia 6-24 27,50%
bulan.

14" | Wanda | Studikasus | 110 Faktor risiko Wawancara 39% Pola asuh Hasil penelitian menunjukkan bahwa
lestari, control balita stunting pada menggunakan pemberian faktor risiko pada anak umur 6-24
dkk, anak umur 6-24 | kuesioner makan bulan pada pola asuh praktek
2014 bulan. kurang pemberian makan merupakan faktor

baik:67,3% | jominan mempengaruhi stunting
dan |
baik:32,7%
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15.

Yesi
Nurmala
sari dan
Devi
Fera
Septiyani
, 2019

Cross
sectional

237

Hubungan pola
asuh ibu
dengan angka
kejadian
stunting balita 6-
59

Wawancara
menggunakan
kuesioner

27,93%

Pola asuh
pemberian
makan
baik:29,1%
dan kurang
baik:70,9%

Hasil penelitian ini adalah ada
hubungan antara Pola Asuh ibu
dengan angka kejadian stunting
usia 6-59 bulan di desa Mataram
Ilir, kecamatan Seputih Surabaya di
Lampung Tengah.
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Tabel 2. Menjelaskan bahwa terdapat 15 jurnal tentang Pola Asuh
dengan kejadian stunting dengan melihat tahun terbit 2014-2019

e Tahun 2014 ada 3 jurnal
e Tahun 2016 ada 2 jurnal
e Tahun 2017 ada 1 jurnal
e Tahun 2018 ada 4 jurnal
e Tahun 2019 ada 5 jurnal

Hasil dari 15 jurnal terdapat rata-rata prevalensi stunting dari beberapa
jurnal tersebut adalah 33.5% sedangkan variasi angka Pola Asuh kurang
baik adalah 54,33%, Pola Asuh Baik adalah 45,67%. Untuk Pola Asuh
pemberian makan yang kurang baik adalah 51,5% dan Pola Asuh
Pemberian Makan Yang baik adalah 48,5%. Begitu juga untuk Pola Asuh
Praktek Perawatan Tidak Baik adalah 9,5% dan baik adalah 90,45%.
Analisa data bervariasi mulai dari analisa univariat, analisa bivariat dan
multivariate,serta analisa hubungan. Lima belas Artikel tersebut
diterbitkan pada jurnal terindeks Google Scholar, Plos One, DOAJ,
Garuda, Sinta ,dll. Adapun nama-nama jurnal tersebut yaitu ,Jurnal gizi
poltekkes Kemenkes Mamuju, Kesehatan Masyarakat, Jurnal Wiyata,
Jurnal Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Aceh, Jurnal Gizi
Indonesia, Jurnal Keperawatan, Jurnal limiah Universitas Jambi, Public
Health Science Journal, Departemen Gizi Kesehatan. Jumlah sampel
pada setiap artikel bervariasi mulai dari 32 hingga 2.422 orang. Tujuan
penelitian ini secara umum adalah untuk mengetahui apakah ada
hubungan antara Pola Asuh dengan Kejadian Stunting.
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Tabel 3. Penilaian Kesesuaian Antara Tujuan dengan Hasil

Pemberian Makan
Terhadap Kejadian
Stunting Pada
Anak Balita(Studi
di Wilayah Kerja
Puskesmas
Sumberjambe,
Kasiyan, dan
Puskesmas
Sumberbaru
Kabupaten
Jember).

(Farah Danita

hubungan seberapa
jauh faktor risiko
mempengaruhi
terjadinya penyakit,
dalam hal ini
pengaruh pola
pemberian makanan
terhadap kejadian
stunting pada balita

menunjukkan besaran
risiko pada pola
pemberian makan
sebesar 5,1 yang
artinya keluarga yang
menerapkan pola
pemberian makan
yang baik pada balita
akan mengurangi
risiko stunting. Uji
analisis menunjukkan
nilai koefisien
pengaruh sebesar 1,7

No | Judul/Peneliti Tujuan Hasil Penilaian
Kesesuaian

1 Hubupgan pola Untuk mengetahui Hasil penelitian Penc_aliti teIah.
asuh ibu dalam Hubungan pola asuh | menunjukkan nilai menjawab tujuan
pemberian makan | ibu dalam pemberian | p=0,003<a (0,05), penelitian yang telah

i ; dilakaukan dengan
dengan kejadian makan dengan sehingga dapat menvimoulkan bahwa
stutinting pada kejadian stutinting disimpulkan bahwa terdgpatpyang

: . yang bermakna antara .
bulan di bulan di puskesmas asuh adalah sebagai

L . ) pola asuh makan e .

puskesmas leuwigajah cimabhi dengan kejadian r|S|I_<o stu_ntlng padg
leuwigajah cimahi | selatan 2019. stunting pada anak bfal"ta lrJ1SII<a 24-59 di
selatan 2019. usia 24-59 bulan di \I/DVI aia ena
(sofa fatonah, wilayah kerja uskesmas .

. . Puskesmas Leuwigajah Cimahi
2Nurasiah Jamil,? =St ) . Selatan.
elsa risviatunnisa) Leuwigajah Cimahi

Selatan.

2 Hubungan antara Untuk mengetahui Hasil peneitian Penelitian ini telah
berat badan lahir Hubungan antara menunjukkan bahwa menjawab penelitian
anak dan pola gerat bladan 'ﬁ‘ht')r anak | nraktek perawatan yang telah dilakukan
asuh ibu dengan an poia asun ibu anak kategori kurang namun tidak terdapat
Keiadi : dengan kejadian b K 2.1% h hub

ejadian stuntllng stunting pada anak sebanyak 2,1% hanya ubungan anatgra

pada anak balita balita diwilayah kerja | @da pada kelompok berat badan lahir
diwilayah kerja puskesmas kasus, serta praktek denagan pola asuh
puskesmas kawangkoan. pemberian makan ibu dengan kejadian
kawangkoan kabupaten minasa. anak yang berkategori | stunting.
kabupaten minasa. kurang sebanyak
(Reney Amanda 6,3% pada kelompok
Supit, Rudolf B. kasus dan 8,3% pada
Purba, Paul A.T kelompok kontrol.
Kawatu) Tidak terdapat

hubungan antara

berat badan lahir anak

dan pola asuh ibu

dengan kejadian

stunting.

3 Pengaruh Pola Untuk mencari Hasil penelitian Peneliti telah

menjawab tujuan
penelitiannya bahwa
terdapat pengaruh
yang searah antara
pola pemberian
makan terhadap
kejadian stunting.
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Rahman)

menunjukkan bahwa
terdapat pengaruh
yang searah antara
pola pemberian
makan terhadap
kejadian stunting.

Pola Asuh Dengan
Kejadian Stunting
Pada Balita Di
Kabupaten
Polewali Mandar

(Yudianti, Rahmat
Haji Saeni)

bertujuan untuk
mengetahui hubungan
pola asuh dengan
kejadian stunting pada
balita Di Kabupaten
Polewali Mandar.

Hasil penelitian
menunjukkan bawha
praktek pemberian
makan diperoleh
sebanyak 32(62,7%)
ibu dengan kejadian
stunting yang
ditunjukkan degan
nilai p=0,02 dan
OR=2,4 yang berarti
praktek pemberian
makan yang kurang
baik memiliki resiko
2,4 kali lebih tinggi
untuk mengalami
stunting dibandingkan
praktek pemberian
makan yang baik.

Peneliti telah
menjawab tujuan
penelitian dengan
menyimpulkan bahwa
ada hubungan pola
asuh dengan kejadian
stunting.

Faktor risiko
penyebab
terjadinya stunting
pada Balita Umur
12-59 Bulan Di
Kelurahan
Kampung Baru
Kec. Lubuk
Begalung Tahun
2015.

(Erni Maywita )

untuk mengetahui
Faktor risiko
penyebab terjadinya
stunting pada Balita
Umur 12-59 Bulan Di
Kelurahan Kampung
Baru Kec. Lubuk
Begalung Tahun
2015.

Hasil penelitian
menunjukkan bawha
ada hubungan yang
signifikana antara
pemberian ASI, pola
asuh dan riwayat
penyakit infeksi
dengan kejadian
stunting an tidak ada
hubungan yang
bermakna antara
pendapatan keluarga,
tingkat pendidikan ibu,
jumlah anggota
keluarga dan
pemanfaatan
pelayanan posyandu
dengan kejadian

Peneliti telah
menjawab tujuan
penelitian yang telah
dilakukan dengan
menyimpulkan bahwa
ada hubungan yang
signifikan antara
antara pemberian ASI,
pola asuh dan riwayat
penyakit infeksi
dengan kejadian
stunting namun tidak
memiliki hubungan
yang bermakna antara
pendapatan keluarga,
tingkat pendidikan ibu,
jumlah anggota
keluarga dan

stunting. pemanfaatan
pelayanan posyandu
Kajian Stunting Penelitian untuk Hasil penelitian Peneliti telah

Pada Anak Balita
Berdasarkan Pola
Asuh Dan
Pendapatan
Keluarga Dikota
Banda Aceh.

mengetahui Kajian
Stunting Pada Anak
Balita Berdasarkan
Pola Asuh Dan
Pendapatan Keluarga
Dikota Banda Aceh.

menunjukkan bahwa
Stunting berhubungan
dengan pendapatan
keluarga yang lebih
rendah ( (p = 0,026;
OR = 3,1), pola asuh

menjawab tujuan
penelitian dan didapati
bahwa stunting
berhubungan dengan
pendapatan keluarga
yang rendah, pola
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(Agus Hendra AL
Rahmad dan
Ampera Miko)

tindak memberikan
ASI non- esklusif ( (p
=0,002; OR =4,2),
pemberian MP-ASI
yang kurang baik ( (p
=0,007; = 3,4) dan
imunisasi yang tidak
lengkap ( (p = 0,040;
OR = 3,5).

asuh tindak memberi
ASI non-esklusif,
pemberian MP-ASI
dan imunisasi yang
tidak lengkap.

Hubungan Pola
Asuh Pemberian
Makan Oleh Ibu
dengan Kejadian
Stunting Pada
Balita Usia 2-5
Tahun.

(Rani Putri
Pribadil, Hendra
Gunawan2,
Rahmat3)

untuk mengetahui
hubungan Pola Asuh
Pembberian Makan
Oleh Ibu dengan
Kejadian Stunting
Pada Balita Usia 2-5
Tahun.

Hasil penelitian
menunjukkan bahwa
terdapat hubungan
antara pola asuh
pemberian makan
dengan kejadian
stunting.

Peneliti telah
menjawab tujuan
penelitian bahwa
terdapat hubungan
antara pola asuh
pemberian makan
dengan kejadian
stunting.

Hubungan Pola
Asuh Ibu dengan
Kejadian Stunting
Anak Usia 24-59
Bulan di Posyandu
Asoka Il Wilayah
Pesisir Kelurahan
Barombong
Kecamatan
Tamalate Kota
Makassar Tahun
2014.

(Rahmayanal,
Irviani A. lbrahim2,
Dwi Santy
Damayati3)

Untuk mengetahui
hubungan pola asuh
ibu dengan kejadian
stunting anak usia 24-
59 bulan di Posyandu
Asoka Il wilayah
pesisir Keluarahan
Barombong
Kecamatan Tamalate
Kota Makassar Tahun
2014.

Hasil penelitian
menunjukkan adanya
hubungan yang
signifikan antara
praktik pemberian
makan (P=0,007),
rangsangan
psikososial (P=0,000),
praktik kebersihan/
higyene (P=0,000),
sanitasi lingkungan
(P=0,000) dan
pemanfaatan
pelayanan kesehatan
(P=0,016) dengan
kejadian stunting anak
usia 24-59 bulan

Peneliti telah
menjawab tujuan
penelitian bahwa ada
hubungan yang
signifikan antara
praktik pemberian
makan, rangsangan
psikososial, praktik
kebersihan/ higyene
,sanitasi lingkungan
dan pemanfaatan
pelayanan kesehatan
dengan kejadian
stunting anak usia 24-
59 bulan

Hubungan Pola
Asuh Orangtua
dengan kejadian
stunting pada balita
di paud Fitrah
Kecamatan Sei
Rapah Kabupaten
Serdang Bedagai).

(Dewi Meliasari)

Untuk
mengidentifikasi
hubungan pola asuh
orang tua dengan
kejadian stunting pada
Balita di PAUD Al
Fitrah Kec. Sei
Rampah, Kab.
Serdang Bedagai.

Hasil penelitian
menunjukkan bahwa
mayoritas pola asuh
orangtua adalah baik
(56,25%) dan status
gizi pada balita
mayoritas tidak
stunting. Kemudian
hasil uji menunjukkan
bahwa ada hubunan
antara pola asuh
oarngtua dengan
kejadian stunting pada

Peneliti telah
menjawab tujuan
penelitian bahwa
didapati ada hubunan
antara pola asuh
orangtua dengan
kejadian stunting pada
balita
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balita dengan hasil uji

P 0,000.<0,05.
10 Hubungan antara untuk mengetahui Hasil penelitian Peneliti telah
Pola Asuh hubungan antara Pola | menunjukkan bahwa menjawab tujuan
Keluarga dengan Asuh Keluarga Pola asuh dalam penelitian didapati
Kejadian Balita der!gan Kel?‘d'a” kelu_arga berupa . bahwa Pola asuh
) Balita Stunting pada kebiasaan pemberian
Stunting pada | keyarga Miskin di makan, kebiasaan dalam keluarga
Keluarga Miskin di Palembang. pengasuhan, berupa kebiasaan
Palembang. kebiasaan kebersihan | pemberian makan,
dan kebiasaan kebiasaan
(Febriani Dwi mendapatkan pengasuhan,
Bella*, Nur Alam pelayanan kesehatan | yapiasaan kebersihan
Fajar* berhubungan dengan dan kebiasaan
o kejadian stunting
Misnaniarti*) balita mendapatkan
pelayanan kesehatan
berhubungan dengan
kejadian stunting
balita
11 Hubungan antara untuk menganalisis Hasil penelitian Peneliti telah
Praktik Pemberian | hubungan antara menunjukkan bahwa menjawab tujuan
Makan, Perawatan praktik pemberian Terdapat hubungan penelitian dengan
Kesehatan. dan makan, perawatan antara prakuk menyimpulkan bahwa
L kesehatan dan pemberian makan ada hubungan antara
Kebersihan anak kebersihan anak (OR=2,037; 95% Cl: | praktik pemberian
Dengan Kejadian | gengan kejadian 1,318-3,149) dan makan dan praktik
Stunting Pada stunting pada anak praktik kebersihan kebersihan terhadap
Anak Usia 1-2 usia 1-2 tahun di terhadap kejadian kejadian stunting
Tahun Di Wilayah wilayah kerja stunting (OR=1,447;
Kerja Puskesmas Puskesmas Oebobo 95% ClI: 1,007-2,079),
Oebobo Kota Kota Kupang. sedangkan praktik
perawatan kesehatan
Kupang. tidak memiliki
hubungan karena
(Desiansi Merlinda tingkat signifikan (p) >
Niga dan Windhu a (0,05).
Purnomo)
12 Hubungan pola Untuk mengetahui Hasil penelitian ini Peneliti telah

asuh ibu dengan
kejadian stunting
pada balita usia
12-59 bulan didesa
juking panjang
wilayah kerja
puskesmas puruk
cahu kabupaten
murung raya
propinsi
Kalimantan tengah.
(Yuliana dewi putri,

hubungan pola asuh
dengan kejadian
stunting pada balita
usia 12-59 bulan
didesa juking panjang
wilayah kerja
puskesmas puruk
cahu kabupaten
murung raya propinsi
Kalimantan tengah.

menunjukkan bahwa
ada hubungan anatara
variabel praktek
pemberian makan(p-
value= 0,018).

menjawab tujuan
penelitian yang telah
dilakukan dengan
menyimpulkan
bahawa terdapat
hubungan yang
signifikan pola asuh
ibu dengan kejadian
stunting
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H. Fahrurazi,
Mahmudah)

13. | Pola asuh dan pola | Untuk mengetahui Hasil penelitian ini Peneliti telah
makan sebagai Pola asuh dan pola menunjukkan bahwa | menjawab tujuan
faktor risiko makan sebagai faktor | Pada suku Papua penelitian yang telah
stunting balita usia | risiko stunting balita terdapat hubungan dllakqukan dengan
. antara pola asuh menyimpulkan bahwa
6-24 bulan suku usia 6-24 bulan suku dengan risiko stunting | pola asuh adalah
papua dan non- papua dan non- (OR=5,57). sebagai risiko stunting
papua. papua. pada balita usia 6-24
(Fiyanita Nesa bulan suku papua.
Ramadhanil, BJ.
Kandarinal, |
Made Alit
Gunawan)
14. | Faktor risiko Untuk mengetahui Hasil penelitian ini Peneliti telah
stunting pada anak | Faktor risiko stunting | menunjukkan bahwa | menjawab tujuan
umur 6-24 bulan di | pada anak umur 6-24 | fisiko stuntingh_ I g?”kemii‘” ygng telah
; mempengaruhi pola ilakaukan dengan
kecamatan bulan di kecamatan asuh(pORg4.5, 9%% menyimpulkan gahwa
penaggalan kota penaggalan kota | c1:2,05-10,25). pola asuh
subulussalam subulussalam provinsi mempengaruhi
provinsi Aceh. Aceh. stunting risiko stunting
(Wanda Lestaril, pada balita usia 6-24
Ani Margawati2, M. bulan di kecamatan
Zen Rahfiludin) penaggalan kota
subulussalam provinsi
Aceh.
15. | Hubungan pola Untuk mengetahui Hasil penelitian ini Penulis telah

asuh ibu dengan
angka kejadian
stunting balita 6-59
bulan di desa
mataram llir,
kecamatan seputih
Surabaya di
lampung tengah
tahun 2019.

(Yesi Nurmalasari
dan Devi Fera
Septiyani)

Hubungan pola asuh
ibu dengan angka
kejadian stunting
balita 6-59 bulan di
desa mataram llir,
kecamatan seputih
Surabaya di lampung
tengah tahun 2019.

menunjukkan ada
hubungan antara pola
asuh ibu dengan
angka kejadian
stunting usia 6-59
bulan di desa
mataram llir,
kecamatan seputih
Surabaya di lampung
tengah tahun 2019.

menjawab tujuan
penelitian yang
dilakukan terdapat
hubungan yang
signifikan antara pola
asuh ibu dengan
angka kejadian
stunting.
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Tabel. 3 Menggambarkan tentang penilaian keseuaian (consistency)
antara tujuan (Objective) dengan hasil (Results). Pada umumnya tujuan
penelitian adalah mengetahui ada atau tidaknya hubungan antara Pola Asuh
dengan kejadian stunting.Dari beberapa jurnal diatas terdapat 15 jurnal yang
berasal dari:
¢ Indonesia bagian barat: lampung, aceh(ada 2 jurnal), Kalimantan tengah,
Sumatra selatan, Sumatra barat dan Sumatra utara.

¢ Indonesia bagian timur: papua, Sulawesi selatan (ada 2 jurnal), jawa timur
dan jawa barat.

¢ Indonesia bagian selatan: Sulawesi utara dan Nusa tenggata Timur.

3 jurnal yang mewakili Indonesia:

1. Aceh ada 2 jurnal, kesimpulannya faktor risiko kejadian stunting pada
anak adalah pola asuh yang kurang baik. Pola asuh yang dinilai yaitu
dalam hal praktek pemberian makan terhadap anak dengan tidak
diperhatikannya pola gizi seimbang, dan kurangnya pengetahuan ibu
tetang pengolahan menu makan yang kurang menarik sehingga
mempengaruhi terjadinya stunting.

2. Nusa Tenggara Timur ada 1 jurnal, kesimpulannya kurangnya
pengetahuan akan pemberian makan anak yang beresiko 2,037 kali
mengalami kejadian stunting.

3. Sulawesi selatan ada 1 jurnal, kesimpulannya tidak memberi suasana
yang nyaman bagi anak pada saat makan, tidak sabar dan penuh
perhatian pada saat memberikan makan sehingga anak tidak mampu
menghabiskan makanan yang deberikan dan makanan yang kurang

baik akan memberi peluang untuk terjadinya stunting.
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Tabel 4. Kritik dan Pendapat

No Judul Kritik/Pendapat

1. | Hubungan pola asuh ibu dalam Penelitian ini tidak menjelaskan
pemberian makan dengan kejadian | berapa lama waktu yang digunakan
stutinting pada anak usia 24-59 dalam penelitiannya dan masih ada
bulan di puskesmas leuwigajah terdap_atjurnal dibawah 10 tahun

. . terakhir
cimahi selatan 2019.

2. Hubungan antara berat badan lahir | Penelitian ini tidak menjelaskan alat
anak dan pola asuh ibu dengan bantu apa yang digunakan dalam
kejadian stunting pada anak balita | pengumpulan datanya dan juga tidak
diwilayah kerja puskesmas menjelaskan berapa lama waktu
kawangkoan kabupaten minasa. yang digunakan dalam penelitian ini.

3. Pengaruh Pola Pemberian Makan Penelitian ini tidak menjelaskan
Terhadap Kejadian Stunting Pada | berapa lama waktu penelitiannya
Anak Balita(Studi di Wilayah Kerja mengingat jumlah sampel penelitian
Pus_kesmas Sumberjambe, yang banyak yaitu 142
Kasiyan, dan Puskesmas
Sumberbaru Kabupaten Jember). responden((71 kasus dan 71

kontrol).

4, Pola Asuh Dengan Kejadian | Penelitian ini sudah cukup lengkap
Stunting Pada Balita Di Kabupaten | sesuai dengan metode penelitian
Polewali Mandar dan hasil penelitian. Namun ada

sebagian jurnal dalam penelitian ini
yang mengunakan jurnal dibawah 10
tahun terkahir..

5. Faktor risiko penyebab terjadinya | Dalam penelitian ini tidak dijelaskan
stunting pada Balita Umur 12-59 | berapa lama waktu yang digunakan
Bulan Di Kelurahan Kampung Baru | dalam penelitian ini, mengingat
Kec. Lubuk Begalung Tahun 2015. | jumlah sampel yang sangat banyak

dan ada sebagian jurnal dalam
penelitian ini yang mengunakan
jurnal dibawah 10 tahun terkahir..

6. Kajian Stunting Pada Anak Balita | Penelitian ini tidak menjelaskan
Berdasarkan Pola Asuh Dan | menggunakan alat bantu apa untuk
Pendapatan Keluarga  Dikota | pengumpulan data.

Banda Aceh.

7. Hubungan Pola Asuh Pemberian Penelitian ini sudah sesuai dan
Makan Oleh Ibu dengan Kejadian | menjelaskan cara pengumpulan data
Stunting Pada Balita Usia 2-5 yang digunakan.

Tahun.
8. Hubungan Pola Asuh Ibu dengan Penelitian ini tidak menjelaskan

Kejadian Stunting Anak Usia 24-59
Bulan di Posyandu Asoka Il
Wilayah Pesisir Kelurahan
Barombong Kecamatan Tamalate
Kota Makassar Tahun 2014.

berapa lama waktu yang digunakan
dalam penelitiannya dan masih ada
terdapat jurnal dibawah 10 tahun
terakhir
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9. Hubungan Pola Asuh Orangtua Penelitian ini tidak menjelaskan
Fitrah Kecamatan Sei Rapah berapa lama waktu penelitiannya
Kabupaten Serdang Bedagai. dilaksanakan dan juga tida

menjelaskan alat bantu
pengumpulan data.

10. | Hubungan antara Pola Asuh Pada metode penelitian, tidak ada
Keluarga dengan Kejadian Balita yang data mengisi Data identitas
Stunting pada Keluarga Miskin di meliputi nama anak, umur anak ,
Palembang. nama ibu, umur ibu, pendidikan

terakhir ibu dan pekerjaan.

11. | Hubungan antara Praktik Penelitian tidak menjelaskan Pada
Pemberian Makan, Perawatan metode penelitian, responden tidak
Kesehatan, dan Kebersihan anak mengisi Data identitas meliputi nama
Dengan Kejadian Stunting Pada anak, umur anak , nama ibu, umur
Anak Usia 1-2 Tahun Di Wilayah ibu, pendidikan terakhir ibu dan
Kerja Puskesmas Oebobo Kota pekerjaan. Hanya langsung
Kupang. menyatakan responden ibu dari

anak yang berusia 1-2 Tahun dan
pada pengumpulan data tidak
dijelaskan menggunakan alat bantu
apa.

12. | hubungan pola asuh dengan Penelitian ini tidak dijelaskannya
kejadian stunting pada balita usia lama waktu penelitian padahal
12-59 bulan didesa juking panjang | sampel yang digunakan sebanyak
wilayah kerja puskesmas puruk 82 anak usia 12-59 bulan.
cahu kabupaten murung raya
propinsi Kalimantan tengah.

13" | Pola asuh dan pola makan sebagai | Penelitian ini masih ada terdapat
faktor risiko stunting balita usia 6- | jurnal dibawah 10 tahun terakhir
24 bulan suku papua dan non-
papua.

14. | Faktor risiko stunting pada anak Penelitian ini tidak dijelaskannya
umur 6-24 bulan di kecamatan lama waktu penelitian padahal
penaggalan kota subulussalam sampel yang digunakan sebanyak
provinsi Aceh. 110 anak usia 6-24 bulan.

15. | Hubungan pola asuh ibu dengan Penelitian ini masih ada terdapat

angka kejadian stunting balita 6-59
bulan di desa mataram llir,
kecamatan seputih Surabaya di
lampung tengah tahun 2019.

jurnal dibawah 10 tahun terakhir
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B. Pembahasan
a.Stunting dan Gambaran Kejadian Stunting

Hasil literatur menunjukkan bahwa rata-rata kejadian pada beberapa
jurnal tersebut adalah sebanyak 33,5%. Stunting atau Anak pendek
adalah anak dengan masalah gizi kronik, yang memiliki status gizi
berdasarkan panjang atau tinggi badan menurut umur. Proses
pertumbuhan yang dialami oleh anak merupakan hasil kumulatif sejak

Anak tersebut dilahirkan.

Keadaan gizi yang baik dan sehat pada masa balita (umur bawah lima
tahun) merupakan fondasi penting bagi kesehatannya di masa depan.
Kondisi yang berpotensi mengganggu pemenuhan zat gizi terutama energi
dan protein pada anak akan menyebabkan masalah gangguan
pertumbuhan. Stunting juga dihubungkan dengan perkembangan kognitif
yang merugikan pada anak-anak dan dewasa yang dapat menurunkan

produktifitas prestasi anak.(Mugianti, 2018)

Stunting merupakan salah satu wujud gizi kurang yang ditandai
dengan indikator PB/U kurang dari -2SD berisiko mengalami kematian
empat kali lebih besar pada usia kurang dari lima tahun dibandingkan
dengan anak berstatus gizi baik. Stunting paling berisiko terjadi pada
masa dua tahun pertama usia anak, yang merupakan masa dimana anak
mengalami perkembangan otak dan pertumbuhan linear yang pesat.
Stunting masih dapat diperbaiki jika terjadi pada dua tahun pertama usia
anak, namun setelahnya akan sulit untuk diperbaiki. Penyebab stunting
antara lain adalah karena genetik, panjang badan lahir, kurangnya asupan
makan, infeksi, karakteristik ibu dan status ekonomi.(Galuh, dkk, 2019)

Menurut data WHO 2012, terdapat sebanyak 162 juta anak usia di
bawah 5 tahun (balita) mengalami stunting. Anak dengan tinggi badan
pendek atau sangat pendek, akan memberi dampak negatif terhadap
perkembangan anak selanjutnya. Anak-anak pendek yang akan tumbuh
menjadi dewasa kemungkinan lebih besar untuk berprestasi pendidikan

yang buruk, miskin, kurang sehat dan lebih rentan terhadap penyakit tidak
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menular. Anak-anak berisiko lebih besar stunting jika mereka lahir di

daerah pedesaan, rumah tangga miskin atau ibu yang pendidikan rendah.

b. Hubungan Pola Asuh Dengan Kejadian Stunting
1.Pemberian makan

Hasil literatur berdasarkan Pola Asuh pemberian makan yang
kurang baik adalah 51,5% dan Pola Asuh Pemberian Makan Yang baik
adalah 48,5%.Hal ini menunjukkan bahwa pada pemberian makan
terhadap anak sudah termasuk baik, akan tetapi angka pola pemberian
makan yang kurang baik masih tergolong tinggi. Dikarenakan kurangnya
pemberian makanan yang menarik untuk anak, frekuensi pemberian
makanan yang tidak tepat dan jumlah yang diberikan pada anak sehingga

mempengaruhi terjadinya stunting.

Pola asuh yang kurang baik merupakan faktor risiko stunting pada
anak umur 6-24 bulan di Kecamatan Penanggalan kota Subulussalam
provinsi Aceh. Pola asuh yang dinilai yaitu dalam hal praktek pemberian
makan. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa ibu memberikan makan
anak tidak memperhatikan pola gizi seimbang. Anak juga sering diberi
makanan jajanan sehingga kebutuhan gizi anak tidak terpenuhi secara
optimal sehingga mengakibatkan terjadinya stunting.(Wanda lestari, dkk
2014)

Berdasarkan hasil Penelitian (Desiansi Merlinda Niga dan Windhu
Purnomo, 2016, Pribadi, dkk, 2018, dan Rahmayana, dkk, 2014) anak
yang mendapat penerapan praktik pemberian makan kurang lebih
beresiko mengalami kejadian stunting sebanyak 2,037 kali dibandingkan
anak yang mendapat penerapan praktik pemberian makan baik. Berbeda
dengan sesuai hasil penelitian dari(supit, dkk, 2014) yang menyatakan
tidak ada hubungan antara pola asuh pemberian makan anak dengan
kejadian stunting dimana sebagian besar berada pada status gizi normal

meskipun dalam praktek merawat anak kurang baik.
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Menurut(Widyaningsih, dkk, 2018)Pola asuh yang kurang pada
indikator praktek pemberian makan Ibu yang memiliki anak stunting
memiliki kebiasaan menunda ketika memberikan makan kepada balita.
Selain itu, ibu memberikan makan kepada balita tanpa memperhatikan
kebutuhan zat gizinya. Kondisi ini menyebabkan asupan makan balita
menjadi kurang baik dari segi kualitas maupun kuantitasnya sehingga

balita rawan mengalami stunting.
2. Praktek Perawatan

Hasil literatur berdasarkan Pola asuh Praktek Perawatan Tidak
Baik adalah 9,55% dan Perawatan yang baik adalah 90,45%. Dalam hal
ini praktek perawatan sudah termasuk baik akan tetapi masih ada
sebagian anak yang tidak mendapat perawatan yang kurang baik seperti
anak hanya dibiarkan bermain sendiri sehingga benda apa yang ada

didekatnya dapat dimakan anak sehingga memicu terjadinya stunting.

Berdasarkan hasil penelitian(Desiansi Merlinda Niga dan Windhu
Purnomo, 2016 dan supit, dkk, 2014) Praktik perawatan tidak memiliki
hubungan yang signifikan terhadap kejadian stunting. Dimana sebagian
besar berada pada status gizi normal meskipun dalam praktek merawat
anak kurang baik.

Berdasarkan hasil yang diperoleh dari studi literatur bahwa terdapat
hubungan antara Pola Asuh dengan kejadian stunting,hal ini terjadi karena
masih banyak ibu yang pola asuh yang masih kurang baik dalam hal

pemberian makan dan Praktek Perawatan.

Pola asuh orang tua merupakan salah satu faktor yang mempunyai
peranan penting dalam pembentukan kepribadian anak terutama pada
anak stunting, dimana anak stunting memiliki banyak kekurangan dalam
masa perkembangannya seperti perkembangan motorik  dan
kognitif(Zumroh, dkk, 2015). Faktor pola asuh yang tidak baik dalam
keluarga merupakan salah satu penyebab timbulnya permasalahan gizi.

Pola asuh meliputi kemampuan keluarga untuk menyediakan waktu,
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perhatian dan dukungan dalam memenuhi kebutuhan fisik, mental dan
sosial dari anak yang sedang tumbuh dalam keluarga. Hal ini berbeda
dengan hasil penelitian yang(Kawulusa, dkk, 2018) menyatakan bahwa
tidak ada hubungan yang signifikan antara poa asuh dengan kejadian

stunting.

Hal ini terlihat pada adanya fakta bahwa masalah gizi buruk/kurang
tidak selalu terjadi pada keluarga miskin atau yang tinggal di lingkungan
miskin. Dengan kata lain bahwa balita dengan keadaan gizi baik juga
ditemukan pada keluarga miskin/marginal. Gizi buruk dapat terjadi pada
anak manapun yang tidak secara mutlak dipengaruhi oleh kemampuan
ekonomi keluarga. Hal ini mengindikasikan bahwa anak yang berasal dari
keluarga dengan kemampuan ekonomi tinggi juga dapat mengalami gizi
buruk. Dan sebaliknya pada keluarga dengan perekonomian rendah
masih dapat dijumpai anak dengan status gizi yang baik(Bella, dkk 2019).
Hal ini juga sejalan dengan(Cholifatun Ni'mah dan Lailatul Muniroh, 2015)
yang menyatakan bahwa Stunting merupakan gambaran kekurangan gizi
pada balita dalam kurun waktu yang relatif lama. Indeks TB/U
menggambarkan status gizi balita masa lampau. Secara umum, tidak ada
hubungan antara tingkat pendidikan ibu, tingkat pengetahuan ibu tentang
gizi, dan pola asuh ibu dengan masalah stunting pada balita keluarga
miskin. Ada banyak faktor yang memengaruhi terjadinya masalah stunting
di luar faktor tersebut, diantaranya adalah status gizi ibu balita ketika
mengandung. Ibu hamil yang mengalami kurang gizi akan mengakibatkan
janin yang dikandung juga mengalami kekurangan zat gizi.
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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN
A. Kesimpulan

1. Hasil studi literatur rata-rata Pola Asuh kurang baik dengan kejadian
stunting sebanyak 54,33%, Pola Asuh Baik dengan kejadian stunting
sebanyak 45,67%. Untuk Pola Asuh pemberian makan yang kurang
baik dengan kejadian stunting sebanyak 51,5% dan Pola Asuh
Pemberian Makan Yang baik dengan kejadian stunting sebanyak
48,5%. Begitu juga untuk Pola Asuh Praktek Perawatan Tidak Baik
engan kejadian stunting sebanyak 9,5% dan baik engan kejadian
stunting sebanyak 90,45%.

2. Pertumbuhan yang tertinggal dari yang normal akan menyebabkan
anak tersebut menjadi stunting, Berdasarkan dari 15 jurnal tersebut
nilai rata-rata prevalensi stunting adalah 33.5% dan angka tersebut
masih jauh dengan prevalensi ketetapan WHO vyaitu 20%.

3. Terdapat hubungan yang signifikan antara pola asuh dengan

kejadian stunting.

B. Saran
Diharapkan pada anggota keluarga terutama pada ibu supaya
lebih memperhatikan pola asuh terhadap anak dan lebih mengetahui
lagi informasi tentang stunting (pendek). begitu juga dengan
Kebiasaan yang ada didalam keluarga berupa kebiasaan pemberian
makan dan Praktek Perawatan pada anak agar tidak terjadinya

stunting.
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LAMPIRAN 1 : Proses pencarian literatur

a. Pencarian Jurnal di Portal Garuda
Berdasarkan hasil pencarian dengan kata kunci Pola asuh dengan
kejadian stunting di antara Tahun 2014 hingga 2020 dan

didapatkan hasil pencarian sebanyak 14 jurnal.

£ Garuda - Garba Rujukan Digital X [l

<> C 0 © #& garudaristekbringo.id/documents?q=pola+asuh +dengan+kejadian+st. Bl - ©@ ¥ Search L in @D e ¥ =

f& GARUDA Home  pusliher  loumel f Conference | Subject  Suseest

Search By Keywords. Publisher

Title - pola asuh dengan kejadian stunting Q Search

Downloadable POF Only

P e Found 14 documents o - I
Search pola asuh dengan kejadian stunting
2014 2020
POLA ASUH DAN PENDAPATAN KELUARGA DENGAN KEJADIAN STUNTING PADA ANAK USIA 2-5 TAHUN DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS BOHABAK
from o i
2014 2020 KES
S & Download Crigi el d
Filt C Reset D) et ) :
ier )

POLA ASUH DENGAN KEJADIAN STUNTING PADA BALITA DI KABUPATEN POLEWALI MANDAR

Hubungan Pola Asuh Ibu Dengan Kejadian Stunting Anak Usia 24-59 Bulan Di Posyandu Asoka Il Wilayah Pesisir Kelurahan Barombong
Kecamatan Tamalate Kota Makassar Tahun 2014

b. Pencarian Jurnal di Plos One

Berdasarkan hasil pencarian dengan kata kunci yang digunakan
yaitu “Pola asuh dengan Kejadian Stunting” di antara Tahun 2013

hingga 2019, tidak ada ditemukan artikel atau jurnal dari sumber

database ini.

PUBLISH ABOUT BROWSE Q

PLOS ONE
pola asuh dengan kejadian stunting Q

Filters: PLOS ONE % Clear all filters

You searched for articles that have all of the following:

Search Term: "pola asuh dengan kejadian stunting”

There were no results; please refine your search above and try again.

Publications
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c. Pencarian Jurnal di Sinta
Berdasarkan hasil pencarian dengan kata kunci yang digunakan
yaitu “Pola asuh dengan Kejadian Stunting” di antara Tahun 2013

hingga 2019, tidak ada ditemukan artikel atau jurnal dari sumber

database ini.

[B Garuda - Garba Rujukan Digital X [N ER ST [ PLOS ONE: Search Results

& X @ © & sintaristekbringoid/home/search?search =1&q=pola+ asuh +dengan +kejadian - *== & ¥ | | Q Search vy IND @ ¥ =

@ Sintg e HOME ABOUT AUTHORS SUBJECTS AFFILIATIONS SOURCES REGISTRATION FAQ & AUTHOR LOGIN

Q\sinta
13
pola asuh dengan kejadian stunting, Q

Search results for “pola asuh dengan kejadian stunting”:

Not Found What're You Looking for?

Please contact SINTA's Help Desk by email: hdsiniaeristekdiki go.d

Simlitabmas Arjuna Garuda Rama Anjani IdMenulis PDDIKTI Risbang
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d. Pencarian Jurnal di Google Scholar

Berdasarkan hasil pencarian dengan kata kunci yang digunakan yaitu
“‘Pola asuh dengan Kejadian Stunting” di antara Tahun 2013 hingga
2020 dan didapatkan hasil pencarian sebanyak 1.290 jurnal. Namun
pada mesin pencari ini peneliti langsung melakukan seleksi pada judul

yang tidak sesuai atau berbeda jauh dari bahan penelitian.

# pola asuh dengan kejadian stu: X el -
<~ cC @ © & hitpsy/scholargooglecoid/scho pola+asuh+dengan+kejadiar [E Search In@D e ¥ =
~
= Go g|€ Scholar pola asuh dengan kejadian stunting MASUK
Artikel ® Profilsaya K Koleksiku
Kapan saja Pola Asuh dengan Kejadian Stunting Pada Balita di Kabupaten Polewali [PDF] peltekkesmamuju.ac.id
Sejak 2020 Mandar
Sejak 2019 Y Yudianti, RH Saeni - Jumal Kesehatan Manarang, 2017 - jumal.poltekkesmamuju.ac.id
Sejak 2016 Stunting is a condition which indicated by chronic growth inhibition and caused by long-term
Rentang khusus malnutrition. In Tinambung district has 50.9% stunting cases. Stunting in children caused by
several factors related among parenting. The abjective of this study is to know association
203 — 2020 Y7 99 Dirujuk 4 kali Attikel terkait 2versi 99
Telusuri waLy Hubungan riwayat penyakit diare dan praktik higiene dengan kejadian [HTML] unair.ac.id
stunting pada balita usia 24-59 bulan di wilayah kerja Puskesmas
Simolawang
Urutkan menurut relevansi C Desyanti, TS Nindya - Amerta Nutrition, 2017 - e-journal unair ac id
Urutkan menurut tanggal sebesar 3,619 dan 4,808 kali terhadap kejadian stunting pada balita usia 24-59 bulan. Hal yang
dapat disarankan adalah adanya pemantauan terkait riwayat penyakit infeksi pada balita aleh
1 sertakan paten posyandu setempat dan diadakan penyuluhan terkait dengan pola asuh pada anak
+ mencakup kutipan ¥r 99 Dirujuk 32 kali Artikel terkait 2versi 80
wTaL Pola asuh gizi sanitasi lingkungan dan pemanfaatan posyandu dengan [HTML] uiLac.id
= o . . -
& Buat lansiran kejadian stunting pada baduta di Indonesia (analisis data riskesdas tahun
2010) .
M Adiyanti - 2014 - lib.ui.ac.id
ABSTRAK Latar Belakang: Indonesia termasuk kedalam lima negara yang mempunyai
angka stunting pada balita tertinggi di dunia setelah India, Nigeria, Pakistan. dan China.
Angka stunting di Indonesia tidak menunjukkan perubahan yang bermakna selama hampir
Y7 99 Dirujuk 3 kali Atikel terkait 2versi 99
[por] Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kejadian Stunting pada Anak Balita di [PDF] unej.ac.id
Wilayah Pedesaan dan Perkotaan (The Factors Affecting Stunting on Toddlers
in Dural
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Lampiran 2.

Jurnal penelitian

Jurnal |

HE INDONESIAN JOURNAL OF HEALTH SCIENCE ISSN (Priet) : 2087-5053
Vol 10, Mo b, Jun: 2018 IS5 (Onling) _: 2476-8614

PENGARUH POLA PEMBERIAN MAKANAN TERHADAP ICEJADI_AN
STUNTING PADA BALITA (Studi di Wilayah Kerja F
Kasivan, dan Puskesmas Sumberbaru Kabupaten Jember)

Farah Danita Rahman
Institut Agama Islam Negeri Jember
farahdianita@gmail com

Abstrak

Stunting merupakan gangguan pertumbuhan linier yang disebabkan oleh adanya
malnutrisi asupan zat gizi maupun penyakit infeksi yang bersifat kronis. Kejadian
tersebut terjadi secara berulang ditunjukkan dengan nilai Z-Score tinggi badan menurnt
usia (TB/U) kurang dari -2 standar deviasi (SD) berdasarkan standar WHO. Penyebab
langsung diantaranya ada.lah asupan rnakanan dan

bab tidak 1 i pangan rumah tangga pola asuh (po]a
p:menan makanan anak), sanitasi lingkungan dan
Penelitian ini bertujuan menganalisis pengamh pola petnberiau ma.ka.na.n terhadap
kejadian stunring pada anak balita. Jenis mi obse
rancangan case confrel. Populasi penelitan sebanyak 12.459 balita dan sampel
penelitian sebesar 142 responden (71 kasus dan 71 kontrol) Analisis data dilakukan
secara bivariat menggunakan uji Regresi Logistik. Hasil penelitian menunjukkan
besaran risiko pada pola pemberian makan sebesar 5,1 vang artinya keluarga vang
menerapkan pola pemberian makan yang baik pada balita akan mengurangi risiko
stunring. Uji analisis menunjukkan nilai koefisien pengaruh sebesar 1.7 menunjukkan
bahwa terdapat pengaruh yang searah antara pola pemberian makan terhadap kejadian
sfunting.

Kata kunci : Pola Pemberian Makanan, Stunring, Balita

Abstract
Srunting is a linear growth disorder caused by malnurrition of murrient and mfecrious
chronic di: These lents occur rep iy with the Z-Score score of height by
Jurnal Il
Al-Sihah : Public Health Science Journal 424-436

Hubungan Pola Asuh Ibu Dengan Kejadian Srunring Anak Usia
24-59 Bulan Di Posyandu Asoka IT Wilayah Pesisir Kelurahan Ba-
rombong Kecamatan Tamalate Kota Makassar Tahun 2014
Rahmayana’, Irviani A Ibrahim®, Dwi Santy Damayati®
133 Bagian Gizi Kesehatan Masyarakat Fakultas llimu Kesehatan UTN Alauddin Makassar

ABSTRAK

Stunting merupakan masalah gizi kronis yang muncul sebagai akibat dari keadaan
kurang gizi yang terakumulasi dalam waktu yang cukup lama. Penelitian ini bertujuan untuk

mengetahui hubungan pola asuh ibu (pralktilk malkan, 1, prak-
tik kebersihanHigyene, sanitasi lingkungan dan p £ pel Lesel dengan
kejadian stunting anak usia 24-39 bulan di posyandu Asoka IT vah pesisir K Ba-

rombong Kecamatan Tamalate Kota Makassar tahun 2014. Penelitian ini merupakan jenis

1 lalui pendekatan analitik observasional dengan desain cross-sectional.

Jumlah sampel sebanyak 62 orang dengan teknik pengambilan sampel menggunakan fofal

sampling.
Hasil p 1 k bahwa sel besar sampel (54,8%) memiliki masalah
ing dan a (45,2%) liki status gizi normal. Untuk pola asuh ibu, terdapat
sekitar 72,6% sampel dengan praktilk pemberian makan yang baik, terdapat sekitar 71,0%
sampel deng Ppsil yang baik, sekitar 67,7% sampel dengan praktik keber-

sihan‘higyene yang baik, sekitar 53,2% sampel dengan sanitasi lingkungan yvang baik dan ter-
dapat sekitar 66,1% sampel dengan pemanfaatan pelayanan yang baik.

hasil uji chi. adanya hub yang antara
praktik pemberian makan (P=0, 007), rangsangan psikososial (P=0,000), praktik kebersihan/
higyene (P=0,000), sanitasi lingkungan (P=0,000) dan P I ¥

Jurnal 1l

HUBUNGAN POLA ASUH ORANG TUA DENGAN KEJADIAN STUNTING
FPADA BALITA DI PAUD AL FITRAH KECAMATAN SEI RAMPAH
KABUPATEN SERDANG BEDAGAT

Dewi Meliasari
Dosen ik B NMedan, Prodi D TIT Kebi Hledan

Abstralk

Menurut WHO, prevalensi balita pendek menjadi masalal jila 20%
lcbih. Karcnanya persentas: balita pendek: di Indonesia mash tingzi dan merupakan masalah
termasuk

il Chi Square bahua
adialah badk ¢ 58,25 5%y dan stats g;nznpada\mlmma}mmsndaksl\mmken:udlanhasﬂup
balrwva ada antara pola asih oranghm dengan kejadion Stmting pada balita dengen

pendekatan r—
Jize. Sei Rampals, lab. Serdang Bedasa: berunlah 32 orang, sampel diaribil secars arcidenial scmpling.
Analiza data meng; itas pola asul

bhaul wji p 0,000, = 0,05.

PENDAHULUAN
Latar %, angla
embangunan kesehatan dalam periode tahun 2015 bosar dari Tahim 2010 sebensr 35,674, dan “Tahun 2017
2019 difckuskan pada empat progmm priontas yaitu  schesar 36,8%. tidak
angia kemanan ibu dan bavi pemmman  yane sgmflan Pada Talum 2015 Kemenman Keschatan
i balita pendelc ian penyalat Swmtus Gizi  (PSG) vang
memilar dan pengendalian pern-ahl eak merlet Upaya  hasilnys stbesar 20%% balita _—
iz ¥ pendel: dengan peresemtas terunggi terjac: di Provinsi
prevalensi iy pendek: mewadi salah sam pricritas  Nusa Tenggara Tovur dan Sulawes: Barat (PSG, 2015).
pembanguman nasional vang tercannen di dalam sasaran Di Swmatera Utara persentasi Pada
pokok Fencana Pembangunan jeangka Menengah Talim  Talun 2016 mencapai 24.4% dan meninghat pada Tahum
2015 — 2019 (Kemenkes, 2016). 2017 maemjads 28.5%%. Terdapar 4 wilayah yans mennilila
et K Temteri Kesehy Nomear stuwms terbesar vait Lansiat sebesar 55,48%
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Hubungan antara Pola Asuh Keluarga dengan Kejadian Balita Stunting pada
Keluarga Miskin di Palembang

Febriani Dwi Bella®, Nur Alam Fajar®, Misnaniarti®

*Fakultas Kesehatan Masvarakat, Universitas Sriwijaya, Indralaya Ogan Ilir, Sumatera Selatan

ABSTRACT

Background: Stunting is a result of a malnutrition state that accwmulates for an extended time and is
a threat to the future of Indonesian children. The incidence of toddler’s stunting is indirectly related
to the role of parenting in the family, namely feeding, nurturing, hygiene and getting health services.
The aim of the study was to analyze the correlation of parenting to the incidence of toddler’s stunting
on poor families in Palembang.

Methods: This research was an observational study which using a quantitative approach with a
Cross Sectional Study design on March 2019, Data samples of 100 mothers who had children aged
24-59 months from poor families in Palembang were chosen by proportional random sampling
Result: The results showed that the proportion of toddler’s stunting in poor families in Palembang
was 20%. The results of bivariate analysis showed that there was a relationship between feeding
habits (p = 0,000); parenting habits (p = 0.001); hygiene habits (p = 0.021); and the habit of getting
health services (p = 0,000) with the incidence of stunting for toddlers

Conclusion : Normal height {not stunting) toddlers have parenting habits such as feeding habits,
nurturing habits, hygiene habits and the habit of getting health services better than stunting toddlers
in the same economic backgrounds family.

Jurnal V
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HUBUNGAN POLA ASUH PEMEBERIAN MAKAN OLEH IBU
DENGAN KEJADIAN STUNTING PADA BALITA USIA 2-5 TAHUN

Rani Putri Pribadi®, Hendra Gunawan?, Rahmat?
hendragunal79@gmail.com
ABSTRAK

Pada tahun 2019, Kabupaten Bandung menduduli urutan lceempat di Jawa Barat dengan
P £ i 40,7%. y dari ing adalah
asupan gizi d.an makanan yang disediakan dan pola pemberian makan oleh ibu. Stunting
akan berdampalk tidak hanya secara fisik, tetapi juga kepada fungsi kognitif. Penelitian ini
E juan untulk ui apakah terdap gan antara pola asuh pemberian makan

oleh Ibu jadi ing. Desain p itian yang di yaitu la
survei litik Cross ional. Subjek penelitian adalah ibu yang mempunyai
balita stunting usia 2-5 tahun yang terdiri dari 51 total
sampling. An. data yang adalah uji statistik Spearman Rank dengan tingkat
ke: n 0.05. Hasil penelitian pola asuh pemberian makan yang dominan adalah tipe
pengabaian (39,2%) termasuk kategori negatif (76,5%¢). Hasil uji hubungan didapatkan
hasil p valus = 0,000 (p=0, 05] maka terdapat hubungan antara pola asuh pemberian makan
untuk petugas pu ahwa hasil penelitian ini
dapat dijadi ped untuk n p luhan perilaku ibu yang baik dalam
dan instansi terkait misalnya pabrik susu.

keju. roti dan yang lainnya yang dapat membantu meningkatkan gizi anak balita.

Kata kunci: balita, kejadian stunting, pola asuh pemberian makan
Abstract

iIn 2019, Bandung Regency ranked fourth in West Java with the p I of hil
40.7%. The direct cause of stunting is the nutritional intake of feod provided and the pattern
of feeding by the mother. Stunting will have an impact not only p but also
function will be disrupted. This research aims to find there is a ? i

ding by mothers with the incid of ing. The research design used was quantitative
with Cross Sectional analytic survey. The research subjects were mothers who had a stunting
toddlers aged 2-5 years that consisted of 51 respondents using total sampling. The analysis
of the data used was the Spearman Rank statistical test with a significance level of 0.05. The
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PENGARUH POLA PEMBERIAN MAKANAN TERHADAP KEJADIAN
STUNTING PADA BALITA (Studi di Wilayah Kerja
Kasiyan, dan Puskesmas Sumberbaru Kabupaten Jember)

Farah Danita Rahman
Institut Agama Islam Negeri Jember
farahdianita@gmail .com

Abstrak

Stwnring merupakan gangguan pertumbuhan linier vang disebabkan oleh adanya
malnutrisi asupan zat gizi maupun penyakit infeksi yang bersifat kronis. Kejadian
tersebut terjadi secara berulang ditunjukkan dengan nilai Z-Score tinggi badan menurut
usia (TB/U) kurang dari -2 standar deviasi (SD) rkcan dar WHO.

langsung diantaranya adalah dan kesehatan, sedangkan
peayebab tidak langsung meliputi ketshanan pangan rumah tangga pola asuh (pola
pemerian makanan anak), sanitasi lingkungan
Penelitian ini bertujuan menganalisis pengaruh pola m

kejadian sfunting pada anak balita. Jenis obse fonal analitik
rancangan case control. Populasi penelitian s:banyak 12.45¢ balita dan sampel
penelitian sebesar 142 responden (71 kasus dan 71 kontrol) Analisis data dilakukan
secara bivariat menggunakan uji Regresi Logistik. Hasil penclitian menunjukkan
besaran risiko pada pola pemberian makan sebesar 5,1 yang artinya keluarga yang
menerapkan pola pemberian makan yang baik pada balita akan mengurangi risiko

tunring. Uji ukkan nilai koefisien pengaruh sebesar 1.7 menunjukkan
bahwa terdapat pengaruh yang searah antara pola pemberian makan terhadap kejadian
stunting.

Kata kunci - Pola Pemberian Makanan, Stunring, Balita

Abstracr

Stunting is a linear growth o By ition of mutrient and infectious
chronitc diseases. These tnctdents occur repeatediv With the Z-Score score of heizht Bv
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KATJIAN STUNTING PADA ANAK BALITA BERDASARKAN POLA
ASUH DAN PENDAPATAN KELUARGA DI KOTA BANDA ACEH

STUDY OF STUNTING AMONG CHILDREN UNDER FIVE BY
PARENTING AND FAMILY INCOME IN BANDA ACEH

Agus Hendra AL Rahmad dan Ampera Miko
Jurusan Gizi, P Aceh Jurusan Farmasi
i e s i K Aceh

ABSTRAK

Prevalensi stunting di provinsi Aceh di tinglkat nasional, prevalensi stunting adalah 44,6%,
prevalensi Banda Aceh sebesar 38,8%. Sangat penting untuk menge()hm penyebab kejadian
tersebut. Tujuan ini untuk a t: pada balita terkait
ASI_ekakl MP-ASI, status
1 dangan kasus komerol,
i at rilana dan Pitcetmns B Faya, Batoh dan MMeuraxa, jumlah sampel adalah
96. Analisis data meliputi univariat dan bivariat dengan mengsunakan uji Chi-kuadrat pada
CI 95%, dan (regresi Hasil stunting
pada bavi vang olah (p = 0,026; OR = 3,1),
pembarian ASI nen-sksklusif (p = 0,002; OR = 4,2), pembarian MEP-ASI yang buruk (p =
Br0D7: = 3,23, dam tmunisast tidak lengkap 3 = 0.040; OF = 3,59, Fasil analisis multiarist
dipercleh bahwa tidak ASI sanzat d bkan stunting pada balita di
anda Aceh dengan OR = 4,9, Kesimpulannya, stunting pada balita berhubungan dengan
pendapatan keluarga yang lebih rendah, tidak memberikan ASI eksklusif, peamberian MP-ASI
vang kurang baik dan imunisasi yang tidak Ti AST
menjad: faktor dominan sebasai penyebab risiko anak menszalami stunting

Kata kunci: Stunting, Parenting, Penghasilan

ABSTRACT

The prevalence of stunting in Aceh ‘on the nat; 1, the of stunting
%2, Banda Aceh prevalence of 28.8%. They its becoms impeortant to note the

cause of the incident. The purposs study to assass the incidence of Stunting in children

under five in terms exclusive fanding,

status, ik istics. Q) i the desizn of Case

Control Study. carried out in the region and Banda Raya Froalih Canter. Batoh and
Meuraxa the number of samplas is 96. Data analysis and
using the Chi-square test on CI $5%, and (lug!g.uc The result
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JURNAL WIYATA

HUBUNGAN ANTARA PRAKTIK PEMBERIAN MAKAN, PERAWATAN
KESEHATAN, DAN KEBERSITHAN ANAK DENGAN KEJADIAN
STUNTING PADA ANAK USIA 1-2 TAHUN DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS OEBOBO KOTA KUPANG

CORREIATION OF CHILD FEEDING PRACTICE, HEALTH CARE

PRACTICE AND HYGIENE CARE PRACTICE WITH STUNTING IN

HITDREN AGES -2 VEARS OF WORK IN THE ARFE.4 OF PUBLIC
HEAILTH OFEBOBO KUPANG

Desiansi Merlinda Niga', Windhu Purmomo?

Info Artikel Abstrak

Latar kurang gizi pada balita
Sejarab Artikel: vang berlangsung dalam waktu yang lama dan dampaknya tidak hanyva secara
Diterima 16 Juli 2016 fisik, tetapi justru pada ﬁmgan = it:f. Tujuan: antara
Disstujui 3 Agustus praktik pemberian makan, dan kebersiban anak dengan
Soie keajadian stunting pada anak usia 1-2 tahun 4i wilayah kerya Puskssmas Osbobe
Dipublikasikan 16 Kota K Penels alitik dengan
Desember 2016 pendekatan observasional dzngan menggunakan pendekatan dE!a.In kasus-

kontrol. Panslitian ini dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Osbobe Kota

Kaea Kun, Kugpan, asil; Hasil analisis bivariat, olahraga tidak ideal p = 0,014(0R: 4,6
e < 55% CI: 1,29-17,36), tidak olahrags = 0,000 (OR: 18,06; $3% CL: 4,44-80,25
— B saan merckek p = 0,000, (OR: 6,633; 95% CL 2,420-17,884). Faktor
- ., cbesitas tidak terbukti sebagai faktor risike dengan milai p = 0,440. Simpulan
parwestan  kesshatan, m: Terdapat hubungan antara prakik pemberian makan (OR=2,037;

1,318-3,145) dan praktik kebersihan :Elhz.hp kejadian  stunting
:85% ©I: 1,007-2.079),
tidak smemiliki hubungan karena tsgket sisnifiken (p) = @ €0,05). Penelitian

Keprwords: Sosial  budaya  skemomi
Feedi ractice, responden.

heaith  cave practics,

hogiene care practice.  Abstract

Stunsing the incie om roddlers

that lases a long time and its inwpast rot ondy pkwamxh bus ra!ksr on cegnitive

Sfuncrion., Objectives: To analvie the

Seading, heaith care cmd hpgiens of the child witk u.a !nzldﬂncn qfxlunnng an
=
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FAKTOR RISIKO PENYEBAB TERJADINYA STUNTING PADA BALITA UMUR 12-59
BULAN DI KELURAHAN KAMPUNG BARU KEC. LUBUK BEGALUNG TAHUN 2015

Risle Factors Cause the Stunting of Age 13-59 Months in Kampung Baru
Kec. Lubulk Begalung in 2015

Erni Maywita

Dosen Tetap Fakultas K M — U Padang
Email : ernimaywital O il com

Abstrak
Pravalensi srunring pada balita di Indonesia masih tinggi teratama pada usia 12 bulan Tujuan penelitian
umtuk or risiko p b seurcing pada I:zlni yang berumur 12-59 di Keluraha:
puns Bara Kecamatan Lubuk Bezalung dengan caze-
corntrol study. Pensntuan sampel Studi kasus kontrol barpasangan dsngan rasic 1:1 denzan jumlah sampsl 29:25
Uji statistik frekuensi, bivariat menggunakan chi-sguare dan multivariat. Hasil
pmhtm Balita vang tidak diberikan ASI secara Elkslusif 32 0 % menderita sreowing. Balita vang mendapatkan
oln ssuh yana kurang bolle 65.7% mendeciia sooming. Balis yank pendspatn kehimrpms yans komos balk
2% inglat ibu yvans remdah 37.5% balitanya menderita sturcting. Balita yans
memiliki jumlah kelarga §'=ng lebih dari lima erang 52,4% Balita yang i riwayat
penyakit infeksi 62.9 %6 manderita sounsing: Balita yang parnah menderita ISPA xaja dalam & bulan terkhic 667
2% menderita sruncing Balita yang tidak B stunting. Ada
antaza i ABL (OR = 0.269), pola amb sisi (011 = 3.63), siwayat penyakit
infalee (OR 3 568) danman Kajadien Sremtimg Tidak ada antara
tingkat pendidikan ibu, jumlah posy mdu dengan KE_]adlzn qunnigg Faktor
dominan penvebab terjadinya stunting adalah pols asuh sici Perly adan: peny
zizi kepada ibu balita olsh petuzas fbu untak aiki status
Zizi anak yanz temtang pola asuh yanz baik, dapat mendstekesi lebih dint
kejadian siunting pada balitanya.
Kata kunci : Srunsing, pemberian ASL pela asuhb, tingkat pendidikan, riwayat penyakit infeksi, pemanfaatan
pelayanan keschatan

Abstract
The pravalance of stuntinz in toddlers in ia is still high, Iy at the aze 12 to 55 months The aim of
this research is to kmeow the risk factor causes stunting to the toddlers who have the asze 12 to 59 months in
Kalurahan Kampung Baru Sub district of Lubuk Bagalung Padans. Tha tvps of this razsarch is observational
with draft of casa-control study. The dependant variable is the incidence of stunting in toddlers at the age 12 to
55 months. The samplinz of case-control study is paired by ratio 1:1 with the number of samples 25:29
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POLA ASUH DENGAN KEJADIAN STUNTING PADA BALITA
DI KABUPATEN POLEWALI MANDAR

Yudianti, Rahmar Haji Saeni
Jurusan Gizi Polteldces Kemenkes Mamuiju,

ABSTRACT

Sreowting is a condition which indicated by chronic growth inhibition and caused by long-term
malnutrition. In Tinambung district has 50.9%% sfunring cases. Sreowing in children caused by several
factors related among parenting, The objective of this study is to know association parenting consists
of feedin hygiene and in infants. This study was
observational case cemtrol study with 51 stwnting toddlers samples and 51 toddlers normal by
systematic randomn sampling. The independent variables consist of feeding practices, hygiene practices
and health secking practices while the dependent variable is toddler who suffered stwifing. Statistical
analysis by bivanate with Chi Square test. There is association between feeding practices, personal
hygiene practice with of There is no on

treatment practices with of stwwing toddlers.

¥e: : i ing

PEND. ml. AN Kecamatan Tinambung meru

din dengan ra pi

vang bersifat kronmis yang disebabkan oleh
malnutrisi jangka panjang. Menurut WHO
Child Growth Stand.

pakoan
alah satu dari 16 kecamatan Jane berada di

ilayah K

Barat. Hasil Pemantauan Status G—:zn i wilayah

Kecamatarn Tinambung takun 2014

pada indeks panjang badan dibanding umur
(PE/T) atau tinggi badan dibanding

(TB/U) dengan batas (z-score) kurang dari 2
SD (WHO, 2010). Sfunting pada anak
disebabkan oleh beberapa faktor vang saling
berhubungan di antaranya adalah faktor gizi
yang terdapat pada. makanan. Kualitas dan
iuantitas asupan gizi pada malanan analk periu
mendapat perhatian oleh karena sering rendah

Jan dari 864 balita yang diukur status
gizinya diperoleh sebanyak 440 balita yang
mengalami srunting  atau  sebesar 50,904

Ti 2014). itian  ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan pola
asuh d:ngm kejadian sfunting pada balita.

METODE PENELTITIAN
Jenis Penelitian
Penelitian ind adalah penelitian
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Hubungan Pola Asuh ibu dengan angka kejadian stunting Balita usia 6-59 bulan
di desa Mataram Ilir, kecamatan Seputih Surabaya di Lampung Tengah Tahun
2019

Yesi Nurmalasari!, Devi Fera Septiya
ABSTRAK

Latar Belakang :Stunting merupakan bentuk dari proses pertumbuhan yang terhambat,
dan merupakan salah satu masalah gizi yang perlu mendapat perhatian. Stunting
menjadi permasalahan karena berhubungan dengan meningkatnya risiko terjadinya
kesakitan dan kematian, perkembangan otak suboptimal sehingga perkembangan
motorik terlambat dan terhambatnya pertumbuhan mental.

Tujuan penelitian :Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Hubungan antara Pola
Asuh ibu dengan angka kejadian stunting usia 6-59 bulan di desa Mataram Ilir,

ian ini adalah survey analitik dengan menggunakan Desain
penelitian Cross Sectional, Populasi yang digunakan dalam penelitian adalah seluruh
anak usia 6-59 bulan di Desa Mataram Ilir kecamatan Seputih Surabaya Lampung
Tengah tahun 2018. Penarikan sampel menggunakan purposive sampling dengan jumlah
sampel 237 orang.Analisa data yang dilakukan adalah univariat dan bivariat dengan uji
chi-square.

Hasil :ada hubungan antara pemberian ASI (p=0,028 < a =0,05), MP-ASI {(p=0,004 < a
=0,05), Penyiapan dan penyajian makanan (p=0,028 < a =0,05), waktu pengenalan
MP-ASI {(p=0,046 < a =0,05) dengan kejadian stunting padabalitausia 6-59bulan.
Kesimpulan:Kesimpulan dari penelitian ini adalah ada hubungan antara Pola Asuh ibu
dengan angka kejadian stunting usia 6-59 bulan di desa Mataram Ilir, kecamatan
Seputih Surabaya di Lampung Tengah.

Kata Kunci: Pola Asuh Ibu, Stunting.
ABSTRACT

Background: Stunting is an example of stunted growth, and one of nutritional matter

Jurnal XlI

HUBUNGAN POLA ASUH IBU DALAM PEMBERIAN MAKAN DENGAN
KEJADIAN STUNTING PADA ANAK USIA 24-59 BULAN DI PUSKESMAS
LEUWIGAJAH CIMAHI SELATAN 2019

* sofa fatonah, *Nurasiah Jamil.® elsa risviatunnisa
' Dosen Prodi DIl Kebidanan STIKes Budi Luhur Cimahi
23 mahasiswi prodi DIl Kebidanan STIKes Budi Luhur Cimahi

ABSTRAK

Stunting (tubuh pendek) adalah hasil jangka panjang dari kekurangan nutrisi
dengan tinggi badan menurut umur kurang dari -2 SD (Standar Deviasi) di bawah
median panjang (VWHO, 2010). prevalensi stunfing Secara global 22,% pada
anak dibawah usia 5 tahun (UNICEF ef al 2017), nasional 37,2%(Riskesdas,
2013), jawa barat 29,9% (Pikiran Rakyat, 2018), Kota Cimahi terdapat
9,75%(Dinkes Cimahi, 2018), puskesmas leuwigajah 10,39% (puskesmas
leuwigajah 2018) Pola asuh adalah penyebab tidak langsung dari kejadian
stuniing dan apabila tidak dilaksanakan dengan baik dapat menjadi penyebab
langsung dari kejadian stunting, artinya pola asuh adalah faktor dominan sebagai
penyebab stunting (UNICEF, 2015). Tujuan penelitian ini untuk mengetahui
hubungan pola asuh ibu dalam pemberian makan dengan kejadian Stunting
Pada Anak Usia 24-59 Bulan Di Puskesmas Leuwigajah Cimahi Selatan 2019.
Metode penelitian ini kolerasi dengan pendekatan cross sectfional Tekn
pengambilan sampel yaitu menggunakan accidental sampling dengan jumiah 95
responden. Intrument yang digunakan kuisioner. Hasil penelitian dianalisis
dengan menggunakan uji Chi-Square menunjukkan nilai p=0,003 = o (0,05),
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara
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Faktor risiko stunting pada anak umur 6-24 bulan di kecamatan
Penanggalan kota Subulussalam provinsi Aceh

‘Wanda Lestari', Ani Margawati’, M. Zen Rahfiludin®
ABSTRACT

Background: Aceh is one of the provinces in Indonesia with high prevalence of stunting thar is 39% compared with national
35.6%. Subulussalam city has a highly proportion of stunting.

Objective : This study was aimed to analhize the risk factors far stunting among children between 6-24 months old.

Methods: The design was case-control studv; the subjects were children between 6-24 months with 55 stunted and 55 norma{
Subjects were chosen by consecutive sampling method. The risk factors were education levels and emp af par.
family income, suffering from diarrhea and upper track respiratory infection (UTRI). energy and protein intake, height o,r'!.he
parent. birth u.elg\fn' evclusive hreastfeeding, the time of o W feeding, p ing and souwrce of clean warer. Data
‘was analyzed wsing the odds ratio with 95% confidence interval and regression analysis.

Results: The risk factors for stunting were low income of family (OR=85, 953%C1: 2,68-26,89), suffering from diarrhea
FOR=5,04, O5%CI: 1,84-13.81) and UTRI (OR=571, 95%CI: 1 95-16 67), inadequate of energy (OR=3,000, 95%CI: 1,02
9,30} and protein intake (OR=5,54, 95%C1: 2,43-12,63), short stature of the parent (OR=11,13, 95%CI: 4,37-28 3), low birth
weight (OR=3,26, 95%C1- 1.46-7,31), not exclusively breastfeeding (OR=6,54, 95%CI: 2,84-1506), giving complementary
feeding too early (OR=6,54, 95%CI- 2,84-15.06), and poor parenting stvle of feeding practices (OR=4,59, 95%CI- 2,05-
10.25), child hyvgiene practices (OR=3.26, 95%C: 1.46-7.31) and treatment af children practices (QR=2.46, $3%C1: 1.13-
5,34). Regression analvsis showed that the deminant risk factor for stumting was short stature of the paremt (OR=13 16,
525 3,72-46,52).

Conclusions: The dominant risk factor for stunting was short stature of the parent.

Keywords: stunting, 6 — 24 children, parents height
ABSTRAK

Larar belakang: Aceh merupakan salah sam provinsi dengan prevalensi srunting vang tinggi. Prevalensi snunting di wilayah
tersebus mencapai 39% lehih tinggi dibanding prevalensi nasional 35 6%

Tujuan: Perrej’n‘mn ini bertujuan mengalanisis fuktor-faktor risiko stunting anak usia 6 — 24 bulan di provinsi Aceh.

Metode: P imi ipakan studi kasus control, dengan subjek adalah anak wsia & — 24 bulan. Sebanyak 55 anak
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POLA ASUH DENGAN KEJADIAN STUNTING PADA BALITA
DI KABUPATEN POLEWALI MANDAR

Yudianti, Rahmat Haji Saeni
Jurusan Gizi Poltekkes K kes Marmuju.

ABSTRACT

Stunting is a condition which indicated by chromic growth inhib:
malnutrition. In Tinambun, strict has S0.9% sfun cases. Stenting in children Laustd by 3:-:vx£ra]
factors related parenting. The objective of this study is to know ciation

of feeding practices. hygiene practices and seeking treatment practices in infants. This s-udy was
observational case control study with 51 smmring toddlers samples and 51 toddlers normal by
systematic random sampling. The independent variables consist of feeding practices, hygiene practices

ion and caused by long-term

and health seeking p while the dep: variable is toddler who suffered stumring. Statistical

analysis by bivariate with Chi Square test. There is Feeding personal

hygiene practice with incidence of stwmting  toddlers. There is no association between secking

treatment with of

Keyword: . =

PENDAHULUAN Kecamat T b P
fwrting:  adalah suatu keadaan y:.ng salah samu dari 16 kecamatan yang berada di

dengan pertumbs wilayah Kabupaten Polman Propinsi Sulawesi

yang bersifal kromis yang discbablan a]eh Baral. Hasil Pemantanan Status Gizi di wilayah

imalnutrisi jangka panjang. Menurut  WHO Kecamatan Tinambung tahun 2014
n " p .

Child Growth

pada indeks panjang badan dibanding umur
(PB/U} atau tinggi badan dibanding umur
(TB/T) dengan batas (z-score) kurang dari -2
SD  (WHO, 2010y Swmting pada anak
disebabkan oleh beberapa faklor yang saling
berbubungan di antaranya adalah  faktor gizi
wvang terdapat pada makanan Kualitas  dan

dari 864 balita yang diukur status
gizinya diperoleh sebanyak 440 balita yang
mengalami  stumting  atau  sebesar  50,9%
(Puskesmas Tinambung, 2014). Penclitian ini
bert: untuk 1 pola
asuh dengan kejadian stentimg pada balita
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Pola asuh dan pola makan sebagai faktor risiko
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Parenting and feeding patterns as risk factors for stunting toddlers
aged 6-24 months Papuans and Non-Papuans
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Abstract

Purpose: Stunting or short is one indicator of chronic nutritional status that has
long-term effects. The stunting prevalence in Indonesia in 2013 was 37.2% and
in Papuain 2016 amounted to 51.72%. In 2017 there were 527 stunting toddlers
in Keerom Regency and 214 toddlers found in Skanto District. This study aims to
determine the risk of parenting and feeding patterns to the incidence of stunting
of children aged 6-24 months in the Papuan and Non-Papuan tribes in the Arso
Il Health Center, Keerom. Methods: This type of research is observational with
a case-control design. A total of 160 toddlers were divided into 40 cases and
40 controls in each tribe. Data collection uses parenting questionnaires and
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