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ABSTRAK

NAMA : Darmiati

NPM  :1916010018

“Faktor - Faktor yang Berhubungan dengan Kejadian Stunting pada Balita
di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng Barona Jaya Aceh Besar Tahun 2021”.

xii + 54 Halaman; 9 Tabel, 7 Lampiran

Anak stunting cenderung lebih rentan terhadap penyakit infeksi, sehingga
mengakibatkan kerugian ekonomi jangka panjang. Jumlah kejadian stunting di
Aceh adalah > 25%. Penelitian ini menggunakan deskriptif analitik, dengan desain
case control. Populasi dalam penelitian ini adalah ibu yang memiliki anak balita
dan berada di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng Barona Aceh Besar Tahun 2021.
Tehnik pengambilan sampel penelitian ini menggunakan tehnik purposive
sampling dengan jumlah sampel sebanyak 66 orang. Analisa data menggunakan
univariat dan bivariate dengan uji chi suare. Pengumpulan data dengan
membagikan kuesioner dan pengukuran antropometri, penelitian dilaksanakan di
Wilayah Kerja Puskesmas Krueng Barona Aceh Besar pada tanggal 19 Agustus —
19 September 2021. Setelah dilakukan uji statistik hasil uji chi square diketahui
bahwa tidak ada pengaruh usia ibu (p=0,258; OR = 0,290) dan pendidikan
(p=0,587; OR = 1,563) dan didapatkan adanya hubungan pendapatan (p=0,030;
OR = 4,126) dan pekerjaan (p=0,033; OR = 5,8) dengan kejadian kejadian
stunting. Kesimpulan penelitian ini pekerjaan ibu merupakan faktor yang paling
berhubungan dengan kejadian stunting pada anak balita di Wilayah Kerja
Puskesmas Krueng Barona Jaya Aceh Besar. Diharapkan kepada Puskesmas agar
dapat menjadikan hasil penelitian ini sebagai bahan referensi untuk dapat
meningkatkan kebijakan operasional mengenai nutrisi ibu hamil dan anak.
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Daftar bacaan : 30 buku dan 41 jurnal
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ABSTRACT
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" Factors Related to Stunting Incidents in Toddlers in the Work Area of
Krueng Barona Jaya Health Center Aceh Besar in 2021".

xii + 52 Pages; 9 Table, 7 Appendix

Stunting children tend to be more susceptible to infectious diseases, resulting in
long-term economic losses. The number of stunting in Aceh is > 25%. This study
uses descriptive analytic, with a case control design. The population in this study
were mothers who had children under five and were in the Krueng Barona Health
Center Aceh Besar Working Area in 2021. The sampling technique of this study
used a purposive sampling technique with a total sample of 66 people. Data
analysis using univariate and bivariate with chi suare test. Collecting data by
distributing questionnaires and anthropometric measurements, the research was
carried out in the Krueng Barona Health Center Aceh Besar Work Area on 19
August — 19 September 2021. After statistical tests were carried out, the results of
the chi square test found that there was no effect of maternal age (p = 0.258; OR =
0.290) and education (p = 0.587; OR = 1.563) and found a relationship between
income (p = 0.030; OR = 4.126) and occupation (p = 0.033; OR = 5.8) with the
incidence of stunting. The conclusion of this study is that the mother's occupation
Is the factor most related to the incidence of stunting in children under five in the
Krueng Barona Jaya Health Center, Aceh Besar Work Area. It is hoped that the
Puskesmas can use the results of this study as a reference material to improve
operational policies regarding nutrition for pregnant women and children.

Keywords : Age, Education, Occupation, Income
Reading list : 22 books and 41 journals
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ABSTRAK

Stunting merupakan indikator terjadinya gangguan pertumbuhan anak berupa malnutrisi.
Stunting pada balita perlu menjadi perhatian khusus karena dapat menghambat perkembangan
fisik dan mental anak. Penelitian bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan
dengan kejadian stunting pada balita di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng Barona Aceh Besar,
dengan menggunakan deskriptif analitik, dengan desain case control. Populasi dalam penelitian
ini adalah seluruh ibu yang memiliki anak balita dan berada didesa Meunasah Intan. Tehnik
pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan tehnik simple random sampling dengan
jumlah sampel sebanyak 66 orang (1:1). Analisa data menggunakan univariat dan bivariate
dengan uji chi suare. Cara pengumpulan data dengan cara membagikan kuesioner, penelitian
telah dilaksanakan di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng Barona Jaya pada tanggal 19 Agustus
s/d 19 September 2021. Setelah dilakukan uji statistik hasil uji chi square diketahui bahwa tidak
ada hubungan usia (P-Value 0,258), pendidikan (Value 0,587) dan ada hubungan pendapatan
(P-Value 0,030) dan pekerjaan (P-Value 0,033) dengan kejadian stunting. Kesimpulan dari
penelitian ini adalah dan ada hubungan pendapatan dan pekerjaan dengan kejadian stunting di
wilayah Kerja Puskesmas Krueng Barona Jaya. Diharapkan kepada Puskesmas Diharapkan
untuk lebih meningkatkan promosi kesehatan berupa penyuluhan terkait penyebab dan
pencegahan stunting guna peningkatan pengetahuan ibu mengenai stunting serta pencegahan
yang terkait dengan penyakit infeksi dalam menurunkan angka morbiditas yang dapat
berdampak menjadi stunting.

Kata Kunci: Usia, Pendidikan, Pekerjaan, Pendapatan.

ABSTRACT

Stunting is an indicator of a child's growth disorders in the form of malnutrition. Stunting in
toddlers needs special attention because it can hamper the physical and mental development of
children. This study aims to determine the factors associated with the incidence of stunting in
toddlers in the Krueng Barona Health Center Aceh Besar working area, using descriptive
analytic, with a case control design. The population in this study were all mothers who had
children under five and were in the village of Meunasah Intan. The sampling technique in this
study used a simple random sampling technique with a total sample of 66 people (1:1). Data
analysis using univariate and bivariate with chi suare test. The method of collecting data was by
distributing questionnaires, the research was carried out in the Krueng Barona Jaya Health
Center Work Area on 19 August to 19 September 2021. After statistical tests were carried out,
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the results of the chi square test found that there was no relationship between age (P-Value
0.258), education (Value 0.587) and there is a relationship between income (P-Value 0.030) and
occupation (P-Value 0.033) with the incidence of stunting. The conclusion of this study is that
there is a relationship between income and employment with the incidence of stunting in the
Krueng Barona Jaya Health Center Work area. It is hoped that the Puskesmas will further
improve health promotion in the form of counseling related to the causes and prevention of
stunting in order to increase maternal knowledge about stunting and prevention related to
infectious diseases in reducing morbidity that can have an impact on becoming stunting.

Keywords: Age, Education, Occupation, Income.

PENDAHULUAN

Secara global, sebanyak 151 juta
anak di bawah lima tahun mengalami
stunting dengan tiga per empat dari
jumlah tersebut adalah anak-anak yang
tinggal di wilayah Asia Tenggara dan
Afrika. Berdasarkan data dari World
Health ~ Statistic 2018, Indonesia
menempati urutan ke-3 tertinggi dengan
prevalensi stunting sebesar 36,4% di
Wilayah Asia Tenggara. Indonesia
termasuk negara dengan angka stunting
tertinggi di Asia Tenggara dibandingkan
dengan negara Mynmar (35%), Vietnam
(23%), Malaysia (17%), Thailand (16%)
dan Singapore (4%).[1

Hasil Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) tahun 2018, prevalensi
stunting di  Indonesia mengalami
penurunan dari tahun 2013 sebanyak
37,2% menjadi 30,8% terdiri dari sangat
pendek 11,5% dan pendek 19,3%.1%
Penurunan angka stunting di Indonesia
masih belum mencapai target WHO
yaitu sebesar 20%, hal ini menjadi
masalah kesehatan masyarakat yang
harus ditanggulangi.!

Provinsi ~ Aceh  merupakan
prioritas intervensi stunting.[
Berdasarkan data Riskesdas Tahun 2018
menunjukkan angka prevalensi stunting
di Provinsi Aceh mengalami penurunan
dari tahun 2013 sebesar 41,5% menjadi
37,87% pada tahun 2018. Meskipun
angka stunting tersebut menurun, hal ini
masih belum memenuhi target Rencana
Pembangunan Jangka Menengah
Nasional (RPJMN) tahun 2019 yaitu
28%.5

Balita pendek atau stunting
merupakan suatu kondisi gagal tumbuh

pada balita (bayi di bawah lima tahun)
akibat kekurangan gizi kronis sehinggga
anak terlalu pendek untuk usianya.
Kekurangan gizi pada stunting dapat
terjadi sejak bayi masih di dalam
kandungan dan pada masa awal setelah
bayi lahir.[®! Stunting pada balita perlu
menjadi perhatian khusus karena dapat
menghambat perkembangan fisik dan
mental anak. Berbagai macam dampak
buruk dapat disebabkan oleh kejadian
stunting. Stunting pada masa kanak-
kanak berhubungan dengan
terlambatnya perkembangan motorik
dan kecerdasan yang lebih rendah.["]
Anak stunting juga cenderung lebih
rentan terhadap penyakit infeksi,
sehingga berisiko mengalami penurunan
kualitas belajar di sekolah dan berisiko
lebih sering absen, sehingga
mengakibatkan ~ kerugian  ekonomi
jangka panjang bagi Indonesia.t®!
Merujuk pada pola pikir
UNICEF/Lancet, masalah  stunting
terutama  disebabkan karena ada
pengaruh dari pola asuh, cakupan dan
kualitas pelayanan kesehatan,
lingkungan, dan ketahanan pangan,
maka berikut ini mencoba untuk
membahas dari sisi pola asuh dan
ketahanan pangan tingkat keluarga. Dari
kedua kondisi ini dikaitkan dengan
strategi implementasi program yang
harus dilaksanakan. Pola asuh (caring),
termasuk di dalamnya adalah Inisiasi
Menyusu  Dini  (IMD), menyusui
eksklusif sampai dengan 6 bulan, dan
pemberian ASI dilanjutkan dengan
makanan pendamping ASI (MPASI)
sampai dengan 2 tahun merupakan



proses untuk membantu tumbuh
kembang bayi dan anak. [®]

Penelitian Windasari :
menyebutkan bahwa faktor risiko
stunting pada balita adalah Inisisasi
Menyusui Dini (IMD) dan pemberian
Asi esklusif.l Sebuah penelitian yang
dilakukan di Nepal menyatakan bahwa
anak yang berusia 0-23 bulan secara
signifikan memiliki risiko yang rendah

METODE

Tehnik  pengambilan  sampel
dalam penelitian ini menggunakan
tehnik simple random sampling dengan
jumlah sampel sebanyak 66 orang (1:1).
Analisa data menggunakan univariat

HASIL
1. Analisa Univariat
Berdasarkan tabel 51

menunjukkan  bahwa dari 66
responden, sebagian besar ibu berada
pada kategori tidak berisiko yaitu
sebanyak 58 responden (87,9%).
Berdasarkan tabel 5.2 menunjukkan
bahwa dari 66 responden sebagian
besar ibu berpendidikan tinggi yaitu
sebanyak 47 responden (71,2%).
Berdasarkan tabel 5.3 menunjukkan
bahwa dari 66 responden mayoritas
ibu memiliki pendapatan dengan
kategori rendah yaitu sebanyak 47
responden  (71,2%). Berdasarkan
tabel 5.4 menunjukkan bahwa dari
66 responden mayoritas ibu tidak
bekerja dengan yaitu sebanyak 52
responden  (78,8%). Berdasarkan
tabel 5.5 menunjukkan bahwa dari
66 responden masing-masing
responden memiliki anak yang
normal dan stunting yaitu sebanyak
33 responden (50%).

2. Analisa Bivariat

Berdasarkan tabel 5.6 diatas

terlinat bahwa dari 8 responden
memiliki dengan usia kategori
berisiko, dimana 2 diantarnya

terhadap stunting, dibandingkan dengan
anak yang berusia >23 bulan. Hal ini
dikarenakan oleh perlindungan ASI
yang didapat. ¥

Berdasarkan uraian tersebut
peneliti  tertarik  meneliti  tentang
“Faktor-faktor yang berhubungan
dengan kejadian stunting pada balita
di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng
Barona Aceh Besar Tahun 2021”.
dan bivariate dengan uji chi suare. Cara
pengumpulan  data dengan cara
membagikan kuesioner, penelitian telah
dilaksanakan  di ~ Wilayah  Kerja
Puskesmas Suka Jaya pada tanggal 19
Agustus s/d 19 September 2021.

memiliki anak dengan status gizi
normal (75%). Sedangkan dari 58
responden  dengan usia tidak
berisiko, terdaoat 31 responden
(53,4%) yang memiliki anak dengan
status  gizi  stunting.  Setelah
dilakukan uji silang didapatkan nilai
p value 0,258 (> a = 0,05) dengan
OR: 0,2 atau dengan kata lain
kejadian stunting berisiko terjadi 0,2
kali lebih tinggi pada ibu dengan usia
kategori tidak berisiko.

Tabel 5.7 menunjukan bahwa
proporsi pengetahuan yang baik
lebih besar Berdasarkan tabel 5.7
diatas terlihat bahwa dari 19
responden memiliki pendidikan pada
kategori menengah, 11 responden
(57,9%) diantaranya memiliki anak
dengan  status  gizi  stunting.
Sedangkan dari 47 responden dengan
pendidikan  tinggi, hanya 22
responden (46,8%) diantaranya yang
memiliki anak dengan status gizi
sunting. Setelah dilakukan uji silang
didapatkan nilai p value 0,587 (> o =
0,05) dengan OR: 1,56 atau dengan
kata lain kejadian stunting berisiko
terjadi 1,56 kali lebih tinggi pada ibu
dengan usia pendidikan menengah.



Berdasarkan tabel 5.8 diatas
terlihat bahwa dari 47 responden, 28
responden  (59,6%)  diantaranya
memiliki pendapatan rendah, dimana
sebagian besar ibu memiliki anak
dengan  status  gizi  stunting.
Sedangkan dari 19 responden yang
memiliki pendapatan tinggi, hanya 5
responden (26,3%) diantaranya yang
memiliki anak dengan kategori
stunting. Setelah dilakukan uji silang
didapatkan nilai p value 0,03 (< a =
0,05) dengan OR: 4,12 atau dengan
kata lain kejadian stunting berisiko
terjadi 4 kali lebih tinggi pada ibu
dengan pendapatan rendah.

PEMBAHASAN
1. Hubungan Usia Ibu dengan

Kejadian Stunting

Berdasarkan tabel 5.6
diketahui bahwa setelah dilakukan
uji silang didapatkan didapatkan
nilai p value 0,258 (> a = 0,05)
dengan OR: 0,2 atau dengan kata
lain kejadian stunting berisiko
terjadi 0,2 kali lebih tinggi pada ibu
dengan usia kategori tidak berisiko.

Hasil penelitian ini sejalan
dengan yang dikemukakan oleh,
mengatkan bahwa usia ibu lebih
berperan sebagai faktor psikologis
terhadap kondisi seorang ibu dalam
menerima kehamilannya, sehingga
akan berpengaruh terhadap pola
pengasuhan terhadap anak. Dalam
faktor fisiologis usia ibu
berpengaruh terhadap pertumbuhan
janin, namun apabila terdapat
asupan makanan yang seimbang
yang mampu dicerna tehadap
kondisi fisiologis seorang ibu akan
memberikan dampak yang positif,
dengan kata lain usia ibu bukanlah
faktor langsung yang berhubungan
dengan status gizi anaknya.*!!

Begitu pula dengan hasil
penelitian  Astuti, dimana hasil

Berdasarkan tabel 5.9 diatas
terlihat bahwa dari 52 responden
yang tidak bekerja, sebagian besar
memiliki anak dengan status gizi
stunting  vyaitu  sebanyak 30
responden (57,7%). Sedangkan dari
14 responden yang bekerja, hanya 3
responden (21,4%) yang memiliki
anak stunting. Setelah dilakukan uji
silang didapatkan nilai p value 0,033
(< a = 0,05) dengan OR: 5 atau
dengan kata lain kejadian stunting
berisiko terjadi 5 kali lebih tinggi
pada ibu yang tidak bekerja.

penelitiannya menunjukkan Tidak
ada hubungan antara usia ibu
dengan kejadian stunted (p=0,635)
dan Ada hubungan antara pola asuh
gizi  dengan kejadian  stunted
(p=0,000).122

Asumsi  peneliti  terhadap
hasil penelitian ini adalah karena
usia ibu merupakan faktor tidak
langsung yang mempengaruhi
terjadinya stunting dan juga adanya
faktor lain yang lebih
berpengaruh terhadap status gizi.
Ibu yang berusia muda biasanya
memiliki pola asuh yang kurang
baik karena di jaman teknologi
seperti sekarang anak muda lebih
mahir mencari informasi dari media
sosial dimana informasi yang
didapatkan tidak selalu benar. Selain
itu ibu dengan usia >35 tahun
biasanya telah memiliki anak lebih
dari 1 orang sehingga ibu memiliki
waktu terbatas untuk
memperhatiakan anaknya. Hal inilah
yang diduga menjadi alasan tidak
adanya hubungan usia ibu dengan
kejadian stunting pada penelitian
ini.
Hubungan Pendidikan dengan
Kejadian Stunting



Berdasarkan tabel 5.7
diketahui bahwa setelah dilakukan
uji silang didapatkan didapatkan
nilai p value 0,587(> o = 0,05)
dengan OR: 1,56 atau dengan kata
lain  kejadian stunting berisiko
terjadi 1,56 kali lebih tinggi pada
ibu dengan usia pendidikan
menengah.

Ada banyak faktor yang
berperan dalam terjadinya stunting
diantaranya faktor penyebab
langsung (karakteristik anak,
penyakit infeksi dan  asupan
makanan yang tidak adekuat) dan
faktor penyebab tidak langsung
yang salah  satunya adalah
karakteristik ibu (usia terlalu muda
saat hamil dan memiliki anak,
memiliki postur tubuh yang pendek,
tingkat pendidikan dan pengetahuan
yang rendah, serta pekerjaan yang
berkaitan ~ dengan  pendapatan
keluarga dan ketesediaan pangan
dalam rumah tangga).’®!

Begitu pula dengan hasil
penelitian Wanimbo dan
Wartiningsih, menunjukkan bahwa
hasil  analisis  penelitian  ini
menunjukkan tidak ada hubungan
antara kejadian stunting baduta usia
7-24 bulan dengan tinggi badan ibu
(p=0,303; CI=95%), tingkat
pendidikan ibu (p=0,203; CI=95%)
dan  pekerjaan ibu  (p=0,961;
Cl1=95%).[1]

Asumsi  peneliti  terhadap
hasil penelitian ini adalah ibu yang
memiliki tingkat pendidikan rendah
tidak selalu memiliki balita dengan
masalah stunting dan wasting yang
lebih banyak daripada ibu dengan
tingkat pendidikan lebih tinggi.
Tingkat pendidikan tidak
menentukan pengetahan seseorang,
dalam hal ini adalah pengetahuan
yang berhubungan dengan
kesehatan anak. Pada penyataannya

keluarga dan lingkungan sekitar
sangat berpengaruh terhadap metode
perawatan bagi anak, sebagai contoh
ibu dengan pendidikan tinggi tudah
memberikan ASI Eksklusif, anak
tidak diizinkan makan makanan
berprotein tinggi dan lainnya. Hal
inilah yang diduga menjadi alasan
tidak adanya hubungan pendidikan
ibu dengan kejadian stunting pada
anak..

Hubungan Pendapatan dengan
Kejadian Stunting

Berdasarkan tabel 5.8
diketahui bahwa setelah dilakukan
uji silang didapatkan nilai p value
0,03 (< a = 0,05) dengan OR: 4,12
atau dengan kata lain kejadian
stunting berisiko terjadi 4 kali lebih
tinggi pada ibu dengan pendapatan
rendah.

Kemiskinan dinilai
mempunyai peran penting yang
bersifat timbal balik sebagai sumber
permasalahan gizi yakni kemiskinan
menyebabkan  kekurangan  gizi
sebaliknya individu yang kurang
gizi akan memperlambat
pertumbuhan ekonomi dan
mendorong proses kemiskinan. Hal
ini disebabkan apabila seseorang
mengalami kurang gizi maka secara
langsung  akan menyebabkan
hilangnya produktifitas kerja karena
kekurang fisik, menurunnya fungsi
kognitif yang akan mempengaruhi
tingkat pendidikan dan tingkat
ekonomi keluarga. Dalam mengatasi
masalah kelaparan dan kekurangan
gizi, tantangan yang dihadapi adalah
mengusahakan masyarakat miskin,
terutama ibu dan anak balita
memperoleh bahan pangan yang
cukup dan gizi yang seimbang dan
harga yang terjangkau.*#!

begitu pula dengan hasil
penelitian Agustin & Rahmawati,
dimana hasil penelitian



menunjukkan bahwa 76% keluarga
balita stunting memiliki pendapatan
dibawah Upah minimum regional,
sedangkan keluarga yang tidak
stunting sebanyak 36% memiliki
pendapatan dibawah UMR. Secara
statistik pendapatan keluarga
berhubungan  dengan  kejadian
stunting p=0.001 (OR=5.63;CI 95%
1.65 hingga 19.23). [19]

Asumsi  peneliti  terhadap
hasil penelitian ini adalah keluarga
dengan pendapatan yang rendah
cenderung lebih  membeli jenis
bahan pangan yang memiliki
kadungan karbohirat lebih banyak
dari pada bahan pangan protein,
karena jenis bahan pangan ini lebih
murah dan jumlahnya banyak. Hal
ini juga berpengaruh pada daya beli,
keluarga dengan pendapatan kurang
maka daya beli terhadap jenis
pangan tertentu juga rendah berbeda
dengan keluarga dengan pendapatan
yang cukup atau tinggi maka daya
beli juga akan tinggi sehingga
kebutuhan akan gizi terpenuhi.

4. Hubungan Pekerjaan dengan

Kejadian Stunting

Berdasarkan tabel 5.9
diketahui bahwa setelah dilakukan
uji silang didapatkan nilai p value
0,033 (< a=0,05) dengan OR: 5 atau
dengan kata lain kejadian stunting
berisiko terjadi 5 kali lebih tinggi
pada ibu yang tidak bekerja.

Status pekerjaan ibu juga
sangat menentukan perilaku ibu
dalam pemberian nutrisi kepada
balita. Pada ibu yang bekerja akan
kehilangan waktu untuk
memperhatikan  asupan makanan
bagi  balitanya sehingga akan
mempengaruhi status gizi. Dampak
dari ibu bekerja juga tergantung dari
jenis pekerjaan yang dilakukan ibu.
Ibu yang memiliki jenis pekerjaan
berat maka akan mengalami

kelelahan fisik, sehingga ibu akan
cenderung memilih untuk beristirahat
dari  pada mengurus anaknya
sehingga  asupan anak tidak
diperhatikan dan tidak bisa tercukupi
dengan baik. 6]

Hasil penelitian ini sejalan
dengan hasil penelitian Syahda,
dimana hasil penelitian menunjukkan
adanya hubungan antara pendidikan
ibu dengan kejadian stunting p value
0,008 (p< 0,005), ada hubungan
pekerjaan ibu dengan kejadian
stunting p value 0,043 (p< 0,005),
tidak ada hubungan antara jenis
kelamin dengan kejadian stunting p
value 0,3 (p>0,005), ada hubungan
sanitasi dengan kejadian stunting p
value 0,011 (p< 0,005) dan ada
hubungan sosial ekonomi dengan
kejadian stunting p value 0,002 (p<
0,005). (71

Asumsi  peneliti  terhadap
hasil penelitian ini adalah profesi
ibu bekerja di luar rumah untuk
mencari nafkah, baik untuk dirinya
sendiri maupun untuk keluarganya
itu berbeda-beda. Ibu yang bekerja
berhubungan secara langsung dengan
tingkat pendapatan keluarga.
Pendapatan keluarga berhubungan
secara langsung dengan asupan gizi
yang dikonsumsi oleh anaknya.
Dengan bekerja ibu dapat
memastikan terpenuhinya kebutuhan
anaknya diluar konsumsi makan
seperti  kemampuan  mengobati
anaknya secara dini jika memang
mengalami gangguan masa
pertumbuhan. Semakin awal
kelainan gizi ditemukan maka
kemungkinan anak untuk mengalami
gizi kurang atau stanting maka
semakin cepat pula penanganan
tumbuh  kejar dapat dilakukan
sehingga anak terbebas dari stunting.

KESIMPULAN DAN SARAN



. Tidak ada hubungan usia ibu dengan

kejadian stunting pada balita (P-
Value 0,258).

. Tidak ada hubungan pendidikan ibu

dengan kejadian stunting pada balita
(P-Value 0,587).

. Ada hubungan pendapatan dengan

kejadian stunting pada balita (P-
Value 0,030).
Ada hubungan pekerjaan dengan
kejadian stunting pada balita (P-
Value 0,033).
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LAMPIRAN

Tabel 5.1

Distribusi Frekuensi Usia Ibu di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng Barona
Aceh Besar Tahun 2021

No Usia Ibu Frekuensi Persentase
1 | Berisiko 8 12,1
2 | Tidak Berisiko 58 87,9
Total 66 100
Sumber: Data Primer (diolah) 2021
Tabel 5.2

Distribusi Frekuensi Pendidikan Ibu di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng Barona

Aceh Besar Tahun 2021

No Pendidikan Frekuensi Persentase

1 Dasar 0 0

2 Menengah 19 28,8

3 Tinggi 47 71,2
Total 66 100

Tabel 5.3

Distribusi Frekuensi Pendapatan Ibu di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng
Barona Aceh Besar Tahun 2021

No Pendapatan Frekuensi Persentase
1 | Rendah 47 71,2
2 | Tinggi 19 28,8
Total 66 100

Sumber: Data Primer (diolah) 2021




Tabel 5.4

Distribusi Frekuensi Pekerjaan Ibu di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng
Barona Aceh Besar Tahun 2021

No Pekerjaan Frekuensi Persentase
1 | Tidak Bekerja 52 78,8
2 | Bekerja 14 21,2
Total 66 100
Sumber: Data Primer (diolah) 2021
Tabel 5.5

Distribusi Status Gizi Balita di Wilayah Kerja Puskesmas Krueng Barona Aceh

Besar Tahun 2021

No Status Gizi Frekuensi Persentase
1 | Stunting 33 50
2 | Normal 33 50
Total 66 100

Sumber: Data Primer (diolah) 2021

Tabel 5.6

Hubungan Usia Ibu dengan Kejadian Stunting pada Balita di Wilayah Kerja
Puskesmas Krueng Barona Jaya Aceh Besar Tahun 2021

Kejadian Stunting Total p.
No Usia Ibu Stunting | Normal OR Value a
n % n| % n | %
1 | Berisiko 2 125 |6 | 75 | 8 |100
2 | Tidak Berisiko 31 | 53,4 |27 46,6 | 58 | 100 | 0,2 | 0,258 | 0,05
Total 33| 50 |[55| 50 | 66 | 100
Sumber: Data Primer (diolah) 2021
Tabel 5.7

Hubungan Pendidikan dengan Kejadian Stunting pada Balita di Wilayah Kerja
Puskesmas Krueng Barona Jaya Aceh Besar Tahun 2021

Kejadian Stunting Total P

No Pendidikan Stunting | Normal OR Value a
n % n | % n %
1 | Menengah 11579 | 8 [42,1]0,05 | 100

2 | Tinggi 22 | 46,8 | 25 | 53,2 | 47 |100| 1,56 | 0,587 | 0,05
Total 33| 50 [55| 50 | 66 | 100

Sumber: Data Primer (diolah) 2021



Tabel 5.8
Hubungan Pendapatan dengan Kejadian Stunting pada Balita di Wilayah
Kerja Puskesmas Krueng Barona Jaya Aceh Besar Tahun 2021

Kejadian Stunting Total p.
No Pendapatan Stunting | Normal OR Value a
n % n | % n | %
1 | Rendah 28 | 59,6 | 19 [ 40,4 | 47 | 100
2 | Tinggi 5 1263|114 |737|19 |100]| 4,12 | 0,03 | 0,05
Total 33| 50 | 55| 50 | 66 | 100

Sumber: Data Primer (diolah) 2021

Tabel 5.9
Hubungan Pekerjaan dengan Kejadian Stunting pada Balita di Wilayah Kerja
Puskesmas Krueng Barona Jaya Aceh Besar Tahun 2021

Kejadian Stunting Total p.

No Pekerjaan Stunting | Normal OR value o

n % n| % n | %

1 | Tidak Bekerja 30 | 57,722 42,3 |52 | 100

2 | Bekerja 3 121,4|11/786]14|100| 5 0,033 | 0,05
Total 33| 50 | 55| 50 | 66 | 100

Sumber: Data Primer (diolah) 2021




