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Abstrak

Latar Belakang: Stunting merupakan suatu kondisi status gizi kurang yang bersifat kronik yang
disebabkan oleh gizi yang tidak adekuat sejak masa kehamilan sampai dengan anak berusia 2-5 tahun.
Stunting tidak hanya menekankan tinggi badan yang kurang berdasarkan umur anak, melainkan alarm
akan krisis nutrisi yang mengancam masa depan anak dikemudian hari. Tujuan: Mengetahui bagaimana
korelasi status gizi ibu hamil dengan kejadian stunting pada balita. Metode Penelitian: Studi case control
melibatkan 152 ibu, 76 balita stunting dan 76 balita normal dengan menggunakan pendekatan kuantitatif
analitik observasional untuk membedah faktor-faktor risiko stunting. Hasil: Berdasarkan enam variabel
yang diteliti diantaranya status gizi ibu hamil, usia, pendidikan, pekerjaan, tinggi badan, dan paritas,
status gizi ibu terbukti dengan menjadi salah satu prediktor terhadap kejadian stunting dengan nilai p-
value 0,001, OR 3,854 (CI 1,754-8,469). Sehingga, Ibu hamil dengan gizi kurang selama kehamilan
memiliki risiko 4 kali lebih tinggi melahirkan balita stunting dibandingkan ibu dengan status gizi baik.
Kesimpulan: penelitian ini menemukan bahwa status gizi ibu hamil menjadi salah satu prediktor stunting
pada balita.

Kata Kunci: Stunting, Gizi Maternal, Status Gizi Ibu Hamil
Abstract

Background: Stunting is a chronic condition of malnutrition caused by inadequate nutrition from
pregnancy until the child is 2-5 years old. Stunting not only emphasizes the height that is less based on
the child's age, but also an alarm of a nutritional crisis that threatens the child's future in the future.
Objective: To find out how the correlation between the nutritional status of pregnant women and the
incidence of stunting in toddlers. Research Method: A case control study involving 152 mothers, 76
stunted toddlers and 76 normal toddlers using an observational analytical quantitative approach to
dissect risk factors. Results: Based on six variables studied including nutritional status of pregnant
women, age, education, occupation, height, and parity, maternal nutritional status is proven to be one
of the predictors of stunting with a p-value of 0.001, OR 3.854 (CI 1.754-8.469). Thus, pregnant women
with malnutrition during pregnancy have a 4 times higher risk of giving birth to stunted toddlers
compared to mothers with good nutritional status. Conclusion: This study found that the nutritional
status of pregnant women is a predictor of stunting in toddlers.
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1. PENDAHULUAN

The Golden Period atau periode emas yang dimulai sejak masa konsepsi sampai anak
berusia lima tahun menjadi masa penting dan urgent untuk dilakukannya pemenuhan nutrisi
dan optimalisasi kecerdasan anak oleh setiap orang tua. Pemenuhan nutrisi pada periode emas
dapat berkontribusi pada kualitas hidup anak dan secara tidak langsung mempunyai andil dalam
peningkatan kualitas Sumber Daya Manusia (SDM) dikemudian hari. (Uce, L. 2017)

Prevalensi balita stunting oleh World Health Organization (WHQO), melaporkan bahwa
Indonesia termasuk ke dalam negara ketiga dengan prevalensi tertinggi di regional Asia
Tenggara/South-East Asia Regional (SEAR) dengan rata-rata prevalensi balita pendek dan
sangat pendek di Indonesia tahun 2018 yakni sebesar 30,8%, artinya hampir sepertiga dari
jumlah balita Indonesia mengalami masalah gizi yang mengakibatkan tinggi badan balita yang
lebih rendah dari kelompok seusianya. (Setiawan, et al 2018)

Prevalensi balita stunting di Nusa Tenggara Timur (NTT) menempati posisi puncak
yakni sebesar 42,6%, yang kemudian diikuti oleh Provinsi lainnya seperti Sulawesi barat 40%,
Kalimantan Tengah 39% atau Nusa Tenggara Barat (NTB) sebesar 37,2% yang juga di atas
prevalensi stunting nasional sebesar 29,6% (Riskesdas, 2018). Prevalensi stunting di provinsi
NTT tersebut terdiri dari balita dengan kategori sangat pendek 16% dan pendek 26,7% dan
Kabupaten Manggarai Barat menjadi salah satu Kabupaten dengan prevalensi stunting 49,31%
di tahun 2015 dan pada tahun 2018 jumlah balita stunting tercatat sejumlah 2.415 balita. (BPS
NTT, 2018; Profil Kesehatan Indonesia, 2017).

Tingginya prevalensi stunting di Nusa Tenggara Timur diikuti dengan tingginya
prevalensi ibu hamil dengan risiko Kurang Energi Kronik (KEK) tertinggi kedua setelah
Provinsi Papua yakni sebesar 20,7 persen, angka ini telah jauh melebihi batas nasional yakni
14,8 persen, selain itu prevalensi Wanita Usia Subur (WUS) dengan risiko KEK di NTT juga
menempati urutan kedua yakni sebesar 17,4 persen dengan standar nasional Indonesia sebesar
10,7 persen. Berdasarkan data tersebut, dapat dianalisis bahwa semakin wanita usia subur
masuk dalam kategori risiko KEK maka saat hamil akan berisiko untuk mengalami kehamilan
dengan risiko yang sama yakni kehamilan dengan risiko kurang energi kronik (Pemantauan
Status Gizi, 2017)

Status gizi pada ibu selama kehamilan memiliki peranan penting dalam mendukung
keberlangsungan hidup anak dikemudian hari, Preconception Maternal Nutritional Status
(PMNS) atau status gizi sebelum masa kehamilan yang memiliki pengaruh tinggi pada anak
usia 2 tahun baik secara langsung maupun tidak langsung melalui pertumbuhan janin dan berat
yang dicapai saat lahir, hubungannya dengan peningkatan risiko stunting dari anak yang
dilahirkan dari ibu hamil dengan status gizi yang kurang dilihat dari kenaikan berat selama
kehamilan sesuai dengan standar yang ditetapkan oleh Institute of Medicine (IOM) (Young,
2018).

2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan desain analitik observasional dengan
case control study design yang melibatkan 152 ibu, 76 balita stunting dan 76 balita normal di
Wilayah Kerja Puskesmas Waenakeng, Kabupaten Manggarai Barat Nusa Tenggara Timur
dengan pendekatan retrospektif pada ibu dan balita.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil analisis yang dilakukan pada penelitian ini didapatkan bahwa terdapat
korelasi bermakna status gizi ibu hamil dengan kejadian stunting pada balita, dengan nilai p-
value 0,001 (p<0,05) dan nilai OR 3,854 (CI 95% 1,754-8,469). Hasil tersebut dapat
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diinterpretasikan bahwa ibu dengan status gizi kurang selama kehamilan dapat meningkatkan
proporsi terjadinya stunting 3,854 kali lebih besar dibandingkan ibu dengan status gizi baik saat
hamil.

Tabel 1. Hasil Analisis Bivariat

. . Stunting
?fﬁ:‘gﬁ;‘ Stunting __ Tidak Stunting | °t4) AT 9201/
n % n % n % °
Kurang 30 395 11 145 41 27 1,754-
Baik 46 605 65 855 111 73 001 385 gug
Total 76 100 76 100 152 100

Hasil pada penelitian ini sejalan dengan pendapat WHO (2016) yang menjelaskan
bahwa nutrisi ibu dan status kesehatan sebelum, selama dan setelah kehamilan, mempengaruhi
pertumbuhan dan perkembangan awal anak. Hal ini dapat diperkirakan dengan berat badan lahir
rendah yang secara langsung dapat berkontribusi sebesar 20% terhadap kejadian stunting pada
masa kanak-kanak.

Status gizi ibu hamil turut memiliki proporsi terhadap kejadian stunting dengan nilai
OR pada analisis multivariat yang tidak jauh berbeda atau memiliki selisih yang pendek
dibandingkan dengan paritas dan tinggi badan ibu, yang memiliki rentang terhadap variabel
yang paling dominan. Hasil analisis diinterpretasikan bahwa ibu dengan tingkat pendidikan
rendah memiliki proporsi untuk dapat menyebabkan terjadinya stunting lebih besar,
dibandingkan dengan ibu dengan tingkat pendidikan tinggi.

Selanjutnya penelitian yang dilakukan oleh Vitolo, et a/ (2008), yang menjelaskan
bahwa ibu yang mengalami malnutrisi selama kehamilan akan menyebabkan ukuran plasenta
menjadi lebih kecil serta pertumbuhan plasenta menjadi terhambat. Hal ini akan berimbas pada
menurunnya volume darah ibu menurun dan cardiac output menjadi tidak adekuat sehingga
pemenuhan nutrisi bagi janin kurang sehingga pada akhirnya janin yang dilahirkan akan
memiliki ganguan pertumbuhan dan memiliki berat lahir yang rendah, dan hal kemudian
menjadi faktor pendukung terjadinya stunting pada balita.

Selanjutnya, penelitian lain yang sejalan dengan penelitian ini, menghubungan status
gizi ibu dengan kejadian stunting dilakukan oleh Khan, et a/ (2019) yang dalam penelitiannya
dijelaskan bahwa faktor ibu yang dalam hal ini status gizi ibu memiliki hubungan yang
signifikan dengan status gizi anak. Dalam penelitiannya dijelaskan bahwa nutrisi selama
kehamilan memiliki peran penting karena dapat berpengaruh bagi pemenuhan nutrisi untuk
pertumbuhan dan perkembangan janin selama dikandungan.

Menurut Win, ef al (2013) nutrisi ibu selama kehamilan memainkan peran utama pada
pertumbuhan dan kelangsungan hidup anak. Woldeamanuel, et a/ (2019) juga menjelaskan
dalam penelitiannya bahwa saat hamil kebutuhan akan nutrisi dan energi ibu meningkat dan
janin sepenuhnya bergantung pada ibu terutama asupan lemak dan protein yang memiliki
pengaruh kuat bagi pertumbuhan serta perkembangan janin. Pemenuhan nutrisi yang kurang
adekuat selama kehamilan akan berimbas pada keterlambatan laju pertumbuhan dan
perkembangan janin sehingga bisa meningkatkan potensi janin mengalami gangguan
pertumbuhan intrauterin serta BBLR, yang mana BBLR menjadi salah satu indikator status gizi
ibu yang kurang selama kehamilan yang juga menjadi masalah kesehatan yang dapat
meningkatkan risiko mortalitas dan morbiditas bayi serta menjadi salah satu prediktor terhadap
terjadinya stunting pada anak dikemudian hari.
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Berdasarkan hasil analisis multivariat pada tabel 2 didapatkan empat variabel yang
paling dominan untuk memprediksi kejadian stunting pada balita di wilayah kerja Puskesmas
Wae Nakeng, diantaranya adalah: status gizi ibu hamil, tingkat pendidikan ibu, tinggi badan
dan paritas. Ke empat variabel ini memiliki proporsi terhadap kejadian stunting dengan variabel
tingkat pendidikan ibu yang paling dominan terhadap stunting pada balita di wilayah kerja
Puskesmas Wae Nakeng.

Tabel 2. Hasil Analisis Multivariat

No Variabel p-value OR CI 95%
1 Status Gizi Ibu Hamil
Baik 0,001 5,60 2,105-14,936
Kurang
2  Tingkat Pendidikan
Ibu - 0,000 560 2,504-12,564
Tinggi
Rendah
3  Tinggi Badan Ibu
Normal 0,023 3,06 1,169-8,021
Rendah
4  Paritas
Primipara 0,003 5,05 1,729-14,782
Multipara
N 152
R2 0,393

Status gizi ibu hamil turut menjadi salah satu prediktor terhadap kejadian stunting
dengan nilai OR pada analisis multivariat yang tidak jauh berbeda atau memiliki selisih yang
pendek dibandingkan dengan paritas dan tinggi badan ibu, yang memiliki rentang terhadap
variabel yang paling dominan. Hasil analisis diinterpretasikan bahwa ibu dengan tingkat
pendidikan rendah memiliki proporsi untuk dapat menyebabkan terjadinya stunting lebih besar,
dibandingkan dengan ibu dengan tingkat pendidikan tinggi.

4. KESIMPULAN

Berdasarkan enam variabel yang diteliti baik status gizi ibu hamil, usia, pendidikan,
pekerjaan, tinggi badan, dan paritas, status gizi ibu terbukti dengan menjadi salah satu prediktor
terhadap kejadian stunting pada balita. Selain itu, tinggi badan ibu dan paritas memiliki korelasi
terhadap terjadinya stunting pada balita dengan persentase yang lebih rendah, sedangkan umur
ibu dan pekerjaan ibu tidak memiliki hubungan dengan kejadian stunting pada balita
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