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ABSTRAK 

 

Nida Syahidah : 1601035026 “ Faktor Risiko Stunting Pada Anak Usia 12 

– 24 Bulan di Kecamatan Ciracas, Jakarta Timur”. Skripsi. Jakarta : Program Studi 

Pendidikan Guru Pendidikan Anak Usia Dini, Fakultas Keguruan dan Ilmu 

Pendidikan, Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. HAMK, 2020.  

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor risik stunting pada anak 

usia 12-24 Bulan di Kecamatan Ciracas, Jakarta Timur. Metode penelitian yang 

digunakan adalah metode penelitian kuantitatif deskriptif. Sampel yang digunakan 

adalah convenience sampling.  

Pada uji validitas dan reliabilitas penelitian ini menggunakan pendapat para 

ahlis (expert judgment) dan menggunakan metode Aiken. Penelitian ini diuji oleh 3 

pakar ahli yaitu dosen PG PAUD UHAMKA, Perawat dan bidan dengan nilai rata-

rata lebih dari 0,8 sehingga dikatakan ke dalam kategori validitas tinggi. Hasil 

reliabilitas dari perhitungan spss menunjukkan bahwa nilai reliabilita 0.963, maka 

kuesioner dikatakan sempurna 

Pada uji hipotesis, penelitian ini menggunakan jenis hiptesis analisis 

deskriptif untuk mengetahui apa sajakah faktor risiko stunting. Dari hasil hipotesis 

mengenai faktor risiko stunting pada anak usia 12-24 bulan di Kecamatan Ciracas 

Jakarta Timur diperoleh data sebagai berikut : Mean : 55.78, Median : 40.00, Modus 

: 40. Maka berdasarkan hasil data tersebut, dapat dikatakan bahwa terdapat faktor 

risiko stunting pada anak usia 12-24 Bulan di Kec. Ciracas Jakarta Timur 
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ABSTRACT 

 

Nida Syahidah: 1601035026 "Risk Factors for Stunting in Children Aged 

12-24 Months in Ciracas District, East Jakarta". Essay. Jakarta: Early Childhood 

Education Teacher Education Study Program, Faculty of Teacher Training and 

Education, Prof. Dr. HAMK, 2020. 

This study aims to determine the risk factors for stunting in children aged 

12-24 months in Ciracas District, East Jakarta. The research method used is 

descriptive quantitative research methods. The sample used is convenience 

sampling. 

In the validity and reliability test, this study uses expert judgment and uses 

the Aiken method. This study was tested by 3 expert experts, namely PG PAUD 

UHAMKA lecturers, nurses and midwives with an average score of more than 0.8 

so that it was said to be in the high validity category. The reliability results of the 

SPSS calculation show that the reliability value is 0.963, so the questionnaire is said 

to be perfect 

In testing the hypothesis, this study uses a descriptive type of hypothesis 

analysis to determine the risk factors for stunting. From the results of the hypothesis 

regarding the risk factors for stunting in children aged 12-24 months in Ciracas, 

East Jakarta, the following data were obtained: Mean: 55.78, Median: 40.00, Mode: 

40. So based on these data results, it can be said that there are risk factors for 

stunting in children aged 12-24 months in the district. Ciracas, East Jakarta. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah  

Kejadian stunting dimulai ketika 2 tahun pertama kehidupan anak kondisi 

stunting dapat menyebabkan kerusakan diri pada anak yang tidak dapat 

disembuhkan. Stunting juga dapat mempengaruhi kognitifnya yang akan 

menyebabkan anak berpendidikan lebih rendah. Sedangkan untuk anak 

perempuan yang mengalami stunting, ketika mereka dewasa akan melahirkan 

seorang anak yang memiliki berat badan lahir rendah (BBLR).  

Stunting pada anak merupakan konsekuensi dari beberapa faktor yang 

seringkali dikaitkan dengan kemiskinan, asupan gizi, kesehatan, kebersihan diri 

dan lingkungan. Ada beberapa faktor penyebab utama yang menyebabkan 

kejadian stunting pada anak, yaitu faktor ekonomi, keluarga yang memiliki 

penghasilan rendah akan sulit memenuhi kebutuhan gizi anak yang berpengaruh 

kepada perkembangan dan pertumbuhannya, hal ini dikarenakan keterbatasan 

biaya dan berdampak kepada pertumbuhan anak. Berdasarkan data yang 

didapatkan dari Badan Pusat Statistik (BPS) penggolongan pendapatan 

dibedakan menjadi 4 yaitu, golongan sangat tinggi adalah jika pendapatan lebih 

dari Rp. 3.500.000/ bulan, yaitu pendapatan sangat tinggi, tinggi, sedang dan 

rendah. Pendapatam sangat tinggi rata-rata berkisar >Rp.3.500.000, untuk 

pendapatan tinggi rata-rata berkisar Rp. 2.500.000 s/d Rp. 3.500.000, untuk 
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spendapatan sedang berkisar Rp. 1.500.000 s/d Rp 2.500.000, dan pendapatan 

rendah berkisar < Rp 1.500.000.  

iPenyakit infeksi pada anak yang membuat kondisi kesehatan anak menurun 

sehingga akan berdampak pada nafsu makan anak, penyakit pada stunting ini 

biasanya yang terjadi pada anak adalah penyakit infeksi saluran pernafasan 

(ISPA) dan juga diare. Faktor asupan gizi, kekurangan vitamin, mineral, protein 

dan juga zinc ini merupakan penyebab terjadinya gizi buruk pada anak. Selain 

itu harga makanan sehat di Indonesia masih tergolong mahal, sehingga keluarga 

yang memiliki ekonomi rendah kurang mampu dalam memenuhi kebutuhan 

gizi anak. Faktor lainnya yaitu layanan kesehatan, kurangnya layanan 

kesehatan, pelayanan Kesehatan  Dasar atau Primary Health Care di Indonesia 

dilakukan melalui Puskesmas, Posyandu, Dasawisma. Tempat layanan 

kesehatan tersebut jauh atau ketidak mampuan masyarakat dalam biaya 

merupakan suatu kendala bagi masyarakat yang akan  berdampak pada status 

gizi anak (Mansbridge, 1998). 

Menurut UNICEF dalam BAPPENAS (2011), status gizi pada anak dapat 

dipengaruhi oleh faktor langsung dan faktor tidak langsung. Faktor langsung 

yang berhubungan dengan stunting yakni karakteristik anak berjenis kelamin 

laki-laki, BBLR, asupan energi, protein rendah, selain itu disebabkan karena 

penyakit infeksi dan diare. Sedangkan faktor tidak langsung yang berhubungan 

dengan stunting yaitu pola asuh orangtua yang tidak memberikan ASI ekslusif, 

penelitian yang dilakukan di Nepal menyatakan anak yang berusia 0-23 bulan 

secara signifikan memiliki risiko yang rendah terhadap stunting dibandingkan 

Faktor Risiko Stunting..., Nida Syahidah, FKIP, 2020.



3 
 

 

dengan anak yang berusia >23 bulan. Hal ini dikarenakan oleh perlindungan 

ASI yang didapat. yang terjadi di Indonesia pada saat ini. Pelayanan kesehatan 

yang tidak lengkap dan karakteristik orangtua yang berupa pekerjaan orangtua, 

dan juga ekonomi keluarga.  

Faktor Resiko stunting berhubungan dengan karakteristik orangtua yaitu 

mencakup pendidikan, pekerjaan, pola asuh yang diberikan orangtua berkaitan 

dengan pendidikan orangtua. Tingkat pendidikan dibagi menjadi tingkat 

pendidikan yang rendah yaitu SMP atau <SMP, dan juga Tinggi yaitu SMA dan 

perguruan tinggi, ada pula faktor usia ibu dan tinggi badan ibu, usia ibu 

dianggap mempengaruhi psikologis dalam merawat dan memelihara kesehatan 

anak, serta tinggi badan ibu yang kurang dari 150 cm kemungkinan besar akan 

melahirkan anak stunting. Hal ini dikarenakan gen dalam kromosom yang 

membawa sifat pendek sehingga berpeluang anak mewarisi gen tersebut dan 

tumbuh menjadi stunting.  penyakit infeksi, BBLR, kategori BBLR jika riwayat 

berat badan lahir < 2.500 gram, dan tidak BBLR jika riwayat berat badan lahir 

>2.500 gram. Anak yang terlahir dengan berat badan < 2.500 gram (BBLR) 

lebih berpotensi menjadi stunting, dan lain sebagainya . 

Kejadian stunting  pada seseorang dapat berdampak buruk bagi 

kesehatannya yaitu gagal tumbuh, perkembangan kognitif dan motorik menjadi 

terhambat serta gangguan metabolic pada saat anak menjadi dewasa anak akan 

mengalami penyakit tidak menular seperti diabetes, obesitas, stroke, dan juga 

serangan jantung. (Kemenkes RI, 2019) 
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Data yang didapatkan dari riset kesehatan dasar tahun 2017 (RISKESDAS 

2017), menyatakan bahwa pendek dan sangat pendek yang dikenal sebagai 

stunting merupakan status gizi yang berdasarkan indeks tinggi badan menurut 

umur. Presentase anak pendek dan sangat pendek usia 0-59 bulan di Indonesia 

pada tahun 2017 yaitu sebesar 9,8 % dan 19,8%. Yang dimana angka ini 

meningkat dari tahun sebelumnya, yaitu sebesar 8,57% untuk balita sangat 

pendek dan sebesar 18,97% untuk balita pendek.  

buruk akibat stunting pada usia 0-59 Bulan (TB/U) di provinsi DKI Jakarta 

mencapai 7,20%, sedangkan pada tahun 2018 balita yang dikategorikan sangat 

pendek menurun yaitu sebesar 7,0%. (Profil Kesahatan DKI Jakarta Tahun 2017 

& 2018).  

Berdasarkan data Dinas Kesehatan dan Biro kesejahteraan sosial provinsi 

DKI Jakarta pada tahun 2019 terdapat 430 balita kekurangan gizi yang 

mendapat perawatan. Jumlah terbesar kasus balita kekurangan gizi yang 

mendapatkan perawatan di tahun 2019 yaitu pada wilayah Jakarta Barat dan 

Jakarta Timur. (Statistik.Jakarta.go.id). Berdasarkan data Dinas Kesehatan 

Provinsi DKI Jakarta, jumlah anak stunting di Jakarta Timur hingga akhir tahun 

2019 terbanyak di Ibu Kota. Dari data yang ada di Jakarta Timur jumlah balita 

stunting dengan katergori sangat pendek berjumlah 4.857 balita dan pendek 

sebanyak 5.628 balita. (Kota Administrasi Jakarta Timur).  

Berdasarkan data yang didapatkan dari dinas kesehatan, jumlah terbesar 

anak yang memiliki status gizi kurang dalam perawatan di DKI Jakarta pada 

tahun 2019 yaitu berada di Jakarta Barat dan Jakarta Timur. Di Jakarta Timur 
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terdapat jumlah anak stunting terbanyak di DKI Jakarta, yaitu anak yang 

dikategorikan pendek berjumlah 4.857 balita sedangkan yang dikategorikan 

sangat pendek yaitu sebanyak 5.628 balita.  

Menurut informasi yang didapatkan dari situs web Republika.co.id dengan 

judul artikel Jaktim Duduki Peringkat Tertinggi Balita Stunting se-DKI, yang 

diakses pada tanggal 20 Agustus 2020, menyatakan bahwa di Jakarta terdapat 

19 ribu anak balita yang mengalami stunting. Jakarta timur tercatat sebagai 

kawasan perkotaan dengan jumlah anak stunting tertinggi di DKI Jakarta pada 

tahun 2019. Data yang dirilis Dinas Kesehatan DKI Jakarta katergori pendek 

pada jakarta pusat sebesar 967 anak balita, Jakarta Utara 3.207 balita, Jakarta 

Barat 4.158 balita, Jakarta Selatan 4.859 balita, Jakarta Timur 5.628 balita dan 

Kepulauan Seribu sebanyak 303 anak balita. Maka dapat kita lihat dari data 

diatas bahwa Jakarta Timur memiliki anak balita dengan jumlah terbanyak.  

Menurut informasi yang didapat melalui situs Direktorat Jendral Bina 

Pembangunan Kementrian Dalam Negri dengan judul perkuat komitmen, 

Jakarta Timur Gelar Rembuk Stunting, yang diakses pada tanggal 24 Agustus 

2020, mendapatkan informasi bahwa dalam paparan Bapak Wakil Walikota 

menyampaikan pelaksanaan aksi konvergensi yang sudah berjalan di Jakarta 

Timur dinilai mengarah positif, sebab dari data EPPGBM masing-masing 

puskesmas, prevelensi stunting di Jakarta Tumur turun ke angka 11% dari 

sebelumnya yaitu diangka 28% data riskesdas 2018.  
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Berdasarkan data tersebut, peneliti tertarik melakukan penelitian ini untuk 

mengatahui lebih jelas menganai faktor resiko terjadinya stunting seperti 

asupan gizi yang rendah, faktor penyakit, faktor ekonomi, faktor tingkat 

pendidikan orangtua, faktor usia dan tinggi badan ibu, Faktor layanan 

kesehatan, Faktor Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) pada anak, faktor lainnya 

yaitu faktor pemberian ASI. Oleh karena itu, peneliti ingin melakukan 

penelitian yang berjudul “Faktor Resiko Stunting Pada Anak Usia 12-24 Bulan 

di Kecamatan Ciracas Kota Jakarta Timur”.  

B. Identifikasi Masalah  

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan di atas, maka 

dapat diidentifikasikan beberapa permasalahan sebagai berikut: 

1. Seberapa besar tingkat stunting di Kecamatan Ciracas? 

2. Apa saja faktor risiko stunting yang terjadi pada anak usia 12-24 bulan di 

Kecamatan Ciracas, Jakarta Timur? 

C. Batasan Masalah  

Agar penelitian ini dapat dilakukan lebih fokus, dan mendalam maka 

penulis memandang permasalahan penelitian yang diangkat perlu dibatasi 

variabelnya. Oleh sebab itu penulis membatasi diri hanya berkaitan dengan 

“Mengetahui faktor Risiko stunting pada anak usia 12-24 bulan di Kecamatan 

Ciracas Kota Jakarta Timur”.  
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D. Rumusan Masalah  

Berdasarkan batasan masalah di atas, rumusan masalah penelitian ini adalah 

“Faktor Risiko apakah yang banyak terjadi pada anak yang mengalami stunting 

di Kecamatan Ciracas, Jakarta Timur.  

E. Manfaat Penelitian  

1. Manfaat Teoritis  

Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan referensi bagi para 

akademis dan pihak-pihak yang membutuhkannya, yang berguna untuk 

mengembangkan ilmu kesehatan masyarakat mengenai faktor risiko 

stunting pada anak usia 12-24 bulan di Kecamatan Ciracas Jakarta Timur.  

Sebagai referensi pada penelitian-penelitian selanjutnya yang 

berhubungan dengan kejadian stunting pada anak.  

2. Manfaat Empiris  

a. Manfaat Bagi Peneliti  

Dengan dilakukannya penelitian ini, peneliti berharap agar mendapatkan 

suatu gambaran dan menambah pengetahuan mengenai faktor risiko 

stunting pada anak usia 12-24 bulan di Kecamatan Ciracas daerah Jakarta 

Timur  

b. Manfaat Bagi Program Studi  

Penelitian ini diharapkan mampu menambahkan referensi penelitian 

mengenai permasalahan gizi dan tumbuh kembang anak, khususnya pada 

masalah stunting.  
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c. Manfaat Bagi Tempat Penelitian  

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat serta informasi 

dan juga wawasan kepada masyarakat di DKI Jakarta khususnya di 

Kecamatan Ciracas Jakarta Timur untuk mengantisipasi terhadap faktor-

faktor tersebut jangan sampai terjadi. 
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