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 Stunting yakni perawakan tubuh pendek pada anak usia di bawah lima tahun dan secara global 

masih menjadi masalah malnutrisi kronis pada anak-anak. Asia memiliki persentase stunting 

tertinggi sebesar 53% dan kejadian stunting di Indonesia masih jauh dari angka yang ditargetkan. 

Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan antara sikap dan pengetahuan ibu terhadap 

kejadian stunting di Desa Cigadung, wilayah kerja Puskesmas Cikakak. Penelitian ini merupakan 

penelitian observasional analitik, pendekatan cross sectional, dan bersifat korelasional. Sampel 

penelitian sejumlah 200 orang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Data penelitian 

diperoleh menggunakan kuesioner dan pengukuran tinggi badan anak secara langsung. Uji 

analisis menggunakan uji korelasi Rank Spearman. Hasil penelitian menggunakan uji korelasi 

Rank Spearman bahwa terdapat hubungan antara sikap ibu (ρ = 0.783; p= 0.000) dan 

pengetahuan ibu (ρ = 0.936; p = 0.000) dengan kejadian stunting. Kesimpulannya, terdapat 

hubungan antara sikap dan pengetahuan ibu terhadap kejadian stunting di Desa Cigadung, 

Wilayah Kerja Puskesmas Cikakak. 
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 Stunting was defined as short stature in children under five years of age and remained a global 

problem of chronic malnutrition. Asia had the highest percentage of stunting at 53%, and the 

prevalence of stunting in Indonesia was still far from the national target. The purpose of this 

study was to determine the relationship between mothers’ attitudes and knowledge and the 

incidence of stunting in Cigadung Village, the working area of the Cikakak Community Health 

Center. This study was an analytical observational study using a cross-sectional approach, and 

was correlational in nature. A sample of 200 respondents was selected using purposive 

sampling. Data were collected using questionnaires and direct measurement of children’s 

height. Data analysis was performed using the Spearman’s rank correlation test. The results 

showed that there was a significant relationship between mothers’ attitudes (ρ = 0.783; p < 

0.001) and mothers’ knowledge (ρ = 0.936; p < 0.001) and the incidence of stunting. In 

conclusion, mothers’ attitudes and knowledge were significantly associated with the incidence 

of stunting in Cigadung Village, the working area of the Cikakak Community Health Center. 
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PENDAHULUAN 

Stunting dikenal sebagai perawakan tubuh 

pendek pada anak usia di bawah lima tahun dan 

secara global masih menjadi masalah malnutrisi 

kronis pada anak-anak.1 Anak dikategorikan 

sebagai stunting jika penilaian z-score tinggi 

badan terhadap usia (TB/U) diperoleh <-2 SD 

dikategorikan tinggi badan pendek dan <-3 SD 

dikategorikan tinggi badan sangat pendek.2 

Berdasarkan data WHO (2020) didapatkan 149,2 

juta balita di seluruh dunia mengalami masalah 

gizi tertinggi yaitu stunting. Asia memiliki 

persentase stunting tertinggi sebesar 53% 

dibandingkan Afrika sebesar 41%.2 

Berdasarkan prevalensi stunting di 

Indonesia menurut Riskesdas bahwa di tahun 

2018 terdapat 30,8% balita mengalami stunting. 

Sedangkan di tahun 2013 prevalensi balita 

stunting sebesar 37,2%.3 Adapun data menurut 

SSGI bahwa Indonesia memiliki persentase 

kejadian stunting tahun 2022 sebesar 21,6% 

yang mengalami penurunan dari tahun 2019 

sebesar 27,7% dan 2021 sebesar 24,4%.4 

Meskipun persentase stunting menurun pada tiap 

tahunnya, nilai tersebut masih di atas standar 

yang telah ditetapkan oleh WHO yaitu 20%.5 

Berdasarkan Peraturan Presiden RI Nomor 18 

Tahun 2020 stunting yang terjadi di Indonesia 

ditargetkan turun menjadi 14%.6 Kementerian 

Kesehatan pada tahun 2017 memperoleh 

prevalensi stunting di Brebes sebesar 32,7% dan 

menjadi urutan tertinggi di Jawa Tengah.7 Selain 

itu, data yang diperoleh dari SSGI persentase 

kejadian stunting di Provinsi Jawa Tengah tahun 

2022 sebesar 20,8% dan Kabupaten Brebes 

sebagai salah satu daerah prioritas stunting yang 

menyumbangkan kasus stunting tertinggi di 

Jawa Tengah sebesar 29,1%. Kejadian stunting 

di Kabupaten Brebes mengalami peningkatan 

dari tahun sebelumnya yaitu sebesar 26,3%.8 

Kurangnya kebutuhan gizi yang 

dibutuhkan anak khususnya di 1000 Hari 

Pertama Kehidupan atau sejak konsepsi hingga 

usia anak 2 tahun dapat menyebabkan gangguan 

dalam pertumbuhan linear dan perkembangan 

sel-sel otak anak.9 Hal tersebut dapat 

menyebabkan efek jangka pendek seperti 

morbiditas dan mortalitas pada anak meningkat, 

gangguan pertumbuhan fisik, dan perkembangan 

otak. Sedangkan efek jangka panjang yang dapat 

terjadi pada anak adalah penurunan kemampuan 

kognitif dan prestasi, berisiko tinggi mengalami 

diabetes, obesitas, penyakit jantung dan 

pembuluh darah, menurunkan produktivitas, 

serta penghasilan yang diperoleh rendah.10 

Pemerintah telah berupaya membentuk 

peraturan untuk menurunkan prevalensi kasus 

stunting dengan menerbitkan Peraturan Presiden 

Nomor 72 Tahun 2021 tentang Percepatan 

Penurunan Stunting.11 Namun angka kejadian 

stunting di Indonesia masih jauh dari angka yang 

ditargetkan. Hal tersebut dikarenakan tidak 

setimbang dengan pengetahuan dan sikap ibu 

dalam menurunkan kasus stunting.10 

Berdasarkan penelitian Linasari D pada tahun 

2021 bahwa faktor resiko tertinggi yang 

memengaruhi stunting adalah pengetahuan ibu.12 

Selain itu, penelitian yang dilakukan oleh Utami 

RA pada tahun 2019 bahwa pengetahuan ibu 

memiliki hubungan yang signifikan dengan 

kejadian stunting.13 Ibu memiliki peran penting 

dalam memenuhi kebutuhan anak khususnya 

gizi di 1000 Hari Pertama Kehidupan (HPK) dan 

bertanggung jawab terhadap penyiapan makanan 
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yang akan diberikan kepada anak. Ibu yang 

memiliki pengetahuan baik dapat memengaruhi 

sikap untuk memilih makanan yang dibutuhkan 

untuk diberikan kepada keluarga. Sikap 

didefinisikan sebagai kemauan dan 

kecenderungan seseorang untuk bertindak.14 

Sejak tahun 2018 Kabupaten Brebes 

menjadi salah satu daerah prioritas stunting dari 

100 Kabupaten/Kota lainnya.15 Hal tersebut 

dikarenakan prevalensi stunting Kabupaten 

Brebes tahun 2013 mencapai 43,62% atau 

69.201 jiwa mengalami stunting.16 Kabupaten 

Brebes memiliki sepuluh desa prioritas stunting 

yang termasuk ke 100 wilayah intervensi 

nasional mengenai pencegahan stunting yaitu 

salah satunya Desa Cigadung. Desa tersebut 

memiliki akses dekat dengan Puskesmas 

Cikakak, namun tingginya angka stunting di 

Desa Cigadung menunjukkan bahwa 

ketersediaan dan kedekatan fasilitas kesehatan 

belum tentu berbanding lurus dengan 

pemanfaatan layanan kesehatan yang optimal. 

Menurut WHO, kejadian stunting dipengaruhi 

oleh multifaktorial seperti pengetahuan dan 

sikap ibu dalam memenuhi kebutuhan gizi 

anak.17 

Berdasarkan rekapitulasi penimbangan 

serentak Bulan Agustus Tahun 2022 yang 

dilakukan oleh Puskesmas Cikakak diperoleh 

jumlah bayi dan balita dari 10 desa binaan adalah 

2.444 orang. Pada penimbangan tersebut 

didapatkan bayi dan balita diindikasikan stunting 

sejumlah 260 orang yang terdiri dari 174 

dikategorikan tinggi badan pendek dan 86 

dikategorikan tinggi badan sangat pendek. 

Selain itu, terdapat desa dengan jumlah stunting 

tertinggi yaitu Desa Cigadung berjumlah 69 

orang. Oleh karena itu, dengan berbagai hal 

tersebut maka peneliti tertarik untuk mengetahui 

hubungan antara sikap dan pengetahuan ibu 

terhadap kejadian stunting di Desa Cigadung 

wilayah kerja Puskesmas Cikakak. 

METODE  

Penelitian ini merupakan penelitian 

kuantitatif dengan desain observasional analitik, 

pendekatan cross sectional, dan bersifat 

korelasional. Populasi penelitian adalah seluruh 

ibu yang memiliki balita di Desa Cigadung, 

wilayah kerja Puskesmas Cikakak. Sampel 

penelitian berjumlah 200 responden yang dipilih 

menggunakan teknik purposive sampling. 

Kriteria inklusi meliputi ibu yang mampu 

membaca dan berkomunikasi dengan baik, 

memiliki balita tanpa kelainan kongenital, serta 

bersedia menjadi responden. Kriteria eksklusi 

adalah responden yang tidak mengisi kuesioner 

secara lengkap. Variabel independen dalam 

penelitian ini adalah pengetahuan dan sikap ibu, 

sedangkan variabel dependen adalah kejadian 

stunting. Data pengetahuan dan sikap ibu 

dikumpulkan menggunakan kuesioner 

terstruktur. Data kejadian stunting diperoleh dari 

rekam medis yang dikonfirmasi melalui 

pengukuran tinggi badan balita, menggunakan 

stadiometer untuk anak usia ≥2 tahun dan 

infantometer untuk anak usia <2 tahun.  

Analisis data dilakukan menggunakan uji 

korelasi Spearman untuk menilai hubungan 

antara variabel independen dan variabel 

dependen. Uji korelasi Spearman digunakan 

karena data berskala ordinal. Kategori sikap ibu 

dan pengetahuan ibu ditentukan berdasarkan 

persentase skor total yang diperoleh dari hasil 
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pengisian kuesioner, yaitu skor yang didapatkan 

dibagi skor maksimal dikalikan 100%. Sikap ibu 

dikategorikan sebagai negatif (≤61%) dan positif 

(>61%). Sedangkan, tingkat pengetahuan 

diklasifikasikan menjadi kurang (<55%), cukup 

(56-74%), dan baik (≥75%). Penelitian ini telah 

memperoleh persetujuan etik dari Komite Etik 

Fakultas Kedokteran Universitas Swadaya 

Gunung Jati sesuai dengan tujuh standar WHO, 

dengan nomor No.27/EC/FKUGJ/V/2023 

tertanggal 22 Mei 2023. 

HASIL  

Responden penelitian yang diambil adalah 

200 responden dengan metode pengambilan 

purposive sampling yang memenuhi kriteria 

inklusi dan eksklusi. Data penelitian ini adalah 

data primer yang diperoleh langsung oleh 

peneliti melalui kuesioner. Kuesioner penelitian 

terdiri atas 14 item pertanyaan untuk menilai 

sikap ibu dan 15 item pertanyaan untuk menilai 

pengetahuan ibu. Pertanyaan-pertanyaan dalam 

kuesioner telah diuji validitas dan 

reliabilitasnya. Hasil validitas dan reliabilitas 

untuk semua item pertanyaan yaitu valid dan 

reliabel (nilai koefisien alfa 0,842).  

Tabel 1 berikut menggambarkan frekuensi 

karakteristik responden, dari 200 sampel 

diperoleh sebagian besar memiliki usia 21-30 

tahun yaitu 107 responden (53,5%). Pendidikan 

terakhir ibu sebagian besar Sekolah Dasar (SD) 

sebesar 124 responden (62%). Pekerjaan ibu 

sebagian besar adalah Ibu Rumah Tangga (IRT) 

sebesar 188 responden (94%). Selain itu, jenis 

kelamin anak yang ikut serta pada penelitian ini 

sebagian besar adalah perempuan sejumlah 114 

responden (57%). 

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik 

responden 

Karakteristik 
Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

Usia Ibu 

<20 tahun 

21-30 tahun 

31-40 tahun 

41-50 tahun 

 

5 

107 

78 

10 

 

2,5 

53,5 

39,0 

5,0 

Pendidikan Ibu 

SD 

SMP/MTS 

SMA/SMK 

 

124 

65 

11 

 

62,0 

32,5 

5,5 

Pekerjaan Ibu 

Ibu rumah tangga 

Buruh 

Petani 

Wiraswasta 

 

188 

6 

4 

2 

 

94,0 

3,0 

2,0 

1,0 

Jenis Kelamin 

Anak 

Perempuan 

Laki-laki 

 

114 

86 

 

57,0 

43,0 

 

Tabel 2. Analisis univariat 

Variabel 
Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

Tingkat sikap 

Sikap negatif 

 

71 

 

35,5 

Sikap positif 129 64,5 

Total 200 100 

Tingkat 

pengetahuan 
  

Pengetahuan kurang 90 45,0 

Pengetahuan cukup 23 11,5 

Pengetahuan baik 87 43,5 

Total 200 100 

Kejadian stunting   

Stunting 92 46,0 

Normal 108 54,0 

Total 200 100 

 

Berdasarkan hasil analisis univariat pada 

tabel 2, sebagian besar responden menunjukkan 

sikap positif sejumlah 129 responden (64,5%), 

sedangkan sikap negatif sejumlah 71 responden 

(35,5%) dan sikap positif. Temuan ini 

mengindikasikan bahwa mayoritas ibu telah 

memiliki sikap yang mendukung terhadap aspek 

yang diteliti, meskipun proporsi sikap negatif 

masih cukup signifikan dan berpotensi menjadi 

faktor risiko. 
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Pada variabel tingkat pengetahuan ibu, 

hampir setengah responden memiliki 

pengetahuan kurang sejumlah 90 responden 

(45%). Sedangkan pengetahuan cukup sejumlah 

23 responden (11,5%) dan pengetahuan baik 87 

responden (43,5%). Proporsi pengetahuan 

kurang yang relative tinggi merupakan temuan 

kritis karena mencerminkan adanya kesenjangan 

pemahaman ibu yang dapat memengaruhi 

perilaku dan praktik terkait kesehatan anak. Pada 

variabel  kejadian stunting, hasil penelitian 

menunjukkan bahwa sejumlah 92 responden 

(46%) mengalami stunting, sedangkan sejumlah 

108 responden (54%) normal. Persentase 

kejadian stunting masih menjadi masalah 

kesehatan masyarakat yang bermakna di wilayah 

penelitian.

 

Tabel 3. Hubungan sikap ibu terhadap kejadian stunting 

 

Berdasarkan hasil analisis bivariat pada 

tabel 3, menunjukkan terdapat hubungan yang 

bermakna antara sikap ibu dan kejadian stunting 

pada balita. Hasil uji Rank Spearman diperoleh 

nilai korelasi sebesar 0,783 dengan nilai p 0.000 

(p<0,05) yang memiliki arti terdapat korelasi 

kuat antara sikap ibu terhadap kejadian stunting 

yang diperoleh memiliki arti korelasi positif kuat 

atau hasil penelitian berbanding lurus yaitu ibu 

yang memiliki sikap baik maka status gizi anak 

juga baik berdasarkan indikator TB/U. 

Secara proporsional, sebagian besar ibu 

dengan sikap negatif memiliki balita stunting 

sejumlah 70 responden (98,6%), sedangkan pada 

ibu dengan sikap positif Sebagian besar balita 

berada pada kategori status gizi normal sejumlah 

107 responden (82,9%). Temuan ini menegaskan 

bahwa sikap ibu merupakan faktor penting 

terhadap kejadian stunting. 

Hasil analisis bivariat antara Tingkat 

pengetahuan ibu dan kejadian stunting 

menunjukkan hubungan yang bermakna secara 

statistic. Hasil uji Rank Spearman  menghasilkan 

nilai p 0.000 (p<0,05) dengan nilai korelasi 

sebesar 0,936, yang menunjukkan korealsi 

sangat kuat dan positif antara tingkat 

pengetahuan ibu dan status gizi balita.  

Secara proporsional, sebagian besar ibu 

dengan pengetahuan kurang memiliki balita 

stunting sejumlah 89 responden (98,8%). 

Sebaliknya, seluruh ibu dengan pengetahuan 

baik memiliki balita dengan status gizi normal 

Variabel 

Status Gizi (TB/U) 
Total 

p value ρ (Rho) Stunting Normal 

n % n % n % 

Tingkat sikap 

Sikap negatif 

 

70 

 

98,6 

 

1 

 

1,4 

 

71 

 

100 
0,000 0,783 

Sikap positif 22 17,1 107 82,9 129 100 

Total 92 46 108 54 200 100 

Tingkat pengetahuan 

Pengetahuan kurang 

 

89 

 

98,8 

 

1 

 

1,2 

 

90 

 

100 

0,000 0,936 Pengetahuan cukup 3 13,1 20 86,9 23 100 

Pengetahuan baik 0 0 87 100 87 100 

Total 92 46 108 54 200 100 
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(100%). Hasil ini mengindikasikan bahwa 

peningkatan pengetahuan ibu berbanding lurus 

dengan penurunan kejadian stunting. 

DISKUSI 

Berdasarkan hasil penelitian terhadap 200 

ibu balita di Desa Cigadung Wilayah Kerja 

Puskesmas Cikakak bahwa sebagian besar ibu 

memiliki sikap positif 129 responden (65,5%). 

Sedangkan, ibu yang memiliki sikap negatif 

sejumlah 71 responden (35,5%). Ibu dengan 

sikap positif cenderung memiliki balita dengan 

status gizi normal. Berdasarkan jawaban 

kuesioner tentang sikap negatif sebagian besar 

responden setuju dengan pernyataan negatif. 

Salah satunya adalah tentang pernyataan 

“kurang mengusahakan memberikan anak 

makanan yang bergizi” dan “kurang mandiri 

memberikan perawatan anak stunting sesuai 

arahan”. Seharusnya responden menjawab tidak 

setuju untuk pernyataan negatif. Berdasarkan 

karakteristik responden, sejumlah 188 

responden (94%) sebagai ibu rumah tangga yang 

tidak memiliki penghasilan mandiri, sehingga 

sangat bergantung pada kemampuan ekonomi 

keluarga. Kondisi ini berpotensi membatasi daya 

beli pangan bergizi yang berdampak pada 

rendahnya pemenuhan gizi pada balita. Selain 

itu, berdasarkan jawaban kuesioner tentang 

sikap positif sebagian besar responden setuju 

dengan pernyataan positif. Salah satunya adalah 

tentang pernyataan “melakukan imunisasi dasar 

lengkap pada anak untuk meningkatkan sistem 

pertahanan tubuh menjadi kuat sehingga dapat 

mencegah penyakit infeksi” dan “saya 

membawa anak ke posyandu sesuai jadwal yang 

ditentukan untuk memantau tumbuh kembang 

dan perkembangan.”18 

Berdasarkan hasil penelitian terhadap 200 

ibu balita di Desa Cigadung Wilayah Kerja 

Puskesmas Cikakak bahwa sebagian besar ibu 

memiliki pengetahuan kurang 90 responden 

(45%). Sedangkan, ibu yang memiliki 

pengetahuan cukup sejumlah 23 responden 

(11,5%) dan pengetahuan baik sejumlah 87 

responden (43,3%). Ibu dengan pengetahuan 

kurang cenderung memiliki balita stunting. 

Berdasarkan jawaban kuesioner pengetahuan 

bahwa tidak sedikit ibu yang tidak dapat 

menjawab pertanyaan pengetahuan tentang 

stunting dengan benar. Beberapa ibu masih 

keliru menjawab pertanyaan dampak jangka 

panjang stunting, penanganan dan pencegahan 

stunting, serta penyebab stunting. Namun, 

sebagian besar responden dapat menjawab 

pertanyaan pengetahuan tentang stunting dengan 

benar mengenai definisi stunting dan ciri-ciri 

anak mengalami stunting.  

Berdasarkan hasil penelitian terhadap 200 

ibu balita di Desa Cigadung Wilayah Kerja 

Puskesmas Cikakak bahwa sebagian besar 

responden status gizi normal sejumlah 108 

responden (54%) dan balita yang mengalami 

stunting sejumlah 92 responden (46%). Stunting 

merupakan masalah gizi yang menyebabkan 

anak mengalami pertumbuhan tinggi badan tidak 

maksimal pada balita. Pengetahuan tentang 

stunting yang dimiliki oleh ibu termasuk 

kategori kurang namun ibu memiliki sikap 

positif. Hal tersebut dikarenakan secara tidak 

sadar ibu melakukan pencegahan stunting. Sikap 

berhubungan dengan emosi atau perasaan 

tertutup sehingga ibu tidak mengetahui bahwa 



Ibnu Sina: Jurnal Kedokteran dan Kesehatan-Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara 

Volume 25 No. 1 Januari Tahun 2026 

 Vernika Angelina Prabandari 261 

sikap atau yang dilakukan ibu termasuk sikap 

positif sehingga memperoleh hasil mayoritas 

balita tidak mengalami stunting.18,19 

Hasil penelitian selaras dengan 

Mutiarasari D, dkk (2021) bahwa sebagian besar 

balita tidak mengalami stunting 52% dan 

kejadian stunting 48%.19 Penelitian Paramita 

LDA, dkk (2021) menyatakan hasil yang selaras 

bahwa sebagian besar balita mengalami stunting 

72% dan tidak stunting 28%. Tingkat 

pengetahuan responden mayoritas kurang 

dengan sikap yang diberikan ibu positif.18 

Hubungan Sikap Ibu terhadap Kejadian 

Stunting 

Berdasarkan hasil analisis variabel sikap 

ibu terhadap kejadian stunting menunjukan 

adanya hubungan antara sikap ibu terhadap 

kejadian stunting di Desa Cigadung wilayah 

kerja Puskesmas Cikakak dengan kekuatan 

hubungan nilai ρ (Rho) sebesar 0.783 dan nilai 

signifikansi Rank Spearman (p=0.000). Nilai ρ 

(Rho) sebesar 0.783 menunjukan bahwa adanya 

korelasi positif kuat. Hipotesis pada penelitian 

ini diterima karena ada hubungan sikap ibu 

terhadap kejadian stunting di Desa Cigadung 

wilayah kerja Puskesmas Cikakak diperoleh 

nilai p <0.05. Namun, karena menggunakan 

desain cross sectional dan teknik purposive 

sampling hubungan tersebut bersifat 

korelasional dan tidak dapat diinterpretasikan 

sebagai hubungan sebab-akibat. 

Pada hasil penelitian ini, sebagian besar 

sikap ibu positif tidak memiliki anak stunting. 

Sedangkan ibu dengan sikap negatif memiliki 

anak stunting. Sebagian besar ibu memiliki sikap 

“kurang mengusahakan memberikan anak 

makanan yang bergizi” yang mencerminkan 

rendahnya perhatian ibu terhadap aspek 

pemenuhan gizi harian anak, khususnya kualitas 

makanan. Dalam konteks Desa Cigadung, 

kondisi ini berkontribusi terhadap kejadian 

stunting karena asupan zat gizi makro dan mikro 

yang tidak adekuat dalam jangka panjang. Ibu 

cenderung belum memprioritaskan pemberian 

protein hewani seperti ikan, telur, dan daging 

secara rutin yang berperan penting dalam proses 

pertumbuhan tulang dan jaringan tubuh anak. 

Berdasarkan karakteristik responden, sebagian 

besar ibu merupakan ibu rumah tangga yang 

tidak memiliki penghasilan mandiri dan 

bergantung pada kondisi ekonomi keluarga. 

Keterbatasan ekonomi berpotensi memengaruhi 

kemampuan keluarga dalam menyediakan 

pangan bergizi. Hasil penelitian ini selaras 

dengan penelitian Kresnawati W, dkk (2022) 

yang menyimpulkan bahwa terdapat hubungan 

sikap terhadap program keluarga sadar gizi 

dengan kejadian stunting (p=0.000). Balita yang 

tidak mengalami kejadian stunting banyak 

terjadi pada ibu dengan sikap mendukung.20,21 

Adapun faktor lain yang turut berperan 

yaitu akses pelayanan kesehatan. Ibu yang 

memiliki akses baik ke pelayanan kesehatan 

seperti kunjungan rutin ke posyandu dan 

pemanfaatan layanan imunisasi memilliki 

peluang lebih besar untuk memperoleh informasi 

mengenai pemantauan pertumbuhan dan 

pencegahan stunting. Akses pelayanan 

kesehatan yang memadai dapat memperkuat 

sikap positif ibu dalam pengasuhan anak dan 

berkontribusi terhadap status gizi anak.22 

Penelitian lain yang dilakukan oleh Ambarwati 

W, dkk (2022) bahwa adanya korelasi antara 
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sikap ibu dengan kejadian stunting (p=0,013). 

Mayoritas ibu yang memiliki sikap negatif dan 

balita mengalami stunting sebesar 60,6%.21 

Penelitian lain yang dilakukan oleh Mutingah Z, 

dkk (2021) memperoleh hasil bahwa terdapat 

hubungan antara sikap ibu dengan perilaku 

pencegahan stunting pada balita (p=0,001).23 

Stunting memiliki tanda fisik yaitu tinggi badan 

pendek, namun stunting pada balita kebanyakan 

kurang disadari sebab perbedaan tinggi badan 

anak yang mengalami stunting dengan anak 

normal tidak terlalu terlihat. Masa penting 

pertumbuhan dan perkembangan anak terjadi 

pada 1000 Hari Pertama Kelahiran sehingga 

diperlukan pemenuhan nutrisi yang optimal bagi 

anak.2,24 

Sikap merupakan reaksi perasaan tertutup 

yang muncul oleh adanya stimulus, baik reaksi 

untuk mendukung atau tidak mendukung. 

Perasaan tertutup diartikan sebagai respons yang 

tidak bisa dilihat secara langsung. Sikap ibu 

tentang stunting dapat memengaruhi status 

kesehatan anak. Kurangnya sikap ibu dalam 

memberikan makan untuk anak dalam jangka 

lama dapat memberikan efek kepada 

pertumbuhan dan perkembangan anak. Hal 

tersebut sesuai dengan penelitian yang dilakukan 

oleh Utami R, dkk (2019) bahwa ada hubungan 

signifikan antara sikap ibu dalam mengasuh 

anak dengan kejadian stunting. Sikap ibu positif 

dapat dipengaruhi oleh faktor budaya seperti 

penyediaan nutrisi balita dan lingkungan sekitar 

yang mendukung ibu dalam melakukan aktivitas 

positif ibu. Kesamaan hasil ini menguatkan 

bahwa sikap ibu yang tidak mendukung 

berkontribusi nyata terhadap terjadiya 

stunting.13,20,24 

Ibu yang memberikan nutrisi kepada anak 

termasuk wujud perilaku. Teori lawrence green 

yang dikemukakan oleh Notoatmodjo bahwa 

sikap dapat memengaruhi perilaku kesehatan 

seseorang. Ajzen dan Fishbein mengemukakan 

teori lain yaitu Theory of Reasoned Action untuk 

mengukur niat berperilaku. Penilaian tersebut 

dimulai dari adanya motivasi dan keyakinan 

terhadap perilaku sehingga sikap yang semakin 

kuat akan memperbesar peluang mempengaruhi 

perilaku.25,26 Pengetahuan yang dimiliki oleh ibu 

disertai dengan sikap positif ibu akan 

memberikan perilaku yang baik dalam 

mengasuh anak, memenuhi kebutuhan nutrisi, 

dan memantau pertumbuhan anak. Pada 

penelitian ini, ibu yang bersikap positif di Desa 

Cigadung wilayah kerja Puskesmas Cikakak 

cenderung memiliki anak tidak stunting. Oleh 

karena itu, sikap ibu yang baik akan diikuti 

dengan kejadian stunting yang menurun.24,26 

Hubungan Pengetahuan Ibu terhadap 

Kejadian Stunting 

Berdasarkan hasil analisis variabel 

pengetahuan ibu terhadap kejadian stunting 

menunjukan adanya hubungan antara 

pengetahuan ibu terhadap kejadian stunting di 

Desa Cigadung wilayah kerja Puskesmas 

Cikakak dengan kekuatan hubungan nilai ρ 

(Rho) sebesar 0.936 dan nilai signifikansi 

Spearman Rho (p=0.000). Nilai ρ (Rho) sebesar 

0.936 menunjukan bahwa adanya korelasi positif 

sangat kuat. Hipotesis pada penelitian ini 

diterima karena ada hubungan pengetahuan ibu 

terhadap kejadian stunting di Desa Cigadung 

wilayah kerja Puskesmas Cikakak diperoleh 

nilai p <0.05. Namun, karena menggunakan 
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desain cross sectional dan teknik purposive 

sampling hubungan tersebut bersifat 

korelasional dan tidak dapat diinterpretasikan 

sebagai hubungan sebab-akibat. 

Pada hasil penelitian ini, sebagian besar 

pengetahuan ibu kurang memiliki anak stunting. 

Sedangkan ibu dengan pengetahuan baik 

memiliki anak yang tidak stunting. Selain itu, 

pengetahuan cukup memiliki anak stunting dan 

tidak stunting. Hasil analisis jawaban kuesioner 

menunjukkan bahwa aspek pengetahuan yang 

paling rendah  pada responden adalah 

pengetahuan mengenai makanan bergizi spesifik 

untuk mencegah stunting, terutama terkait 

sumber protein hewani seperti daging, ayam, 

ikan, dan telur. Konsidi ini berkontribusi 

terhadap terjadinya stunting pada balita di Desa 

Cigadung. Hasil penelitian ini selaras dengan Al 

JP, dkk (2021) bahwa terdapat hubungan antara 

pengetahuan ibu dengan kejadian stunting pada 

balita usia 12-59 bulan (p=0,02). Balita yang 

memiliki tinggi badan pendek dan sangat pendek 

banyak terjadi pada ibu dengan pengetahuan 

kurang.24,27 

Penelitian lain yang dilakukan oleh 

Yunitasari E, dkk (2021) menyatakan bahwa 

terdapat hubungan antara pengetahuan ibu 

dengan pencegahan stunting (p=0,007). Begitu 

pula penelitian di Cimahi yang dilakukan oleh 

Linasari D (2021) bahwa pengetahuan ibu 

merupakan faktor resiko tertinggi dengan 

kejadian stunting (OR 3,03). Penelitian tersebut 

diartikan bahwa balita yang memiliki ibu dengan 

pengetahuan kurang memiliki peluang 3,03 kali 

lipat mengalami stunting dibandingkan ibu 

dengan pengetahuan baik. Pentingnya 

pengetahuan ibu mengenai stunting selama 

perkembangan anak di 1000 Hari Pertama 

Kehidupan karena setelah melewati 1000 Hari 

Pertama Kehidupan maka stunting tidak dapat 

diubah. Efek yang dapat dijumpai dalam jangka 

lama yaitu penurunan fungsi kognitif dan fisik, 

kondisi kesehatan yang lemah, dan saat dewasa 

memiliki perawakan tubuh pendek.12,24,28 

Pengetahuan merupakan bekal awal bagi 

ibu dalam memberikan pengasuhan yang baik 

kepada anak. Hal tersebut berkaitan dengan 

penentuan sikap dan perilaku ibu. Menurut 

Notoadmodjo bahwa perilaku yang didasari oleh 

pengetahuan menciptakan perilaku lebih 

permanen dipadankan dengan perilaku tanpa 

landasan pengetahuan. Tingkat pengetahuan ibu 

yang baik akan menciptakan ibu bijak untuk 

memberikan makanan bergizi dan tepat dalam 

mengambil keputusan saat anak sakit. Hal 

tersebut terutama dalam pengetahuan mengenai 

pemenuhan kebutuhan gizi anak sejak masa 

kehamilan, pemberian ASI ekslusif, imunisasi, 

dan pemantauan tumbuh kembang anak.12,24,26 

Rendahnya pengetahuan ibu di Desa 

Cigadung dikaitkan dengan karakteristik 

responden mayoritas memiliki tingkat 

pendidikan SD sejumlah 124 responden (64%). 

Kejadian stunting dapat dipengaruhi oleh tingkat 

pendidikan dan pengetahuan ibu. Pengetahuan 

bersangkutan dengan tingkat pendidikan. 

Tingkat pendidikan yang rendah menjadi salah 

satu penghambat dalam memahami dan 

menyerap informasi kesehatan dan gizi yang 

dibutuhkan anak. Sedangkan, ibu dengan tingkat 

pendidikan tinggi cenderung memiliki 

pengetahuan baik dan luas terkait kebutuhan 

gizi, memberikan asuhan yang baik, dan 

memperhatikan kesehatan pada anak. Penelitian 
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tersebut selaras dengan Mzumara B, dkk (2018) 

di Zambia bahwa ibu pendidikan tinggi 

membuktikan penurunan peluang sebesar 75% 

kejadian stunting dipadankan dengan ibu 

pendidikan rendah. Hal tersebut dikaitkan 

dengan kemudahan dalam memahami dan 

menyerap informasi yang diperoleh ibu. 

Penyediaan makanan dengan gizi seimbang akan 

tercapai bila ibu mempunyai pengetahuan 

baik.24,28,29 

Namun demikian, pendidikan rendah 

yang dimiliki oleh ibu tidak menjamin bahwa ibu 

memiliki pengetahuan rendah mengenai gizi 

seperti stunting. Hal tersebut berkaitan dengan 

rasa ingin tahu yang dimiliki oleh ibu untuk 

memperoleh informasi tentang makanan tepat 

bagi anak dalam mencegah masalah gizi. 

Sumber pengetahuan yang diperoleh oleh ibu 

dapat berasal dari puskesmas atau posyandu 

karena pelayanan yang diberikan tidak hanya 

memberikan makanan tambahan yang bergizi, 

tetapi memberikan informasi gizi. Oleh karena 

itu, ibu yang rutin ke posyandu maka banyak 

pengetahuan yang diperoleh tentang gizi atau 

masalah gizi sehingga dapat menurunkan 

kejadian stunting.19,30 

Berdasarkan temuan sejumlah 90 

responden (45%) ibu memiliki tingkat 

pengetahuan rendah dan menunjukkan 

hubungan sangat kuat dengan kejadian stunting, 

penelitian ini menegaskan pentingnya intervensi 

peningkatan pengetahuan ibu sebagai strategi 

utama pencegahan stunting di Desa Cigadung, 

Kabupaten Brebes. Penelitian selanjutnya 

disarankan menggunakan intervensi untuk 

menilai dampak edukasi gizi terhadap perubahan 

perilaku ibu secara berkelanjutan. Pendekatan 

tersebut diharapkan mampu meningkatkan 

pemahaman ibu dan berkontribusi pada 

penurunan kejadian stunting. 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan 

kesimpulan bahwa sebagian besar ibu balita di 

Desa Cigadung wilayah kerja Puskesmas 

Cikakak memiliki sikap positif (64,5%), namun 

masih terdapat sikap negatif (35,5%), serta 

tingkat pengetahuan didominasi kategori kurang 

(45%). Kejadian stunting ditemukan pada 46% 

balita. Analisis bivariat menunjukkan adanya 

hubungan yang bermakna dengan kekuatan 

korelasi positif antara sikap ibu dan kejadian 

stunting, serta hubungan yang sangat kuat antara 

pengetahuan ibu dan kejadian stunting di Desa 

Cigadung wilayah kerja Puskesmas Cikakak. 

Meskipun ditemukan hubungan antara variabel 

yang diteliti, hasil penelitian ini tidak dapat 

digunakan untuk menyimpulkan hubungan 

kausal karena keterbatasan desain penelitian dan 

faktor lain seperti tingkat pendidikan, kondisi 

ekonomi, serta akses pelayanan kesehatan. 
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