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ABSTRAK

Sunting merupakan kondisi gagal tumbuh pada anak balita (dibawah lima tahun)
akibat kurangnya asupan gizi yang bersifat kronik. Menurut World Health
Organizational (WHO), Indonesia masuk kedalam negara ketiga dengan kejadian
tertinggi Asia Tenggara sebesar 27,7%. Pengetahuan gizi ibu, pemberian asi
eksklusif, pemberian MP-ASI, status ekonomi, sanitasi, asupan gizi,, penyakit infeks
merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi stunting pada balita. Tujuan
penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara pengetahuan Gizi lbu,
riwayat pemberian MP-ASI dan Status Ekonomi dengan kejadian stunting pada balita
di Desa Nggjaran Kecamatan Tuntang. Penelitian ini menggunakan desain analitik
observasional dengan pendekatan case control. Sampel penelitian ini sebanyak 88
balita terdiri 22 sampel kasus dan 66 sampel kontrol menggunakan simple random
sampling. Hasil penelitian ini menunjukkan ada hubungan antara pengetahuan p =
0,053, OR = 2,968 (Cl 95% 1,099 - 8,021), riwayat pemberian mp-asi p = 0,004, OR
=4.929 (1.743 - 13.936) dan status ekonomi p = 0,047, OR = 0,327 (Cl 95% 0,120 —
0,890) dengan kejadian stunting pada balita di Desa Ngajaran Kecamatan Tuntang
Kabupaten Semarang. Berdasarkan hasil pendlitian, diharapkan pelayanan kesehatan
melakukan sosialisasi tentang pentingnya pengetahuan gizi, pemberian mp-asi pada
usia 6 bulan kepada orang tua yang memiliki balita

Kata Kunci : Pengetahuan gizi ibu, riwayat mp-asi, status ekonomi, stunting



THE RELATIONSHIP BETWEEN KNOWLEDGE OF MOTHER
NUTRITION, COMPLEMENTARY FEEDING HISTORY AND ECONOMIC
STATUSWITH THE INCIDENCE OF STUNTING ON CHILDREN UNDER

FIVE IN NGAJARAN VILLAGE TUNTANG
SUB DISTRICT

Astriya Hidayah ?, Y uligji Siswanto ?
Program Studi Kesehatan Masyarakat, Universitas Ngudi Waluyo
Email: astriyahidayah@gamail.com

ABSTRACT

Stunting is condition failing growing on children under five (under five years) due
to chronic nutritional deficiency. Based on World Health Statistics, Indonesia entered
into with third countries is the southeast asia of 27,7 %. Knowledge of mother
nutrion, exclusive breastfeeding complementary fedding, economic status, sanitation
nutritional intake, infectious diseasesls one of the factors affects stunting on children
under five. The purpose of this study was to determine the relationship between
knowledge of mother nutrition, complementary feeding history and economic status
with the incidence of stunting on children under five in Ngagaran village Tuntang
sub district. This research uses anaytic observasional with case control approach.
The sampel of research was 88 toddlers consisting 22 cases sample and 66 control
sample used simple random sampling.The results in this study are there is a
relationship between knowledge of mother nutrition p = 0,053, OR = 2,968 ;Cl 95%
1,099 - 8,021, history of complementary feeding p = 0.004, OR = 4.929 ; Cl 95%
1.743 - 13.936) and economic status p = 0.047, OR = 0,327; Cl 95% 0,120 — 0,890)
with the incidence of stunting on children under five in Nggaran Village, Tuntang
Sub District, Semarang Regency. Based on the research, It is hoped that health
services will disseminate information about the importance of nutritional knowledge,
giving complementary feeding at 6 months of age to parents who have toddlers.

Keywords : Konwledg of mother nutritione, complementary feeding, economic
status, stunting



PENDAHULUAN

Stunting merupakan target dari Sustainnable Development Goal (SDGs) yang
masuk pada tujuan pembangunan berkelanjutan yakni mengakhiri kelaparan,
mencapal ketahanan pangan dan peningkatan gizi pada tahun 2030. Sunting atau
rendahnya tinggi badan menurut umur merupakan indikator terjadinya gangguan
pertumbuhan anak berupa kekurangan gizi kronis. Berdasarkan data global,
sebesar21,5% anak umur dibawah 5 tahun mengal amistunting (WHO,2019). Menurut
United Nations Children’s Emergency Fund (UNICEF) pada tahun 2017 lebih dari
setengah balita stunting atau sebesar 55% di Asia dan lebih dari sepertiganya atau
sebesar 39% di Afrika. Berdasarkan data prevalenst balita stunting yang
dikumpulkan oleh World Health Organizational (WHO), Indonesia termasuk
kedalam negara ketiga dengan prevalensi tertinggi di regional Asia Tenggara setelah
Timor Leste, dan India.

Hasil riset kesehatan dasar mencatat prevalens stunting di Indonesia pada
tahun 2013 yaitu sebesar 37,2% mengalami penurunan pada tahun 2018 sebesar
30,8% dan berdasarkan SSGBI menjadi 27,7% pada tahun 2019. Sedangkan
prevalensi stunting menurut provinsi pada balita yaitu tertinggi di provinsi Nusa
Tenggara Timur sebesar 43,82%, provins Jawa Tengah sebesar 27,68% dan
prevalens stunting terendah di provins Bali sebesar 14,42% (SSGBI,2019).
Menurut Kemenkes RI, target penurunan stunting di Indonesia sebesar 14% pada
tahun 2024. Karenanya presentase balita pendek di Indonesia tergolong tinggi maka
masih menjadi masalah kesehatan masyarakat yang perlu di tanggulangi

Menurut hasil laporan riset kesehatan dasar 2018 Provinsi Jawa Tengah,
prevalensi balita stunting berdasarkan Kabupaten pada balita usia 0 — 59 bulan
berada di Kabupaten Puworejo sebanyak 3,93% dengan kategori sangat pendek dan
kategori pendek sebanyak 19,40% sedangkan di Kabupaten Magelang sebanyak
8,9% dengan kategori sangat pendek dan kategori pendek sebanyak 25,05% dan di
Kabupaten Semarang sebanyak 8,16% dengan kategori sangat pendek dan kategori
pendek sebanyak 16,71%. Dimana prevalens stunting berdasarkan usia balita 0 — 59



bulan di Kabupaten Semarang prevalensinya lebih tinggi dibandingkan Kabupaten
Purworeo.

Kementerian Kesehatan tahun 2018 Stunting merupakan suatu keadaan
dimana anak balita mempunyai panjang atau tinggi badan yang kurang jika
dibandingkan dengan umur. Keadaan ini diukur menggunakan satuan panjang atau
tinggi badan yang lebih dari -2 SD median atau standar pertumbuhan anak dari
WHO (Kemenkes, 2018). Dampak buruk yang ditimbulkan dari masalah gizi
(Stunting) yaitu Jangka pendek menyebabkan perkembangan otak anak terganggu,
kecerdasan anak menurun dan terganggunya perkembangan fisik serta metabolisme
daam tubuh mengalami gangguan Sedangkan dampak jangka panjang yakni
menurunkan kemampuan kognitif dan prestasi belgjar anak, daya tahan tubuh anak
menurun sehingga anak mudah sakit, dan resiko munculnya penyakit degeneratif

Stunting menjadi masalah karena dapat ditimbulkan dari stunting yaitu
menurunnya potensi pertumbuhan fisik pada anak, penurunan perkembangan saraf
dan fungsi kognitif serta peningkatan risiko penyakit kronis di masa dewasa (Onis
MD dan Francesco B, 2016). Menurut Bappenas (2013) Faktor langsung yang
mempengaruhi stunting yaitu asupan gizi balita dan penyakit infeks seperti halnya
cacingan, ISPA, diare. Sedangkan faktor tidak langsung mempengaruhi stunting
yaitu ketersediaan pangan, pola asuh dan sanitas air bersih atau pelayanan
kesehatan.

Berdasarkan studi pendahuluan yang peneliti lakukan di Desa Ngagjaran
Kecamatan Tuntang Kabupaten Semarang, hasil pengukuran diketahui sebanyak 3
balita mengalami stunting dan sebanyak 6 balita tidak mengalami stunting diketahui
faktor yang dapat mempengaruhi stunting didapatkan hasil bahwa sebanyak 6 dari
10 ibu balita mempunyai pengetahuan tentang gizi yang kurang, 5 dari 10 ibu balita
memberikan makanan pendamping asi secara dini, 4 dari 10 balita dengan keluarga

berpendapatan rendah.



Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara pengetahuan gizi
ibu, riwayat pemberian MP-ASI dan status ekonomi pada balita di Desa Ngagjaran
Kecamatan Tuntang Kabupaten Semarang.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain analitik observasional dengan pendekatan
case control. Populasi penelitian ini adalah balita yang berusia 24 — 59 bulan yang
berada di Desa Nggjaran Kecamatan Tuntang pada tahun 2020 sebanyak 132 balita.
Sampel penelitian ini sebanyak 88 responden terdiri dari 22 responden kasus dan 66
responden kontrol. Teknik pengampilan sampel dalam penelitian ini adalah simple
random sampling. Instrument yang digunakan dalam penelitian ini yaitu kuesioner.
Data di analisis secara univariat dengan tabel distribusi frekuensi sedangkan analisis
bivariate menggunakan uji Chi Square.(p = 0,05)
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Andisis Univariat

Tabel 1 Distribusi frekuensi penegtahuan gizi ibu, riwayat pemberian MP-ASI
dan status ekonomi pada balitadi Desa Ngagjaran Kecamatan Tuntang

Variabel Kegjadian Stunting
Kasus Kontrol
Frekuensi Persentase Frekuensi  Persentase (%)
(%)

Pengetahuan Gizi Ibu

Kurang Baik 12 54,5 19 28,8

Baik 10 45,5 47 71,2
Riwayat Pemberian MP-AS|

Tidak Sesuai (< 15 68,2 20 30,3

6 bulan dan > 6

bulan)

Sesuai (6 bulan) 7 31,8 46 69,7
Status Ekonomi

Rendah 8 36,4 42 63,6

Tinggi 14 63,6 24 36,4




Pada tabel 1 menunjukkan hasil distribusi frekuensi variabel bebas
terhadap kejadian stunting pada balita di Desa Ngajaran Kecamatan Tuntang
diketahui pada kelompok kasus dengan pengetahuan lebih banyak tingkat
pengetahuan kurang yaitu sebanyak 12 responden (54,5%) sedangkan pada
kelompok kontrol lebih banyak dengan tingkat pengetahuan baik yaitu
sebanyak 47 responden (71,2%). Berdasarkan hasil penelitian pada
kelompok kasus tingkat pengetahuan gizi ibu dengan kategori kurang baik).
Secara umum tingkat pengetahuan gizi ibu kurang baik berpengaruh
terhadap pola konsums makanan anak. Pada kelompok kontrol tingkat
pengetahuan gizi ibu dengan kategori baik. Pola konsumsi makan anak yang
baik dapat mendorong ibu dalam menentukan makanan yang bak bagi
anaknya. Ibu akan cenderung memilih bahan makanan yang mengandung
gizi yang dibutuhkan oleh anak. Hal ini akan mendorong balita dalam
memiliki pola konsusmi makan yang baik. Menurut Notoatmodjo (2012)
faktor yang mempengaruhi pengetahuan yaitu pendidikan, informasi/media
masa, pekerjaan, usia, sosia budaya. Pendidikan ibu di Desa Nggjaran rata—
rata yaitu tamat SMP/ Sedergat sebanyak 44 orang (50%). Pada umumnya
semakin tinggi pendidikan seseorang makn semakin mudah menerima
informasi. Pendidikan dapat mempengaruhi cara pandang seseorang
terhadap informasi baru yang diterimanya (Wawan dan Dewi, 2011).

Selain pendidikan usiaibu juga turut berperan dalam mempengarunhi
pengetahuan. Dari hasil penelitian di Desa Nggaran paling banyak
berkisaran usia 26 — 30 tahun sebanyak 30 responden (34,2%). Menurut
Widiyatun (2009) umur dapat berpengaruh terhadap daya tangkap dan pola
piker seseorang. Dimana semakin bertambahnya usia seseorang maka
semakin banyak pengalaman dan pengetahuan yang diperolehnya, sehingga
bisa meningkatkan kematangan mental dan intelektual.

Pada tabel 1 menunjukkan bahwa pada kelompok kasus lebih banyak
responden memberikan MP-ASI pertama kali kepada anak yang tidak



sesuai yaitu diberikan pada usia kurang dari 6 bulan dan lebih dari 6 bulan
sebanyak 15 responden (68,2%) sedangkan pada kelompok kontrol lebih
banyak responden memberikan MP-ASI pertama kepada anak yang sesuai
yaitu tepat pada usia 6 bulan sebanyak 46 responden (69,7%).

Berdasarkan hasil penelitian pada kelompok kasus didominasi dengan
ibu memberikan makanan pendamping asi (MP-ASI) kepada anak secara
tidak sesuai dengan usianya sebesar 15 responden (68,2%). Pemberian M P-
ASI diberikan kepada anak pada usia yang berbeda — beda antara lain saat
usia 2 hari setelah melahirkan, usia 3 bulan, 5 bulan, 8 bulan, 12 bulan.
Sebagian besar alasan ibu memberikan makanan pendamping ASI (MP-
ASI) pada usia kurang dari 6 bulan dikarenakan anak yang sering menangis
terus karena dianggap anak tersebut lapar dan pemberian MP-ASI lebih dari
6 bulan karena anak menolak atau tidak mau diberikan MP-ASI. Pada
kelompok kontrol lebih banyak ibu yang memberikan MP-ASI secara sesual
yaitu pada usia 6 sebanyak 46 responden (69,7%). Pada saat bayi berusia 6
bulan sistem enzim pencernaan sudah relative sempurna untuk mencerna
makanan, mendapat imunitas yang cukup selama menyusui, dan mulainya
stimulass motorik bayi (Nugroho, 2011). Perilaku kesehatan dalam
pemberian MP-ASI dapat dipengaruhi oleh faktor pengetahuan, pekerjaan,
dan dukungan keluarga (Afriyani, 2016). Berdasarkan hasil penelitian di
Desa Nggaran didapatkan bahwa sebagian besar responden mempunyai ibu
yang bekerja sebanyak 53 responden (60,2%). Ibu yang mempunyai
kesibukan bekerja, kurang dapat memberikan perhatian penuh kepada
anaknya. Beban kerja dan kesibukannya yang ditaanggung mampu
mengurangi perhatian ibu untuk dapat memberian makanan sesuai dengan
usianya (Ismail, 2013).

Pada tabel 1 menunjukkan bahwa kelompok kasus lebih banyak pada
tingkat status ekonomi tinggi yaitu sebanyak 14 responden (63,6%)



sedangkan pada kelompok kontrol lebih banyak pada tingkat status ekonomi
rendah yaitu sebanyak 42 responden ( 63,6%).

Berdasarkan hasil penelitian kelompok kasus lebih banyak pada
tingkat status ekonomi tinggi yaitu sebanyak 14 responden (63,6%). Desa
Nggaran berdekatan dengan kawasan industry tekstil yang berada di
Kecamatan Pringapus dan Kecamatan Bawen sehingga pendapatan tinggi
rata — rata orang tua responden adalah sebagian karyawan pabrik, serta
pegawai negeri/ PNS. Pendapatan keluarga dapat menentukan ketersediaan
bahan pangan dalam keluarga baik dari segi kualitas dan kuantitas pangan
yang dikonsumsi. Pada kelompok kontrol Iebih banyak pada tingkat status
ekonomi rendah yaitu sebanyak 42 responden ( 63,6%). sebagian besar
masyarakat menggantungkan hidupnya pada sektor usaha sehingga
mayoritas pencaharian masyarakat di Desa Ngagaran adalah wiraswasta.
oleh karena itu pendapatan yang diperoleh tidak menetap sehingga untuk
memenuhi kebutuhan keluarga juga terbilang kurang. Menurut Khomsan
(2012) status ekonomi sangat dipengaruhi oleh pendapatan keluarga, apabila
akese pangan di tingkat rumah tanggal bermasalah karena kemiskinan maka
masalah kurang gizi akan muncul.



B. AndisisBivariat

Tabel 2 Hubungan pengetahuan gizi ibu, riwayat pemberian MP-ASI dan ststus
ekonomi pada balitadi Desa Nggaran Kecamatan Tuntang

Kegadian Stunting p- OR Cl 95%
Variabel Stunting Tidak Vaue
Stunting
f % f %
Pengetahuan Gizi 1bu 1,099 - 8,021
Kurang Baik 12 545 19 288 0,053 2,968
Baik 10 455 47 712
Riwayat Pemberian 1.743 - 13.936
MP-AS 0,004 4.929

Tidak Sesuai (< 15 682 20 303
6 bulan dan > 6

bulan)
Sesuai (6 bulan) 7 31,8 46 69,7
Status Ekonomi 0,120 - 0,890
Rendah 8 364 42 636 004 03
Tinggi 14 636 24 364

Berdasarkan tabel 2 pengetahuan gizi ibu diketahui hasil analisis
dengan uji Chi-Square diperoleh nilai p = 0,053 ( OR = 2,968; CI 95%
1,099 - 8,021) menunjukkan bahwa ada hubungan antara pengetahuan
dengan kejadian stunting pada balita di Desa Ngajaran Kecamatan Tuntang
dimana pengetahuan gizi ibu kurang baik beresiko 2,968 kali lebih besar
mengalami stunting dibandingkan pengetahuan gizi ibu baik.

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Ayu (2019) tentang hubungan
pengetahuan ibu tentang nutrisi dengan kejadian stunting pada balita di
Desa Singakerta Kecamatan Ubud Kabupaten Gianyar diperoleh hasil nilai
p = 0,004 sehingga ada hubungan bermakna antara pengetahuan ibu tentang
nutrisi dengan kejadian stunting pada balita. Menurut Notoatmodjo (2010)
Penegtahuan dapat dipengaruhi karena beberapa faktor vyaitu usia,
pendidikan, lingkungan dan budaya. Dari hasil penelitian di desa Ngagjaran
usia ibu paling banyak yaitu umur 26 — 30 tahun sebanyak 30 responden



(34,1%). Hasil pendlitian Wicaksono (2018) menjelaskan bahwa mayorita
usia ibu balita yaitu 26 - 30 tahun sebesar 53,4%. Umur dapat
mempengaruhi seseorang, semakin cukup umur maka tingkat kemampuan,
kematangan seseorang akan lebih matang dalam berfikir dalam menerima
informasi. Selain pengetahuan pendidikan merupakan faktor yang
mempengaruhi pengetahuan. Dari hasil penelitian pendidikan ibu balita di
Desa Nggaran paing banyak vyaitu tingkat pendidikan tamat SMP
sebanayak 44 responden (50%). Hasil penelitian oleh Sigit Ambar, Alfan
Afandi dan Sri wahyuni (2020) tentang peningkatan pengetahuan ibu
diketahui bahwa mayoritas ibu mempunyai tingkat pendidikan tamat SMP
sebesar 35%. Tingkat pendidikan orang tua yang tinggi dapat memuudahkan
untuk lebih memahami bagaimana cara mendidika anak serta cara
memberikan makanan yang baik kepada anak sehingga dapat menunjang
pertumbuhan dan perkembangan anak (Saaka, 2014). Kegadian stunting
pada balita berkaitan dengan asupan zat gizi yang kurang. Asupan gizi yang
dikonsumsi oleh balita tergantung ibunya, sehingga ibu sangat berperan
penting terhadap perubahan gizi anaknya. Ibu yang mempunyai tingkat
pengetahuan baik dimungkinkan dapat menerapkan pengetahuannya
khususnya dalam pengolahan bahan dan pemberian makanan sesuai dengan
zat gizi yang dibutuhkan oleh balita sehingga balita tidak akan kekurangan
zat gizi.

Berdasarkan tabel 2 riwayat pemberian mp-asi diketahui hasil analisis
dengan uji Chi-Square diperoleh nilai p = 0,004 (OR = 4,929; Cl 95% 1,743
— 13,936) menunjukkan bahwa ada hubungan antara riwayat pemberian M P-
ASI dengan kegadian stunting di Desa Ngagjaran Kecamatan Tuntang dimana
riwayat pemberian MP-ASI dengan usia balita yang tidak sesuai beresiko
4,929 kali lebih besar mengalami stunting dibandingkan riwayat pemberian
MP-ASI yang sesuai.



Hasil pendlitian ini sesua dengan penelitian Garcia dkk (2017) di
M ozambique menunjukkan bahwa riwayat pemberian makanan pendamping
ASI (MP-ASI) merupakan faktor yang berhubungan dengan keadian
stunting pada balita. Selain itu, penelitian oleh Virginia A, Sugeng M dan
Riva M (2019) juga menyebutkan bahwa ada hubungan yang bermakna
antara usia pertama pemberian MP-ASI dengan kejadian stunting pada anak
usia6 — 24 bulan di Desa Leyangan
Pemberian MPASI yang tidak tepat akan menimbulkan gangguan pada
pencernaan dan status gizi anak. Pemberian MP-ASI pada balita secara dini
dapat mampu meningkatkan resiko kejadian penyakit infeksi seperti diare
karena MP-ASI yang diberikan belum tentu hygiene dan mudah di cerna
oleh anak. Diare dapat di hubungkan dengan gagal tumbuh karena
mengalami malabsorbsi zat nutrisi selama diarhea (Grantina, Elingarami,
Manuel, 2020). Selain pemberian MP-ASI secara dini menunda pemberian
MP-ASI juga dapat menyebabkan kebutuhan nutrisi bayi tidak terpenuhi
sehingga pertumbuhan dan perkembangan balita dapat terhambat karena
kebutuhan gizi balita kurang terpenuhi. Pemberian MP-ASI yang tepat pada
anak dapat menurunkan malnutrisi, karena pada usia 6 kebutuhan gizi anak
yang kurang tidak dapat tercukupi hanya dengan ASI sgja (Hariani,
Sudarsono dan Y eni, 2018).
Faktor yang dapat menyebabkan pemberian MP-ASI tidak sesuai
yaitu pekerjaan, pengetahuan dan dukungan keluarga (Afriyani, 2016).
Pada penelitian ini diketahui mayoritas balita di desa ngajaran mempunyai
ibu yang bekerja yaitu sebesar 53 responden (60,2%). Menurut penelitian
oleh Hasrini (2017) ibu yang bekerja di luar rumah lebih besar memberikan
makanan pendamping asi (MP-ASI) pada usia sebelum 6 bulan. Ibu yang
sibuk bekerja biasanya menitipkan anaknya pada tetangga atau keluarga
lainnya ketika jam kerja berlangsung sehingga pemberian makanan sering di

lakukan oleh orang lain bukan dengan ibunya (Zahiruddin, Kogade,



Kawakar, Khatib dan Gaidhane, 2016). Dengan demikian sibuknya ibu
bekerja cenderung memberikan makanan pendamping secara dini bahka
terlambat.
Hubungan Status Ekonomi Dengan Kejadian Stunting Pada Balita Di Desa
Ngajaran Kecamatan Tuntang

Berdasarkan tabel 3 uji chi-square diperoleh nilai p = 0,047 (OR =
0,327; Cl 95% 0,120 — 0,890) maka ada hubungan antara status ekonomi
dengan kejadian stunting pada balita di Desa Ngajaran Kecamatan Tuntang
Kabupaten Semarang dimana tingkat status ekonomi keluarga yang rendah
beresiko 0,327 kali lebih kecil mengalami stunting dibandingkan status
ekonomi keluarga yang tinggi.

Menurut penelitian Lutfia (2017) ada hubungan antara status
ekonomi dengan kegadian stunting pada balita. Status ekonomi merupakan
faktor penentu status gizi yang dapat mempengaruhi gizi balita. Faktor
ekonomi dapat dipengaruhi karena pekerjaan. Berdasarkan hasil penelitian
yang dilakukan di Desa Ngajaran status ekonomi rendah dengan balita tidak
stunting sebanyak 42 responden (63,6%) . Menurut hasil penelitian yang
telah diperoleh mayoritas pekerjaan di Desa Nggaran adalah wiraswasta
dan karyawan pabrik sehingga pendapatan yang diperolehnya terkadang
sesua UMK dan ada yang tidak sesuai dengan UMK. Pada penélitian ini
balita tidak stunting di Desa Ngaaran dengan status ekonomi tinggi
sebanyak 24 responden (36,4%) diperoleh hasil bahwa sebagian ibu
menyediaan makanan yang beranekaragam dengan nilai gizi yang baik
sehingga kecil kemungkinan terjadi stunting pada balita. Hasil penelitian
yang dilakukan oleh yulia dan sundari (2020) menunjukkan ada keterkaitan
antara pendapatan keluarga dengan pertumbuhan anak yang dapat diartikal
bahwa pendapatan keluarga yang besar maka balita akan mendapatkan gizi
yang baik. Menurut soekirman (2009) bahwa ekonomi yang baik dan
pendidikan tinggi akan mampu dalam menyediakan makanan yang baik



sehingga anak dapat tumbuh dan berkembang dengan balk. Sedangkan
balita yang mengalami stunting di desa Ngagaran dengan status ekonomi
tinggi sebanyak 14 responden (63,6%) berdasrkan penelitian yang diperoleh
bahwa pendapatan keluarga yang tinggi dapat menyebabkan stunting pada
balita waaupun keluarga mampu menyediakan makanan yang
beranekaragam. Menurut anindita (2012) tingkat pendapatan yang tinggi
belum tentu menjamin status gizi baik pada balita, karena tingkat
pendapatan belum tentu teralokasi cukup untuk keperluan makan

KESIMPULAN

Berdasarkan penelitian tentang Hubungan Antara Pengetahuan, Riwayat Pemberian

MP-ASI Dan Status Ekonomi Dengan Kegadian Sunting Pada Balita Di Desa

Ngaaran Kecamatan Tuntang Kabupaten Semarang dapat disimpulkan sebagai

berikut:

1. Ada hubungan antara pengetahuan dengan kegjadian stunting pada balita di Desa

Ngajaran Kecamatan Tuntang Kabupaten Semarang p = 0,053, OR = 2,968; ClI
95% 1.099 - 8.021)

2. Ada hubungan antara riwayat pemberian MP-ASI dengan kegjadian stunting pada
balita di Desa Nggjaran Kecamatan Tuntang Kabupaten Semarang p= 0,004, OR =
4,929; Cl 95% 1,743 — 13,936

3. Ada hubungan antara status ekonomi keluarga dengan kejadian stunting pada
balita di Desa Nggjaran kecamatan Tuntang Kabupaten Semarang p = 0,04, OR =

0,327; Cl 95% 0,120 - 0,890
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