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ABSTRAK 

 

Latar Belakang: Indonesa masih menghadapi permasalahan gizi yang berdampak 

serius terhadap kualitas sumber daya manusia (SDM) dan salah satu masalah gizi 

yang menjadi perhatian utama saat ini adalah stunting. Faktor yang 

mempengaruhi kejadian stunting di wilayah kerja puskesmas Pabelan yaitu masih 

ada ibu yang hamil usia dibawah 20 tahun yang akan menyebabkan bayi lahir 

dengan berat badan lahir rendah dan ibu yang bekerja sebagai karyawan swata 

tidak bisa memberikan ASI secara ekslusif. 

Metode: Jenis penelitian ini korelasi dengan pendekatan case control. Populasi 

607 baduta usia 7-24 bulan yang ada di wilayah kerja puskesmas Pabelan dengan 

teknik total sampling untuk kelompok kasus dan systematik random sampling 

untuk kelompok kontrol, dengan jumlah sampel masing-masing 37 responden. 

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan gambaran kejadian berat badan lahir rendah 

sebanyak 31 (41,9%) dan gambaran tidak ASI ekslusif sebanyak 50 (67,6%). Ada 

hubungan antara berat badan lahir rendah dengan kejadian stunting (        
                , dan riwayat ASI Ekslusif (                 
       dengan kejadian stunting wilayah kerja puskesmas Pabelan. 

Saran: Bidan diharapkan melakukan pemantauan status gizi baduta dan 

pemantauan status gizi ibu hamil secara rutin untuh mencegah stunting. 

 

Kata Kunci    : Berat badan lahir, ASI Ekslusif, stunting 

Daftar Pustaka : 30 Pustaka (2005-2016) 
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ABSTRACT 

 

Background : Indonesia still faces serious problems that impact nutrition on 

quality of the Human Resources (HR) and one of the nutritional problems that 

became a major concern at the moment is stunting. Factors affecting the incidence 

of stunting in the Pabelan public health center there  mother age under 20 years 

which will cause babies born with low birth weight and a mother who worked as 

private employees can't give breast feed exclusively. 

Method : This research type correlated with the case control approach. The 

population of the age group of 7-24 months in the Pabelan health center working 

area with total sampling technique for the case group and systematic random 

sampling for the control group, with 37 respondents each. 

Results : The results showed a description of low birth weight incidence by as 

much as 31 (41.9%) and the description is not as many as 50 exclusive breast feed 

(67.6%). There is a relationship between low birth weight incidence of stunting (p 

value = 0,010 = 3,544, OR), and history of exclusive breast feed (p value = 0,013, 

OR = 3,643) with the incidence of stunting in Pabelan public health center.. 

Suggestion : Midwives are expected to perform monitoring of nutritional status 

and nutritional status monitoring baduta expectant mothers regularly to prevent 

stunting. 

 

Keywords      : Birth weight, Exclusive breastfeeding, stunting 

Bibliography : 30 Libraries (2005-2016) 

 

 

PENDAHULUAN 

Berdasarkan data pemantauan gizi selama tiga tahun terakhir, status 

pendek memiliki prevalensi tertinggi dibandingkan dengan masalah gizi lainnya, 

seperti gizi kurang, kurus dan gemuk. Prevalensi balita pendek mengalami 

peningkatan dari tahun 2016 yaitu 27,5% menjadi 29,6% pada tahun 2017, 

sedangkan pada tahun 2018 mengalami peningkatan sebesar 29,9%. Prevalensi 

status gizi balita meurut berat badan dan usia yaitu balita dengan gizi buruk 0,38% 

di tahun 2016 dan 0,28% pada tahun 2017, dan balita dengan gizikurang pada 

tahun 2016 yaitu 3,18% dan menjadi 2,19% di tahun 2017,balita dengan gizi baik 

ditahun 2016 yaitu 93,21% dan pada tahun 2017 menjadi 94,75% sedangkan 

balita dengan gizi lebih sebanyak 3,23% di tahun 2016 dan menjadi 2,78% 

ditahun 2017 (Riskesdas, 2018). 

Studi pendahuluan yang dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Pabelan 

terhadap 8 baduta didapatkan 6 baduta yang mengalami stunting dan 2 baduta 

tidak mengalami stunting, 3 baduta stunting dengan riwayat berat badan lahir 

rendah, 2 baduta stunting dengan riwayat berat badan lahir normal, dan 1 baduta 

stunting dengan riwayat ASI ekslusif, 2 baduta yang tidak mengalami stunting 

dengan riwayat berat badan lahir normal tetapi tidak ASI ekslusif. 
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METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini korelasi dengan pendekatan case control. Populasi 

baduta usia 7-24 bulan yang ada di wilayah kerja puskesmas Pabelan dengan 

teknik total sampling untuk kelompok kasus dan systematik random sampling 

untuk kelompok kontrol, dengan jumlah sampel masing-masing 37 responden. 

Penelitian ini menggunakan data sekunder dan primer, adapun data 

sekunder yang dikumpulkan adalah data berat badan lahir baduta yang diperoleh 

melalui buku KIA (Kesehatan Ibu dan Anak), sedangkan data primer yang 

dikumpulkan adalah riwayat pemberian ASI ekslusif baduta usia 7-24 bulan yang 

diperoleh dari kuesioner yang diberikan kepada ibu di wilayah kerja puskesmas 

Pabelan Kecamatan Pabelan Kabupaten Semarang. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berat badan lahir baduta 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Berat Badan Lahir Baduta 

di Puskesmas Pabelan Kecamatan Pabelan Kabupaten Semarang tahun 

2019. 

 

Berat Badan 

Lahir 

Kasus Kontrol 

Frekuensi 

(f) 

Presentase 

(%) 

Frekuensi 

(f) 

Presentase 

(%) 

Berat Badan 

Lahir Rendah 

21 56,8 10 27,0 

Berat Badan 

Lahir Normal 

16 43,2 27 73,0 

Jumlah  37 100,0 37 100,0 

Tabel 1 dapat diketahui bahwa dari kelompok kasus ada 21 (56,8%) 

baduta mengalami berat badan lahir rendah (BBLR) dan baduta dengan berat 

badan lahir normal sebanyak 16 (43,2%), sedangkan pada kelompok kontrol 

baduta yang lahir dengan berat badan lahir rendah (BBLR) sebanyak 10 (27,0%) 

dan baduta dengan berat badan lahir normal sebanyak 27 (73,0%). 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar baduta yang stunting 

memiliki berat badan lahir rendah sebanyak 21 responden, sedangkan pada baduta 

yang memiliki berat badan lahir normal sebanyak 16 responden, dengan dengan 

demikian berat badan lahir rendah ada hubungan dengan kejadian stunting.  

Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh fitri (2012) yang 

menyatakan bahwa berat badan lahir rendah memiliki hubungan dengan kejadian 

stunting dimana bayi yang berat badan lahir rendah (BBLR) berisiko kali 

mengalami stunting dibandingkan dengan bayi yang lahir normal dengan hasip 

                      . 

 

Riwayat ASI ekslusif Baduta 

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Riwayat Pemberian ASI 

Ekslusif Pada Baduta di Puskesmas Pabelan Kecamatan Pabelan 

Kabupaten Semarang Tahun 2019 
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Pemberian ASI 

Kasus Kontrol 

Frekuensi 

(f) 

Presentase 

(%) 

Frekuensi 

(f) 

Presentase 

(%) 

Tidak ASI Ekslusif 30 81,1 20 54,1 

ASI Ekslusif 7 18,9 17 45,9 

Jumlah  37 100,0 37 100,0 

Berdasarkan tabel 2 dapat diketahui bahwa dari kelompok kasus ada 30 

(81,1%) baduta tidak ASI Ekslusif dan baduta yang ASI Ekslusif sebanyak 7 

(18,9%), sedangkan pada kelompok kontrol baduta yang tidak ASI Ekslusif 

sebanyak 20 (54,1%) dan baduta yang ASI Ekslusif sebanyak 17 (45,9%). 

 

Tabel 3 Hubungan berat badan lahir dengan kejadian stunting di wilayah kerja 

puskesmas Pabelan Kecamatan Pabelan Kabupaten Semarang 

 

Berat 

Badan 

Lahir 

Kejadian Stunting 

  OR 
Ya Tidak Total 

f % F % f % 

BBL 

Rendah 
21 56,8 10 27 31 41,9 0,010 3,544 

BBL 

Normal 
16 43,2 27 73 43 58,1   

Jumlah  37 100 37 100 74 100   

Berdasarkan penelitian dengan menggunakan uji chi square diperoleh 

        0,010 jika dibandingkan        maka         0,010 OR 3,544 kurang 

dari 0,05 didapatkan hasil bahwa terdapat hubungan antara berat badan lahir 

dengan kejadian stunting pada baduta umur 7-24 bulan diwilayah kerja puskesmas 

pabelan kecamatan pabelan kabupaten semarang. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar baduta yang stunting 

memiliki berat badan lahir rendah sebanyak 21 responden, sedangkan pada baduta 

yang memiliki berat badan lahir normal sebanyak 16 responden, dengan dengan 

demikian berat badan lahir rendah ada hubungan dengan kejadian stunting.  

Berat badan lahir merupakan pengukuran yang terpenting pada bayi baru 

lahir. Berat badan lahir merupakan hasil peningkatan atau penurunan semua 

jaringan yang ada pada tubuh antara tulang, otot, lemak, cairan tubuh, dan 

lainnya. Berat badan dipakai sebagai indikator yang terbaik untukmengetahui 

keadaan gizi dan tumbuh kembang anak (Hasdianah,  2014) 

Bayi yang lahir dengan berat badan lahir rendah (BBLR) yaitu bayi yang 

lahir dengan berat badan kurang dari 2500 gram, bayi dengan berat badan lahir 

rendah akan mengalami hambatan pada pertumbuhan dan perkembangannya serta 

kemungkinan terjadi kemunduran fungsi intelektualnya selain itu bayi lebih rentan 

terkena infeksi dan terjadi hipotermi (Direktorat Bina Gizi dan KIA, 2012). 

 Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh fitri (2012) yang 

menyatakan bahwa berat badan lahir rendah memiliki hubungan dengan kejadian 

stunting dimana bayi yang berat badan lahir rendah (BBLR) berisiko kali 

mengalami stunting dibandingkan dengan bayi yang lahir normal dengan hasip 
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Tabel 4 Hubungan pemberian ASI Ekslusif dengan kejadian stunting di wilayah 

kerja puskesmas Pabelan Kecamatan Pabelan Kabupaten Semarang. 

 

Pemberian 

ASI 

Kejadian Stunting 

  OR Ya Tidak Total 

f % f % f % 

ASI 

Ekslusif 

7 18,9 17 45,9 24 32,4 0,013 3,643 

Tidak ASI 

Ekslusif 
30 81,1 20 54,1 50 67,6 

  

Jumlah 37 100 37 100 74 100   

Berdasarkan hasil uji chi square diperoleh         0,013 jika 

dibandingkan dengan nilai    0,05 maka nilai         OR 3,643 kurang dari 

0,05 sehingga dapat diinterpretasikan terdapat hubungan yang bermakna antara 

pemberian ASI Ekslusif dan kejadian stunting pada baduta umur 7-24 bulan di 

wilayah kerja puskesmas Pabelan Kecamatan Pabelan Kabupaten Semarang. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar baduta yang stunting 

tidak ASI ekslusif sebanyak 30 responden, sedangkan pada baduta yang ASI 

ekslusif sebanyak 7 responden, dengan demikian ada hubungan pemberian ASI 

ekslusif dengan kejadian stunting.  

Pemenuhan kebutuhan bayi 0-6 bulan telah dapat terpenuhi denggan 

pemberian ASI saja. Menyusui ekslusif juga penting karena pada usia ini, 

makanan selain ASI belum mampu dicerna oleh enzim-enzim yang ada di dalam 

usus selain itu pengeluaran sisa pembakaran makanan belum bisa dilakuakan 

dengan baik karena ginjal belum sempurna (Kemenkes RI, 2012) 

Kandungan gizi dari ASI sangat khusus dan sempurna serta sesuai 

dengan kebutuhan tumbuh kembang bayi. ASI mudah dicerna, karena selain 

mengandung zat gizi yang sesuai, juga mengandung enzim-enzim untuk 

mencernakan zat-zat gizi yang terdapat dalam ASI tersebut (Mirayanti, 2012) 

Pertumbuhan sel otak secara optimal terutama kandungan protein khusus, 

yaitu taurin, selain mengandung laktosa dan asam lemak ikatan panjang lebih 

banyak susu sapi atau kaleng, mudah dicerna, penyerapan lebih sempurna, 

komposisi selalu menyesuaikan diri dengan kebutuhan bayi. protein ASI adalah 

spesifik species sehingga jarang menyebabkan alergi untuk manusia, membantu 

pertumbuhan gigi, mengandung zat antibodi mencegah infeksi, merangsang 

pertumbuhan sistem kekebalan tubuh, mempererat ikatan batin antara ibu dan 

bayi. Ini akan menjadi dasar si kecil percayapada orang lain, lalu diri sendiri, dan 

akhirnya berpotensi untuk mengasihi orang lain. Bayi tumbuh optimal dan sehat 

tidak kegemukan atau terlalu kurus (Rukiyah, Yulianti, Liana, 2011) 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Lestari 

(2014) yaitu proporsi stunting lebih banyak terjadi pada anak yang tidak diberi 

ASI Ekslusif. Anak yang tidak diberi ASI Ekslusif, memiliki resiko menjadi 

stunting 6,54 kali lebih besar jika dibandingkan dengan anak yang diberi ASI 

Ekslusif. Untuk memperlangsungkan pertumbuhannya seorang bayi memerlukan 

asupan energi dan zat gizi yang adekuat sehingga dapat menjamin tumbuh 

kembang berlangsung seoptimal mungkin. Bayi yang tidak diberikan ASI 



 
 

Berhubungan Berat Badan Lahir dan Asi Ekslusif dengan Kejadian Stunting 6 

 

beresiko lebih tinggi terkena infeksi karena ASI mengandung berbagi macam zat 

protektif alami yang dapat diserap dengan baik oleh usus bayi. Sedangkan bila 

diberikan makanan lain selain ASI usus bayi belum berfungsi secara optimal 

sehingga belum mampu mencerna makanan atau minumam selain ASI, selain 

makanan atau minuman lain selain ASI belum terjaga kebersihannya sehingga 

resiko bayi mengalami infeksi lebih tinggi. Infeksi penyakit akan mempengaruhi 

peningkatan kebutuhan giziuntuk mengatasi penyakit infeksi dan untuk 

menunjang pertumbuhannya, jika asupan zat gizi tidak tercukupi akan 

mempercepat terjadinya malnutrisi. Malnutrisi dan infeksi penyakit saling 

berkaitan dan sering terjadi secara bersamaan.  

ASI juga memiliki kadar kalsium, fosfor, natrium, dan kalium yang lebih 

rendah dari pada susu formula, sedangkan tembaga, kobalt, dan selenium terdapat 

dalam kadar yang lebih tinggi. Kandungan ASI ini sesuai dengan kebutuhan bayi 

sehingga dapat memaksimalkan pertumbuhan bayi termasuk tinggi badan 

(Prasetyono, 2009) 

Hal diatas sejalan dengan penelitian yang dilaukan oleh Sugiyarti et all 

(2014) menjelaskan bahwa terdapat hubungan antara ASI ekslusif dengan 

kejadian stuntin p value = 0,000 OR 2,12.  

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Andriani, H et all (2016) menyatakan 

bahwa ada hubungan antara ASI ekslusif dengan kejadian stunting OR = 1,16. 

 

Kesimpulan  

Ada hubungan antara berat badan lahir dengan kejadian stunting, dengan nilai 

              nilai OR sebesar 3,544 . 

Ada hubungan antara ASI ekslusif dengan kejadian stunting, dengan nilai 

               nilai OR sebesar 3,643. 

 

Saran  

Bagi tenaga kesehatan agar dapat melakukan pemantauan status gizi balita 

dan pemantauan status gizi ibu hamil secara rutin untuk mencegah kejadian 

stunting. Serta memberikan penyuluhan kepada remaja tentang kesehatan 

reproduksi dan dampak kehamilan pada remaja untuk mengurangi angka 

kehamilan pada remaja sehingga diharapkan dapat mencegah kejadian stunting 

sedini mungkin. 
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