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ABSTRACT  ABSTRAK 
The Covid-19 pandemic in Indonesia has prevented 

several basic health services, especially Posyandu, from 

being carried out, which can hinder the achievement of the 

2024 national target, which is to reduce the stunting rate 

to 14%. The aim of the study was to analyze the 

determinants of stunting in toddlers during the Covid-19 

pandemic in the Pirak Timu Community Health Center, 

North Aceh District. This type of research is quantitative 

analytic. The sample of this study was stunted toddler 

mothers who lived in the working area of the Pirak Timu 

Health Center, North Aceh Regency, totaling 65 people. 

Data collection was carried out using the interview 

method using a questionnaire carried out from December 

2021 to January 1st, 2022. Data analysis was univariate, 

bivariate, and multivariate using a multiple logistic 

regression test. Variables related to the incidence of 

stunting in toddlers are history of exclusive breastfeeding, 

diet, knowledge, and income. Meanwhile, the variable that 

is not related to the incidence of stunting is parity. The 

conclusion obtained is that there is a relationship between 

a history of exclusive breastfeeding, diet, knowledge, and 

income with the incidence of stunting in toddlers during 

the Covid-19 pandemic at the Pirak Timu Health Center, 

North Aceh District. 

 

 

 Pandemi Covid-19 di Indonesia menyebabkan tidak 

terlaksananya beberapa pelayanan kesehatan dasar 

khususnya Posyandu sehingga dapat menghambat 

tercapainya target nasional tahun 2024 yaitu menurunkan 

angka stunting menjadi 14%. Tujuan penelitian adalah 

menganalisis determinan kejadian stunting pada anak 

balita di era pandemi Covid-19 di daerah kerja Puskesmas 

Pirak Timu Kabupaten Aceh Utara. Jenis penelitian adalah 

kuantitatif analitik. Sampel penelitian ini adalah ibu balita 

stunting yang tinggal di area kerja Puskesmas Pirak Timu 

Kabupaten Aceh Utara sebanyak 65 orang. Data 

dikumpulkan dengan cara wawancara menggunakan 

kuesioner dilaksanakan pada bulan Desember 2021 

sampai Januari 2022. Data disajikan berdasarkan hasil 

analisis univariat yaitu distribusi frekuensi setiap 

variabel), analisis bivariat dengan menggunakan uji chi 

square, dan multivariat dengan menggunakan uji statistik 

regresi logistik ganda. Hasil penelitian menunjukkan 

riwayat ASI Ekslusif, pola makan, pengetahuan, dan 

pendapatan berhubungan dengan stunting pada balita dan 

variabel yang paling berhubungan adalah pendapatan. 

Kesimpulan yang didapatkan adalah pendapatan, 

pengetahuan, pemberian ASI dan pola makan adalah 

faktor yang berhubungan dengan stunting pada balita di 

era Covid 19. 
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PENDAHULUAN 
Stunting (kerdil/pendek) adalah indikator 

status gizi yang diperoleh dari hasil pengukuran 

tinggi badan berdasarkan umur anak yang hasilnya 

lebih kecil dari - 2 SD menurut standar 

pertumbuhan anak WHO. Keadaan ini 

dikarenakan anak kekurangan gizi kronis sejak 

dari kandungan hingga anak berusia 24 bulan 

(1000 hari pertama kehidupan). Stunting dapat  

disebabkan oleh berbagai faktor yaitu: penyakit 

infeksi, asupan gizi rendah, pola asuh, sosial 

ekonomi rendah, jumlah anggota keluarga, status 

gizi ibu saat hamil, kondisi sanitasi lingkungan, 

dan faktor lainnya. 7,13,15 

Dampak negatif dari stunting adalah anak 

akan sulit mencapai tumbuh kembang yang 

optimal.9 Dampak ini dapat dilihat dalam jangka 

waktu yang singkat yaitu kesehatan dan 

perkembangan kognitif anak; maupun dalam 

jangka waktu yang lebih lama yaitu produktivitas 

dan kesejahteraan  anak.16,19 

Stunting hingga kini masih menjadi salah 

satu dari lima masalah kesehatan utama di 

Indonesia yang perlu untuk segera ditangani oleh 

pemerintah (Kemenkes, 2020).14 Prevalensi balita 

stunting di Indonesia memang sudah 

menunjukkan penurunan pada tahun 2018 yaitu 

menjadi 30,8% dari yang sebelumnya sebesar 

37,2% pada tahun 2013. 8,9 Walaupun sudah turun 

namun prevalensi stunting masih di atas batas rata-

rata yang ditetapkan oleh WHO yaitu kurang dari 

20%.  

Pandemi Covid 19 menyebabkan banyak 

perubahan diberbagai sector khususnya sektor 

kesehatan. Hampir seluruh program kesehatan 

khususnya pelayanan kesehatan bagi ibu hamil 

dan anak seperti pemeriksaan dan pemantauan 

kesehatan ibu dan anak secara rutin di posyandu 

tidak dapat berjalan. Hal ini kemungkinan 

berdampak pada peningkatan jumlah anak 

stunting di Indonesia yang diperkirakan 

meningkat 15% pada akhir tahun 2020. 

Berdasarkan data Riskesdas tahun 2018, 

Aceh merupakan peringkat ketiga tertinggi di 

Indonesia untuk prevalensi stunting yaitu 37,3% 

dan ini lebih besar dari rata-rata prevalensi secara 

nasional yaitu 30,8% dan perbedaan angka ini 

bahkan sangat besar bila dibandingkan dengan 

provinsi Papua, Maluku dan provinsi daerah 

Indonesia Timur lainnya. Berdasarkan prevalensi 

baduta stunting, Aceh berada pada urutan pertama 

tertinggi (37,9%), dan angka ini juga lebih besar 

bila dibandingkan dengan angka rata-rata secara 

nasional (29,9%).9 

Berdasarkan hasil survei pendahuluan 

prevalensi balita stunting di Kabupaten Aceh 

Utara tahun 2020 menunjukkan prevalensi balita 

stunting di 20 Kecamatan di Kabupaten Aceh 

Utara lebih tinggi dari rata-rata prevalensi stunting 

di Provinsi Sumatera Utara (28,5%).  

Berdasarkan data yang diperoleh di 

Kabupaten Aceh Utara, Kecamatan Pirak Timu 

merupakan kecamatan dengan prevalensi stunting 

yang paling tinggi tahun 2021.11 Persentase 

prevalensi stunting meningkat karena petugas 

kesehatan fokus pada pelaksanaan vaksin massal 

kepada masyarakat dalam rangka penanggulangan 

Covid 19 dan terbatasnya pelayanan KIA/KB 

selama masa pandemi. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui determinan stunting pada balita di 

daerah kerja Puskesmas Pirak Timu Kabupaten 

Aceh Utara pada masa pandemi Covid-19. 

 

METODE 
Jenis penelitian adalah penelitian kuantitatif 

analitik. Populasi penelitian adalah seluruh ibu 

balita yang bertempat tinggal disekitar wilayah 

penelitian dan besar sampel minimum yang 

diperoleh adalah 65 orang yang diambil dengan 

cara  Purposive Sampling. Kriteria inklusi sampel 

yaitu ibu yang memiliki balita dengan kondisi 

tubuh sehat, tidak ada riwayat penyakit kronis, dan 

tinggal di wilayah penelitian. Kriteria Eksklusi 

sampel adalah: ibu yang memiliki balita dengan 

cacat bawaan atau kelainan congenital. 

Teknik pengumpulan data adalah 

wawancara menggunakan instrumen yaitu berupa 

kuesioner.Variabel dependen yaitu kejadian 

stunting dibagi menjadi stunting dan tidak stunting. 

Penentuan kejadian stunting yaitu dengan cara 

membandingkan panjang badan berdasarkan umur 

anak dengan tabel antropometri untuk melihat 

apakah anak mengalami stunting atau tidak 

(Permenkes RI No 2, 2020). Variabel Pemberian 

ASI dibagi menjadi 2 kategori yaitu diberi ASI dan 

tidak diberi ASI. Pengukuran pola makan 

berdasarkan jenis, jumlah dan frekuensi makan 

yang kemudian dibagi menjadi 2 kategori yaitu 

memenuhi dan tidak memenuhi standar. 

Pengetahuan ibu terdiri atas dua kategori yaitu baik 
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dan kurang baik. Pendapatan dibagi atas 2 kategori 

yaitu < Upah Minimum Kabupaten (UMK) 

Kabupaten Aceh Utara 2022 dan ≥ UMK. Paritas 

terdiri atas 2 kategori yaitu tidak berisiko dan 

berisiko. Analisis data dilakukan secara univariat 

yaitu pemaparan dalam bentuk jumlah/frekuensi 

dan persentase dari setiap variabel penelitian; tabel 

silang hasil uji chi square (analisis bivariat) dan 

tabel hasil uji regresi logistik ganda (multivariat). 

Penelitian ini telah memperoleh izin dari 

Komite Etik Penelitian Kesehatan dari Universitas 

Sari Mutiara nomor:1181/F/KEP/USM/XI/2021 

tanggal 22 November 2021. 

HASIL 
Berikut ini adalah distribusi frekuensi 

variabel penelitian yang terdiri dari pemberian 

ASI, pola makan, pengetahuan, pendapatan, paritas 

dan kejadian stunting 

 

Tabel 1. Analisis Univariat 

Karakteristik 

responden 

Frekuensi Persentase 

(%) 

Pemberian ASI   

Diberi ASI 20 30,77 

Tidak diberi ASI 45 69,23 

Total  65 100,00 

Pola Makan   

Sesuai 35 53,85 

Tidak Sesuai 30 46,15 

Total 65 100,00 

Pengetahuan   

Baik  30 46,15 

Kurang Baik 35 53,85 

Total 65 100,00 

Pendapatan   

Tinggi 26 40,00 

Rendah 39 60,00 

Total 65 100,00 

Paritas    

Tidak Berisiko 35 53,85 

Berisiko 30 46,15 

Total 65 100,00 

Stunting 

Ya 

Tidak 

 

34 

31 

 

52,31 

47,69 

Total 94 100,00 

Tabel diatas menunjukkan bahwa 

kebanyakan balita mengalami stunting (52,31%) 

dan lebih dari 50% bayi tidak diberikan ASI oleh 

ibunya (69,23%). Proporsi ibu dengan pola makan 

anak memenuhi standar cukup besar yaitu 53,85% 

dan ibu dengan kategori pengetahuan baik juga 

lebih dari 50%. Sebanyak 60% ibu memiliki 

pendapatan rendah dan kebanyakan memiliki anak 

kurang atau sama dengan 2 (53,85%).  

Hubungan pemberian ASI, pola makan, 

pengetahuan, pendapatan, dan paritas terhadap 

kejadian Stunting di Kabupaten Aceh Utara dapat 

dilihat pada berikut: 

 

Tabel 2. Hubungan Pemberian ASI, Pola 

Makan, Pengetahuan, Pendapatan, dan Paritas 

dengan Stunting pada Balita di Puskesmas 

Pirak Timu Kabupaten Aceh Utara Tahun 

2022 

Variabel 

Stunting P 

value Ya Tidak 

f % f %  

Pemberian 

ASI 
     

Tidak diberi 

ASI 
28 43,1 17 26,2 0,033 

Diberi ASI 6 9,2 14 21,5  

Total  34 52,3 31 47,7  

Pola Makan      

Sesuai 13 20,0 22 33,8 0,017 

Tidak Sesuai 21 32,3 9 13,8  

Total  34 52,3 31 47,7  

Pengetahuan      

Baik 10 15,4 20 30,8 0.010 

Tidak Baik 24 36,9 11 16,9  

Total 34 52,3 31 47,7  

Pendapatan      

Tinggi 8 12,3 18 58,1 0,010 

Rendah  26 40 13 20  

Total  34 52,3 31 47,7  

Paritas      

Tidak berisiko 15 23,1 20 30,8 0,162 

Berisiko 19 29,2 11 16,9  

Total  34 52,3 31 47,7  

Hasil uji statistik di atas menunjukkan 

bahwa ada kaitan antara pemberian ASI, pola 

makan, pengetahuan dan pendapatan dengan 

kejadian stunting (p value < 0.05). Variabel yang 

tidak berhubungan dengan stunting adalah paritas, 
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namun paritas masuk dalam seleksi kandidat untuk 

analisis regresi logistik ganda. Hasil analisis adalah 

sebagai berikut: 

Tabel 3. Hasil Multivariat Determinan 

Stunting Pada Balita 

 

Berdasarkan hasil analisis multivariat 

diketahui bahwa pendapatan memiliki nilai p terkecil 

sehingga dapat disimpulkan bahwa anak dari 

keluarga dengan pendapatan yang rendah berpeluang 

4,4 kali mengalami stunting. 

 

PEMBAHASAN 
Hasil analisis menggunakan uji statistik 

menunjukkan ada hubungan antara pemberian ASI 

dengan kejadian stunting pada balita. Hasil studi 

ini juga sesuai dengan beberapa penelitian lainnya 

yang juga menunjukkan bahwa status gizi balita 

dipengaruhi oleh pemberian ASI.1,4 Hal ini 

menegaskan bahwa stunting pada balita dapat 

dicegah dengan cara memberikan ASI pada 

baduta khususnya di masa pandemi Covid-19.19 

Hal ini dikarenakan, Pandemi Covid-19 dapat 

meningkatkan kecemasan dan stress ibu sehingga 

membuat kurangnya produksi ASI dan akhirnya 

memilih memberikan susu formula. 

Pemberlakuan lockdown yang menyarankan untuk 

semua orang tetap dirumah saat pandemi covid 19 

juga membuat ibu banyak terpapar dengan 

promosi susu melalui iklan televisi maupun radio 

sehingga mengubah pemahaman ibu bahwa susu 

formula lebih bagus untuk meningkatkan 

kecerdasan bayi daripada ASI.  

Hasil uji bivariat juga menunjukkan bahwa 

ada hubungan yang signifikan antara pola makan, 

pengetahuan, dan pendapatan dengan kejadian 

stunting di puskesmas Pirak Timu Kabupaten Aceh 

Utara. Penyebab umum stunting adalah kurangnya 

asupan makan.1,2,4,17 Pola makan anak dapat 

dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan ibu ckarena 

pengetahuan adalah faktor penentu perilaku 

seseorang. Ibu dengan pengetahuan gizi yang 

kurang akan memberikan  makanan dengan 

jumlah, jenis dan frekuensi yang kurang tepat. 6,18 

Kejadian pandemi covid 19 juga berdampak 

terhadap peningkatan pengetahuan ibu tentang 

gizi. Hal ini dikarenakan beberapa kegiatan yang 

membutuhkan interaksi langsung terbatas begitu 

juga dengan beberapa kegiatan di puskesmas dan 

posyandu seperti penyuluhan ditiadakan pada awal 

pandemi sampai dengan awal tahun 2021.   

Hasil penelitian menggunakan uji regresi 

logistik ganda menunjukkan faktor yang sangat 

berhubungan dengan stunting di era pandemi 

covid-19 adalah pendapatan. Hasil studi 

menunjukkan bahwa jumlah anak stunting lebih 

tinggi di negara-negara dengan tingkat pendapatan 

menengah ke  bawah dibandingkan dengan negara 

yang memiliki tingkat pendapatan tinggi. Beberapa 

hasil studi juga menunjukkan tingkat pendapatan 

berhubungan dengan kejadian stunting pada anak. 

Risiko memiliki anak stunting lebih besar pada 

keluarga dengan status ekonomi rendah 

dibandingkan dengan keluarga dengan keluarga 

dengan status ekonomi tinggi. Makanan yang 

dikonsumsi pada keluarga dengan pendapatan 

rendah biasanya jumlahnya sedikit dan kurang 

bervariasi sehingga meningkatkan risiko kurang 

gizi pada anak. 1,5,10,12 Pandemi Covid-19 sangat 

berdampak terhadap pendapatan masyarakat di 

Pirak Timu dimana penduduknya mayoritas 

bekerja sebagai pedagang. Pembatasan sosial yang 

diberlakukan oleh pemerintah menyebabkan 

aktifitas berdagang menjadi berhenti dan  

karyawan di beberapa perusahaan juga banyak 

yang di PHK karena perusahaan berhenti produksi. 

Hal ini otomatis mempengaruhi berkurangnya 

pendapatan masyarakat sehingga daya beli 

masyarakat juga rendah. 

 

SIMPULAN 
Penelitian ini menyimpulkan: faktor yang 

berhubungan dengan kejadian stunting pada anak 

balita adalah pola makan, pemberian ASI, 

Variabel 
P 

value 

Exp 

(B) 

95% C.I for Exp 

(B) 

Lower Upper 

Pola Makan  0,208 2,279 0,631 8,224 

Pengetahuan 0,106 2,870 0,799 10,308 

Pendapatan  0,011 4,437 1,401 14,057 
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pengetahuan, dan pendapatan ; paritas tidak 

berhubungan dengan kejadian stunting; dan faktor 

yang berhubungan erat dengan stunting pada balita 

adalah pendapatan. 
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