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ABSTRACT  ABSTRAK 
The prevalence of child stunting in Indonesia is still high. In 2021 

at the national level stunting was at 24.4%. Stunting is caused by 

nutritional problems that are chronic or long-lasting. The theory 

of planned behavior is used as a basis for knowing the behavior 

of preventing stunting in children during pregnancy in mothers, 

while the concept of family-centered nursing is used as a basis 

for identifying the role of family support and environmental 

support in its influence on maternal behavior in preventing 

stunting in children. This study aims to determine the behavior of 

preventing stunting children when pregnant women at 

Puskesmas Lipat Kain, Kampar Regency. Analytical research 

type with cross-sectional design. The sample was 72 pregnant 

women at Puskesmas Lipat Kain. Independent variables consist 

of knowledge, attitudes, cultural values, family support, and 

environmental support, while the dependent variable is stunting 

prevention behavior. Questionnaire research instruments that 

have been tested for validity and reliability, are collected by 

observation. Univariate and bivariate data analysis. The p-value 

that is most associated with stunting prevention behavior in 

children when pregnant women are family support and 

environmental support is 0.000 (<0.05). In addition, knowledge 

(0.009), attitudes (0.018), and cultural values (0.017) also 

showed a relationship with the behavior of preventing child 

stunting during pregnancy.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 Prevalensi stunting anak di Indonesia masih tinggi. Tahun 2021 

di tingkat nasional stunting berada pada angka 24.4%. Stunting 

diakibatkan oleh masalah gizi yang sifatnya kronis atau 

berlangsung lama. Theory of planned behavior digunakan 

sebagai dasar untuk mengetahui perilaku pencegahan stunting 

pada anak selama masa kehamilan pada Ibu, sedangkan konsep 

family centered nursing digunakan sebagai dasar untuk 

mengidentifikasi peranan dukungan keluarga dan dukungan 

lingkungan dalam pengaruhnya terhadap perilaku ibu dalam 

pengaruhnya terhadap perilaku ibu dalam melakukan 

pencegahan kejadian stunting pada anak. Penelitian ini bertujuan 

untuk  mengetahui perilaku pencegahan anak stunting pada saat 

Ibu hamil di Puskesmas Lipat Kain Kabupaten Kampar. Jenis 

penelitian  analitik dengan rancangan cross sectional. Sampel 

yaitu Ibu hamil sebanyak 72 Ibu di Puskesmas Lipat Kain. 

Variabel independent terdiri dari pengetahuan, sikap, nilai 

budaya, dukungan keluarga, dukungan lingkungan, sedangkan 

variabel dependen perilaku pencegahan stunting. Instrument 

penelitian kuesioner yang telah dilakukan uji validitas dan 

reabilitas, dikumpulkan dengan cara observasi. Analisa data 

univariat dan bivariat. Diperoleh p value  yang paling 

berhubungan dengan perilaku pencegahan stunting pada anak 

saat Ibu hamil adalah dukungan keluarga dan dukungan 

lingkungan yaitu 0,000 (<0.05). Selain itu pengetahuan (0,009), 

sikap (0,018), dan nilai budaya (0,017) juga menunjukkan adanya 

hubungan dengan perilaku ibu ketika hamil dalam upaya 

pencegahan  anak lahir stunting. 
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PENDAHULUAN 

Stunting merupakan manifestasi dari malnutrisi 

dan merupakan masalah kesehatan yang signifikan 

terjadi di berbagai negara termasuk Indonesia.1 

Saat ini stunting diidentifikasi sebagai prioritas 

utama kesehatan global dan fokus dari beberapa 

inisiatif terkenal seperti Scaling Up Nutrition, Zero 

Hunger Challenge, dan Nutrition for Growth 

Summit. Stunting juga merupakan inti 

dari enam target gizi global untuk tahun 2025 yang 

diadopsi oleh World Health Organization (WHO) 

pada tahun 2012 dan telah diusulkan sebagai 

indikator utama untuk agenda pembangunan pasca 

2015.2  

United Nations International Children's 

Emergency Fund (UNICEF) melaporkan, telah 

terjadi perbaikan positif mengenai penanganan 

stunting dalam 20 tahun. Data tersebut 

menyebutkan, jumlah anak penderita stunting di 

bawah usia lima tahun sebanyak 149,2 juta (22%) 

pada 2020, turun 11,1% dibandingkan tahun 2000 

yang mencapai 203,6 juta (33,1%).3 Studi Status 

Gizi Indonesia di tahun 2021 melaporkan, secara 

nasional prevalensi stunting menunjukkan 

perbaikn dengan penurunan 3,3%, yaitu 27.7% di 

tahun 2019 menjadi 24,4% pada tahun 2021.4 Di 

tahun yang sama, angka stunting di Provinsi Riau 

sebesar 23,3%. Dari 12 Kabupaten/Kota di 

Provinsi Riau, terdapat 6 (enam) kabupaten yang 

memiliki prevalensi stunting di atas rata-rata angka 

Provinsi, satu diantaranya Kabupaten Kampar. Di 

tahun tersebut prevalensi stunting di Kabupaten 

Kampar sebesar 25,7%.5 Indonesia menargetkan 

angka stunting turun menjadi 14% pada tahun 

2024.6  

Provinsi Riau pada tahun 2018 telah melakukan 

upaya dalam penanganan penurunan prevalensi 

stunting. sudah dimulai sejak tahun 2018. Pada 

tahun yang sama terdapat 10 lokasi fokus di 

Kabupaten Kampar yang termasuk pada 

penanganan penurunan prevalensi stunting.7  Di 

tahun 2021, 19 desa yang berada di Kabupaten 

Kampar masuk pada daerah perluasan lokus 

intervensi penurunan stunting terintegrasi.8  

Pemerintah Indonesia telah melakukan 

percepatan penurunan prevalensi stunting pada 

kerangka kebijakan dan institusi yang tertuang 

pada Strategi Nasional Percepatan Pencegahan 

Anak Kerdil (Stunting).9 Oleh sebab itu diperlukan 

strategi dan respon yang cepat dan tepat dalam 

mengatasi dan menurunkan prevalensi kejadian 

stunting. Mencegah stunting harus dilakukan sejak 

1000 hari pertama kehidupan anak, artinya 

kecukupan gizi sejak awal kehamilan harus 

diperhatikan.10 

Di Indonesia maupun Kabupaten Kampar, 

kejadian stunting dihasilkan melalui interaksi yang 

kompleks, baik dari faktor terdekat seperti  

perilaku dalam mengkonsumsi suplemen zat besi, 

kunjungan kehamilan ke fasilitas kesehatan, 

konsumsi makanan tambahan, dan paparan dari 

infeksi. Sementara faktor luar seperti dukungan 

keluarga dan faktor penentu distal lainnya seperti 

pendidikan terakhir, sistem pangan, perawatan 

kesehatan, air dan sanitasi serta infrastruktur dan 

layanan juga mempengaruhi kejadian stunting.11  

Stunting sebagai masalah kesehatan masyarakat 

memiliki dampak konsekuensi kesehatan jangka 

pendek dan jangka panjang yang buruk  seperti 

kemampuan kognisi yang rendah, upah kerja ketika 

dewasa yang rendah hingga penurunan kapasitas 

untuk menjadi individu yang produktif.2,7 Bagi 

negara, terdapat berbagai kerugian baik secara 

psikososial maupun kesehatan akibat stunting, 

sehingga mengakibatkan hilangnya Produk 

Domestik Bruto (PDB) hingga 300 triliun rupiah 

setiap tahunnya.12 Anak yang mengalami stunting 

akan mengalami kesulitan dalam belajar, 

berpenghasilan rendah saat dewasa dan mengalami 

hambatan untuk berprestasi dalam komunitasnya.13 

Sebagian besar masyarakat belum menyadari 

bahwa stunting merupakan permasalahan gizi yang 

penting untuk diperhatikan.14 

Salah satu faktor yang mengakibatkan 

terjadinya stunting adalah perilaku ibu selama 

masa kehamilan. Ibu yang melakukan kunjungan 

antenatal care kurang dari empat kali selama 

kehamilan lebih cenderung memiliki anak stunting 

0-23 bulan (UOR 1,70, 95% CI [1,12, 2,60]) 

dibandingkan dengan kunjungan empat kali atau 

lebih.15 Pengetahuan ibu hamil sangat berpengaruh 

terhadap kemampuan ibu dalam mengelola dan 
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memperoleh makanan yang diperlukan dalam 

jumlah yang cukup serta sejauh mana pelayanan 

kesehatan dan sanitasi lingkungan yang tersedia 

dimanfaatkan sebaik mungkin dalam kaitannya 

dengan pencegahan stunting.16 

Pada penelitian ini Theory of planned behavior 

dijadikan sebagai dasar untuk mengetahui perilaku 

pencegahan anak lahir stunting selama masa 

kehamilan, sedangkan konsep family centered 

nursing digunakan sebagai dasar untuk 

mengidentifikasi peranan dukungan keluarga 

maupun dukungan lingkungan dalam pengaruhnya 

terhadap perilaku ibu dalam melakukan 

pencegahan anak lahir stunting di Kabupaten 

Kampar. 

Pada beberapa penelitian terkait, perilaku 

pencegahan anak stunting dilihat dari status gizi 

Ibu, paritas, status ekonomi, jarak kelahiran, berat 

badan lahir dan wilayah tempat tinggal, sedangkan 

pada penelitian ini perilaku pencegahan anak lahir 

stunting dilakukan dengan menggunakan teori 

theory of planned behavior dan konsep family 

centerd nursing.  

 

METODE 

Jenis penelitian ini kuantitatif dengan metode 

cross sectional. Penelitian dilakukan di Puskemas 

Lipat Kain Kabupaten Kampar pada bulan 

Desember 2022. Populasi adalah seluruh Ibu hamil 

di wilayah kerja Puskesmas Lipat Kain Kabupaten 

Kampar. Sampel yaitu Ibu hamil yang melakukan 

pemeriksaan kehamilan ke Puskesmas Lipat Kain 

sesuai dengan kriteria inklusi yaitu trimester I, 

berusia 20-45 tahun, multigravida, ingat berat 

badan sebelum hamil serta bersedia menjadi 

responden yang berjumlah 72 Ibu. Penetapan 

besaran sampel berdasarkan rumus Lemeshow S 

dengan nilai p= 5% (0.05), q= 0.90 dan d= 0,05.  

Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini 

yaitu consecutive sampling, artinya dengan 

menetapkan subjek yang memenuhi kriteria 

penelitian dan dimasukkan dalam penelitian hingga 

waktu tertentu. Variabel independen pada 

penelitian ini adalah pengetahuan, sikap, nilai 

budaya, dukungan keluarga, dukungan lingkungan. 

Pada penelitian ini, penilaian pengetahuan 

menyangkut pada pengetahuan ibu tentang 

pencegahan stunting dalam 1.000 HPK yang dinilai 

dari pengetian, penyebab, tanda gejala, dampak 

serta cara mencegah  anak lahir stunting dalam 12 

pertanyaan. Pengukuran sikap diukur berdasarkan 

reaksi ibu hamil pada perilaku pencegahan anak 

lahir stunting meliputi 3 aspek yaitu pemeriksaan 

kehamilan, konsumsi makanan bergizi, serta 

pencegahan kecacingan dengan total pernyataan 

sejumlah 8 butir. Ibu hamil yang menjawab 

pertanyaan dengan benar pada varibel pengetahuan 

dan sikap >76%-100% maka diketegorikan baik, 

60%-75% dikategorikan cukup dan ≤59% 

dikategorigan kurang.   

Kuesioner pada variabel nilai budaya, 

dukungan keluarga dan dukungan lingkungan 

menggunakan skala likert. 8 (delapan) pernyataan 

pada variabel nilai budaya digunakan untuk 

mengetahui keadaan lingkungan  keluarga dalam 

mendukung pencegahan anak lahir stunting 

meliputi pemeriksaan kehamilan dan makanan. 

Nilai budaya dengan kategori mendukung apabila 

nilai mean > 24,4, tidak mendukung ≤ 24,4. Jumlah 

pernyataan pada variabel dukungan keluarga 

menggunakan 23 pernyataan. Ibu yang 

memperoleh Dukungan dengan kategori baik 

(>76%) adalah dukungan atau kepedulian yang 

dirasakan oleh ibu hamil dalam bentuk dukungan 

informasi, dukungan emosional, dukungan 

intrumental dan dukungan penilaian, dukungan 

cukup (60-75%) dan dukungan kurang jika 

kepedulian yang dirasakan ibu ≤59%.  

Variabel dependen pada penelitian ini yaitu 

perilaku pencegahan stunting pada Ibu hamil yang 

dinilai dari kunjungan kehamilan, konsumsi tablet 

tambah darah, pola makan serta perilaku 

pencegahan kecacingan. Perilaku ibu dalam 

mencegah anak lahir stunting terdiri dari 6 (enam) 

pertanyaan Data dikumpulkan melalui wawancara 

menggunakan kuesioner yang sebelumnya telah 

dilakukan uji validitas pada 12 responden. 

Diperoleh nilai r hitung 0,899 sehingga lebih besar 

dari nilai r tabel yakni 0.576.  

Analisa data menggunakan aplikasi SPSS 21.0. 

Analisa bivariat menggunakan spearment test (nilai 

α = 0.05) karena sebaran data yang diperoleh tidak 
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terdistribusi normal. Penelitian ini telah mendapat 

persetujuan etik dari Komisi Etik Penelitian 

Kesehatan Universitas Hang Tuah Pekanbaru 

Nomor: 648/KEPK/UHTP/XI/2022 tanggal 18 

November 2022.  

 

HASIL 

Hasil analisis univariat menggambarkan 

distribusi frekuensi responden berdasarkan 

pengetahuan, sikap, nilai budaya, dukungan 

keluarga, dukungan lingkungan maupun perilaku 

pencegahan anak lahir stunting pada saat ibu hamil. 

 
Tabel 1. Distribusi frekuensi responden 

berdasarkan variabel independen dan dependen 

penelitian di Puskesmas Lipat Kain Kabupaten 

Kampar 

Variabel n % 

Pengetahuan 

   Baik 

   Cukup 

   Kurang 

 

20 

30 

22 

 

27,8 

41,6 

30,5 

Sikap 

   Baik 

   Cukup 

   Kurang 

 

9 

56 

7 

 

12,5 

77,8 

9,7 

Nilai budaya 

   Mendukung 

   Tidak Mendukung 

 

45 

27 

 

62,5 

37,5 

Dukungan keluarga 

   Baik 

   Cukup 

   Kurang 

 

14 

38 

20 

 

19,4 

52,8 

27,7 

Dukungan lingkungan 

   Baik 

   Cukup 

   Kurang 

 

8 

52 

17 

 

11,1 

72,2 

16,6 

Perilaku pencegahan stunting 

   Baik 

   Cukup 

   Kurang 

 

10 

34 

28 

 

13,9 

47,2 

39,9 

Total 72 100 

 

Dari hasil penelitian diperoleh, responden 

dengan pengetahuan yang cukup sebagian besar 

telah mengetahui pencegahan anak lahir stunting 

melalui pelaksanaan pemeriksaan kehamilan, 

konsumsi teblet tambah darah serta pola makan 

yang tepat. Namun masih banyak ibu hamil yang 

tidak megetahui bahwa cacingan merupakan salah 

satu penyebab anak lahir stunting. Sikap ibu hamil 

dalam penelitian ini sebagain besar berada pada 

kategori cukup. Dari 72 ibu hamil, reaksi ibu hamil 

pada perilaku pencegahan anak lahir stunting 

mayoritas didominasi pada sikap ibu dalam 

melakukan pemeriksaan kehamilan, artinya ibu 

hamil cenderung bersikap baik melalui pemberian 

respon bahwa pemeriksaan kehamilan merupakan 

salah satu upaya dalam mecegah anak lahir 

stunting. Ibu yang rutin melakukan pemeriksaan 

kehamilan akan memperoleh informasi mengenai 

tanda gejala anak lahir stunting.  

    Nilai budaya dalam pencegahan anak lahir 

stunting dinilai dari  pemeriksaan kehamilan dan 

konsumsi makanan. Adat pantang makanan 

terutama makanan laut pada ibu hamil masih 

ditemui pada sebagian responden  yang memiliki 

nilai budaya yang tidak mendukung yaitu 37,5%.  

Pemikiran bahwa makanan laut dapat 

mengakibatkan cacingan masih ada ditemui pada 

sebagian responden tersebut. Makanan yang 

dikonsumsi ibu selama hamil sangat berpengaruh 

pada tumbuh kembang janin, sehingga diperlukan 

perubahan pada tatanan nilai budaya pada ibu 

maupun keluarga.  

Sebagian besar dukungan keluarga pada 

penelitian ini adalah cukup yaitu 52,8%. Dukungan 

keluarga penting dilakukan karena selama 

kehamilan seorang ibu akan mengalami perubahan 

fisik maupun psikologis. Tanpa adanya dukungan 

emosional, informasi, penilaian serta instrumental 

dari keluarga maka kehamilan akan menjadi beban 

yang akan dirasakan oleh ibu. Mayoritas ibu hamil 

pada penelitian ini merasakan kurang dalam 

dukungan penilaian, artinya ibu merasa kurang 

memperoleh pujian dari suami ataupun keluarga 

ketika tetap mengkonsumsi makanan walupun ibu 

merasa mual dan muntah, serta pujian ketika ibu 

melakukan pemeriksaan kehamilan secara rutin.  

Sebagian besar dukungan lingkungan ibu hamil 

berada pada kategori cukup yaitu 72,2%. Perilaku 

pencegahan kecacingan yang menjadi penilaian 

pada variabel ini harus menjadi perhatian pada ibu 

dan keluarga.  
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Tabel 2 Distribusi silang perilaku pencegahan anak stunting pada saat Ibu hamil di Puskesmas Lipat Kain 

Kabupaten Kampar 

Variabel Perilaku pencegahan stunting Total p value 

Baik Cukup Kurang   

n % n      % n %   

Pengetahuan  

   Baik 

   Cukup 

   Kurang 

 

4 

5 

1     

 

20 

16,6 

4,5 

 

13  

10  

11  

 

65 

33,4 

50 

 

3 

15 

10 

 

15 

50 

45,5 

 

20 

30 

22 

 

0,009 

 

 

Sikap 

   Baik 

   Cukup 

   Kurang 

 

3 

6 

1 

 

33.3 

10,7 

14,2 

 

3  

26  

5  

 

33,3 

46,4 

71,4 

 

3 

24  

1  

 

33,3 

42,8 

14,3 

 

9 

56 

7 

 

0,018 

Nilai Budaya 

   Mendukung 

   Tidak mendukung 

 

4 

6 

 

8,9 

22,2 

 

23  

11  

 

51,1 

40,7 

 

18  

10  

 

40 

37 

 

45 

27 

 

0,017 

 

Dukungan keluarga 

   Baik 

   Cukup 

   Kurang 

 

5 

3 

2 

 

35,7 

7,8 

10 

 

5  

17  

12  

 

35,7 

44,7 

60 

 

4  

18  

6  

 

28,5 

47,3 

30 

 

14 

38 

20 

 

0,000 

Dukungan lingkungan 

   Baik 

   Cukup 

   Kurang 

 

3 

3 

4 

 

37,5 

5,8 

23,5 

 

2  

23  

9  

 

25 

44,2 

53 

 

3  

26  

4  

 

37,5 

50 

23,5 

 

8 

52 

17 

 

 

0,000 

 

Berdasarkan tabel 2, diperoleh p value  yang 

paling berhubungan dengan perilaku pencegahan 

stunting pada anak saat Ibu hamil adalah dukungan 

keluarga dan dukungan lingkungan yaitu 0,000 

(<0.05). Selain itu pengetahuan (0,009), sikap 

(0,018), dan nilai budaya (0,017) juga 

menunjukkan adanya hubungan dengan perilaku 

pencegahan stunting anak pada saat ibu hamil.  

 

PEMBAHASAN 
Kejadian stunting memiliki hubungan dengan 

perilaku dalam pencegahan stunting pada anak.17 

Bloom (1956) menyebutkan pengetahuan 

merupakan salah satu bentuk dari perilaku 

seseorang, yaitu seseorang yang mengerti ataupun 

tahu tentang sesuatu yang dibentuk dari 

penginderaan mereka pada suatu obyek tertentu.  

Pengetahuan ibu hamil di Puskesmas Lipat 

Kain mayoritas didominasi oleh kategori cukup. 

Pertanyaan penyebab stunting seperti konsumsi  

tablet fe selama hamil, kecacingan, masa emas 

pertumbuhan dan perkembangan anak hingga usia 

2 tahun merupakan jawaban yang mayoritas tidak 

diketahui oleh responden.Mengkonsumsi tablet 

tambah darah selama kehamilan secara rutin yaitu 

minimal 90 tablet selama kehamilan, mampu 

memutus mata rantai anak lahir stunting. Ibu hamil 

yang rutin mengkonsumsi tablet tambah darah 

akan terhindar dari kejadian anemia dalam 

kehamilan. Hasil penelitian filla, 2020 

menyebutkan terdapat hubungan antara status 

stunting dengan riwayat anemia pada saat hamil 

dilihat dari p-value = 0.0003 dan OR 3,215 

(95%CI; 1,55 – 6,65) yang berarti Ibu hamil 

dengan anemia berisiko 3,2 kali lebih besar untuk 

memiliki anak stunting.18 

Hasil penelitian ini didukung oleh hasil 

penelitian Olsa et al (2017) di Nanggalo Kota 

Padang, yang menyatakan ada hubungan 

pengetahuan Ibu dengan kejadian stunting pada 

anak. Peneletian Daniel et al melaporkan 

prevalensi stunting anak sangat tinggi terjadi pada 

mayoritas ibu yang memiliki pengetahuan 

rendah.19  

Pengetahuan mengarahkan seseorang untuk 

memahami masalah dan perubahan perilaku. 

Rendahnya pengetahuan ibu hamil membuat ibu 

tidak dapat bertindak dengan tepat untuk mencegah 

anak lahir stunting. Penelitian ini melaporkan 

bahwa rendahnya pengetahuan tentang pengertian, 

penyebab, tanda, gejala, akibat dan cara 
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pencegahan stunting pada anak saat hamil berujung 

pada kejadian stunting anak.  

Pengetahuan seseorang salah satunya dibentuk 

oleh pendidikan. Pendidikan yang rendah menjadi 

faktor sulit nya ibu dalam menerima informasi.17 

Ibu yang memiliki pendidikan tinggi akan berada 

pada tingkat pengetahuan yang baik tentang 

kunjungan kehamilan, konsumsi suplemen zat besi, 

pola maupun asupan makanan serta perilaku dalam 

pencegahan kecacingan.  

Hasil penelitian menunjukkan, sikap ibu hamil 

didominasi pada kategori cukup. Beberapa faktor 

yang mempengaruhi sikap seseorang adalah 

budaya, pengalaman pribadi, informasi melalui 

media massa maupun orang yang dianggap sbeagai 

panutan, pendidikan, agama serta emosi.20 Pada 

penelitian ini ibu hamil yang memiliki sikap cukup 

tentang perilaku pencegahan stunting pada anak 

didominsi oleh ibu yang kunjungan kehamilan dan 

pola makan nya kurang.  

Sikap bukan merupakan tindakan atau aktifitas 

melainkan suatu kecenderungan untuk melakukan 

tindakan atau suatu peran.20 Sikap Ibu memiliki 

andil terhadap resiko anak stunting. Ibu hamil yang 

dapat merespon kehamilannya dengan baik lebih 

mampu mencegah terjadinya stunting. Ibu hamil 

yang tidak peduli dengan asupan makanan 

biasanya suka memilih makanan sehingga 

mempengaruhi jumlah nutrisi untuk janin dan 

mengakibatkan terjadinya stunting. Hasil 

penelitian ini didukung oleh penelitian Afrianti et 

al, bahwa pemilihan makanan dipengaruhi oleh 

pengetahuan dan sikap Ibu selama hamil.21   

Nilai budaya adalah nilai yang disepakati, 

tertanam dan mendarah daging yang menjadi 

kebiasaan sehingga menjadi indikasi perilaku. 

Lebih dari 50% responden memperoleh nilai-nilai 

budaya yang mendukung ibu dalam mencegah 

anak lahir stunting. Nilai budaya yang diukur 

dalam penelitian ini adalah kunjungan kehamilan 

dan makanan yang dikonsumsi ibu selama hamil. 

Makanan yang dikonsumsi ibu selama hamil 

mempengaruhi status gizi pada ibu maupun janin.22 

Kebiasaan budaya setempat maupun pantangan 

dalam mengkonsumsi makanan selama kehamilan 

dengan tujuan untuk melindungi Ibu serta janin 

banyak sekali ditemukan di Indonesia termasuk 

Kabupaten Kampar. Menurut penelitian Juraido, 

beberapa perilaku yang menyangkut kesehatan Ibu 

hamil adalah wanita adalah orang yang terakhir 

makan setelah suami dan orangtua, hal ini 

menyebabkan wanita dalam hal ini ibu hamil tidak 

mendapatkan makanan yang cukup sehingga 

mempengaruhi status gizi nya pada saat hamil yang 

berdampak pada kejadian stunting.23 Ibu hamil 

seharusnya adalah orang yang diutamakan dalam 

keluarga, karena kesehatan Ibu merupakan tolak 

ukur kesehatan dari bayi yang dilahirkan.  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

dukungan keluarga merupakan variabel yang 

paling mempengaruhi dalam perilaku pencegahan 

anak lahir stunting. Definisi operasional dukungan 

keluarga pada penlitian ini merupakan bentuk dari 

kepedulian serta perhatian dari keluarga kepada 

Ibu hamil dalam bentuk penilaian, emosional serta 

informasional. Keluarga yang memberikan 

dukungan pada ibu cenderung membantu ibu 

dalam memeriksakan kehamilan serta 

menyediakan atau memenuhi kebutuhan asupan 

nutrisi ibu selama kehamilan. 

Dukungan keluarga sangat penting dilakukan 

kepada Ibu hamil karena Ibu hamil mengalami 

perubahan baik fisik maupun psikis. Menurut 

penelitian mardjan, 2017, dukungan keluarga 

dalam hal ini suami sangat mendominasi dalam 

mengurangi rasa cemas ibu selama hamil. Rasa 

cemas yang berlebihan akan kesejahteraan janin 

yang dikandung akan mempengaruhi nutrisi ibu 

selama hamil, karena ibu hamil yang mengalami 

kecemasan berlebihan cenderung tidak tertarik 

pada makanan dan memiliki efek mual dan muntah 

yang berlebihan.24 

Dukungan keluarga pada penelitian meliputi 

dukungan emosional, informasional, penilaian 

serta instrumental. Menurut friedman 2010, 

anggota keluarga yang memberikan dukungan 

adalah orang yang selalu siapa memberikan 

pertolongan ketika dibutuhkan. Pada penlitian ini 

dukungan keluarga tergambar pada pendampingan 

kepada keluarga ibu dalam melakukan 

pemeriksaan kehamilan, pemenuhan makanan 

bergizi, serta pencegahan kecacingan.  
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Dukungan lingkungan seperti adanya akses 

sarana air bersih, jamban sehat, personal hiegene 

serta kebersihan perangkat makanan merupakan 

aspek yang dinilai pada penelitian ini. Pada 

penelitian ini masih ditemukan keluarga ibu hamil 

yang tidak memperhatikan kondisi lingkungan 

seperti pembuangan sampah, kebersihan wadah 

penampungan air, yang mana hal ini merupakan 

beberapa sebab terjadinya stunting pada anak.  

Menurut penelitian Fekadu et al, 2014, 

dukungan lingkungan memiliki hubungan dengan 

perilaku pencegahan stunting.25 Lingkungan ibu 

hamil yang fasilitas ke kamar mandinya tidak 

memadai serta pasokan air bersih di rumah yang 

kurang, memiliki kontribusi terhadap terjadinya 

stunting. Sanitasi lingkungan yang tidak baik 

sangat rentan menimbulkan berbagai infeksi 

diantaranya diare, infeksi saluran pencernaan serta 

kecacingan.26 Kecacingan merupakan salah satu 

penyebab dari stunting. 

 

SIMPULAN 

Area prioritas pencegahan anak lahir stunting 

salah satu sasarannya yaitu Ibu hamil. Theory of 

planned behavior dan family centered nursing 

dapat digunakan sebagai salah satu dasar untuk 

mengidentifikasi perilaku pencegahan anak lahir 

stunting pada ibu hamil dengan melakukan 

identifikasi melalui data personal ibu yaitu sikap 

juga nilai budaya serta data informasional untuk 

pengetahuan. Sementara teori family centered 

nursing digunakan untuk mengetahui keterlibatan 

keluarga dalam mempengaruhi perilaku ibu 

melakukan pencegahan anak lahir stunting. 

Integrasi dengan konsep family centered nursing 

ini memberikan kerangka lebih jelas untuk 

menjelasakan dimensi utama dari perilaku dalam 

pencegahan anak lahir stunting.  

Penelitian tentang perilaku pencegahan stunting 

pada saat ibu hamil yang berfokus pada satu 

wilayah kabupaten perlu dilakukan secara spesifik 

dengan berfokus pada budaya berdasarkan 

kedudukan Ibu hamil didalam kelurga, kedudukan 

ibu dalam pengambilan keputusan dalam keluarga, 

tokoh masyarakat, tokoh agama, tenaga kesehatan 

serta kader.   
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