BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Masalah kekurangan gizi pada anak masih menjadi isu kesehatan yang serius
hingga saat ini. Salah satu indikator utama dari kondisi ini adalah stunting, yaitu
keadaan ketika tinggi badan anak lebih rendah dibandingkan standar tinggi anak
seusianya. Stunting umumnya terjadi akibat asupan gizi yang tidak mencukupi dalam
jangka panjang, khususnya selama 1.000 hari pertama kehidupan (HPK), yang dimulai
sejak kehamilan hingga anak berusia dua tahun.

Kekurangan gizi pada periode tersebut dapat menghambat pertumbuhan fisik
dan perkembangan otak anak, sehingga anak tidak dapat mencapai potensi optimalnya,
baik secara fisik maupun mental. Anak yang mengalami stunting sejak masa awal
kehidupannya hingga usia lima tahun berisiko tidak mencapai kemampuan maksimal
saat dewasa.

Periode kritis bagi pertumbuhan anak meliputi 270 hari masa kehamilan
ditambah 730 hari setelah lahir hingga usia dua tahun. Pada rentang waktu ini, tubuh
anak membangun jaringan dan organ yang menjadi dasar bagi pertumbuhan dan
perkembangan selanjutnya (Dinkes Jateng, 2019).

Di Provinsi Jawa Barat, stunting didefinisikan sebagai kondisi pertumbuhan
anak di bawah lima tahun yang terhambat akibat kekurangan gizi kronis, terutama pada
HPK. Kondisi ini tidak hanya memengaruhi tinggi badan, tetapi juga berdampak pada
kemampuan perkembangan otak yang optimal (Kemenkes RI, 2018). Stunting
merupakan masalah global; data WHO tahun 2021 menunjukkan bahwa pada 2020,
sekitar 22% atau 149,2 juta balita di dunia mengalami stunting. Di Indonesia, hasil
Survei Status Gizi Balita Indonesia (SSGBI) 2019 menunjukkan angka stunting
menurun menjadi 27,7%, dengan Jawa Barat mencatat 26,21% dan Kabupaten Subang
1,28% (Kemenkes RI, 2019).

Pencapaian pemenuhan gizi seimbang sangat krusial agar anak dapat tumbuh
dan berkembang secara optimal, baik dari aspek fisik, motorik, kognitif, psikologis,
maupun sosial. Semakin rendah asupan gizi, semakin besar risiko terjadinya masalah

kesehatan. Dampak stunting dapat dikategorikan menjadi dua, yaitu jangka pendek dan



jangka panjang. Dampak jangka pendek meliputi gangguan perkembangan otak,
penurunan kemampuan intelektual, pertumbuhan fisik yang terhambat, serta gangguan
metabolisme. Sedangkan dampak jangka panjang meliputi penurunan kemampuan
kognitif, rendahnya prestasi belajar, menurunnya daya tahan tubuh, serta peningkatan
risiko penyakit kronis seperti diabetes, obesitas, penyakit jantung, kanker, stroke, dan
berkurangnya produktivitas di masa dewasa.

Selain gizi, pengetahuan ibu juga penting dalam mencegah stunting. Ibu yang
paham tentang gizi cenderung memilih makanan yang tepat untuk anaknya. Hal ini
memengaruhi status nutrisi anak dan menurunkan risiko stunting (Aen Yuneta, 2012).
Dengan pengetahuan gizi yang baik, pertumbuhan dan perkembangan anak dapat
berjalan optimal.

Stunting tidak hanya disebabkan oleh kekurangan gizi pada ibu hamil atau anak
balita, tetapi juga oleh berbagai faktor lain yang saling terkait. Beberapa di antaranya
meliputi faktor maternal, lingkungan tempat tinggal, kualitas dan keamanan makanan,
kurangnya asupan ASI pada masa menyusui, infeksi penyakit, kondisi ekonomi dan
politik, rendahnya akses terhadap layanan kesehatan, tingkat pendidikan yang rendah,
serta masalah sosial dan budaya. Selain itu, sistem pangan dan pertanian yang belum
baik, ketersediaan air bersih yang terbatas, sanitasi yang buruk, dan lingkungan yang
tidak sehat juga menjadi faktor yang memperburuk kejadian stunting (Eka, 2018).

Wawasan ibu sangat menentukan status tumbuh kembang anak dan krusial
untuk mendukung proses tersebut. Minimnya pengetahuan ibu, pola asuh yang tidak
tepat, buruknya sanitasi dan higiene, serta akses pelayanan kesehatan yang terbatas,
adalah keadala utama. Selain itu ada tantangan besar karena masyarakat belum
menganggap anak pendek sebagai masalah serius. Ini terjadi karena anak pendek
seringkali terlihat beraktivitas normal, tidak seperti anak kurus yang penampilannya
langsung mengidikasihkan perlunya penanganan cepat (Unicef, 2016).

Dinas kesehatan kota subang melakukan studi pendahuluan yang mencakup
wilaya puskesmas blanakan, dengan total 2.333 balita. Hasilnya menunjukan bahwa di
desa blanakan, yang termasuk dalam 4 desa kerja dinas kesehatan subang dan wilaya
UPTD puskesmas blanakan, terdapat 32 balita mengalami stunting pada tahun 2024.

Data terkait pengetahuan ibu tentang stunting di Puskesmas Blanakan

menunjukkan adanya pemahaman yang rendah mengenai gizi seimbang, pola makan
yang tepat, serta faktor-faktor risiko yang dapat menyebabkan stunting pada anak.

Rendahnya pengetahuan ini dipengaruhi oleh keterbatasan informasi, akses yang



terbatas terhadap materi edukasi, serta kurangnya kesadaran mengenai pentingnya
pemenuhan gizi yang cukup untuk mendukung pertumbuhan anak. Oleh karena itu,
diperlukan upaya yang sistematis untuk meningkatkan pemahaman ibu, antara lain
melalui program edukasi, penyuluhan, dan sosialisasi yang terencana dan terukur.
Berdasarkan latar belakang di atas maka peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian dengan judul : “ Gambaran Pengetahuan Ibu Tentang Stunting Pada Balita
Di Puskesmas Blanakan Kabupaten Subang 2024”.
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang di atas, masalah yang menjadi fokus
penelitian ini dapat dirumuskan sebagai berikut: “Sejauh mana pengetahuan ibu
mengenai stunting pada balita di Puskesmas Blanakan, Kabupaten Subang?”
C. Tujuan Penelitian
Penelitian ini memiliki dua jenis tujuan, yaitu tujuan umum dan tujuan khusus,
yang dijelaskan sebagai berikut:
1. Tujuan Umum
Penelitian ini bertujuan untuk memetakan tingkat pengetahuan ibu
mengenai stunting pada balita di wilayah kerja Puskesmas Blanakan, Kabupaten
Subang.
2. Tujuan Khusus
Mengetahui sejauh mana pengetahuan ibu mengenai stunting pada balita.
D. Manfaat Penelitian
Penelitian ini diharapkan memberikan manfaat bagi berbagai pihak. Bagi
masyarakat, penelitian ini dapat menjadi sumber informasi mengenai tingkat
pengetahuan ibu tentang stunting pada balita di Puskesmas Blanakan, Kabupaten
Subang. Bagi institusi, hasil penelitian diharapkan dapat dijadikan referensi dalam
pengembangan atau pelaksanaan penelitian lanjutan dengan cakupan yang lebih luas.
Sementara itu, bagi peneliti, penelitian ini diharapkan mampu meningkatkan
pengetahuan dan keterampilan dalam melaksanakan penelitian, khususnya yang
berkaitan dengan stunting pada balita.

E. Sistematika Penulisan

Skripsi ini disusun dalam beberapa bab. Bab I memuat pendahuluan yang
mencakup latar belakang, perumusan masalah, tujuan, manfaat penelitian, serta

sistematika penulisan. Bab II berisi tinjauan teori, mencakup landasan teori, penelitian



terdahulu yang relevan, kerangka pemikiran, dan hipotesis terkait tumbuh kembang
anak serta stunting. Sedangkan Bab III menjelaskan metode penelitian, meliputi
rancangan dan lokasi penelitian, teknik pengambilan sampel, prosedur pengumpulan

data, serta alur penelitian
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