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Abstract: Child marriage is the underlying cause of stunting, a condition in
which children fail to grow to the expected adult height owing to persistent
malnutrition. A couple or one of the participants in a child marriage must be
under the age of 19. Knowledge related to reproductive health is everything
that is known about health conditions in all matters relating to the reproductive
system, its functions and processes. The study aims to determine the level of
knowledge of 2nd grade high school students about reproductive health in
preventing child marriage to reduce stunting rates in the Mandalika Special
Economic Zone. This study is descriptive with a cross-sectional method. The
respondents of this study were 112 2nd grade high school/vocational high
school students in the Mandalika Special Economic Zone. The sample was
taken using the simple random sampling method. Data analysis used univariate
tests. The results showed that most respondents had a high level of knowledge
about the reproductive system, sexual activity and sexually transmitted
diseases, child marriage and its impacts, and stunting. The conclusion is that
the level of adolescent knowledge about reproductive health in preventing child
marriage to reduce stunting rates in the Mandalika Special Economic Zone is
in the high category.
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Pendahuluan (SSGI) tahun 2022 melaporkan jumlah

prevalensi stunting di Indonesia mencapai

Malnutrisi adalah kondisi kekurangan atau
kelebihan asupan nutrisi, ketidakseimbangan
nutrisi esensial atau gangguan pemanfaatan
nutrisi. Sekitar 45% kematian balita di dunia
berhubungan dengan malnutrisi. Malnutrisi
akibat kekurangan nutrisi dimanifestasikan
kedalam 4 bentuk luas yaitu stunting, wasting,
underweight, dan defisiensi mikronutrien
(Agritubella at al., 2023). Stunting adalah
keadaan gagal tumbuh sehingga anak menjadi
lebih pendek dari standar usianya akibat
kekurangan gizi kronis (malnutrisi) (Pranata et
al., 2022). Hasil Survei Status Gizi Indonesia
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21,6%. Tahun 2021 prevalensi stunting di
Provinsi NTB mencapai 31,4%, angka tersebut
meningkat pada tahun 2022 menjadi 32,7%.
Kabupaten Lombok Tengah menjadi salah satu
daerah dengan angka kejadian stunting tertinggi
di Provinsi NTB pada tahun 2022 dengan jumlah
sekitar 37,0% (Kemenkes RI, 2022).

Stunting berdampak besar bagi tumbuh
kembang anak serta dapat mengakibatkan
terhambatnya perkembangan otak sehingga
memengaruhi kemampuan motorik, verbal, dan
kognitifnya (Kemenkes RI, 2018; Kasjono et al.,
2020). Efek jangka panjang dari terhambatnya
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pertumbuhan meliputi meningkatnya risiko
penyakit tidak menular seperti diabetes, obesitas,
penyakit jantung, dan hipertensi pada orang
dewasa, serta menurunnya kecerdasan dan
produktivitas (Manggala et al., 2018; Kasjono et
al., 2020). Salah satu faktor penyebab stunting
adalah perkawinan anak karena seseorang yang
menikah di usia muda rata-rata memiliki tingkat
pengetahuan yang rendah terkait kebutuhan gizi
yang diperlukannya semasa hamil dan kebutuhan
untuk tumbuh kembang anaknya (Kasjono et al.,
2020).

Pasangan atau salah satu pasangan dalam
perkawinan anak harus berusia di bawah 19
tahun (Sekarayu & Nurwati, 2021). Pasal 7 ayat
(1) Undang-Undang Nomor 16 Tahun 2019
mengatur  perkawinan di Indonesia dan
menetapkan bahwa seorang pria dan seorang
wanita dapat menikah selama mereka berusia 19
tahun. Meskipun pemerintah telah
memberlakukan undang-undang yang melarang
perkawinan anak, masih banyak perkawinan
anak di bawah usia 19 tahun setiap tahunnya
(Puspita, 2022). Berdasarkan laporan penelitian
Pusat Kajian dan Advokasi Perlindungan dan
Kualitas Hidup Anak (PUSKAPA) bersama
UNICEF, Badan Pusat Statistik (BPS) dan Badan
Perencanaan Pembangunan Nasional (Bappenas)
pada tahun 2020, berdasarkan jumlah penduduk
Indonesia menempati peringkat ke-10 jumlah
perkawinan anak tertinggi di dunia (Oktarianita
etal., 2019).

Kasus perkawinan anak di Indonesia
mencapai 9,23% dan Provinsi NTB menempati
posisi tertinggi ke-2 pada tahun 2020 dengan
prevalensi sebanyak 16,61% atau sekitar 805
kasus perkawinan anak (BPS, 2021). Kabupaten
Lombok Tengah salah satu kabupaten yang ada
di Provinsi NTB dengan angka perkawinan anak
terbanyak kedua pada tahun 2020, yaitu sekitar
148 kasus perkawinan anak (Kanwil Kemenag
Provinsi NTB, 2020). Tingginya angka
perkawinan anak disebabkan oleh beberapa
faktor, yaitu rendahnya tingkat ekonomi
keluarga, perjodohan, pendidikan yang rendah,
tradisi dan budaya, hamil di luar nikah akibat
seks bebas, dan rendahnya pengetahuan tentang
kesehatan reproduksi (Sumanti at al., 2018;
Kabir et al., 2019).

Segala sesuatu yang diketahui tentang
kondisi kesehatan fisik, mental, dan sosial yang
utuh (bukan hanya terbebas dari penyakit atau
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kecacatan) dalam segala hal yang berkaitan
dengan sistem reproduksi, fungsi, dan prosesnya
sehingga di kemudian hari akan terbentuk
perilaku terbuka ((open behavior) adalah yang

diketahui  tentang  kesehatan  reproduksi,
pengetahuan ini diperoleh dari hasil panca indra
(mata, telinga, hidung, lidah, dan kulit)

(Notoatmodjo, 2014; Donsu, 2017; Astuti et al.,
2022). Pentingnya pengetahuan terkait kespro
bagi remaja diantaranya dapat memengaruhi
perspektif remaja mengenai kehidupan yang
akan dijalaninya, membantu remaja yang sedang
mengalami perubahan sistem reproduksi agar
bisa menjaga dan merawat kesehatan
reproduksinya, serta lebih memikirkan dampak
yang ditimbulkan apabila ingin melakukan
sesuatu hal yang buruk, misalnya seks bebas
(Sumanti et al., 2018; Barokah & Zolekhah,
2019).

Bahan dan Metode

Metode penelitian

Metode yang digunakan adalah deskriptif
dengan pendekatan cross sectional untuk
menggambarkan dan menjelaskan keadaan yang
ada berdasarkan data serta disusun secara
sistematis, kemudian dianalisis untuk diambil
kesimpulan. Sampel diambil menggunakan
teknik simple random sampling. Sampel yang
digunakan adalah remaja kelas 2 SMA/SMK
sederajat di wilayah KEK Mandalika dengan
jumlah 112 responden yang dipilih sesuai kriteria
inklusi dan eksklusi yang ditetapkan peneliti.

Lokasi dan waktu penelitian

Penelitian berlokasi di SMAN 1 Pujut dan
SMKN 1 Pujut, Kab. Lombok Tengah, Prov.
Nusa Tenggara Barat. Waktu penelitian
berlangsung pada bulan Desember 2023 hingga
Februari 2024.

Instrumen penelitian

Penelitian ini menggunakan alat berupa
kuesioner dengan Skala Guttman. Kuesioner
terdiri atas 30 butir pertanyaan. Setiap butir
pertanyaan bernilai 3,33% jika jawaban benar.
Adapun kategori penilaian yang digunakan, yaitu
tinggi (>80%), sedang (60-80%), dan rendah (<
60%).
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Tabel 1. Kisi-kisi kuesioner penelitian

No Topik Jumlah
pertanyaan

1.  Sistem reproduksi 9

2. Aktivitas seksual dan 6
penyakit menular seksual

3. Perkawinan anak dan 9
dampaknya

4.  Stunting 6

Pernyataan etik

Pengambilan data dalam penelitian ini
disertai dengan surat izin penelitian oleh Komite
Etik Penelitian Program Studi Pendidikan Dokter
Fakultas Kedokteran dan Illmu Kesehatan
Universitas Mataram. Informed  consent
dilakukan pada pihak berwenang di SMAN 1
Pujut dan SMKN 1 Pujut terkait penelitian yang
akan dilakukan dan juga informed consent pada
siswa/siswi yang menjadi subjek penelitian
dengan menjelaskan tujuan, risiko, manfaat dan
kerahasiaan penelitian. Pengambilan data untuk
penelitian melalui pengisian kuesioner dengan
metode terbimbing. Kuesioner akan diberikan
pada subjek yang telah memenuhi Kkriteria inklusi
dan juga eksklusi serta telah bersedia menjadi
subjek dengan menandatangani  informed
consent, proses pengisian kuesioner dibimbing
langsung oleh peneliti. Pengisian kuesioner
dilakukan langsung ditempat. Setelah kuesioner
terisi berdasarkan pendapat responden, maka
peneliti akan mengumpulkan kuesioner.

Hasil dan Pembahasan

Hasil analisis univariat
Karakteristik berdasarkan usia, jenis kelamin,
dan tingkat pengetahuan

Data pada Tabel 2 menunjukkan bahwa
sebagian besar responden berusia < 17 tahun
sebanyak 71 orang (63,4%). Jenis kelamin
terbanyak yakni perempuan sebanyak 65 orang
(58%). Secara umum sebagian besar tingkat
pengetahuan responden dalam kategori tinggi
sebanyak 68 orang (60,7%).

Tabel 2. Distribusi usia, jenis kelamin, dan tingkat
pengetahuan responden

Jenis Kelamin

Laki-laki 47 42,0
Perempuan 65 58,0
Tingkat Pengetahuan
Tinggi 68 60,7
Sedang 34 30,4
Rendah 10 8,9
Total 112 100,0

Frekuensi tingkat pengetahuan terkait sistem
reproduksi

Remaja kelas 2 SMA/SMK sebagian besar
memiliki tingkat pengetahuan terkait sistem
reproduksi dalam kategori tinggi sebanyak 72
orang (64,3%), pengetahuan kategori sedang
sebanyak 33 orang (29,5%), dan pengetahuan
kategori rendah sebanyak 7 orang (6,2%). Hasil
penelitian lebih jelas disajikan pada tabel 3.

Tabel 3. Frekuensi tingkat pengetahuan terkait sistem
reproduksi

Tingkat Pengetahuan n %

Tinggi 72 64,3

Sedang 33 29,5

Rendah 7 6,2

Total 112 100,0
Frekuensi tingkat pengetahuan terkait
aktivitas seksual dan penyakit menular
seksual

Remaja SMA/SMK sebagian besar

memiliki tingkat pengetahuan terkait aktivitas
seksual dan penyakit menular seksual dalam
kategori tinggi sebanyak 82 orang (73,2%),
pengetahuan kategori sedang sebanyak 15 orang
(13,4%), dan pengetahuan kategori rendah
sebanyak 15 orang (13,4%). Hasil penelitian
lebih jelas pada tabel 4.

Tabel 4. Frekuensi tingkat pengetahuan terkait
aktivitas seksual dan penyakit menular seksual

Karakteristik responden n %
Usia
<17 71 63,4
>17 41 46,6

Tingkat Pengetahuan n %
Tinggi 82 73,2
Sedang 15 13,4
Rendah 15 13,4
Total 112 100,0
Frekuensi tingkat pengetahuan terkait

perkawinan anak dan dampaknya

Remaja kelas 2 SMA/SMK sebagian besar
memiliki tingkat pengetahuan terkait perkawinan
anak dan dampaknya dalam Kkategori tinggi
sebanyak 78 orang (69,7%), pengetahuan
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kategori sedang 24 orang (21,4%), dan
pengetahuan kategori rendah 10 orang (8,9%).
Informasi lebih jelas disajikan pad atabel 5.

Tabel 5. Frekuensi tingkat pengetahuan terkait
perkawinan anak dan dampaknya

Tingkat Pengetahuan n %

Tinggi 78 69,7

Sedang 24 21,4

Rendah 10 8,9

Total 112 100,0
Frekuensi tingkat pengetahuan terkait
stunting

Remaja kelas 2 SMA/SMK sebagian besar
memiliki tingkat pengetahuan terkait stunting
dalam kategori tinggi 59 orang (52,7%),
pengetahuan kategori sedang 27 orang (24,1%),
dan pengetahuan kategori rendah 26 orang
(23,2%).

Tabel 6. Frekuensi tingkat pengetahuan terkait
stunting

Tingkat Pengetahuan n %

Tinggi 59 52,7

Sedang 27 24,1

Rendah 26 23,2

Total 112 100,0
Pembahasan

Pengetahuan terkait sistem reproduksi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar remaja kelas 2 SMA/SMK
memiliki tingkat pengetahuan terkait sistem
reproduksi dalam Kkategori tinggi 72 orang
(64,3%), pengetahuan kategori sedang 33 orang
(29,5%), dan pengetahuan kategori rendah 7
orang (6,2%). Hasil ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan Februanti (2017), remaja putri
memiliki pengetahuan baik tentang kesehatan
reproduksi di SMA Negeri 8 Tasikmalaya 56
orang (83,6%), pengetahuan cukup 9 orang
(13,4%), pengetahuan kurang 2 orang (3%).

Penelitian lain dari Lukmana & Yuniarti
(2017) ditemukan hasil yang berbeda,
khususnya, persentase siswa dalam kategori
cukup (71 orang, 78,9%), kategori buruk (4
orang, 4,4%), dan kategori baik (15 orang,
16,7%) yang memiliki tingkat pengetahuan
tertentu. Meskipun sebagian siswa memiliki
pengetahuan yang sangat baik, beberapa masih
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memiliki informasi yang cukup atau tidak
memadai. Banyak faktor, termasuk pendidikan,
usia, minat, pengalaman, budaya lingkungan, dan
pengetahuan, mungkin berkontribusi terhadap
hal ini (Barokah & Zolekhah, 2019).

Beberapa remaja dapat mempelajari
tentang  kesehatan  reproduksi melalui
perkuliahan biologi sebagai bagian dari

kurikulum pendidikan mereka. Namun, beberapa
siswa mungkin tidak memperoleh pengetahuan
ini karena jurusan yang mereka pilih (Februanti,
2017). Media massa (cetak, elektronik, daring,
dan internet) merupakan sumber informasi lain
yang mudah diperoleh tentang kesehatan
reproduksi ~ (Amelia,  2020).  Penelitian
menunjukkan bahwa ketidaktahuan tentang isu
kesehatan reproduksi dapat disebabkan oleh
kurangnya informasi yang diperoleh dari media
(Kadarullah, 2016). Terdapat peran pola asuh
orang tua sebagai sumber informasi pertama bagi
anak dalam belajar untuk memberikan edukasi
tentang seks dan seksualitas yang akan
berpengaruh terhadap pengetahuan dan sikap
anak. Selain itu, pergaulan memiliki dampak
yang signifikan terhadap pengetahuan, sikap, dan
perilaku karena remaja menghabiskan lebih
banyak waktu dengan teman sebayanya di luar
keluarga (Ardhiyanti, 2013; Suparmi &
Isfandari, 2016).

Akibat terpapar informasi di sekolah,
peran pola asuh orang tua, pergaulan dengan
teman, serta dapat mengakses sendiri informasi
menyebabkan remaja memiliki Pandangan
remaja akan dipengaruhi oleh pendidikan, dan
dapat membantu mereka menghindari situasi
yang dapat membahayakan kesehatan reproduksi
mereka, seperti pernikahan dini dan kehamilan
(Februanti, 2017). Remaja laki-laki sebagaian
sebanyak 42,55% tidak mengetahui organ
reproduksi pada remaja perempuan (Tabel 7).
Selain itu, sebanyak 42,55% remaja laki-laki
membenarkan  bahwa janin tidak bisa
berkembang pada wanita usia remaja, angka
tersebut tiga kali lipat dari remaja perempuan
(13,85%). Hal ini mendukung pendapat Andini
(2016) bahwa laki-laki memiliki pengetahuan
yang lebih sedikit dibandingkan perempuan
karena anak laki-laki lebih sering menggunakan
internet untuk bermain game online dan kurang
berminat dalam mempelajari tentang kesehatan
reproduksi.
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Tabel 7. Distribusi jawaban responden terkait sistem reproduksi

No Pertanvaan Perempuan Laki-laki Total
Y B(%) S(%) B®%) S®%) B(®%) S %)
1. Organ reproduksi remaja perempuan 80,00 2000 5745 4255 7054 2946
hanya vagina dan selaput dara
2. Janin tidak bisa berkembang pada wanita 86,15 1385 5745 4255 7411 2589

usia remaja

Pengetahuan terkait aktivitas seksual dan
penyakit menular seksual

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar siswa kelas 2 SMA dan SMK
memiliki tingkat pengetahuan yang tinggi
tentang aktivitas seksual dan PMS, dengan 82
orang (73,2%) masuk dalam  kategori
pengetahuan tinggi, 15 orang (13,4%) masuk
dalam Kkategori pengetahuan sedang, dan 15
orang (13,4%) masuk dalam kategori
pengetahuan  rendah. Menurut penelitian
Hamdiah dkk. (2022), 50% siswa laki-laki dan
perempuan di SMK PGRI 2 Kota Serang
memiliki pemahaman yang baik tentang PMS,
12,5% memiliki pengetahuan cukup baik, dan
37,5% memiliki pengetahuan yang buruk. Hasil
ini konsisten dengan penelitian tersebut. Temuan
serupa juga ditemukan dalam penelitian Nisa dan
Sunarti (2023) yang mengungkapkan bahwa
sementara 74% responden memiliki pengetahuan
tinggi tentang IMS, 26% memiliki pemahaman
yang buruk tentang IMS.

Pengetahuan mengenai kesehatan

reproduksi dapat memungkinkan remaja untuk
memiliki hak pilihan atas dirinya sendiri dan
dapat melindungi remaja terhadap Perilaku
seksual berisiko, meliputi hubungan seksual dini,
hubungan seksual tanpa pengaman, dan
hubungan seksual dengan banyak pasangan
(Finlay et al., 2020). Pengetahuan seseorang
dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti kondisi
daerah, jenis kelamin, pendidikan, dan pekerjaan
(Murniati & Sugiharti, 2013). Penelitian lain
yang dilakukan oleh Lukmana & Yuniarti (2017)
menunjukkan hasil yang berbeda, yaitu 60%
siswa kelas VII dan VIII memiliki pengetahuan
kurang tentang penyakit menular seksual,
HIV/AIDS. Variasi hasil penelitian ini dapat
disebabkan oleh perbedaan sampel yang
digunakan. Remaja kelas VII dan VIII belum
mendapatkan materi edukasi tentang penyakit
menular seksual dan HIV/AIDS. Merujuk pada
kurikulum SMP, khususnya pada pelajaran
biologi, materi tentang penyakit menular seksual
akan diberikan kepada siswa kelas I1X (1 SMA)
(Lukmana & Yuniarti, 2017).

Tabel 8. Distribusi jawaban responden terkait aktivitas seksual dan penyakit menular seksual

No Pertanyaan Perempuan Laki-laki Total
B(%) S%) B®) S(% B(%) S (%)
1.  Seks oral (seks yang dilakukan dengan
menggunakan kelamin-mulut) tidak akan 92,31 7,69 51,06 48,94 75,00 25,00
menularkan penyakit menular seksual
2. Saya merasa jika saya melakukan
hubungan seksual sekali tidak akan 86,15 13,85 68,09 31,91 78,57 21,43
menyebabkan kehamilan
Data pada tabel 8 menunjukkan bahwa pertama Kkali berhubungan seks. Sebanyak

sebanyak 31,91% remaja laki-laki membenarkan
bahwa kehamilan tidak disebabkan jika
melakukan hubungan seksual hanya sekali.
Penelitian yang dilakukan (Finlay et al., 2020) di
Afrika sub-Sahara, menyatakan bahwa meskipun
sebagian besar remaja di negara berkembang
mempunyai pengetahuan tentang setidaknya satu
metode kontrasepsi namun mereka tidak
mengetahui bahwa kehamilan bisa terjadi saat
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hampir setengah remaja laki-laki (48,94%) tidak
mengetahui oral seks dapat menyebabkan
penyakit menular seksual. Penelitian yang
dilakukan di Kota Kendari, Kota Bau-Bau, dan
Kabupaten Muna menunjukkan adanya korelasi
yang kuat antara prevalensi IMS dengan perilaku
seksual menyimpang, seperti seks oral atau anal.
Hal ini disebabkan oleh kulit mukosa saluran
genital wanita yang sangat tipis sehingga mudah
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mengalami cedera dan meningkatkan risiko
bakteri atau virus masuk ke dalam tubuh melalui
daerah oral dan anal (Kusnsan, 2013).

Pengetahuan terkait perkawinan anak dan
dampaknya

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar remaja kelas 2 SMA/SMK
memiliki tingkat pengetahuan terkait perkawinan
anak dan dampaknya dalam kategori tinggi 78
orang (69,7%), kategori sedang 24 orang
(21,4%), dan kategori rendah 10 orang (8,9%).
Sejalan dengan penelitian (Isnaini & Sari, 2019)
menunjukan dari 93 orang terdapat 50 orang
(53,8%) kategori baik, 43 orang (46,2%) kategori
kurang baik. Sama dengan penelitian (Februanti,
2017) menemukan bahwa 40 remaja putri, atau
59,7%, memiliki pemahaman yang kuat tentang
pernikahan dini.

Penelitian Hatta & Dewi (2022) di Desa
Kaluppini, Kecamatan Enrekang, Kabupaten
Enrekang menghasilkan hasil berbeda. Secara
spesifik, temuan mereka menunjukkan bahwa
sebagian besar responden (66,7%) memiliki
pengetahuan kurang, 22 (22,9%) memiliki
pengetahuan baik, dan 10 (10,4%) memiliki
pengetahuan cukup tentang dampak pernikahan

dini pada remaja. Berbagai faktor yang
memengaruhi  pengetahuan dapat menjadi
penyebab perbedaan hasil, seperti usia,

pengalaman, latar belakang sosial budaya dan
ekonomi, tingkat pendidikan, dan sumber
informasi (Ratnaningsih & Pujibinarti, 2022).
Tingkat pengetahuan seseorang sangat
dipengaruhi oleh budayanya (Barokah &
Zolekhah, 2019). Budaya dan agama yang dianut

akan menentukan tersaring atau tidaknya
pengetahuan baru (Atik & Susilowati, 2022).
Karena pernikahan dini dianggap sebagai hal
yang lumrah dalam budaya, maka di daerah
pedesaan jarang sekali dibahas mengenai
dampak pernikahan dini, khususnya yang
berkaitan  dengan  kesehatan  reproduksi.
Ketidaktahuan ini mengakibatkan kurangnya
pengetahuan mengenai dampak pernikahan dini,
seperti dampak terhadap pasangan, keluarga,
psikologi pasangan, dan masyarakat (Barokah &
Zolekhah, 2019).

Data pada tabel 8 menunjukkan bahwa
sebanyak 36,17% remaja laki-laki tidak
mengetahui bahwa peningkatan angka kematian
ibu muda disebabkan oleh pernikahan dini.
Variabel biologis yang menyebabkan timbulnya
masalah pada masa kehamilan dan persalinan
berkaitan dengan tingginya angka kematian ibu
pada ibu yang melahirkan pada usia sangat dini
(Puspasari & Pawitaningtyas, 2020). Angka
kematian dan kesakitan ibu tampaknya berkaitan
dengan kehamilan yang sangat muda. Menurut
Isnaini dan Sari (2019), anak perempuan usia 10-
14 tahun memiliki peluang lima kali lebih tinggi
untuk meninggal saat hamil atau melahirkan
dibandingkan dengan anak perempuan usia 20-
24 tahun. Risiko tersebut menjadi dua kali lipat
pada anak perempuan usia 15-19 tahun.
Sebanyak  44,68%  responden laki-laki
menyatakan bahwa pasangan muda akan
memiliki keturunan yang sehat karena ibu masih
dalam masa pertumbuhan ketika hamil. Anak
yang dilahirkan oleh perempuan muda memiliki
peluang untuk mengalami BBLR (Nurhaliza,
2020).

Tabel 9. Distribusi jawaban responden terkait perkawinan anak dan dampaknya

No Pertanvaan Perempuan Laki-laki Total
Y B(%) S(%) B(%) S(%) B(%) S (%)
1. Perr_nkahan dini tldak. mg—znyebabkan 83,08 16.92 63.82 36.17 75.00 25,00
peningkatan angka kematian ibu muda
2. Bayi yang lahir dari hasil pasangan usia
dini akan s_ehat karena wanitanya hamil 84,62 1538 5532 44,68 7232 2768
saat masih dalam keadaan masa
pertumbuhan

Pengetahuan terkait stunting

Hasil penelitian menemukan remaja kelas
2 SMA/SMK sebagian besar mempunyai tingkat
kesadaran yang bervariasi terhadap stunting pada
kategori tinggi 59 orang (52,7%), kategori

317

sedang 27 orang (24,1%), dan kategori rendah 26
orang (23,2%). Sejalan dengan penelitian
Nurhayati et al., (2023) menemukan meskipun
297 orang (60% responden)  memiliki
pengetahuan yang baik tentang stunting, 184
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orang (37,2%) memiliki pengetahuan cukup, dan
14 orang (2,8%) memiliki pengetahuan rendah.
Penelitian lain yang dilakukan oleh (Andiani at
al., 2023) menunjukkan hasil yang berbeda, yaitu
sebagian besar tingkat pengetahuan responden
termasuk dalam kategori kurang 37 orang
(49,3%), kategori cukup 25 orang (33,4%) dan
sebagian kecil kategori baik 13 orang (17,3%).
Data pada tabel 10 menunjukkan bahwa
sebanyak 43,08% remaja perempuan tidak
mengetahui bahwa stunting dapat dicegah
dengan pemberian ASI eksklusif selama 6 bulan.
Permasalahan di masyarakat menunjukkan
bahwa ibu-ibu kurang menyadari dampak
kesehatan dari stunting pada anak, tidak
memberikan ASI eksklusif, dan memberikan
Makanan Pendamping ASI (MPASI) yang
rendah gizi dan tidak beragam kepada bayi di
bawah usia enam bulan (Sampe et al., 2020). Gizi

terbesar bagi bayi baru lahir adalah ASI. Salah
satu faktor yang menyebabkan stunting pada
balita adalah rendahnya pemberian ASI
eksklusif; padahal, pemberian ASI yang sehat
akan membantu menjaga keseimbangan gizi
anak dan mendorong pertumbuhan yang normal
dan optimal (Fitri & Ernita, 2019).

Remaja laki laki sebanyak 42,55% tidak
mengetahui bahwa stunting ada hubungannya
dengan perkembangan otak anak kecil. Sel-sel
otak akan rusak saat terjadi stunting, dan jika lesi
menyebar, dapat memengaruhi otak kecil yang
merupakan area utama koordinasi motorik
(Utami et al., 2021). Anak-anak yang menderita
malnutrisi kronis diperkirakan akan menghadapi
sejumlah tantangan di masa mendatang, serta
rendahnya tingkat perkembangan intelektual,
fisik, dan motorik (Kemenkes RI, 2018).

Tabel 10. Distribusi jawaban responden terkait stunting

No Pertanvaan Perempuan Laki-laki Total
Y B(%) S(%) B(%) S(%) B(%) S (%)
1.  Stunting dapat dicegah dengan pemberian
ASI eksklusif selama 6 bulan 56,92 4308 7234 27,66 6339 36,61
2. Stunting tidak memengaruhi g5 00 2000 5745 4255 7054 2946
perkembangan otak anak kecil
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