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Abstract: Stunting is a major chronic nutritional problem with a high
prevalence in Indonesia. This issue is crucial as it affects the quality of
Indonesia's human resources in the future. One of the consequences of
stunting is the increased incidence of anemia in toddlers. Anemia occurring
early in life disrupts physical growth and leads to growth retardation. The
relationship between anemia and stunting is an overlapping influence
stemming from various levels. Efforts to prevent and reduce the rates of
stunting and anemia must involve all parties comprehensively. Anemia in
toddlers is a global health problem, both in terms of severity and prevalence.
Globally, 1.6 million people are affected by anemia, and 47.4% of them are
preschool-aged children. This study aims to determine the relationship
between the occurrence of stunting and anemia in toddlers. The research was
conducted through an analytical observational survey with a cross-sectional
design. In this study, in the normal toddler group, of 26 samples, 25 children
(96.15%) had normal Hb levels, and 1 child had mild anemia (3.85%).
Meanwhile, in the 30 stunted toddlers, all samples had normal Hb levels
(100%). The average Hb level in normal toddlers was 12.82 mg/dl, and in
stunted toddlers, it was 12.81 mg/dl. No significant difference was found
between the Hb levels of normal and stunted toddlers, with a p-value of 0.977
(p > 0.05).
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Pendahuluan stunting di wilayah Asia Tenggara, dengan

rata-rata prevalensi balita stunting 36,5% pada

Stunting adalah salah satu masalah gizi tahun 2005 — 2017. Hasil Riset Kesehatan

yang kejadiannya cukup tinggi di Indonesia.
Hal ini penting mendapat perhatian karena
berpengaruh terhadap kualitas sumber daya
manusia Indonesia di masa depan. Stunting
diartikan sebagai kondisi status gizi balita yang
memiliki ~ tinggi badan  kurang jika
dibandingkan dengan umur. Interpretasi
stunting adalah jika lebih dari minus dua
standar deviasi median. Berdasarkan data
World Health Organization (WHO), Indonesia
berada di posisi ketiga dengan angka tertinggi
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International License.

Dasar (Riskesdas) tahun 2018 menunjukkan
prevalensi balita pendek (stunting) di
Indonesia sebesar 30,8%. Prevalensi stunting
di Provinsi Nusa Tenggara Barat sendiri
sebesar 33,5%, lebih tinggi dari rerata nasional
(Kementerian Kesehatan RI, 2018).

Terdapat beberapa faktor yang dapat
menyebabkan  kejadian  stunting  seperti
kurangnya asupan gizi pada Ibu hamil,
penyakit pada lbu dan bayi saat kehamilan,
serta kondisi dari sosial ekonomi masyarakat
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(Gosdin et al., 2018). Dampak negatif dari
stunting ini adalah pengaruhnya terhadap
kualitas hidup anak terutama perkembangan fisik
serta masalah kognitifnya (Nirmalasari, 2020).
Salah satu akibat dari stunting adalah
meningkatnya kejadian anemia pada balita
(Malako et al., 2019).

Ambang batas kadar hemoglobin (Hb)
balita untuk anemia adalah kurang dari 11,0
g/dl. Sedangkan anemia kronis selama masa
kanak-kanak erat kaitannya dengan
keterbelakangan dalam perkembangan fisik,
kognisi dan kinerja sekolah, sedangkan anemia
berat (hemoglobin < 7 g/dL) bertanggung
jawab atas lebih dari separuh kematian yang
dikaitkan dengan malaria pada anak di bawah
usia lima tahun (Sakwe et al., 2019).
berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) tahun 2013 sebesar 28,1% balita di
Indonesia mengalami  kejadian  anemia
(Kementerian Kesehatan RI, 2013) Kemudian
angkat tersebut mengalami kenaikan yaitu pada
tahun 2018 yaitu sebesar 38,5% (Kementerian
Kesehatan RI, 2018).

Beberapa penelitian telah meneliti
terjadinya anemia dan stunting secara
bersamaan, seperti pada penelitian yang
dilakukan di kabupaten Seluma oleh Flora et
al, 2019 terkait kadar zat besi serum dan Hb
pada balita stunting dan tidak stunting. Pada
penelitian  tersebut, didapatkan adanya
kecenderungan penurunan kadar zat besi pada
anak yang mengalami stunting dibandingkan
dengan yang tidak mengalami stunting. Namun
penurunan kadar zat besi tersebut tidak
merepresentasikan penurunan Hb pada anak
yang stunting maupun tidak stunting Terdapat
perbedaan yang bermakna (p>0,05) rerata
kadar zat besi serum pada anak sekolah yang
mengalami stunting dan yang tidak mengalami
stunting. Penelitian ini membuktikan adanya
pengaruh zat besi pada pertumbuhan balita
yang dimana jika asupan zat besi kurang maka
beresiko mengalami stunting (Flora et al.,
2019).

Penelitian yang dilakukan oleh Flora et
al, 2019 sejalan dengan studi yang dilakukan
oleh Ayoya et al (2013) yang dimana terdapat
hubungan yang bermakna antara kejadian
stunting dengan kejadian anemia defisiensi zat
besi (Ayoya et al., 2013). Bahkan, salah satu
penelitian di Ghana menunjukan ternyata balita
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stunting 2 kali lebih beresiko mengalami
anemia jika dibandingkan dengan balita yang
tidak stunting (Flora et al., 2019). Namun
demikian, belum banyak penelitian yang
meneliti hubungan antara stunting dengan
terjadinya anemia pada balita yang bertempat
tinggal di sekitar pesisir pantai.

Bahan dan Metode

Penelitian ini adalah penelitian analitik
observasional dengan metode pendekatan cross
sectional. Cross sectional merupakan jenis
penelitian yang mengukur variabel pada satu
waktu yang sama sehingga tidak ada pengulangan
ataupun tindak lanjut terhadap subyek penelitian.
Sampel berjumlah 56 dengan populasi target
adalah balita yang ada di desa Malaka. Sedangkan
populasi terjangkau adalah balita yang ada di desa
Malaka dan menderita stunting. Usia balita dalam
penelitian ini adalah 6-59 bulan. Teknik
pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah
secara consecutive sampling dari populasi yang
ada. Variabel independen dalam penelitian ini
adalah anemia sedangkan variabel dependen
adalah stunting. Data balita stunting di ambil dari
data sekunder oleh petugas puskesmas dengan
menggunakan hasil pengukuran z-score dengan
standar baku WHO. Sedangkan penentuan
anemia dilakukan dengan  menggunakan
pemeriksaan hemoglobin menggunakan Teknik
spektrofotometri. Kemudian data yang telah
didapatkan akan di analisis secara univariat dan
bivariat menggunakan uji korelasi spearman.
untuk mengetahui hubungan antara angka
kejadian stunting dengan anemia pada balita di
daerah pesisir pantai Malaka, Kabupaten Lombok
Utara.

Hasil

Terdapat 56 sampel
memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi dan
menyelesaikan seluruh rangkaian penelitian.
Pengambilan data berlangsung pada bulan
September 2023. Sampel penelitian ini meliputi
26 balita normal dan 30 balita stunting yang
berada di tiga dusun: Kecinan, Setangi dan
Pandanan.

penelitian yang

Analisis Univariat Distribusi Berdasarkan

Tempat Tinggal
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Tempat Tinggal

Tempat Tinggal Balita Normal Balita Stunting

Jumlah Persentase Jumlah Persentase
Kecinan 12 46,15 12 40
Setangi 7 26,92 6 20
Pandanan 7 26,92 12 40

26 100 30 100

Dapat dilihat pada Tabel 1 didapatkan total
24 sampel di dusun Kecinan dengan sebaran 12
orang balita normal (46,15%) dan 12 orang balita
stunting (40%), total 13 sampel di dusun Setangi
dengan sebaran 7 balita normal (26,92%) dan 6
balita stunting (20%). Di dusun Pandanan

terdapat total 19 sampel dengan sebaran 7 balita
normal (26,92%) dan 12 balita stunting (40%).

Analisis Univariat Distribusi Berdasarkan
Rerata Usia

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Rerata Usia

Karakteristik Rerata

Rentang usia

Jumlah sampel

Usia (bulan) 30,93

8-58 56

Tabel 2 menunjukkan bahwa dari 56
sampel penelitian didapatkan rerata usia subjek
penelitian adalah 30,93 bulan. Usia responden
berkisar antara usia 8 bulan sampai 58 bulan.

Data pada Tabel 3 mayoritas subjek
merupakan laki-laki (51,8%) dengan pekerjaan
orangtua sebagai Ibu rumah tangga (66,1%).
Penghasilan orangtua mayoritas berkisar antara

Rp 500.000-1.000.000 (41,1%) serta pendidikan

Analisis Univariat Distribusi Karakteristik terakhir Ibu adalah SMA (42,9%).

Subjek
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Karakteristik Subjek
Karakteristik Pembagian Jumlah Persentase
Jenis Kelamin Laki-laki 29 51,8
Perempuan 27 48,2
Pekerjaan orangtua Buruh 2 3,6
Ibu rumah tangga 37 66,1
Karyawan 2 3,6
Nelayan 4 7,1
Pedagang 5 8,9
Petani 2 3,6
Travel 1 1,8
Wiraswasta 3 5,4
Penghasilan orangtua <Rp. 500.000 9 16,1
Rp500.000 — 1.000.000 23 411
Rp1.000.000 — 2.500.000 17 30,4
Rp2.500.000 — 5.000.000 7 12,5
Pendidikan orangtua Tidak Sekolah 1 1,8
SD 17 30,4
SMP 14 25
SMA 24 42,9
Total 56 100
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Analisis Univariat Distribusi Kejadian Anemia pada Balita

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Kejadian Anemia pada Balita

Kriteria Balita Normal Balita Stunting
Jumlah Persentase Jumlah Persentase
Normal 25 96,15 30 100
Anemia ringan 1 3,85 0 0
Total 26 100 30 100
Tabel 4 menunjukkan bahwa dari 26 balita literatur  yang  dapat  digunakan  untuk

normal pada penelitian ini didapatkan sebanyak
25 orang (96,15%) dengan kadar Hb normal dan
1 orang anemia ringan (3,85%). Sedangkan, pada
30 balita stunting, semua sampel mempunyai
kadar Hb normal (100%).

Analisis Bivariat Rerata Kadar Hemoglobin
pada Balita Normal dan Balita Stunting

Digunakan analisis statistik menggunakan
uji independent t-test untuk mengetahui apakah
terdapat perbedaan kadar Hb yang signifikan
pada balita normal dan balita stunting. Dari hasil
uji statistik, didapatkan rerata kadar Hb pada
balita normal sebesar 12,82 mg/dl dan pada balita
stunting sebesar 12,81 mg/dl. Tidak didapatkan
perbedaan yang signifikan pada kadar Hb balita
normal dan balita stunting dengan nilai p 0,977
(p >0,05).

Tabel 5. Nilai Rerata Kadar Hemoglobin pada Balita
Normal dan Balita Stunting

Mean+SD N Nilai P
Balita Normal 12,82 +1,15 26 0,977
Balita Stunting 12,81 +0,79 30

Pembahasan

Analisis Rerata Kadar Hemoglobin pada Balita
Normal dan Balita Stunting

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
hubungan antara angka kejadian stunting dengan
anemia pada balita di daerah pesisir pantai Malaka,
Kabupaten Lombok Utara. Hasil analisis statistik
dengan  menggunakan  independent  t-test
menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang
signifikan pada kadar Hb dari balita normal dan
balita stunting di daerah pesisir pantai Malaka (p =
0,977). Dapat dilihat rerata Hb pada kelompok
balita normal adalah 12,82 mg/dl sedangkan pada
kelompok balita stunting didapatkan rerata sebesar
12,81 mg/dl. Belum terdapat penelitian yang
meneliti variabel yang sama sehingga tidak ada
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membandingkan hasil akhir penelitian dengan lebih
rinci. Namun diketahui penelitian ini berbanding
terbalik dengan penelitian yang dilakukan oleh
Nugraheni et al (2023) yang menyimpulkan bahwa
ditemukan adanya hubungan antara balita stunting
dengan kejadian anemia (POR = 125,21 ; 95% Cl =
16, 17-969,26). Dalam penelitian tersebut
didapatkan bahwa terdapat faktor risiko yangsaling
mmepengaruhi antara kejadian anemia dengan
stunting tersebut. Hal tersebut berkaitan dengan
adanya kejadian defisiensi makronutrien seperti
protein serta mikronutrien terutama defisiensi zat
besi dan zat lainnya seperti vitamin B12, asam folat,
serta vitamin A (Nugraheni et al., 2023). Faktor
yang tumpang tindih seperti asupan, adanya
penyakit menular, sosioekonomi rendah, tingkat
pendidikan orangtua rendah, kebersihan tempat
tinggal serta pola asuh dalam keluarga juga menjadi
pemicu dari kejadian stunting dan anemia
(Nugraheni et al 2023; Gaston et al., 2022; Assaf &
Juan, 2020) Kekurangan gizi kronis yang menjadi
risiko dari kejadian stunting ini akan berdampak
lebih lanjut terhadap sistem sistem kekebalan tubuh
dan kejadian anemia pada balita (Nugraheni et al,
2023; Mohammed et al, 2019).

Penelitian oleh Dessie et al (2024)
mengemukakan bahwa stunting merupakan hasil
dari terjadinya defisiensi nutrisi kronis. Hal tersebut
dapat menyebabkan penurunan sel darah merah dan
kadar hemoglobin dalam darah. Menyebabkan
terjadinya anemia khususnya anemia defisiensi besi
(Dessie et al., 2024; Oktarina et al., 2024). Hal itu
mendukung kesimpulan bahwa stunting memiliki
hubungan yang signifikan dengan anemia. Balita
termasuk dalam kelompok yang rentan mengalami
anemia. Konsumsi yang rendah dan malabsorbsi
makanan kaya zat besi merupakan penyebab paling
umum dari anemia balita. Balita yang kekurangan
zat besi dapat mengalami gangguan secara fisik
maupun kognitif bahkan risiko kematian. Hal ini
disebabkan karena zat besi memegang peran
penting dalam oksigenasi jaringan di tubuh
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khususnya pada tulang. Jika oksigenasi ke jaringan
tulang berkurang pada masa pertumbuhan, maka
tulang tidak akan tumbuh maksimal sehingga anak
yang menderita anemia cenderung memiliki postur
tubuh yang pendek dan stunting (Dewi & Nindya,
2017).

Beberapa penelitian tentang anemia dan
stunting di Indonesia menemukan bahwa kadar zat
besi serum pada anak yang mengalami stunting
lebih rendah secara signifikan dibandingkan anak
yang tidak stunting (Flora et.al, 2019). Penelitian
lain yang membahas tentang korelasi antara anemia,
stunting, dan karakteristik sosiodemografi anak usia
6 — 23 bulan yang ada di Purwokerto menyimpulkan
bahwa balita dengan anemia 1.65 kali berisiko
menjadi stunting dibandingkan dengan balita yang
tidak anemia. Penelitian ini juga membuktikan
bahwa praktik pemberian makan yang buruk oleh
orang tua mempengaruhi jumlah asupan zat besi
dalam makanan yang nutrisinya tidak adekuat
(Adriyani & Hikmanti, 2020). Dalam sebuah studi
yang menggunakan hasil data sekunder dari
Indonesian Family Life Survey gelombang 5 (IFLS-
5) pada Provinsi Nusa Tenggara Barat (NTB) juga
menyimpulkan hal yang sama. Dari penelitian ini,
sebanyak 456 balita di NTB yang menjadi
responden, 67,3% diantaranya yang mengalami
stunting menderita anemia (Anggraini, 2019). Dari
penelitian tersebut dapat disimpulkan bahwa
anemia merupakan salah satu dari beberapa faktor
risiko kejadian stunting pada anak. Anemia dapat
meningkatkan risiko kejadian stunting pada anak
2,199 Kali lebih besar pada anak usia 12-59 bulan
(Anggraini, 2019).

Menurut WHO prevalensi anemia lebih
dari 40% diklasifikasikan sebagai permasalahan
Kesehatan public berat dan memerlukan intervensi
secara komprehensif termasuk di Indonesia
(Mohammed et al, 2019). Di Indonesia terdapat tiga
pendekatan yang dapat mencegah anemia, yaitu
dengan intervensi berbasis pangan, edukasi gizi, dan
suplementasi mikronutrien. Pada kenyataannya
suplementasi mikronutrien yang disertai dengan
edukasi gizi memiliki dampak yang lebih besar pada
peningkatan kadar Hb dibandingkan dengan
suplementasi atau edukasi saja (Purnami et al.,
2023). Saat balita, orang tua memiliki peran penting
dalam penyeimbangan pemberian nutrisi untuk
balitanya (Roba et al., 2016).

Cara paling mungkin untuk mencegah
anemia adalah edukasi tentang pemberian nutrisi
(Htay et al., 2023). Memahami konsep
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pencegahan anemia memberikan perubahan positif
dalam perilaku serta status gizi zat besi.
Meningkatkan pengetahuan dan keterampilan diri
juga bisa dengan mengajarkan kebersihan dalam
persiapan makan serta memastikan komposisi
makanan pendamping balita yang tepat (Utami et
al., 2023). Di lain sisi, dilaporkan bahwa kadar
feritin serum individu setelah intervensi jus jambu
biji meningkat dibandingkan dengan individu yang
menerima  plasebo.  Hasil  ini  mungkin
menggambarkan bahwa suplementasi mikronutrien
berupa vitamin C dalam bentuk apapun mampu
meningkatkan penyerapan zat besi (Juffrie et al.,
2020). Cara lain adalah melakukan skrining dan
pengobatan infestasi parasit, pemberian suplemen
zat besi dan multivitamin serta pendidikan anak dan
orang tua tentang gizi yang sehat harus menjadi
bagian dari program kesehatan untuk mencegah
anemia dan stunting secara komprehensif (Adhikari
etal., 2019; Hamed et al., 2020).

Kesimpulan
1. Pada kelompok balita normal, dari 26
sampel didapatkan sebanyak 25 orang
(96,15%) dengan kadar Hb normal dan 1
orang anemia ringan (3,85%). Sedangkan,
pada 30 balita stunting, semua sampel
mempunyai kadar Hb normal (100%).

2. Rerata kadar Hb pada balita normal sebesar
12,82 mg/dl dan pada balita stunting sebesar
12,81 mg/dl.

3. Tidak didapatkan perbedaan yang signifikan

pada kadar Hb balita normal dan balita
stunting dengan nilai p 0,977 (p >0,05).
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