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ABSTRAK 
Stunting merupakan masalah kesehatan masyarakat yang masih terjadi di berbagai negara berkembang, 

seperti Indonesia. Stunting merupakan masalah multifaktor yang dapat berdampak negatif pada 

produktivitas dan kualitas sumber daya manusia di masa mendatang. ASI eksklusif adalah praktik 

pemberian ASI saja kepada bayi sejak lahir hingga usia enam bulan tanpa tambahan makanan atau 

minuman lain,  termasuk air putih, kecuali obat-obatan dan tetes vitamin atau mineral. Pemberian ASI 

eksklusif dianggap sebagai salah satu fondasi utama untuk mencegah stunting. Penelitian ini bertujuan 

untuk menganalisis hubungan antara faktor pemberian ASI eksklusif dengan kejadian stunting di 

Indonesia pada tahun 2021 hingga 2025. Penelitian ini menggunakan metode meta analisis untuk 

mengukur hasil studi mengenai dampak antara faktor pemberian ASI eksklusif dengan kejadian stunting 

di Indonesia pada tahun 2021 hingga 2025. Pencarian artikel dilakukan pada database Google Scholar 

dengan kata kunci “hubungan”, “ASI eksklusif”, dan “stunting”. Data diolah menggunakan software 

JASP untuk mengevaluasi bias dan sensitivitas. Berdasarkan pengolahan data yang telah dilakukan, 

didapatkan rasio prevalensi sebesar e-0.44 = 0,643 (value 95% CI -0.66 – -0,22). Dapat diartikan bahwa 

faktor risiko balita yang mendapatkan ASI eksklusif untuk menderita stunting hanya sebesar 0,643 

dibandingkan balita yang tidak mendapatkan ASI eksklusif. Oleh karena itu, pemberian ASI eksklusif 

termasuk sebagai faktor protektif terhadap stunting. 

  

Kata kunci : ASI eksklusif, balita, stunting 

 

ABSTRACT 
Stunting is a public health problem that still occurs in various developing countries, such as Indonesia. 

Stunting is a multifactor problem that can negatively affect the productivity and quality of human 

resources in the future. Exclusive breast milk is the practice of administering breast milk only to infants 

from birth to the age of six months without the addition of any other food or drink, including water, 

except medicines and drops of vitamins or minerals. Exclusive breastfeeding is considered one of the 

main foundations for preventing stunting. This study aims to analyze the relationship between the 

factors of exclusive breastfeeding and stunting in Indonesia from 2021 to 2025. This study used a meta 

analysis method to measure the results of a study on the impact between the factors of exclusive 

breastfeeding and stunting in Indonesia from 2021 to 2025. The search for articles was conducted on 

the Google Scholar database with keywords "relationship", "exclusive ASI", and "stunting". The data 

is processed using JASP software to evaluate bias and sensitivity. Based on the data processing done, 

a prevalence ratio of e-0.44 = 0,643 (value 95% CI -0.66 – -0,22). It can be interpreted that the risk 

factor of toddlers who get exclusive breastfeeding to suffer from stunting is only 0.643 compared to 

toddlers who do not get exclusive breastfeeding. Therefore, exclusive breastfeeding is included as a 

protective factor against stunting. 

 

Keywords : exclusive breast milk, stunting, toddlers 

 

PENDAHULUAN 
 

Kejadian stunting merupakan salah satu masalah kesehatan masyarakat yang terjadi di 

Indonesia serta memerlukan perhatian penting karena berkaitan dengan produktivitas dan 

kualitas sumber daya manusia di masa depan (Simbolon & Putri, 2024). Stunting merupakan 

akibat dari kegagalan pertumbuhan akibat kekurangan gizi kronis dan infeksi dalam periode 

1.000 Hari Pertama Kehidupan (HPK). Stunting didefinisikan pada saat nilai skor Z tinggi 
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badan menurut umur (TB/U) balita berada di bawah dua standar deviasi (Z-score  <−2 SD) dari 

Standar Pertumbuhan Anak WHO (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2016). 

Menurut data Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023, prevalensi stunting di Indonesia 

masih berada pada angka 21,5% (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2024). Angka 

prevalensi ini menunjukkan penurunan yang sangat sedikit dari prevalensi stunting tahun 

sebelumnya, yaitu sebesar 21,6% pada tahun 2022. Angka prevalensi ini juga tergolong masih 

jauh dari target 14% yang terdapat dalam Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional 

(RPJMN) 2020–2024. 

ASI eksklusif adalah praktik pemberian ASI saja kepada bayi sejak lahir hingga usia enam 

bulan tanpa tambahan makanan atau minuman lain, termasuk air putih, kecuali obat-obatan dan 

tetes vitamin atau mineral (World Health Organization, 2023). Pemberian Air Susu Ibu (ASI) 

eksklusif dianggap sebagai salah satu fondasi utama untuk mencegah stunting di antara 

berbagai intervensi gizi spesifik (Rifqi et al., 2024; Simbolon & Putri, 2024). Berdasarkan 

penelitian yang dilakukan oleh Erwani et al., (2023), pemberian ASI eksklusif dapat 

menurunkan risiko stunting secara signifikan, sebesar 3,1 kali lipat lebih rendah dibandingkan 

dengan anak yang tidak mendapatkan ASI secara eksklusif sehingga menunjukkan peran 

vitalnya dalam melindungi balita dari gangguan pertumbuhan. 

Berdasarkan penelitian-penelitian sebelumnya dari berbagai wilayah di Indonesia, seperti 

studi kasus yang dilakukan di Surabaya, menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan pada 

kelompok anak yang diberi ASI eksklusif menunjukkan tingkat stunting sebesar 2,0%, 

sedangkan pada kelompok anak yang tidak diberi ASI eksklusif menunjukkan tingkat stunting 

sebesar 30,6% (Elisia et al., 2023). Demikian juga dalam penelitian yang dilakukan oleh 

Purlina et al., (2023) di Puskesmas Bumi Rahayu, Kabupaten Bulungan ditemukan hubungan 

yang signifikan antara pemberian ASI eksklusif dengan kejadian stunting. Namun, stunting 

merupakan masalah kesehatan masyarakat yang bersifat multifaktor sehingga efektivitas ASI 

eksklusif dalam menurunkan faktor risiko stunting dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor lain, 

seperti faktor tingkat pendidikan ibu (Anjani et al., 2024), efektivitas pendidikan gizi (Nani et 

al., 2024), serta kondisi sosial ekonomi dan kebersihan lingkungan (Nandita et al., 2024).  

Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara faktor 

pemberian ASI eksklusif dengan kejadian stunting di Indonesia pada tahun 2021 hingga 2025. 

 

METODE 

 

Penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan metode meta analisis untuk 

mengukur hasil studi mengenai dampak antara faktor pemberian ASI eksklusif dengan kejadian 

stunting di Indonesia pada tahun 2021 hingga 2025. Dengan menggunakan software Jeffrey's 

Amazing Statistics Program (JASP), penelitian ini dilakukan untuk menentukan effect size 

gabungan dari beberapa artikel penelitian. Pencarian artikel dilakukan pada database Google 

Scholar dengan kata kunci “hubungan”, “ASI eksklusif”, dan “stunting”. Kriteria inklusi yang 

digunakan dalam penelitian tersebut adalah artikel merupakan terbitan dalam rentang tahun 

2021-2025, penelitian dilakukan di Indonesia, bersifat open access, tersedia dalam bentuk full 

text, menggunakan metode cross sectional, dan mencantumkan tabulasi silang antara 

pemberian ASI eksklusif dengan kejadian stunting. Setelah melakukan pencarian, ditetapkan 

terdapat 13 artikel yang memenuhi kriteria tersebut untuk kemudian dianalisis. Langkah 

pertama adalah memasukkan kelompok dengan treat positive, treat negative, outcome positive, 

dan outcome negative. Kemudian dengan menggunakan software Microsoft Excel, dilakukan 

perhitungan Prevalence Ratio (PR), Log PR, dan SE Log PR. Lalu data diolah menggunakan 

software JASP yang akan mengevaluasi bias dan sensitivitas. Metode Mantel-Haenszel akan 

digunakan untuk menganalisis data yang bersifat homogen, sedangkan metode DerSimonian-

Laird akan digunakan untuk menganalisis data yang bersifat heterogen. 
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HASIL 

 
Tabel 1.  Uji Heterogenitas Meta Analisis ASI Eksklusif dengan Kejadian Stunting Fixed and 

Effects Model 

 Q df p 

Omnibus test of Model Coefficients 15.64 1 <.001 

Test of Residual Heterogeneity  26.29 12 0.010 

 
Tabel 2.  Egger's Test Meta Analisis ASI Eksklusif dengan Stunting 

 z p 

Sei -1.8512 0.064 

 

 

 
Gambar 1. Funnel Plot ASI Eksklusif dengan Stunting 

 

 
Gambar 2.  Forest Plot ASI Eksklusif dengan Stunting 
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Tabel 1 menunjukkan nilai p-value pada uji heterogenitas menghasilkan angka sebesar 

0,010 yang berarti tidak signifikan sehingga dapat disimpulkan bahwa variasi antar artikel yang 

digunakan bersifat heterogen. Dikarenakan variasi antar artikel yang bersifat heterogen, maka 

analisis dalam penelitian ini akan menggunakan Restricted ML Model. Pada Tabel 2, Egger's 

test menunjukkan bahwa tidak terdapat indikasi bias publikasi pada meta analisis yang 

dilakukan karena p-value menunjukkan angka 0,064 (p-value > α = 0.05). 

Dalam funnel plot yang terdapat pada gambar 1, model terlihat memiliki bentuk simetris 

dengan dua buah plot yang berada di luar area segitiga, sedangkan pada Egger's test yang 

dilakukan tidak menunjukkan adanya bias publikasi karena sebagian besar artikel penelitian 

yang digunakan tidak bias. Pada Gambar 2, menunjukkan forest plot dari 13 artikel yang 

menghasilkan rasio prevalensi sebesar e-0.44 = 0,643 (value 95% CI -0.66 – -0,22). Dikarenakan 

nilai rasio prevalensi tidak lebih dari 1, pemberian ASI eksklusif termasuk sebagai faktor 

protektif terhadap stunting. Oleh karena itu, balita yang mendapatkan ASI eksklusif memiliki 

risiko stunting sebesar 0,643 dibandingkan balita yang tidak mendapatkan ASI eksklusif. 

 

PEMBAHASAN 
 

Rasio prevalensi antara pemberian ASI eksklusif dan kejadian stunting sebesar 0,643 

menunjukkan bahwa pemberian ASI eksklusif adalah salah satu faktor protektif terhadap 

kejadian stunting. Pemberian ASI eksklusif dapat menurunkan faktor risiko kejadian stunting 

hingga sebesar 35,7%. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Hamzah (2023) di Kota Kotamobagu bahwa pemberian ASI eksklusif merupakan faktor 

protektif (OR 95% CI = 0,169  (0,056-0,510)) terhadap kejadian stunting. Demikian pula dalam 

penelitian yang dilakukan oleh Wulandari et al., (2025) yang menyatakan ASI eksklusif 

sebagai faktor risiko penghambat (OR 95% CI = 0,045  (0,023-0,088)) terjadinya stunting. 

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Kahssay et al., (2020) dalam Pratama (2022), 

pemberian ASI non eksklusif dapat menjadi salah satu faktor risiko balita mengalami stunting. 

Nutrisi yang terdapat dalam ASI dapat memenuhi kebutuhan nutrisi bayi sebelum berumur 

enam bulan. Di dalam ASI terkandung zat kolostrum yang berfungsi untuk menghasilkan 

kekebalan mukosa pada saluran gastrointestinal dan dapat meningkatkan kemampuan absorbsi 

nutrisi yang masuk ke dalam tubuh (Pratama et al., 2022). ASI juga mengandung berbagai 

vitamin yang diperlukan oleh bayi untuk melakukan pertumbuhan dan perkembangan. Menurut 

Wulandari et al., (2025), ASI mengandung vitamin D, vitamin E yang terdapat dalam 

kolostrum, dan vitamin K yang berperan dalam mempercepat pembekuan darah. Selain 

mengandung zat-zat yang berfungsi untuk mendukung tumbuh kembang bayi, ASI juga 

mengandung zat yang dapat mencegah terjadinya penyakit infeksi. ASI memiliki zat bernama 

laktoferin yang berfungsi meningkatkan penyerapan zat besi serta melindungi tubuh dari 

infeksi yang disebabkan oleh bakteri, virus, dan jamur (Pratama et al., 2022). 

Konsumsi ASI dapat berdampak pada berbagai aspek perkembangan bayi dan balita, 

seperti pencukupan nutrisi, peningkatan imun, serta peningkatan kemampuan kognitif dan 

emosional. ASI mengandung berbagai makronutrien, seperti karbohidrat, protein, dan lemak 

serta mikronutrien, seperti vitamin dan mineral yang seimbang dan esensial untuk pertumbuhan 

optimal (Balc, 2011; Kent et al., 2013). Komposisi ASI juga diperkaya oleh berbagai zat seperti 

asam lemak omega-3 yang penting untuk perkembangan otak dan retina, serta hormon 

pertumbuhan seperti VEGF, HGF, dan IGF yang mendorong perkembangan jaringan tubuh 

(Somasundaram et al., 2023). Kandungan hormon lain, seperti leptin dan ghrelin yang 

terkandung dalam ASI berfungsi dalam mengatur nafsu makan dan keseimbangan energi balita 

(Brockway et al., 2024). ASI juga diperkaya oleh zat yang penting untuk perkembangan otak 

untuk mendukung proses proliferasi neuron dan mielinisasi yang menjadi dasar bagi 

perkembangan kognitif pada bayi (Dangat et al., 2020). Dalam membangun sistem imun, ASI 
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mengandung komponen seperti sitokin, kemokin, dan antibodi yang membantu proses 

pematangan sistem kekebalan tubuh dan melindungi dari infeksi (Somasundaram et al., 2023). 

Selain itu, HMO (Human Milk Oligosaccharides) pada ASI berfungsi untuk menghadirkan 

variasi mikrobiota usus, memperkuat barier usus, dan memberikan perlindungan langsung 

terhadap patogen (Raj et al., 2022; Mulinge et al., 2023).  

Adanya manfaat dari pemberian ASI eksklusif seharusnya menjadi dorongan bagi ibu 

dalam memberikan ASI eksklusif pada bayi. Namun, masih terdapat beberapa faktor yang 

dapat menjadi penghambat ibu dalam memberikan ASI eksklusif pada bayi. Faktor pekerjaan 

menjadi salah satu hambatan bagi ibu dalam memberikan ASI eksklusif pada bayi, terutama 

pada saat tidak adanya dukungan dari lingkungan kerja dalam proses menyusui (Safitri et al., 

2025). Adanya hal tersebut juga membuat ibu memilih memberikan susu formula atau MP-ASI 

terlalu dini yang menambah risiko terjadinya stunting. Selain faktor pekerjaan, tingkat 

pengetahuan tentang ASI juga masih menjadi masalah pada Ibu bayi, karena  ibu yang memiliki  

tingkat  pengetahuan  yang  kurang akan berdampak terhadap pola asuh pada bayi termasuk 

pemberian ASI (Pertiwi et al., 2021). 

 

KESIMPULAN  
 

Berdasarkan hasil meta analisis yang telah dilakukan pada 13 artikel antara faktor 

pemberian ASI eksklusif terhadap kejadian stunting di Indonesia tahun 2021-2025 dapat 

disimpulkan bahwa pemberian ASI eksklusif merupakan faktor protektif terhadap kejadian 

stunting. Oleh karena itu, faktor risiko balita yang mendapatkan ASI eksklusif untuk menderita 

stunting hanya sebesar 0,643 dibandingkan balita yang tidak mendapatkan ASI eksklusif. 
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