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ABSTRAK 
Stunting, sebagai bentuk malnutrisi kronis, masih merupakan persoalan kesehatan masyarakat yang 

penting di Indonesia, dengan implikasi serius terhadap perkembangan fisik, kognitif, dan produktivitas 

individu di masa mendatang. Faktor maternal seperti tinggi badan ibu serta pemberian ASI eksklusif 

memegang peranan penting pada penentuan status pertumbuhan anak. Penelitian ini memiliki tujuan 

menelaah bagaimana tinggi badan ibu serta praktik ASI eksklusif berperan pada munculnya stunting 

anak balita pada wilayah Puskesmas Gatak, Kabupaten Sukoharjo. Penelitian ini menerapkan 

pendekatan kuantitatif dengan design cross-sectional, melibatkan 72 ibu yang memiliki anak usia 6-59 

bulan, dipilih melalui teknik consecutive non probability random sampling. Pengumpulan data melalui 

wawancara serta pengukuran antropometri, diikuti analisis menerapkan uji Chi-Square serta regresi 

logistik ganda. Temuan memperlihatkan hubungan antara tinggi badan ibu pada kejadian stunting (p < 

0,001; OR = 22,081; 95% Cl = 3,946-123,636) serta antara pemberian ASI eksklusif dengan stunting 

(p < 0,001; OR = 42,887; 95% Cl = 5,708-322,426). Analisis multivariat mengungkapkan bahwa tinggi 

badan ibu memberi oengaruh signifikan pada stunting (p < 0,001; OR = 22,081; 95% CI = 3,530-

138,132), sementara pemberian ASI eksklusif menjadi faktor dominan (p < 0,001; OR = 42,887; 95% 

CI = 4,389-419,092). Kedua variabel berkontribusi sebesar 59,7% (Nagelkerke R² = 0,597) pada 

kejadian stunting. Upaya intervensi, seperti peningkatan nutrisi maternal dan promosi ASI eksklusif 

perlu diperkuat sejak masa kehamilan hingga awal kehidupan anak untuk mencegah stunting. 

 

Kata kunci : ASI eksklusif, balita, stunting, tinggi badan ibu  

 

ABSTRACT 
Stunting, which reflects long-term nutritional deficiency, continues to be a major public health concern 

in Indonesia., with serious implications for physical, cognitive, and future productivity of individuals. 

Maternal factors such as maternal height and exclusive breastfeeding play a significant role in 

determining a child's growth status. This study aims to examine how maternal height and exclusive 

breastfeeding practices contribute to the emergence of stunting in toddlers in the Gatak Community 

Health Center area, Sukoharjo Regency. This study employed a quantitative approach with a cross-

sectional design, involving 72 mothers with children aged 6-59 months, selected through consecutive 

non-probability random sampling. The data were gathered through interviews and anthropometric 

assessments, followed by analysis using the Chi-Square test and multiple logistic regression. The 

findings showed association between a mother’s stature and stunting occurrence (p < 0.001; OR = 

22.081; 95% CI = 3.946-123.636) and between the provision of exclusive breast milk and stunting (p 

< 0.001; OR = 42.887; 95% CI = 5.708-322.426). Multivariate analysis revealed that maternal height 

had significant effect on stunting (p < 0.001; OR = 22.081; 95% CI = 3.530-138.132), while exclusive 

breastfeeding was the dominant factor (p < 0.001; OR = 42.887; 95% CI = 4.389-419.092). Both 

variables contributed 59.7% (Nagelkerke R² = 0.597) to the incidence of stunting. Intervention efforts, 

such as improving maternal nutrition and promoting exclusive breastfeeding, need to be strengthened 

from pregnancy through early childhood to prevent stunting. 
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PENDAHULUAN 

 

Stunting dapat disebut sebagai suatu kondisi penyimpangan dalam tahapan pertumbuhan 

kronis yang diakibatkan defisiensi nutrisi berkepanjangan yang ditunjukkan oleh postur anak 

yang jatuh lebih rendah dari batas minus dua standar deviasi dibanding angka median acuan 

pertumbuhan berdasarkan usia (Kemenkes RI, 2022). Dampaknya meliputi hambatan dalam 

perkembangan fisik, melemahnya daya pikir, melemahnya sistem imunitas, serta berkurangnya 

tingkat produktivitas saat dewasa (WHO, 2025). Di tingkat dunia, proporsi anak balita yang 

mengalami stunting mencapai 23,2% atau sekitar 150,2 juta kasus (WHO, 2024). Di Indonesia, 

data Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) memperlihatkan menurunnya prevalensi stunting dari 

21,5% di tahun 2023 menjadi 19,8% di tahun 2024. Di Provinsi Jawa Tengah, prevalensi 

stunting tahun 2024 tercatat 19,5%, sedangkan Kabupaten Sukoharjo mencapai 14,6% (Badan 

Kebijakan Pembangunan Kesehatan, 2025). Kecamatan Gatak memiliki prevalensi 11,37% dan 

menjadi salah satu wilayah yang perlu mendapat perhatian (Badan Pusat Statistik, 2024). 

Penelitian memperlihatkan masalah stunting belum sepenuhnya tertangani, khususnya di 

daerah pedesaan yang menghadapi keterbatasan dalam akses terhadap layanan kesehatan dan 

nutrisi. Stunting tidak hanya timbul akibat defisiensi asupan nutrisi, melainkan juga 

dipengaruhi oleh aspek maternal, kondisi sanitasi lingkungan, faktor sosial-ekonomi, serta 

praktik pengasuhan anak (Dassie et al., 2024; Rahmawati et al., 2024; Susyani et al., 2022; 

Wardani, 2024). Satu di antara faktor maternal yang krusial terkait dengan perkembangan anak 

adalah tinggi badan ibu yang merefleksikan kondisi nutrisi ibu selama fase pertumbuhan dan 

perkembangannya (Danubrata & Er, 2025; Karlsson et al., 2022). Ibu yang tinggi badannya < 

150 cm memiliki kemungkinan lebih besar untuk melahirkan bayi berbobot lahir rendah, dipicu 

oleh pembatasan ruang intrauterin dan perfusi plasenta yang tidak optimal. Kondisi ini 

berdampak pada perkembangan janin dan memperbesar kemungkinan terjadinya stunting pada 

balita (Wu et al., 2021). 

Hal lain yang ikut memberi pengaruh bagi insiden stunting melibatkan pemberian ASI 

secara eksklusif (Kemenkes RI, 2022). ASI eksklusif dipahami sebagai proses menyusui secara 

eksklusif tanpa memasukkan makanan ataupun minuman tambahan apa pun selama enam bulan 

awal pada kehidupan bayi. (Dib et al., 2023). ASI kaya akan nutrisi makro dan mikro, serta 

komponen imunologis seperti imunoglobulin A dan laktoperoksidase yang memainkan peran 

krusial dalam mendukung perkembangan fisik dan system kekebalan tubuh anak (Smilowitz et 

al., 2023; Szyller et al., 2024). Penerapan pemberian ASI eksklusif berkelanjutan telah terbukti 

efektif dalam mengurangi risiko stunting melalui promosi pertumbuhan yang optimal dan 

pencegahan infeksi berulang pada bayi. 

Studi sebelumnya telah mengungkapkan keterkaitan yang kuat antara tinggi badan ibu 

serta pemberian ASI secara eksklusif pada risiko terjadinya stunting balita. Penelitian Karlsson 

et al. (2022) memperlihatkan ibu yang tinggi badannya normal memiliki peluang lebih kecil 

melahirkan anak stunting. Hasil yang sama juga disampaikan Hadi et al. (2021) sertsa 

Rahmawati et al. (2024) yang mengemukakan peran ASI eksklusif sebagai elemen pelindung 

terhadap stunting. Bayi yang tidak diberi ASI eksklusif menghadapi risiko stunting lebih tinggi, 

disebabkan oleh kurangnya asupan nutrisi penting serta peningkatan kemungkinan infeksi 
(Hadi et al., 2021; Kusumahati & Novera Herdiani, 2023). Penelitian lain juga memperlihatkan 

kondisi sosial ekonomi yang rendah, kurangnya akses terhadap layanan kesehatan, serta 

keterbatasan sanitasi dapat memperburuk risiko stunting pada masyarakat pedesaan (Djaiman 

et al., 2025). Kecamatan Gatak, sebagai wilayah dengan prevalensi stunting cukup tinggi, 

merepresentasikan tantangan dalam upaya penanggulangan masalah gizi kronis. Penelitian ini 

diharap memberi landasan ilmiah untuk merancang intervensi di bidang gizi berbasis keluarga 

dan kebijakan kesehatan masyarakat dalam usaha menurunkan prevalensi stunting di tingkat 

daerah. 
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METODE 
 

Penelitian ini memakai metode kuantitatif observasional dengan rancangan cross-sectional 

guna meninjau dampak tinggi badan ibu serta pemberian ASI eksklusif pada insiden stunting 

kalangan anak balita. Peneliti mengumpulkan pada bulan Agustus-Oktober 2025 di wilayah 

kerja Puskesmas Gatak, Kabupaten Sukoharjo, Jawa Tengah. Lokasi ini dipilih karena 

prevalensi stunting di Kecamatan Gatak (11,37%) lebih tinggi dibandingkan rata-rata 

kabupaten (6,77%). Peneliti menjadikan semua ibu yang memiliki keturunan dengan rentang 

usia 6-59 bulan pada wilayah kerja Puskesmas Gatak sebagai populasi penelitian. Peneliti 

merekrut sampel menggunakan teknik consecutive sampling, yaitu salah satu bentuk non 

probability sampling di mana peneliti memilih setiap responden yang datang dan memenuhi 

kriteria penelitian secara berurutan hingga jumlah sampel terpenuhi. Teknik ini dipilih karena 

praktis dan memungkinkan peneliti menjaring seluruh subjek yang memenuhi syarat dalam 

periode pengumpulan data. 

Peneliti menentukan ukuran sampel dengan menerapkan rumus uji analitik tidak 

berpasangan, sehingga diperoleh kebutuhan minimum 65 responden. Selama pelaksanaan, 

peneliti berhasil merekrut 72 responden yang memenuhi kriteria restriksi penelitian. Peneliti 

memilih variable terikat yang diperiksa yaitu insiden stunting, yang diidentifikasi berdasarkan 

pengukuran tinggi badan anak memakai infantometer (anak usia < 2 tahun) dan microtoise 

(anak usia ≥ 2 tahun) dengan presisi hingga 0,1 cm. Anak yang memiliki nilai z-score tinggi 

badan mengacu pada usia (TB/U) < -2 SD diklasifikasikan sebagai stunting, sedangkan ≥ -2 

SD dikategorikan sebagai tidak stunting. Variabel bebas yang dipertimbangkan mencakup 

tinggi badan ibu serta pemberian ASI secara eksklusif. Tinggi badan ibu dibedakan menjadi 

kategori pendek (< 150 cm) dan normal (≥ 150 cm). Sementara itu, pemberian ASI eksklusif 

diklasifikasikan sebagai “ya” jika bayi hanya menerima ASI hingga usia enam bulan, dan 

“tidak” apabila diberikan makanan atau minuman tambahan sebelum usia enam bulan. Data 

primer diperoleh melalui wawancara dan pengukuran secara langsung. Petugas terlatih 

mengukur tinggi badan anak menggunakan alat standar sesuai kelompok usia. Data sekunder 

diperoleh dari laporan gizi Puskesmas Gatak dan catatan posyandu.  

Analisis data dilaksanakan memakai perangkat lunak Statistical Package for the Social 

Sciences (SPSS) edisi 26. Analisis univariat diterapkan guna menggambarkan karakteristik 

dasar dari para responden. Selanjutnya, analisis bivariat menerapkan uji Chi-Square guna 

mengevaluasi keterkaitan variabel bebas serta terikat. Analisis multivariat, melalui regresi 

logistik berganda digunakan untuk mengidentifikasi faktor utama yang berkontribusi terhadap 

insiden stunting. Ambang batas kemaknaan statistik ditentukan pada nilai α sebesar 0,05.  

Penelitian memperoleh persetujuan etik dari Komite Etik Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Surakarta (No. 5961/B.1/KEPK-FKUMS/X/2025). Seluruh responden telah 

mendapat uraian tentang maksud penelitian, langkah-langkah yang akan dijalankan, serta hak 

yang mereka miliki sebagai peserta, serta menandatangani lembar persetujuan berpartisipasi 

sebelum pengumpulan data dilakukan. 

 

HASIL 
 

Mengacu pada data tabel 1, sebanyak 72 subjek penelitian yang meliputi ibu dan anak 

balita, memenuhi syarat inklusi dan melakukan kunjungan di Puskesmas Gatak, Kabupaten 

Sukoharjo. Distribusi usia ibu memperlihatkan sebagian besar berada dalam kelompok 21-30 

tahun sebanyak 32 orang (44,4%), diikuti oleh kelompok 31-40 tahun sebanyak 29 orang 

(40,3%), serta 11 orang (15,3%) yang berusia di atas 40 tahun. Adapun kelompok anak balita, 

mayoritas berusia 37-48 bulan sebanyak 21 anak (29,2%), usia 6-12 bulan sebanyak 17 anak 

(23,6%), 13-24 bulan sebanyak 14 anak (19,4%), 25-36 bulan sejumlah 12 anak (16,7%), dan 

kelompok usia 49-60 bulan sejumlah 8 anak (11,1%). Dari segi jenis kelamin, anak balita 
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didominasi oleh laki-laki sebanyak 41 anak (56,9%), sementara perempuan sejumlah 31 anak 

(43,1%). 

 
Tabel 1.  Karakteristik Responden 

Karakteristik Frekuensi % 

Usia Ibu   

21-30 tahun 32 44,4 

31-40 tahun 29 40,3 

> 40 tahun 11 15,3 

Usia Anak   

6-12 bulan 17 23,6 

13-24 bulan 14 19,4 

25-36 bulan 12 16,7 

37-48 bulan 21 29,2 

49-59 bulan 8 11,1 

Jenis Kelamin Anak   

Laki-laki 41 56,9 

Perempuan 31 43,1 

Total 72 100 

 
Tabel 2.  Analisis Deskriptif Variabel 

Karakteristik Frekuensi % 

Tinggi Ibu   

     Pendek (< 150 cm) 30 41,7 

Normal (≥ 150 cm) 42 58,3 

Pemberian ASI Eksklusif   

Tidak  32 44,4 

Ya 40 55,6 

Kejadian Stunting   

Stunting 14 19,4 

Tidak Stunting 58 80,6 

 

Pada analisis univariat, analisis deskriptif diterapkan untuk mengidentifikasi frekuensi 

masing-masing variabel yang diperiksa. Adapun variabel yang dianalisis adalah tinggi badan 

ibu, pemberian ASI eksklusif, serta insiden stunting pada anak. Berdasarkan data pada tabel 2, 

lebih dari setengah responden memiliki tinggi badan ≥ 150 cm, dengan jumlah 42 orang 

(58,3%), sementara 30 orang (41,7%) termasuk dalam kategori tinggi badan < 150 cm. Temuan 

ini mengindikasikan bahwa mayoritas ibu di daerah Puskesmas Gatak, Sukoharjo, memiliki 

tinggi badan yang tergolong normal. Distribusi frekuensi terkait dengan pemberian ASI 

eksklusif pada balita yang memperlihatkan mayoritas anak mendapatkan ASI eksklusif, yakni 

sejumlah 40 anak (55,6%), sedangkan 32 anak (44,4%) tidak mendapatkan ASI eksklusif. 

Kondisi ini mencerminkan praktik pemberian ASI eksklusif pada lokasi tersebut cukup 

memuaskan, meski belum mencapai cakupan penuh. Selain itu, mayoritas balita tidak 

mengalami stunting, yaitu sejumlah 58 anak (80,6%), sedangkan 14 anak (19,4%) terdeteksi 

mengalami stunting. Temuan ini menegaskan bahwa proporsi anak dengan pertumbuhan 

normal lebih besar aripada anak yang mengalami gangguan pertumbuhan, sehingga secara 

keseluruhan, status gizi anak di daerah kerja Puskesmas Gatak, Kabupaten Sukoharjo, dapat 

dinilai baik. 
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Tabel 3.  Analisis Bivariat Hubungan Tinggi Badan Ibu dengan Kejadian Stunting 

Tinggi 

Badan Ibu 

Kejadian Stunting  

P 

OR (95% CI) 

Stunting Normal Total 

F % F % F % 

Pendek 

(< 150 cm) 

12 16,67 18 25 30 41,67  

 

<0,001 

13,333 (2,700 – 

65,840) 

Normal 

(≥ 150 cm) 

2 2,78 40 55,55 42 58,33 

Total 14 19,45 58 80,55 72 100 

 

Analisis bivariat dilaksanakan memaai uji Chi-Square mengungkapkan bahwa pola 

kejadian stunting bervariasi tergantung pada tinggi badan ibu. Balita dengan ibu yang tinggi 

badannya pendek (< 150 cm) menunjukkan proporsi stunting lebih tinggi, yakni mencapai 

16,67%, dibanding balita yang memiliki ibu yang tinggi badannya normal (≥ 150 cm) yaitu 

sebesar 2,78%. Di sisi lain, ibu bertinggi badan normal berpotensi memiliki keturunan dengan 

status gizi yang baik, sekitar 55,55%. Temuan statistik ini menegaskan adanya keterkaitan 

signifikan antara tinggi badan ibu dan insiden stunting (p < 0,001). Nilai Odds Ratio (OR) yang 

mencapai 13,333 dengan Confidence Interval (CI) 95% (2,700-65,840) memperlihatkan ibu 

engan postur pendek berisiko sekitar 13 kali lipat lebih tinggi melahirkan anak stunting 

dibanding ibu bertinggi badan normal. Hal ini terkait erat dengan fenomena siklus kekurangan 

gizi antargenerasi, di mana ibu bertubuh pendek biasanya mengalami defisiensi nutrisi kronis 

mulai dari masa kanak-kanak hingga remaja. Defisiensi nutrisi jangka panjang tersebut dapat 

mengakibatkan gangguan pertumbuhan janin (fetal growth restriction) dan akhirnya 

menghasilkan panjang badan bayi yang kurang optimal (Kamphof et al., 2022). 

 
Tabel 4.  Analisis Bivariat Hubungan Pemberian ASI Eksklusif dengan Kejadian Stunting 

ASI 

Eksklusif 

Kejadian Stunting  

P 

OR (95% CI) 

Stunting Normal Total 

F % F % F % 

Tidak 13 18,05 19 26,39 32 44,44  

<0,001 

26,684 (3,246 – 

219,344) Ya 1 1,39 39 54,17 40 55,56 

Total 14 19,44 58 89,56 72 100 

 

Berdasarkan data analisis pada tabel 4, dapat diamati bahwa insiden stunting lebih tinggi 

pada balita yang tidak diberikan ASI secara eksklusif, yaitu mencapai 18,05%, dibandingkan 

balita yang menerima ASI eksklusif, yang hanya sebesar 1,39%. Temuan ini mengindikasikan 
balita yang memperoleh ASI eksklusif cenderung berisiko stunting lebih rendah dibanding 

anak yang tidak diberi ASI eksklusif. Analisis statistik mengindikasikan keterkaitan yang 

bermakna antara praktik ASI eksklusif dan terjadinya stunting (p < 0,001). Nilai Odds Ratio 

(OR) sebesar 26,684 (95% CI: 3,246-219,344) menandakan bahwa balita tanpa pemberian ASI 

eksklusif berisiko sekitar 26 kali lebih tinggi terkena kondisi stunting dibanding balita yang 

mendapat ASI eksklusif. 

Pemberian ASI secara eksklusif telah terbukti berfungsi mengurangi risiko insiden 

stunting. Kurangnya pemenuhan ASI eksklusif secara signifikan memperbesar kemungkinan 

gangguan pertumbuhan linier pada anak-anak. ASI eksklusif mengandung nutrisi makro dan 

mikro, antibodi, hormon pertumbuhan, serta komponen imunologis yang tidak dapat diimbangi 

oleh susu formula (Christian et al., 2021; Smilowitz et al., 2023). Kandungan tersebut 

memegang peranan penting memfasilitasi perkembangan jaringan tubuh dan memperkuat 

sistem kekebalan bayi. Temuan dari penelitian ini mengungkapkan bayi yang tidak mendapat  

ASI eksklusif memiliki probabilitas jauh lebih besar mengalami stunting dibanding bayi yang 

diberikan ASI eksklusif, seperti yang tercermin dalam nilai Odds Ratio yang tinggi yang 
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menandai kekuatan korelasi antara kedua variabel tersebut (Pratama et al., 2022; Saran et al., 

2025). 

 
Tabel 5.  Analisis Multivariat Hubungan Tinggi Badan Ibu dan Pemberian ASI Eksklusif 

dengan Kejadian Stunting 

Variabel B P OR CI 95% Nagelkerke R Square 

Tinggi Badan Ibu 3,095 0,001 22,081 3,530 – 138,132 0,597 

ASI Ekslusif 3,759 0,001 42,887 4,389 – 419,092 

 

Analisis regresi logistik mengungkapkan tinggi badan ibu dikaitkan dengan nilai Odds 

Ratio (OR) yaitu 22,081 dengan interval kepercayaan (CI) 95% berkisar 3,530-138,132. Hal 

ini memperlihatkan ibu yang tinggi badannya < 150 cm menghadapi risiko sekitar 22 kali lipat 

lebih besar kemungkinannya memiliki anak yang mengalami stunting dibanding ibu yang 

tinggi badannya normal. Di sisi lain, faktor pemberian ASI eksklusif menunjukkan nilai OR 

sebesar 42,887 dengan CI 95% antara 4,389 hingga 419,092, yang mengindikasikan anak yang 

tidak menerima ASI mempunyai risiko hampir 43 kali lebih besar untuk terkena kondisi 

stunting dibanding anak yang mendapats ASI eksklusif. 

Nilai Nagelkerke R² yang mencapai 0,597 mengindikasikan bahwa gabungan faktor tinggi 

badan ibu serta pemberian ASI eksklusif secara bersama-sama berkontribusi padainsiden 

stunting sebesar 59,7%, sementara 40,3% sisanya dipicu faktor eksternal yang berada di luar 

jangkauan model penelitian ini. Penelitian lain mengungkapkan bahwa selain faktor tinggi 

badan ibu serta pemberian ASI secara eksklusif, terdapat faktor lain yang mungkin 

berkontribusi pada insiden stunting. Beberapa studi sebelumnya telah menyoroti peran penting 

aspek sosial ekonomi, tingkat pendidikan ibu, praktik pengasuhan, serta kondisi lingkungan 

dalam membentuk status pertumbuhan anak (Djaiman et al., 2025; Mulyani et al., 2025). 

 

PEMBAHASAN 

 

Penelitian ini memperlihatkan tinggi badan ibu serta pemberian ASI eksklusif berpengaruh 

signifikan terhadap kejadian stunting pada balita di wilayah kerja Puskesmas Gatak, Sukoharjo. 

Hasil ini sejalan dengan temuan penelitian sebelumnya yang menegaskan bahwa faktor 

maternal dan praktik pengasuhan dini memiliki kontribusi besar terhadap pertumbuhan anak 

(Abdillah, 2022; Bhutta et al., 2025; Hadi et al., 2021). Ibu bertinggi badan < 150 cm berisiko 

lebih tinggi mempunyai keturunan stunting dibanding ibu bertinggi badan normal (Nasution et 

al., 2023). Hal ini dapat dijelaskan secara biologis karena tinggi badan ibu merupakan cerminan 

dari status gizi dan kesehatan selama masa pertumbuhan, yang secara tidak langsung 

memengaruhi kapasitas rahim, fungsi plasenta, serta aliran darah uteroplasenta selama 

kehamilan (Karlsson et al., 2022; Sari, 2021). Ketika perfusi plasenta menurun, maka suplai 

oksigen dan zat gizi yang diterima janin menjadi lebih sedikit, yang menjadikan perkembangan 

janin mengalami hambatan dan berisiko kelahiran berat badan rendah (low birth weight). 

Kondisi tersebut berkontribusi terhadap risiko stunting di kemudian hari (Wu et al., 2021). 

Temuan ini konsisten dengan studi oleh (Sari & Sartika, 2021) yang melaporkan bahwa ibu 

bertubuh pendek berisiko dua kali lipat lebih besar melahirkan anak dengan pertumbuhan 

terhambat dibanding ibu bertubuh normal. 

Selain faktor maternal, penelitian ini juga menemukan anak yang tidak mendapat ASI 

eksklusif berpeluang lebih besar terkena stunting (Bustami & Ampera, 2020; Tolibin et al., 

2025). ASI eksklusif menyediakan komposisi gizi makro maupun mikro dalam proporsi yang 

tepat, hormon pertumbuhan, serta faktor imunologis misalnya imunoglobulin A, laktoferin, 

serta sel imun aktif yang mendukung pertumbuhan linear dan melindungi bayi dari infeksi 

(Smilowitz et al., 2023; Szyller et al., 2024). Bayi yang tidak mendapat ASI eksklusif lebih 

mudah terserang diare serta infeksi pernapasan, yang pada gilirannya bisa menghambat 
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penyerapan nutrisi serta peningkatan kebutuhan energi tubuh, yang akhirnya mengganggu 

proses pertumbuhan (Dib et al., 2023; Hadi et al., 2021). Hasil penelitian ini sesuai temuan 

Hadi et al. (2021) dan Kusumahati & Herdiani (2023) yang melaporkan bahwa pemberian ASI 

eksklusif secara signifikan menurunkan risiko stunting. 

Secara statistik, tinggi badan ibu dan pemberian ASI eksklusif menjelaskan 59,7% variasi 

kejadian stunting (Nagelkerke R² = 0,597). Hal ini memperlihatkan kedua faktor tersebut 

merupakan determinan dominan, sementara sisanya kemungkinan dipengaruhi oleh faktor lain 

seperti asupan gizi keluarga, status sosial ekonomi, pendidikan ibu, dan sanitasi lingkungan. 

Temuan ini memperkuat konsep intergenerasional dalam stunting, bahwa kondisi gizi ibu 

sebelum dan selama kehamilan memiliki dampak jangka panjang terhadap pertumbuhan anak 

(Agustina et al., 2025; Putri et al., 2024). Kontribusi penelitian ini penting bagi pengembangan 

ilmu kedokteran komunitas dan kebijakan kesehatan masyarakat. Secara ilmiah, hasil ini 

memperkaya bukti empiris tentang hubungan antara faktor maternal dan perilaku pengasuhan 

dengan status pertumbuhan anak. Secara praktis, temuan ini bisa dijadikan dasar bagi program 

intervensi gizi yang diarahkan untuk memperbaiki kesehatan remaja putri serta ibu hamil, serta 

promosi ASI eksklusif yang terintegrasi dalam layanan posyandu dan puskesmas. 

Keterbatasan penelitian ini, yaitu desain cross-sectional yang tidak bisa menjelaskan 

hubungan sebab-akibat secara langsung dan cakupan wilayah yang terbatas pada satu 

puskesmas. Namun, hasilnya memberikan gambaran yang kuat mengenai hubungan tinggi 

badan ibu, praktik memberi ASI eksklusif, dan insiden stunting di tingkat komunitas. Dengan 

demikian, hasil penelitian ini mendukung pentingnya intervensi gizi lintas siklus kehidupan, 

mulai dari remaja, ibu hamil, hingga bayi sebagai langkah strategis untuk memutus rantai 

stunting antargenerasi. Implementasi program peningkatan gizi ibu dan promosi ASI eksklusif 

yang terintegrasi dengan edukasi masyarakat diharapkan dapat menurunkan angka stunting di 

wilayah pedesaan seperti Gatak, Sukoharjo, serta memperkuat ketahanan kesehatan masyarakat 

secara berkelanjutan. 

 

KESIMPULAN  

 

Penelitian ini membuktikan tinggi badan ibu dan pemberian ASI eksklusif memberi 

pengaruh signifikan bagi kejadian stunting balita pada wilayah kerja Puskesmas Gatak, 

Kabupaten Sukoharjo. Ibu bertinggi badan di bawah 150 cm berisiko lebih tinggi melahirkan 

keturunan stunting, sementara pemberian ASI eksklusif berperan menjadi faktor protektif pada 

insiden stunting. Kedua variabel ini bersama-sama menjelaskan sekitar 59,7% variasi kejadian 

stunting, yang memperlihatkan faktor biologis maternal dan praktik pengasuhan awal sangat 

menentukan pertumbuhan anak. Secara teoritis, temuan ini memperkuat konsep nutrisi 

antargenerasi, bahwa status gizi serta keadaan kesehatan ibu sebelum dan juga selama 

kehamilan memengaruhi pertumbuhan anak. Secara praktis, hasil ini menegaskan pentingnya 

penerapan intervensi gizi terpadu lintas siklus kehidupan, yang menitikberatkan pada 

peningkatan gizi ibu serta promosi ASI eksklusif untuk menurunkan angka stunting secara 

berkelanjutan. 
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