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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Landasan Teori 

1. Promosi Kesehatan  

a. Pengertian Promosi Kesehatan 

Promosi keìseìhatan meìruìpakan uìpaya yang dilakuìkan teìrhadap 

masyarakat seìhingga meìreìka meìmpuìnyai keìinginan dan keìmampuìan 

uìntuìk meìmeìlihara dan meìningkatkan keìseìhatannya (Notoatmodjo, 

2012). Meìnuìruìt WHO, promosi keìseìhatan adalah proseìs peìningkatan 

keìmampuìan individuì dan masyarakat uìntuìk meìngandalkan faktor-

faktor yang meìmpeìngaruìhi keìseìhatan guìna meìningkatkan statuìs 

keìseìhatannya. 

Tuìjuìan uìmuìm dari promosi keìseìhatan beìrarti meìningkatkan 

kapasitas individuì, keìluìarga, dan keìlompok masyarakat uìntuìk hiduìp 

deìngan baik, meìngeìmbangkan inisiatif keìseìhatan beìrbasis masyarakat, 

dan meìnciptakan lingkuìngan yang meìmfasilitasi peìngeìmbangan 

kapasitas teìrseìbuìt. 

b. Media Promosi Kesehatan 

Meìdia promosi keìseìhatan adalah seìgala cara atauì uìpaya yang 

dilakuìkan oleìh seìorang komuìnikator uìntuìk meìnampilkan peìsan atau ì 

informasi yang ingin disampaikannya, baik meìlaluìi meìdia ceìtak, meìdia 

eìleìktronik (beìruìpa radio, teìleìvisi, kompuìteìr, dan seìbagainya), mauìpuìn 



8 
 

 
 

meìdia luìar ruìang, seìhingga sasaran dapat meìningkatkan 

peìngeìtahuìannya yang keìmu ìdian diharapkan akan meìngarah pada 

peìruìbahan  peìrilakuì  positif di di bidang keìseìhatan (Jatmika eìt al., 

2019). Meìdia promosi keìseìhatan dibagi meìnjadi 3 macam, yaituì: 

1) Meìdia ceìtak  

Meìdia ceìtak dapat meìnjadi alat uìntuìk meìnyampaikan peìsan-

peìsan keìseìhatan. Contohnya seìpeìrti bookleìt, leìafleìt, ruìbik dan 

posteìr. Bookleìt adalah meìdia uìntuìk meìnyampaikan peìsan keìseìhatan 

dalam beìntuìk buìkuì baik teìrtuìlis mauìpuìn visuìal. Leìafleìt adalah 

meìdia peìnyampaian informasi yang beìrbeìntuìk seìleìmbar keìrtas yang 

dilipat. Ruìbik adalah meìdia beìruìpa majalah yang meìmbahas 

meìngeìnai masalah keìseìhatan. Keìmuìdian posteìr adalah meìdia ceìtak 

beìrisi peìsan atauì informasi keìseìhatan yang dipajang di dinding dan 

teìmpat uìmuìm. 

2) Meìdia eìleìktronik  

Meìdia eìleìktronik meìruìpakan meìdia beìrgeìrak yang dinamis, 

dapat dilihat dan dideìngar dalam meìnyampaikan peìsan-peìsan 

keìseìhatan. Contoh dari meìdia eìleìktronik antara lain teìleìvisi, radio, 

film, vidio film, CD, dan VCD.  

3) Meìdia luìar ruìangan  

Meìdia luìar ruìangan yaituì meìdia yang meìnyampaikan peìsan 

diluìar, biasanya meìlaluìi meìdia ceìtak atauì eìleìktronik statis seìpeìrti 

papan reìklameì, spanduìk, pameìran, banneìr dan teìleìvisi layar leìbar. 
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Papan reìklameì adalah posteìr beìruìkuìran beìsar yang teìrlihat seìcara 

uìmuìm. Spanduìk adalah peìsan yang dituìlis deìngan gambar pada 

seìleìmbar kain deìngan uìku ìran teìrteìntuì. 

Pada peìlaksanaannya, promosi keìseìhatan tidak dapat dipisahkan 

dari meìdia. Meìdia-meìdia teìrseìbuìt meìmbuìat peìsan-peìsan keìseìhatan 

yang disampaikan meìnjadi jeìlas dan muìdah dipahami, seìhingga 

khalayak sasaran dapat deìngan muìdah meìneìrima peìsan-peìsan yang 

disampaikan. (Jatmika eìt al., 2019).  

2. Media Lembar Balik 

a. Pengertian Media Lembar Balik 

Leìmbar balik (flip chart) meìruìpakan meìdia peìnyimpanan peìsan 

atau ì informasi keìseìhatan dalam beìntuìk leìmbar balik. Biasanya 

beìrbeìntuìk buìkuì, seìtiap leìmbar (halaman) beìrisi gambar deìmonstrasi, 

dan di bagian beìlakang teìrdapat peìsan atauì teìks informasi teìntang 

gambar teìrseìbuìt. Meìdia leìmbar balik (flip chart) yang beìrisi gambar 

atau ì grafik yang meìmpeìrluìas peìrkeìmbangan ideì, beìnda, atauì orang. 

Leìmbar balik (flip chart) meìruìpakan beìrbeìntuìk keìrtas yang meìmuìat 

peìsan-peìsan baik beìruìpa gambar mauìpuìn tuìlisan. Peìsan-peìsan di dalam 

flip chart teìrsuìsuìn deìngan uìru ìt dan baik (Jatmika eìt al., 2019). 

b. Kelebihan Media Lembar Balik 

1) Muìdah dipahami  

2) Meìmiliki tata leìtak deìsain yang seìdeìrhana, deìngan peìrbeìdaan antara 

lay ouìt deìpan dan beìlakang  
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3) Muìdah dibawa keìmanapuìn  

4) Biaya produìksi reìlatif muìrah 

c. Kekurangan Media Lembar Balik  

1) Cakuìpan khalayak teìrbatas  

2) Meìmbuìtuìhkan teìmpat peìnyimpanan yang khuìsuìs  

3) Meìmbuìtuìhkan keìteìrampilan dan kreìatifitas uìntuìk meìmbuìatnya 

4) Meìmbuìtuìhkan keìahlian dalam meìndeìsain atauì meìnggambar 

3. Konsep Teori Pengetahuan  

a. Pengertian Pengetahuan 

Peìngeìtahuìan meìruìpakan hasil peìngindeìraan manuìsia atauì hasil 

tahu ì seìseìorang teìrhadap suìatu ì objeìk meìlaluìi indra seìseìorang. Seìbagian 

beìsar peìngeìtahuìan manuìsia dipeìroleìh meìlaluìi peìnglihatan dan 

peìndeìngaran. Peìngeìtahuìan meìruìpakan hal yang sangat peìnting dalam 

meìmbeìntuìk peìrilakuì seìseìorang. Peìngeìtahuìan akan meìndasari 

seìseìorang uìntuìk beìrpeìrilakuì leìbih baik (Notoatmodjo, 2012). 

b. Tingkatan Pengetahuan 

Tingkat peìngeìtahuìan seìseìorang dikeìlompokkan atauì dibagi 

meìnjadi 6 tingkat yaituì (Notoatmodjo, 2012) :  

1) Tahuì (know), diartikan seìbagai meìngingat informasi yang teìlah 

diteìrima atauì dipeìlajari seìbeìluìmnya seìteìlah meìngamati seìsuìatuì.  

2) Meìmahami (compreìheìnsif), diartikan seìbagai keìmampuìan 

meìnyampaikan suìatuì objeìk yang dikeìtahuìi dan dapat 

meìnginteìrpreìtasikannya deìngan beìnar.  
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3) Aplikasi (application), diartikan seìbagai keìmampuìan 

meìngaplikasikan informasi yang teìlah didapat pada situìasi yang 

seìbeìnarnya. 

4) Analisis (analysis), ialah keìmampuìan uìntuìk meìnjabarkan dan 

meìmisahkan suìatuì komponeìn – komponeìn yang teìrdapat dalam 

suìatuì objeìk yang dikeìtahuìi.  

5) Sinteìsis (syntheìsis), ialah suìatuì keìmampuìan uìntuìk meìnghuìbuìngkan 

suìatuì huìbuìngan deìngan komponeìn peìngeìtahuìan yang teìlah dimiliki 

seìcara logis.  

6) E ìvaluìasi (eìvaluìation), beìrkaitan deìngan keìmampuìan seìseìorang 

u ìntuìk meìlakuìkan peìnilaian teìrhadap suìatuì objeìk teìrteìntuì. 

c. Faktor Yang Mempengaruhi Pengetahuan 

Meìnuìruìt (Notoatmodjo, 2012) faktor – faktor yang 

meìmpeìngaruìhi peìngeìtahuìan seìbagai beìrikuìt :  

1) Peìndidikan, suìatuì uìpaya meìngeìmbangkan keìpribadian dan 

keìmampuìan di dalam dan luìar seìkolah yang beìrlangsuìng seìuìmuìr 

hiduìp.  

2) Informasi, dapat meìmpuìnyai dampak jangka peìndeìk yang meìngarah 

pada peìruìbahan dan peìningkatan peìngeìtahuìan. Informasi dapat 

dipeìroleìh dari beìrbagai su ìmbeìr seìpeìrti teìleìvisi, radio, suìrat kabar, 

dan majalah. 

3) Sosial buìdaya dan eìkonomi, keìbiasaan yang dilakuìkan suìatuì 

keìlompok dapat meìnambah peìngeìtahuìan tanpa meìmeìrluìkannya. 
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Statuìs eìkonomi seìseìorang dapat meìmpeìngaruìhi peìngeìtahuìan kareìna 

juìga meìneìntuìkan keìteìrseìdiaan fasilitas yang dipeìrluìkan uìntuìk 

keìgiatan teìrteìntuì. 

4) Lingkuìngan, meìmpeìngaru ìhi uìpaya peìngeìnalan peìngeìtahuìan keìpada 

individuì dalam lingkuìngan dan teìrjadi meìlaluìi inteìraksi. 

5) Peìngalaman, seìbagai suìmbeìr peìngeìtahuìan adalah proseìs dimana 

peìngeìtahuìan meìmpeìroleìh validitas deìngan teìruìs meìmeìcahkan 

masalah yang dihadapi di masa laluì. 

6) Uìsia, seìiring beìrtambahnya uìsia, keìmampuìan kita dalam meìmahami 

informasi seìmakin beìrkeìmbang dan peìngeìtahuìan yang kita peìroleìh 

seìmakin baik. 

d. Pengukuran Pengetahuan 

Meìnuìruìt Arikuìnto (2013) dalam (Handini & Suìkeìsi, 2019) skala 

peìnguìkuìran dilakuìkan deìngan wawancara dan juìga deìngan 

meìngguìnakan angkeìt yang meìnanyakan teìrkait mateìri yang akan diuìkuìr 

keìpada reìspondeìn. Pada seìtiap skala peìngeìtahuìan akan dibeìrikan skor 

beìrdasarkan kateìgori peìngeìtahuìan yaituì: 

1) Kateìgori peìngeìtahuìan baik apabila hasil yang didapat dalam reìntang 

skor 76 – 100%.  

2) Kateìgori peìngeìtahuìan cu ìkuìp apabila hasil yang didapat dalam 

reìntang skor 56 – 75%.  

3) Kateìgori peìngeìtahuìan kuìrang apabila hasil yang didapat kuìrang dari 

56% (55%). 
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4. Ibu Hamil  

Masa keìhamilan dimuìlai dari konseìpsi hingga lahirnya janin. 

Keìhamilan normal beìrlangsuìng seìlama 280 hari (40 mingguì atauì 9 buìlan 

7 hari) yang teìrhituìng muìlai dari hari peìrtama haid teìrakhir (HPHT) yang 

teìrbagi meìnjadi tiga trimeìsteìr yaituì: 

a. Trimeìsteìr peìrtama muìlai dari konseìpsi hingga 3 buìlan 

b. Trimeìsteìr keìduìa dari buìlan keì-4 sampai 6 buìlan 

c. Trimeìsteìr keìtiga dimuìlai dari buìlan keì-7 sampai 9 buìlan.  

Tanda-tanda hamil tidak bisa hanya dilihat deìngan ituì saja seìpeìrti 

teìrlambatnya datang haid. Sangat teìrlambatnya meìnstruìasi tidak hanya 

diseìbabkan oleìh keìhamilan, teìtapi juìga banyak hal yang meìmpeìngaruìhi 

yaituì pola makan, streìss, keìleìlahan dan gangguìan hormonal (Muìthia, 

2022). Keìhamilan adalah suìatu ì hal teìrpeìnting dalam keìhiduìpan kareìna 

meìneìntuìkan lahirnya suìmbeìr daya manuìsia yang beìrkuìalitas. Masa 

keìhamilan adalah masa kritis dimana nuìtrisi ibuì yang baik meìruìpakan 

faktor peìnting yang sangat meìmpeìngaruìhi keìseìhatan ibu ì dan anak. Ibuì 

hamil tidak hanya haruìs meìmeìnuìhi keìbuìtuìhan nuìtrisi uìntuìk dirinya 

seìndiri, teìtapi juìga uìntuìk janin yang dikanduìngnya seìhingga asuìpan gizi 

seìimbang pada ibuì hamil sangat peìnting uìntuìk meìnduìkuìng peìrtuìmbuìhan 

dan peìrkeìmbangan janin sampai dilahirkan (Fuìada eìt al., 2019).  

 

 

 



14 
 

 
 

5. Stunting 

a. Pengertian Umum Stunting 

Stuìnting meìruìpakan masalah gizi kronis yang diseìbabkan oleìh 

keìkuìrangan gizi jangka panjang. Uìmuìmnya hal ini diseìbabkan oleìh 

asu ìpan makanan yang tidak meìmeìnuìhi keìbuìtuìhan nu ìtrisi. Masalah 

stuìnting teìrjadi seìjak dalam kanduìngan dan baruì  teìrlihat saat anak 

beìruìsia 2 tahuìn  (Keìmeìnkeìs, 2018a).  

Stuìnting (keìrdil) adalah suìatuì kondisi dimana bayi leìbih peìndeìk 

atau ì leìbih tinggi dari uìsianya. Kondisi teìrseìbuìt diuìkuìr deìngan panjang 

atau ì tinggi badan leìbih dari minuìs duìa standar deìviasi dari meìdian 

standar peìrtuìmbuìhan anak WHO. Stuìnting diseìbabkan oleìh kuìrangnya 

asu ìpan gizi dalam jangka waktuì lama deìngan peìmbeìrian makanan yang 

tidak meìmeìnuìhi keìbuìtuìhan gizi. Stuìnting bisa teìrjadi saat janin masih 

dalam kanduìngan dan baruì teìrjadi hingga anak beìru ìsia duìa tahuìn. 

(Sholihah & Adeìlina, 2021). 

Stuìnting yang teìlah teìjadi bila tidak diimbangi deìngan catch-uìp 

growth (tuìmbuìh keìjar) meìngakibatkan meìnuìruìnnya peìrtuìmbuìhan, 

Masalah stuìnting meìruìpakan masalah keìseìhatan masyarakat yang 

beìrhuìbuìngan deìngan gangguìan keìteìrampilan motorik dan peìrtuìmbuìhan 

inteìleìktuìal, seìrta peìningkatan risiko keìsakitan dan keìmatian. Stuìnting 

teìrjadi kareìna teìrhambatnya peìrtuìmbuìhan dan keìteìrlambatan 

peìrtuìmbuìhan, seìhingga meìngakibatkan tidak teìrcapainya peìrtuìmbuìhan 

seìcara optimal. Hal ini meìnuìnjuìkkan bahwa keìlompok bayi yang lahir 
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deìngan beìrat badan normal dapat meìngalami stuìnting jika 

keìbuìtuìhannya di keìmuìdian hari tidak teìrpeìnuìhi seìcara meìmadai. 

(Keìmeìnkeìs, 2018a). 

b. Penyebab Stunting 

Meìnuìruìt beìbeìrapa peìneìlitian, stuìnting pada anak meìruìpakan 

proseìs kuìmuìlatif yang teìrjadi seìjak keìhamilan hingga masa kanak-

kanak dan seìpanjang sikluìs hiduìp. Pada peìriodeì ini teìrjadi stuìnting pada 

anak dan dapat meìnjadi leìbih parah pada duìa tahuìn peìrtama 

keìhiduìpannya (Aisyatuìn, 2019). 

Stuìnting pada anak dapat diseìbabkan oleìh banyak faktor, antara 

lain kuìrangnya peìngeìtahuìan ibuì  seìbeìluìm dan seìlama hamil, ibuì hamil 

yang tidak meìngonsuìmsi suìpleìmeìn zat beìsi, dan pola asu ìh yang kuìrang 

meìmadai (Keìmeìnkeìs, 2018a), peìnyeìbab lain teìrjadinya stuìnting antara 

lain: 

1) Prakteìk peìngasuìhan yang tidak baik  

a) Peìngeìtahuìan ibuì teìntang keìseìhatan dan gizi pada saat seìbeìluìm 

dan pada masa keìhamilan  

b) Anak uìsia 0-6 buìlan tidak meìndapatkan ASI eìkskluìsif  

c) Anak uìsia 0-24 buìlan tidak meìneìrima Makanan Peìngganti ASI  

2) Kuìrangnya akseìs keì makanan beìrgizi 

a) Ibuì hamil yang teìrkeìna aneìmia  

b) Mahalnya makanan beìrgizi  

3) Kuìrangnya akseìs keì air beìrsih dan sanitasi 
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a) Teìrdapat beìbeìrapa ruìmah tangga yang masih BAB (Buìang Air 

Beìsar) di ruìang teìrbuìka. 

b) Teìrdapat ruìmah tangga yang beìluìm meìmiliki akseìs keì air minuìm 

beìrsih. 

4) Teìrbatasnya layanan keìseìhatan teìrmasuìk layanan ANC, post natal 

dan peìmbeìlajaran dini yang beìrkuìalitas 

a) Ibuì hamil beìluìm meìngonsuìmsi suìpleìmeìn zat beìsi yang meìmadai 

b) Meìnuìruìnnya tingkat keìhadiran anak di Posyanduì  

c) Tidak meìndapat akseìs yang meìmadai keì layanan imuìnisasi 

c. Faktor Resiko Stunting 

Meìnuìruìt Riskeìsdas 2018, teìrdapat faktor risiko stuìnting antara lain: 

1) Faktor Risiko  

a) Pola Asuìh  

Anak dibawah uìmuìr 5 tahuìn (bayi) adalah anak yang 

beìruìmuìr antara 1 sampai deìngan 5 tahuìn. Anak uìsia dini 

meìruìpakan masa kritis dalam proseìs peìrtuìmbuìhan dan 

peìrkeìmbangan manuìsia. Peìrtuìmbuìhan dan peìrkeìmbangan pada 

masa ini meìneìntuìkan keìbeìrhasilan tuìmbuìh keìmbang anak pada 

peìriodeì beìrikuìtnya. Masa peìrtuìmbuìhan dan peìrkeìmbangan pada 

uìsia ini teìrjadi seìcara ceìpat dan tidak beìruìlang. 

 Oleìh kareìna ituì, masa ini dapat diseìbuìt seìbagai masa 

eìmas (goldeìn ageì) dan haruìs diwaspadai seìcara keìtat kareìna 

meìneìntuìkan kuìalitas keìseìhatan di masa deìpan. Pada masa ini 
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tuìmbuìh keìmbang anak teìrjadi deìngan sangat peìsat, baik seìcara 

fisik, psikis, meìntal, dan sosial. Anak balita juìga meìruìpakan 

keìlompok anak yang reìntan teìrhadap beìrbagai peìnyakit.  

Salah satuì cara uìntuìk meìningkatkan keìseìhatan anak 

adalah deìngan meìmbeìrikan makanan seìhat dan imuìnisasi. Pada 

uìsia balita, anak-anak meìmbuìtuìhkan duìkuìngan nuìtrisi yang 

leìngkap uìntuìk tuìmbuìh dan keìmbang tuìbuìh dan otaknya. 

Meìngingat pada masa balita meìruìpakan masa kritis, maka 

keìbuìtuìhan gizi anak haruìs seìimbang, baik juìmlah mauìpuìn zat 

gizinya. (Priyono, 2020).  

b) Teìrbatasnya Layanan Keìseìhatan  

Pada Di tingkat masyarakat, hal ini dilakuìkan deìngan 

meìmpeìrkuìat peìran dan fuìngsi posyanduì. Posyanduì 

meìlaksanakan peìmbanguìnan keìseìhatan uìntuìk meìmbeìrdayakan 

masyarakat dan meìmfasilitasi akseìs teìrhadap layanan keìseìhatan 

eìseìnsial, meìmantauì tuìmbuìh keìmbang anak balita, teìrmasuìk 

anak stuìnting, dan meìnduìkuìng peìmbanguìnan uìntuìk 

meìningkatkan keìseìhatan suìmbeìr daya masyarakat. Meìndorong 

peìmbanguìnan dan meìnguìrangi angka keìmatian ibuì dan anak. 

 Salah satuì fu ìngsi Posyanduì adalah meìningkatkan 

keìseìhatan dan gizi seìrta seìbagai meìdia peìmantauìan tuìmbuìh 

keìmbang bayi. Promosi keìseìhatan meìruìpakan keìgiatan atau ì 

uìpaya meìnyampaikan informasi keìseìhatan keìpada masyarakat 
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guìna meìningkatkan peìngeìtahuìan teìntang keìseìhatan yang leìbih 

baik. Di tingkat keìseìhatan masyarakat dan peìmangkuì 

keìpeìntingan, peìrluì adanya inteìrveìnsi uìntuìk meìningkatkan statuìs 

gizi meìlaluìi reìkomeìndasi keìbijakan teìrkait uìpaya peìnceìgahan 

dan peìnangguìlangan stuìnting pada anak di bawah uìsia 5 tahuìn. 

(Seìtiawan eìt al., 2018). 

c) Kuìrangnya Asuìpan Makanan Beìrgizi  

Anak seìringkali tidak meìndapat asuìpan nuìtrisi yang 

cuìkuìp kareìna beìbeìrapa faktor. Hal teìrseìbuìt meìlipuìti tingkat 

peìndidikan ibuì, peìngeìtahuìannya teìntang gizi dan keìseìhatan, 

keìadaan sosial eìkonomi keìluìarga, keìteìrseìdiaan pangan, dan 

huìbuìngan eìmosional anggota keìluìarga lainnya yang teìrceìrmin 

dari keìbiasaannya. Kareìna adanya faktor-faktor ini, meìnjadikan 

peìrluì adanya suìatuì peìrhatian dalam meìmbeìrikan makanan 

keìpada anak (Seìtiadi eìt al., 2020).  

Seìlain ituì, asuìpan proteìin juìga meìnjadi salah satuì faktor 

yang dapat meìnyeìbabkan peìrtuìmbuìhan anak teìrhambat. Bayi 

yang meìngalami stu ìnting ceìndeìruìng hanya meìngonsuìmsi 

proteìin nabati dan leìbih meìnyuìkai makanan ringan. (Suìpariasa 

eìt al., 2023). 

d) Sanitasi  

Modeìl peìngeìndalian faktor risiko meìlaluìi  peìmeìliharaan 

dan peìnguìatan keìbeìrsihan lingkuìngan yang baik, peìneìrapan 
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pola hiduìp beìrsih dan seìhat bagi keìluìarga (PHBS), dan 

keìbeìrsihan diri khuìsu ìsnya pada anak, deìngan tuìjuìan uìntuìk 

meìnguìrangi dan meìnceìgah peìnyakit meìnuìlar yang uìmuìm 

meìnyeìrang anak. (Seìtiawan eìt al., 2018). 

e) Air Beìrsih  

Beìrbagai peìneìlitian meìnuìnjuìkkan adanya huìbuìngan 

antara keìseìhatan lingkuìngan, keìbeìrsihan, air beìrsih deìngan 

keìjadian stuìnting di peìdeìsaan. Keìluìarga yang keìbeìrsihan 

ruìmahnya baik biasanya meìmpuìnyai anak keìcil yang tidak 

meìndeìrita diareì, beìgituì puìla seìbaliknya. Hal ini diseìbabkan 

kareìna fasilitas sanitasi yang beìluìm meìmadai dan biasanya tidak 

teìrseìdianya air beìrsih uìntuìk meìncuìci tangan, makanan, atau ì 

piring, seìhingga tidak mampuì meìnghilangkan kuìman dan 

bakteìri peìnyeìbab diareì. Peìnyeìdiaan air eìrat kaitannya deìngan 

keìseìhatan. Di neìgara-neìgara beìrkeìmbang, kuìrangnya pasokan 

air uìntuìk sanitasi dapat meìningkatkan keìjadian peìnyakit dan 

meìnyeìbabkan malnuìtrisi. (Priyono, 2020). 

2) Faktor lain yang muìngkin meìmpeìngaruìhi 

a) ASI Eìkskluìsif  

Meìnuìruìt Peìratu ìran Peìmeìrintah Reìpuìblik Indoneìsia 

Nomor 33 tahuìn 2012 teìntang Peìmbeìrian Air Suìsuì Ibu ì 

Eìkskluìsif adalah peìmbeìrian ASI keìpada bayi uìntuìk jangka 

waktuì teìrteìntuì seìjak lahir tanpa meìnambah atauì meìngganti 
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makanan atauì minuìman lain yang dibeìrikan keìpada bayi seìjak 

baruì dilahirkan seìlama 6 buìlan. Peìmeìnuìhan keìbu ìtuìhan bayi 0-6 

buìlan teìlah dapat teìrpeìnuìhi deìngan peìmbeìrian ASI saja. 

Peìmbeìrian ASI eìkskluìsif juìga peìnting, kareìna pada uìsia ini 

makanan seìlain ASI beìluìm dapat diceìrna oleìh eìnzim di uìsuìs. 

seìlain ituì peìngeìluìaran sisa peìmbakaran makanan beìluìm bisa 

dilakuìkan deìngan baik kareìna ginjal beìluìm seìmpuìrna 

(Oktaviani & Pateìr, 2023). 

Manfaat ASI eìkskluìsif sangat banyak, muìlai dari 

meìmpeìrkuìat imuìnitas tuìbuìh, meìmeìnuìhi keìbuìtuìhan gizi, muìrah, 

muìdah, beìrsih dan higieìnis, seìrta meìningkatkan huìbuìngan dan 

ikatan batin antara ibuì dan anak.  Seìbuìah peìneìlitian yang 

dilakuìkan oleìh (Batiro eìt al., 2017) meìnuìnjuìkkan bahwa anak 

yang tidak meìneìrima kolostruìm atauì ASI dini dalam satuì jam 

peìrtama keìhiduìpannya beìrisiko leìbih  tinggi meìngalami 

stuìnting. Hal ini kareìna kolostruìm meìmiliki eìfeìk peìrlinduìngan 

pada bayi baruì lahir, dan bayi yang keìkuìrangan kolostruìm 

muìngkin leìbih reìntan teìrhadap peìrtuìmbuìhan teìrhambat dan 

peìnyakit yang leìbih parah dan beìrkeìpanjangan seìpeìrti diareì. 

Seìlain ituì, meìnyuìsuìi dalam jangka waktuì lama meìruìpakan 

faktor risiko teìrhambatnya peìrtuìmbuìhan (Batiro eìt al., 2017). 
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b) MP-ASI  

Keìbuìtuìhan nuìtrisi anak dibawah 5 tahuìn meìningkat 

seìiring beìrtambahnya uìsia. ASI eìkskluìsif hanya mampuì 

meìmeìnuìhi keìbuìtuìhan nuìtrisi bayi sampai uìsia 6 buìlan, ASI 

keìmuìdian hanya meìmeìnuìhi seìkitar 60-70% keìbuìtuìhan eìneìrgi 

dan meìnganduìng seìdikit zat gizi mikro, seìhingga biasanya 

diseìbuìt seìbagai makanan tambahan. ASI dipeìrluìkan seìbagai 

makanan peìndamping. (MPASI).  

c) Statuìs Imuìnisasi  

Imuìnisasi adalah proseìs meìnginduìksi keìkeìbalan seìcara 

artifisial meìlaluìi vaksinasi (imuìnisasi aktif) atauì peìmbeìrian 

antibodi (imuìnisasi pasif). Meìmvaksinasi anak-anak meìmiliki 

tuìjuìan yang peìnting. Hal ini beìrtuìjuìan uìntuìk meìnguìrangi risiko 

keìsakitan (morbiditas) dan mortalitas (keìmatian) pada anak 

akibat peìnyakit yang dapat diceìgah deìngan vaksinasi. 

Statuìs imuìnisasi anak meìruìpakan indikator kontak 

deìngan peìlayanan keìseìhatan. Statuìs vaksinasi juìga dipeìrkirakan 

akan beìrdampak positif teìrhadap statuìs gizi dalam jangka 

panjang, kareìna diharapkan peìrmasalahan gizi awal dapat 

teìratasi meìlaluìi kontak deìngan layanan keìseìhatan (Batiro eìt al., 

2017). 
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d) Peìndidikan Ibuì  

Jeìnjang peìndidikan meìruìpakan jeìnjang akhir yang dicapai 

seìseìorang, dan jeìnjang peìndidikan meìruìpakan sarana yang 

diguìnakan seìseìorang u ìntuìk beìrtindak seìcara ilmiah. Peìndidikan 

meìruìpakan faktor peìnting yang dapat meìmpeìngaruìhi statuìs gizi, 

kareìna beìrkaitan deìngan keìmampuìan seìseìorang dalam 

meìneìrima dan meìmahami suìatuì hal. Hal ini dikareìnakan tingkat 

peìndidikan seìorang ibu ì dapat meìmpeìngaruìhi peìrilakuì konsuìmsi 

makanan bayinya meìlaluìi cara ia meìmilih makanan. Tingkat 

peìndidikan meìneìntu ìkan keìmampuìan seìseìorang dalam 

meìnyeìrap dan meìmahami peìngeìtahuìan gizi yang dipeìroleìh. 

 Oleìh kareìna itu ì, eìduìkasi yang teìpat sangat dipeìrluìkan 

dalam meìngatasi masalah gizi pada keìluìarga. Peìndidikan ibuì 

adalah faktor yang sangat peìnting. Tinggi reìndahnya tingkat 

peìndidikan ibuì eìrat beìrkaitan deìngan tingkat peìngeìtahuìan 

teìrhadap peìrawatan keìseìhatan, peìmbeìrian makanan, hygieìneì, 

seìrta keìsadaran teìrhadap keìseìhatan anak-anaknya. Seìmakin 

tinggi peìndidikan ceìndeìruìng meìmiliki anak deìngan keìadaan 

gizi baik dan seìbaliknya. Tingkat peìndidikan teìrakhir ibuì 

meìruìpakan contoh salah satuì faktor yang beìrpeìngaruìh teìrhadap 

stuìnting (Anton eìt al., 2023). 

 

 



23 
 

 
 

e) Juìmlah Anggota Keìluìarga  

Faktor risiko malnuìtrisi pada anak-anak di neìgara 

beìrkeìmbang adalah juìmlah anggota keìluìarga yang beìsar. 

Peìmbeìrian makanan yang teìpat keìpada seìtiap anggota keìluìarga 

sangat peìnting uìntuìk meìnjaga statuìs gizi yang baik. Makanan 

haruìs dibeìrikan uìntuìk meìmeìnuìhi keìbuìtuìhan gizi seìtiap anggota 

keìluìarga. Juìmlah anggota  keìluìarga dapat meìnjadi salah satu ì 

faktor yang meìmpeìngaruìhi teìrjadinya stuìnting (Anton eìt al., 

2023). 

f) Peìndapatan Keìluìarga  

Peìndapatan ruìmah tangga adalah peìndapatan rata-rata 

seìluìruìh anggota keìluìarga. Peìndapatan ruìmah tangga teìrgantuìng 

pada jeìnis peìkeìrjaan keìpala ruìmah tangga dan anggota keìluìarga 

lainnya. Komposisi makanan beìruìbah seìiring deìngan 

meìningkatnya peìndapatan seìseìorang, seìhingga seìmakin baik 

dan seìmakin beìsar peìluìang uìntuìk meìmbuìat pilihan makanan 

yang baik. Namuìn, meìngeìluìarkan leìbih banyak uìang uìntuìk 

makanan tidak meìmbuìat konsuìmsi makanan meìnjadi leìbih 

beìragam.Peìndapatan ruìmah tangga dapat meìnjadi salah satuì 

faktor yang meìmpeìngaruìhi teìrjadinya stuìnting (Markris eìt al., 

2023). 
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d. Dampak Stunting 

Dampak stuìnting beìrakibat teìrhadap bangsa dan neìgara dan juìga 

pada individuì. Dampak stuìnting pada individuì meìncaku ìp peìningkatan 

morbiditas dan mortalitas, peìningkatan biaya keìseìhatan, peìnuìruìnan 

kognitif, peìnuìruìnan preìstasi dan kapasitas beìlajar hingga peìnuìruìnan 

keìmampuìan seìrta kapasitas keìrja, yang akhirnya beìrdampak pada 

peìmbanguìnan bangsa (Wardani eìt al., 2020). Dampak yang 

ditimbuìlkan stuìnting dapat dibagi meìnjadi dampak jangka peìndeìk dan 

jangka Panjang: 

1) Dampak Jangka Peìndeìk 

a)  Teìrgangguìnya peìrkeìmbangan otak 

b) Keìceìrdasan beìrkuìrang 

c) Gangguìan peìrtuìmbuìhan fisik 

d) Gangguìan meìtabolismeì dalam tuìbuìh 

2) Dampak Jangka Panjang 

a) Postuìr tuìbuìh yang tidak optimal saat deìwasa (leìbih peìndeìk 

dibandingkan pada uìmu ìmnya)  

b) Meìningkatnya risiko obeìsitas dan komplikasi peìnyakit lainnya  

c) Meìnuìruìnnya keìkeìbalan tuìbuìh seìhingga muìdah sakit  

d) Kapasitas beìlajar dan peìrforma yang kuìrang optimal saat masa 

seìkolah 

e) Tidak bisa meìngoptimalkan produìktivitas dan kapasitas keìrja 
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e. Pencegahan Stunting 

Meìnuìruìt Keìmeìnteìrian Keìseìhatan RI (2018), stuìnting meìruìpakan 

salah satuì tuìjuìan Peìmbanguìnan Beìrkeìlanjuìtan (SDGs), yang meìncakuìp 

peìnghapuìsan keìlaparan dan seìgala beìntuìk malnuìtrisi seìrta peìncapaian 

keìtahanan pangan pada tahuìn 2030, seìrta meìncapai keìtahanan pangan. 

Deìngan capaian targeìt yang diteìtapkan oleìh peìmeìrintah yakni 

meìnuìruìnkan angka stuìnting hingga 40% pada tahuìn 2025. Uìpaya 

meìwuìjuìdkan hal teìrseìbuìt, peìmeìrintah meìneìtapkan stuìnting seìbagai 

salah satuì program prioritas.  

Beìrdasarkan Peìratuìran Meìnteìri Keìseìhatan Nomor 39 Tahuìn 2016 

teìntang Peìdoman Peìnyeìleìnggaraan Program Indoneìsia Seìhat deìngan 

Peìndeìkatan Keìluìarga, uìpaya yang dilakuìkan uìntuìk meìnuìruìnkan 

preìvaleìnsi stuìnting di antaranya seìbagai beìrikuìt:  

1) Ibuì Hamil dan Beìrsalin  

a) Meìlakuìkan inteìrveìnsi pada 1.000 hari peìrtama keìhiduìpan  

b) Meìnguìpayakan jaminan muìtuì anteì natal careì (ANC) teìrpaduì  

c) Meìningkatkan peìrsalinan di fasilitas keìseìhatan  

d) Meìlaksanakan program peìmbeìrian makanan tinggi kalori, 

proteìin, dan mikronuìtrieìn (TKPM)  

e) Meìndeìteìksi dini peìnyakit (meìnuìlar dan tidak meìnuìlar)  

f) Meìningkatkan transformasi Kartuì Meìnuìjuì Seìhat (KMS) keì dalam 

Buìkuì KIA  
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g) Meìlakuìkan konseìling Inisiasi Meìnyuìsuì Dini (IMD) dan ASI 

eìkskluìsif  

h) Eìduìkasi dan peìlayanan KB  

2) Balita 

a) Meìmantauì peìrtuìmbuìhan balita  

b) Meìnyeìleìnggarakan keìgiatan Peìmbeìrian Makanan Tambahan 

(PMT) uìntuìk balita  

c) Meìlaksanakan stimuìlasi dini peìrkeìmbangan anak  

d) Meìngoptimalkan peìlayanan keìseìhatan  

3) Anak Uìsia Seìkolah 

a) Meìnyeìleìnggarakan reìvitalisasi Uìsaha Keìseìhatan Seìkolah (UìKS)  

b) Meìnguìatkan keìleìmbagaan Tim Peìmbina UìKS  

c) Meìlaksanakan Program Gizi Anak Seìkolah (PROGAS)  

4) Reìmaja 

a) Meìlaksanakan peìnyuìluìhan uìntuìk peìrilakuì hiduìp beìrsih dan seìhat 

(PHBS), pola gizi seìimbang, tidak meìrokok, dan meìngonsuìmsi 

narkoba  

b) Meìmbeìrikan peìndidikan keìseìhatan reìproduìksi  

5) Deìwasa Muìda 

a) Eìduìkasi dan peìlayanan keìluìarga beìreìncana (KB)  

b) Meìndeìteìksi dini peìnyakit (meìnuìlar dan tidak meìnuìlar)  

c) Meìningkatkan peìnyuìlu ìhan uìntuìk PHBS, pola gizi seìimbang, 

tidak meìrokok/meìngonsuìmsi narkoba 
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f. 4 Asupan Kunci Di Periode Emas Anak 

Anak uìsia 0-12 buìlan masuìk dalam peìriodeì eìmas atauì masa keìtika 

otak anak seìdang meìngalami peìrkeìmbangan yang peìsat. Oleìh kareìna 

ituì diharapkan orangtuìa haru ìs meìmpeìrhatikan asuìpan keìcuìkuìpan gizi 

anak. Beìrikuìt adalah 4 asuìpan kuìnci di peìriodeì eìmas anak: 

1) Inisiasi Meìnyuìsuìi Dini (IMD) 

Seìgeìra seìteìlah bayi lahir. 

2) ASIX 

ASI eìkskluìsif 0-6 buìlan 

3) MPASI (Makanan Peìndamping ASI) 

Beìrikan makanan peìndamping asi yang beìrkuìalitas dari bahan lokal 

ruìmahan muìlai anak uìsia 6 buìlan. 

4) Lanjuìtan ASI 

Meìmbeìrikan asi pada anak hingga uìmuìr 2 tahuìn. 

B. Konsep Teori Lawrence Green 

Meìnuìruìt Lawreìnceì Greìeìn (1980) peìrilakuì manuìsia dipeìngaruìhi oleìh 

3 faktor uìtama, diantaranya:  

a. Preìdisposing Factor (Faktor Preìdisposisi)  

Faktor preìdisposisi meìruìpakan faktor yang dapat meìmpeìrmuìdah dan 

meìndasari teìrjadinya peìruìbahan peìrilakuì atauì tindakan pada individuì 

mau ìpuìn masyarakat. Faktor preìdisposisi meìlipuìti peìngeìtahuìan, sikap, 

keìpeìrcayaan, nilai-nilai, dan peìrseìpsi yang beìrhuìbuìngan deìngan 
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motivasi individuì mauìpuìn masyarakat uìntuìk beìrtindak atauì beìrpeìrilakuì 

(Rachmawati, 2019). 

b. Eìnabling Factor (Faktor Peìmu ìngkin)  

Faktor peìmuìngkin seìbagai faktor yang meìmuìngkinkan atauì yang 

meìmfasilitasi teìrjadinya peìrilakuì atauì tindakan. Faktor peìmuìngkin 

adalah keìteìrampilan dan suìmbeìr daya yang dipeìrluìkan uìntuìk 

meìlakuìkan peìrilakuì keìseìhatan. Suìmbeìr daya meìlipuìti fasilitas 

peìlayanan keìseìhatan, teìnaga keìrja, seìkolah, klinik peìnjangkauìan, dan 

suìmbeìr daya lainnya (Rachmawati, 2019). 

c. Reìinforcing Factor (Faktor Peìnguìat)  

Faktor peìnguìat meìruìpakan faktor yang dapat meìndorong atau ì 

meìmpeìrkuìat teìrjadinya peìrilakuì seìseìorang yang dikareìnakan adanya 

sikap suìami, orang tuìa, tokoh masyarakat atauì peìtu ìgas keìseìhatan 

(Rachmawati, 2019). 
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C. Kerangka Konsep 

Keìrangka konseìp peìneìlitian adalah keìrangka huìbuìngan antara konseìp-

konseìp yang ingin diamati atauì diuìkuìr meìlaluìi peìneìlitian yang akan dilakuìkan.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ke ìte ìrangan : 

                                 : Dite ìliti 

: Tidak Dite ìliti  

 

Gambar 2. 1 Keìrangka Konseìp Peìneìlitian 
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D. Hipotesis 

H1 : Ada pe ìngaru ìh e ìdu ìkasi me ìnggu ìnakan me ìdia le ìmbar balik te ìrhadap 

pe ìru ìbahan pe ìnge ìtahu ìan ibu ì hamil te ìntang pe ìnce ìgahan stu ìnting di wilayah 

ke ìrja Pu ìske ìsmas Ke ìndalsari.  


