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ABSTRAK  

 

Pendahuluan: Stunting menjadi faktor bentuk 

kegagalan pertumbuhan yang mengakibatkan gangguan 

pertumbuhan linier karena akumulasi kekurangan gizi 

dalam jangka panjang, mulai dari awal kehamilan hingga 

24 bulan. Ketidak seimbangan pola makan selama 

kehamilan mempengaruhi terjadinya malnutrisi dan 

keterlambatan pertumbuhan yang disebabkan oleh gizi 

kronis, hal ini dapat terjadi pada rentan usia bayi hingga 

anak- anak. Tujuan : Untuk mengetahui tingkat 

pengetahuan ibu tentang stunting pada anak. Metode: 

Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

deskriptif. Penelitian deskriptif bertujuan untuk 

mendeskripsikan atau memaparkan peristiwa-peristiwa 

penting yang terjadi pada masa kini dan pada penelitian 

ini peneliti akan mendiskripsikan gambaran tingkat 

pengetahuan Ibu tentang stunting pada anak Di Desa 

Tobungan Kecamatan Galis. Hasil: Hasil penelitian 

menunjukkan sebagian besar responden memiliki tingkat 

pegetahuan cukup sebanyak 68%. Kesimpulan: 
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Gambaran tingkat pengetahuan Ibu tentang stunting di 

Desa Tobungan Kecamatan Galis sebagian besar adalah 

Cukup. 

 

   

Kata Kunci : Tingkat Pengetahuan, Stunting, Ibu 
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ABSTRACT  
 

Introduction: Stunting is a factor in the form of growth 

failure that results in linear growth disorders due to the 

accumulation of long-term malnutrition, starting from 

early pregnancy to 24 months. Imbalanced diet during 

pregnancy affects the occurrence of malnutrition and 

growth retardation caused by chronic nutrition, this can 

occur in the age range of infants to children. Objective: 

To determine the level of maternal knowledge about 

stunting in children. Method: The method used in this 

study is descriptive. Descriptive research aims to describe 

or explain important events that occur today and in this 

study the researcher will describe the description of the 

level of maternal knowledge about stunting in children in 

Tobungan Village, Galis District. Results: The results of 

the study showed that most respondents had a sufficient 

level of knowledge of 68%. Conclusion: The description 

of the level of maternal knowledge about stunting in 

Tobungan Village, Galis District is mostly sufficient. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Stunting menjadi faktor bentuk kegagalan 

pertumbuhan yang mengakibatkan gangguan 

pertumbuhan linier karena akumulasi kekurangan gizi 

dalam jangka panjang, mulai dari awal kehamilan 

hingga 24 bulan.Ketidakseimbangan polamakan 

selama kehamilan mempengaruhi terjadinya 

malnutrisi dan keterlambatan pertumbuhan yang 

disebabkan oleh gizi kronis, hal ini dapat terjadi pada 

rentan usia bayi hingga anak- anak (Anwar, 2022). 

Tingginya kejadian stunting pada anak terutama di 

Jawa Timur oleh karena kekurangan asupan nutrisi, 

dan kurangnya pemahaman masyarakat tentang nilai 

gizi balita, dalam hal ini secara tidak langsung 

berhubungan dengan adanya peran keluarga. Peran 

keluarga sebagai motivator, edukator, fasilitator 

dalam pemberian pola makan yang baik terhadap 

anggota keluarga dengan balita stunting sangat 

mendukung kesehatan keluarga (Zhara, 2024). Selain 

itu keluarga berperan untuk memenuhi pola makan 

dan kebetuhan gizi secara bercukupan (Zhara, 2024). 

Pola makan yang baik pada balita pada umumnya 

bermasalah disebabkan karena banyak faktor yang 

mempengaruhi antara lain dari segala persepsi dan 

pengetahuan kesehatan keluarga, budaya keluarga, 

lingkungan, ketersediaan makanan dan media atau 

sumber informasi. Pada usia ini kebanyakan anak 

hanya menyukai pada makanan satu 

jenis.(Dayuningsi,2020)Masalah stunting 

dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan ibu tentang 

stunting dan faktanya pun masih sering kali kejadian 



   
Tugas Akhir 

 

2 

 

stunting dengan angka tinggi. Hasil observasi dan 

wawancara pada 10 orang yang dilakukan didapatkan 

7 ibu yang mengatakan bahwa stunting hanyalah 

faktor keturunan bukan dari masalah rendahnya akses 

terhadap makanan dari segi dan jumlah kualitas gizi. 

Anak menempati posisi strategis dalam pembangunan 

sumber daya manusia masa depan. Anak merupakan 

kelompok penduduk yang paling rentan terhadap 

gangguan kesehatan dan gizi karena status imunitas, 

diet dan psikologi anak belum matang atau masih 

dalam tahap perkembangan dan kelangsungan serta 

kualitas hidup anak sangat tergantung pada penduduk 

orang dewasa terutama ibu dan orang tuanya 

(Ramlah, 2021). 

Stunting disebabkan oleh berbagai gangguan 

tumbuh kembang anak. Hal ini telah mempengaruhi 

21,3 % batita secara global dengan total kasus 144 juta 

(WHO, 2022). Negara negara di Asia dan Afrika 

mengungkapkan tingginya anak dengan stunting. 

Prevalensi stunting pada tahun 2018 data RisKesDas 

mengalami penurunan 30,8%. Riset Kesehatan Dasar 

(RisKesDas) yang dilakukan oleh Badan Penelitian 

dan Pengembangan Kesehatan (Libangkes) dengan 

cara penilaian antropometri. Ketidakseimbangan 

asupan protein dan gizi maka dilakukan penilaian 

antropomentri dengan mengukur ukuran tubuh dan 

komposisi tubuh pada berbagai usia dan tingkat gizi 

(Putri, 2021).Dinas Kesehatan Jawa Timur mencatat, 

17,7% anak-anak di Jawa Timur menderita stunting. 

Prevalensi stunting pada anak Tahun 2024 di 

Kabupaten Pamekasan tercatat sebesar 25,1% Standar 

Eror 3,52% dengan Relative Standard Eror 12,65% 

(Statistik, 2019). Angka kejadian stunting di 

kabupaten Pamekasan pada data Kemendagri (2024) 
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tercatat prevalensi anak stunting sebesar 25,1%. Desa 

Tobungan Kecamatan Galis Kabupaten Kabupaten 

Pamekasan merupakan kategori dengan angka 

stunting yang cukup tinggi. Dimana beberapa 

masyarakat dengan ekonomi terbatas dan juga 

minimnya pengetahuan. Di Desa Tobungan 

prevalensi anak stunting sebanyak 10.0%. Pada tahun 

2024 Kabupaten Pamekasan mengalami peningkatan 

8,1 % prevalensi anak gizi buruk menjadi sebanyak 

25,1.% dan di Desa Tobungan mengalami 

peningkatan prevalensi 4,1% menjadi sebanyak 

10.0% anak dengan gizi buruk (Kemendagri, 2024). 

Penelitian yang dilakukan oleh Arnita, (2020) 

secara signifikan menjellaskan bahwa kejadian 

stunting pada anak berpengaruh dengan pengetahuan 

ibu.Sudut pandang lain juga diperoleh bahwa ibu 

dengan anak stunting memiliki pola berpikir yang 

salah tentang stunting. Ibu dengan anak yang stunting 

menganggap stunting bukan masalah besar dan perlu 

segera ditindaklanjut. Tingkat pengetahuan ibu erat 

kaitannya dengan kesadaran dan kesehatan anak. Ibu 

dengan pengetahuan tinggi maka semakin besar 

kemungkinan ibu mempunyai anak dengan gizi baik 

dan sebaliknya. Pencegahan dan penanganan stunting 

dilakukan dengan cara meningkatkan pengetahuan 

ibu melalui pendidikan kesehatan melalui metode 

brainstorming atau curah pendapat. Promosi 

kesehatan merupakan upaya perkembangan dari 

pendidikan kesehatan yang tidak hanya berisi upaya 

meningkatkan pengetahuan dalam bidang 

kesehatan,akan tetapi sebagai upaya perubahan 

perilaku yang lebih baik bagi masyarakat dalam 

lingkungan dan organisasi dikutip pada 

(Hidayatullah, 2024) 



   
Tugas Akhir 

 

4 

 

Penerapan promosi kesehatan yang inovatif 

akan memberikan suasana belajar yang berbeda. 

Inilah salah satu keunggulan inovasi metode ini, yaitu 

meningkatkan peran aktif ibu melalui promosi 

kesehatan. Pendekatan ini merangsang pengetahuan 

dan mendengarkan, dan menumbuhkan imajinasi dan 

pemikiran kritis, yang mengarah pada peningkatan 

konsentrasi dan pemahaman materi yang disajikan 

(Wafa, 2024). Berdasarkan survei pendahuluan yang 

dilakukan di Desa Tobungan menyatakan bahwa 7 

dari 10 ibu-ibu di Desa Tobungan masih kurangnya 

pengetahuan mengenai stunting pada anak. Implikasi 

yang dapat dilakukan dalam bidang keperawatan 

yaitu pada pelayanan keperawatan dapat 

meningkatkan pelayanan kesehatan oleh tenaga medis 

terutama perawat untuk lebih meningkatkan motivasi 

tentang pengetahuan mengenai stunting yang akan 

berdampak pada tumbuh kembang balita guna untuk 

menghindari keterlambatan pertumbuhan balita dan 

implikasi yang didapat pada pendidikan keperawatan 

yaitu dapat dilakukannya pendidikan kesehatan 

kepada ibu balita sehingga dapat meningkatkan 

pengetahuan mengenai stunting sehingga ibu balita 

menjadi lebih waspada terhadap balita agar terhindar 

dari stunting dan guna untuk mrenurunkan angka 

kejadian keterlambatan tumbuh kembang balita 

terutama stunting. Hal tersebut berhubungan dengan 

ilmu keperawatan anak mengenai stunting yang akan 

berdampak pada tumbuh kembang balita. 

Berdasarkan permasalahan yang ada penulis 

tertarik untuk meneliti “Gambaran Tingkat 

Pengetahuan Ibu Tentang Stunting Pada Anak Di 

Desa Tobungan Kecamatan Galis.” 

  



   
Tugas Akhir 

 

5 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Rumusan masalah pada penelitian ini adalah 

Bagaimana tingkat pengetahuan ibu tentang stunting 

pada anak di Desa Tobungan Kecamatan Galis ? 

1.3 Tujuan Penelitian 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

tingkat pengetahuan ibu tentang stunting pada anak. 

1.4 Batasan Masalah 

Agar penelitian lebih terfokus dan tidak 

meluas dari pembahasan dimaksudkan, maka karya 

tulis ilmiah KTI ini membataskan ruang lingkup 

penelitian kepada pengetahuan ibu tentang stunting 

pada anak. 

1.5 Manfaat Penelitian 

Berdasarkan penelitian yang hendak di capai, 

maka penelitian ini di harapkan mempunyai manfaat 

dalam pendidikan baik secara langsung maupun tidak 

langsung. Adapun manfaat penelitian ini adalah 

sebagai berikut: 

1.5.1 Manfaat teoritis 

a. Hasil penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan informasi tentang 

pengetahuan ibu mengenai stunting pada 

anak yang dapat digunakan sebagai acuan 

dasar penelitian selanjutnya dalam bidang 

ilmu keperawatan komunitas. 

b. Penelitian ini sangat berguna untuk 

menambah informasi baru bagi ilmu 

pengetahuan guna menambah pengetahuan 

dan wawasan tentang gambaran 

pengetahuan ibu mengenai stunting pada 

anak-anak. 
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1.5.2 Manfaat praktis 

a. Bagi Peneliti 

Dapat menambah wawasan dan 

pengalaman langsung serta menjadi 

referensi dan acuan dalam memberikan 

informasi mengenai tingkat pengetahuan 

Ibu tentang stunting. Hal tersebut juga 

diharapkan sebagai informasi tambahan 

untuk mengembangkan penelitian 

sebelumnya. 

b. Bagi Masyarakat 

Hasil penelitian ini dapat 

memberikan informasi kepada masyarakat 

bagaimana pengetahuan ibu tentang anak 

stunting di Desa Tobungan sehingga 

diharapkan dapat menjadi acuan atau dasar 

strategi penurunan stunting. 

c. Bagi Institusi Pendidikan 

Hasil penelitian ini diharapkan 

dapat memberikan sumber referensi 

akademik, studi kasus nyata, peningkatan 

kepedulian sosial, dan pengembangan 

pengetahuan dan wawasan tentang 

bagaimana pengetahuan ibu tentang 

stunting pada anak bagi mahasiswa. 

d. Bagi Profesi Keperawatan  

Hasil penelitian ini diharapkan 

dapat dijadikan literatur dalam 

keperawatan promosi kesehatan, dan 

perawat untuk menggunakan temuan ini 

sebagai informasi dan referensi dasar 

strategi promkes penurunan stunting. 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 
 

1. Studi Sebelumnya 
Tabel 2.1  Studi Sebelumnya Tingkat Pengetahuan Ibu 

Tentang Stunting Pada Anak Di Desa 

Tobungan Kecamatan Galis. 

No 
Judul 

Penelitian 
Variabel 

Metode 

Penelitian 
Hasil Penelitian 

Perbedaan 

dengan 

penelitian saat 

ini 

1 “Pengaruh 

Edukasi 
Dengan 

Media 

Booklet 

Terhadap 
Pengetahua

n Nutrisi 

Ibu Hamil 

Dalam 
Upaya 

Pencegahan 

Stunting”, 

Intan Ayu 
(2023) 

Variabel 

Independe
n : 

Pengaruh 

edukasi 

dengan 
media 

booklet 

terhadap 

pengtahua
n ibu 

hamil 

Variabel 

Dependen 
: 

Pencegaha

n stunting 

a. Kuantit

atif  
b. Uji 

wilcoxo

n 

a. Pre edukasi 

kategoricukup 
dengan nilai rata-

rata 13,90 

b. Post edukasi 

mayoritas baik 
dengan nilai rata-

rata 19,32. 

c. Uji Wilcoxon 

didapatkan p-
value 0,023. 

d. Terdapat 

pengaruh dari 

pendidikan 
kesehatan melalui 

media booklet 

terhadap 

pencegahan 
stunting. 

Perbedaan 

dengan 
peneliitan saat 

ini yaitu 

respondenya ibu 

yang memiliki 
bayi stuting 

dengan metode 

deskriptif 

,kuesioner dan 
lebih fokus 

menggambarkan 

tingkat 

pengetahuan ibu 
tentang stunting 

tanpa analisis 

dan lebih fokus 

terhadap tingkat 
pengetahuan ibu 

tentang stunting 

pada anak. 

2 Pengaruh 

Pendidikan 

Kesehatan 
Dengan 

Metode 

Brainstormi

ng Booklet 
Dan Leaflet 

Terhadap 

Pengetahua

n Dan Sikap 

Variabel 

Independe

n : 
pengaruh 

pendidika

n 

kesehatan 
dengan 

metide 

brainstor

a. Kuantit

atif 

b. quasi 
experim

ent 

a. selisih rata-rata 

pengetahuan 

metode 
brainstorming 

booklet 20,72 dan 

metode 

brainstorming 
leaflet 12,28 

b. selisih sikap 

metode metode 

brainstorming 

Perbedaan 

dengan 

peneliitan saat 
ini yaitu 

respondenya ibu 

yang memiliki 

bayi stuting 
dengan metode 

deskriptif 

,kuesioner dan 

lebih fokus 
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Ibu Balita 
Stunting”, 

Rahmita 

Yanti 

(2022) 

ming dan 
leaflet 

Variabel 

Dependen 

:Pencegah
an 

stunting 

leaflet 9,78 dan 
metode metode 

brainstorming 

booklet 23,22. 

c. Menunjukkan 
adanya perbedaan 

antara 

pengetahuan dan 

sikap sebelum dan 
sesudah diberikan 

intervensi tentang 

stunting pada 

balita. 

menggambarkan 
tingkat 

pengetahuan ibu 

tentang stunting 

tanpa analisis 
atau metode 

brainstorming 

dan lebih fokus 

terhadap tingkat 
pengetahuan ibu 

tentang stunting 

pada anak. 

3 “Edukasi 

Stunting 
Menggunak

an Metode 

Brainstormi

ng dan 
Audiovisual 

terhadap 

Pengetahua

n Ibu 
tentang 

stunting”, 

Siti Mulyani 

(2022) 

Variabel 

Independe
n : 

Edukasi 

stunting 

Variabel 
Dependen 

: 

Pengetahu

an ibu 
tentang 

stunting 

a. Kuantit

atif 
b. quasi 

experim

ent 

a. masing-masing 

nilai median 
untuk skor 

pengetahuan 

kelompok 

audiovisual pre-
test dengan nilai 

13 

b. post-test dengan 

nilai median 
19.Sedangkan 

untuk kelompok 

brainstorming 

nilai median pre-
test 14 dan  nilai  

median  post-test  

19 
c. ada  perbedaan 

signifikan antara 

pengetahuan ibu 

mengenai 
stunting pada 

waktu sebelum 

dan sesudah 

dilakukan 
intervensi 

(p=0,000). 

Perbedaan 

dengan 
peneliitan saat 

ini yaitu 

respondenya ibu 

yang memiliki 
bayi stuting 

dengan metode 

deskriptif 

,kuesioner dan 
lebih fokus 

menggambarkan 

tingkat 

pengetahuan ibu 
tentang stunting 

tanpa analisis 

metode 
brainstorming 

serta 

audiovisual dan 

lebih fokus 
terhadap tingkat 

pengetahuan ibu 

tentang stunting 

pada anak 
dengan 

kuesioner 

tertutup. 

4 Hubungan 

Tingkat 

Pengetahua
n Ibu 

Variabel 

Independe

n : 
Tingkat 

a. Kuantitati

f 

b. Uji Chi 
square 

a. variabel tingkat 

pengetahuan ibu 

tentang stunting 
baik dengan hasil 

Perbedaan 

dengan 

peneliitan saat 
ini yaitu 
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Tentang 
Stunting 

dengan 

Deteksi 

Stunting 
pada Balita 

di 

Kecamatan 

Sawahan 

pengetahu
an ibu 

Variabel 

Dependen 

: Deteksi 
stunting 

pada 

balita 

40 dan variabel 
deteksi stunting 

47 tidak 

mengalami 

stunting. 
b. Dengan melihat 

standar deviasi 

jika hasil z-score 

<-1.0 SD s/d > 2,0 
SD balita tidak 

mengalami 

stunting. 

Sedangkan jika 
hasil z-score -2,0 

SD s/d -3 SD 

balita mengalami 

stunting. 

respondenya ibu 
yang memiliki 

balita usia 0-24 

bulan. dengan 

metode 
deskriptif 

,kuesioner dan 

lebih fokus 

menggambarkan 
tingkat 

pengetahuan ibu 

tentang stunting 

tanpa analisis 
metode 

brainstorming 

serta 

audiovisual dan 
lebih fokus 

terhadap tingkat 

pengetahuan ibu 

tentang stunting 
pada anak 

dengan 

kuesioner 

tertutup 

5 Media 

Promosi 
Kesehatan 

Untuk 

Meningkatk
an 

Pengetahua

n Ibu 

Tentang 
Stunting 

Variabel 

independe
n promosi 

kesehatan   

Kualitatif 

deskriptif  

a. Penggunaan 

media promosi 
kesehatan secara 

kombinasi dapat 

meningkatkan 
daya serap 

informasi yang 

disampaikan 

karena semakin 
banyak indra yang 

terlibat. 

Perbedaan 

dengan 
peneliitan saat 

ini yaitu 

respondenya ibu 
yang balita. 

dengan metode 

deskriptif ,flyer 

dan audiovisual  
menggambarkan 

tingkat 

pengetahuan ibu 

tentang stunting. 

6 Hubungan 

Sikap dan 
Pengetahua

n Ibu 

Terhadap 

Kejadian 
pada Anak 

Variabel 

Independe
n : 

Tingkat 

pengetahu

an ibu 

a. Kuantitati

f 
b. Uji Chi 

square 

a. variabel tingkat 

pengetahuan ibu 
tentang stunting 

memiliki sikap 

positif dengan 

nilai 55,2 % 

b. Dengan melihat 

Perbedaan 

dengan 
peneliitan saat 

ini yaitu 

respondenya ibu 

yang memiliki 
anak sekolah 
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Baru Masuk 
Sekolah 

Dasar di 

Kecamanata

n Nanggalo 

Variabel 
Dependen 

: kejadian 

stunting 

pada anak 
baru 

masuk 

sekolah 

dasar  

hasil penelitian 
tingkat 

pengetauan ibu 

cukup dengan 

nilai (48,7 %) 

stuting dengan 
metode 

deskriptif 

,kuesioner dan 

lebih fokus 
menggambarkan 

tingkat 

pengetahuan ibu 

tentang stunting 
tanpa analisis 

metode 

brainstorming 

serta 
audiovisual dan 

lebih fokus 

terhadap tingkat 

pengetahuan ibu 
tentang stunting 

pada anak 

dengan 

kuesioner 
tertutup 

7 Pengetahua
n ibu, pola 

makan dan 

status gizi 

pada anak 
stunting usia 

1-5 tahun di 

Kelurahan 
Bangetayu, 

Kecamatan 

Genuk, 

Semarang 

Variabel 
Independe

n : 

Tingkat 

pengetahu
an ibu 

Variabel 

Dependen 
: pola 

makan 

dan status 

gizi pada 
anak. 

a. Kuantitati
f &Uji 

Chi 

square 

a. Tidak ada 
hubungan tingkat 
kecukupan energi, 

protein, zat besi, 

dan seng dengan 

status gizi pada 
balita stunting 

usia 12-60 bulan 

di Kecamatan 

Genuk. 

Perbedaan 
dengan 

peneliitan saat 

ini yaitu 

respondenya ibu 
yang memiliki 

anak balita 

dengan metode 
deskriptif 

,kuesioner dan 

lebih fokus 

menggambarkan 
tingkat 

pengetahuan ibu 

tentang pola 

makan dan 
status gizi pada 

anak stunting 

8 Pengaruh 

Edukasi 

Tentang 

Stunting 
Terhadap 

Variabel 

Independe

n : 

pengaruh 
edukasi 

Kuantitatif 

&Uji Chi 

square 

a. ada pengaruh 

pemberian 
edukasi terhadap 

ibu yang memiliki 

anak stunting 

Perbedaan 

dengan 

peneliitan saat 

ini yaitu 
respondenya ibu 
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Pemgetahua
n Dan Sikap 

Ibu Yang 

Mempunyai 

Anak 
Stunting 

Variabel 
Dependen 

: 

pengetahu

an dan 
sikap ibu 

yang 

mempuyai 

anak 
stunting  

yang memiliki 
anak dengan 

metode 

deskriptif 

,kuesioner dan 
lebih fokus 

menggambarkan 

tingkat 

pengetahuan ibu 
dan sikap ibu 

yang 

mempunyai 

anak stunting. 

9 Hubungan 

Pengetahua
n Ibu 

Tentang 

Pemenuhan 

Gizi 
Seimbang 

Dengan 

Perilaku 

Pencegahan 
Stunting 

Pada Balita 

Variabel 

Independe
n : 

pengetahu

an ibu 

Variabel 
Dependen 

: 

pemenuha

n giiz 
seimbang 

dengan 

perilaku 

pencegaha
n stunting 

pada 

balita. 

Kuantitatif 

&Uji Chi 
square 

a. Pengetahuan ibu 

tentang 
pemenuhan gizi 

seimbang pada 

balita berada di 

kategori cukup 
sebanyak 30 

orang (41,1%), 

perilaku ibu 

dalam 
pencegahan 

stunting pada 

balita berada di 

kategori perilaku 
negatif sebanyak 

41 orang (56,2%), 

b. Hasil uji Kendall-
Tau dengan < α= 

0,723, diperoleh 

nilai signifikan 

sebesar 0,000. 

Perbedaan 

dengan 
peneliitan saat 

ini yaitu 

respondenya ibu 

yang memiliki 
anak  

balitadengan 

metode 

deskriptif 
,kuesioner dan 

lebih fokus 

menggambarkan 

tingkat 
pengetahuan ibu 

dan perilaku 

pencegahan 
stunting pada 

balita. 

10 Hubungan 

Pengetahua
n dan Sikap 

Ibu dengan 

Upaya 

Pencegahan 
Stunting 

pada Balita 

di Wilayah 

Kerja 
Puskes 

Variabel 

Independe
n : 

pengetahu

an ibu 

Variabel 
Dependen 

: upaya 

pencegaha

n stunting 

Kuantitatif 

&Uji Chi 
square 

a. sebagian besar 

Ibu (67.8%) 
memiliki upaya 

pencegahan 

stunting yang 

baik, sebagian 
besar Ibu (65.5%) 

memiliki 

pengetahuan 

tinggi, sebagian 
besar Ibu (64.4%) 

Perbedaan 

dengan 
peneliitan saat 

ini yaitu 

respondenya ibu 

yang memiliki 
anak  

balitadengan 

metode 

deskriptif 
,kuesioner dan 
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pada 
balita 

memiliki sikap 
baik, tidak ada 

hubungan yang 

bermakna antara 

pengetahuan 
dengan upaya 

pencegahan 

stunting pada 

balita dimana p-
value = 0.373 

(p>0.05), 

b. , ada hubungan 

yang bermakna 
antara sikap 

dengan upaya 

pencegahan 

stunting pada 
balita dimana p-

value = 0.030 

(p<0.05). 

lebih fokus 
menggambarkan 

tingkat 

pengetahuan ibu 

dan sikap ibu 
dengan upaya 

pencegahan 

stunting pada 

balita. 

 

 

2.2 Landasan Teori 

2.2.1 Konsep Pengetahuan 

a. Pengertian Tingkat Pengetahuan 

Pengetahuan merupakan sumber 

utama peradaban bangsa. Maju atau 

mundurnya ilmu pengetahuan berawal dari 

perhatian masyarakat tentang pentingnya 

ilmu pengetahuan.Dengan mempunyai 

pemikiran-pemikiran dan kepribadian yang 

maju, hal ini dapat membuat suatu negara 

semakin beradab. Pengetahuan 

merupakansuatuhal yang penting untuk 

diperhatikan. Pengetahuan dapat dimiliki 

oleh semua manusia. Secara umum, tidak 

hanya manusia yang memiliki 

pengetahuan, tetapi hewan juga memiliki 

pengetahuan dengan naluri yang kuat. 
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Hewan pemangsa mampu mengenali dan 

mengetahui mangsa untuk dimakan, begitu 

pula sebaliknya mangsa juga memiliki 

naluri ketika berada di dekat hewan 

pemangsa. Setiap makhluk hidup memiliki 

naluri untuk bertahan hidup, seperti hewan 

yang memangsa atau dimangsa. Namun, 

berbeda dengan manusia. Manusia tidak 

dapat bertahan hidup jika hanya 

menggunakan nalurinya saja walaupun 

nalurinya sangat kuat (Satria, 2021) 

b. Manfaat Pengetahuan 

Dengan pengetahuan seseorang 

dapat memilah informasi yang baik 

maupun buruk. Memiliki ilmu yang baik 

dapat meningkatkan derajat seseorang. 

Pengetahuan adalah harta yang lebih 

berharga daripada harta dan waktu. 

Seseorang dapat lebih selektif dan 

bijaksana dalam menyelesaikan masalah 

dan mengambil keputusan (Sari, 2020) 

c. Tingkat Pengetahuan  

Menurut Utariningsih (2022) 

Pengetahuan seseorang mempunyai 

temperamen yang berbeda di setiap 

objeknya. Adapun 6 tingkatannya sebagai 

berikut: 

1. Pengetahuan (Knowledge) 

Menjadi ingatan atau recall. 

Seseorang diharuskan mengetahui 

fakta tanpa bisa memakainya. Setelah 

diberikannya edukasi atau promosi 

kesehatan mengenai stunting Ibu 

mempunyai tambahan pengetahuan 



   
Tugas Akhir 

 

14 

 

yang luas. 

2. Pemahaman (Comprehension) 

Dapat menginterprestasikan 

atau memahami dengan benar suatu 

objek dan juga dapat menyebutkannya. 

Ibu dapat memahami stunting pada 

anak. 

3. Penerapan (Application) 

Seseorang yang memahami 

objek dan dapat menggunakan juga 

mengaplikasikan dalam situasi 

apapun. Penerapan yang dilakukan 

dapat mencegah angka kenaikan 

stunting pada anak. 

4. Analisis (Analysis) 

Kecakapan seseorang dalam 

mengelaborasi dan menguraikan, 

kesamaan hubungan antara suatu 

objek. 

5. Sistesis (Synthesis) 

Kecakapan menyusun sesuatu 

yang baru dari berbagai formulasi yang 

sudah ada.Kesanggupan seseorang 

dalam mengambil intisari dari berbagai 

sumber. 

6. Penilaian (Evaluation) 

Kecakapan dalam penilaian 

berdasarkan norma- norma yang 

berlaku di masyarakat. Evaluasi juga 

dilakukan untuk mengetahui 

berkurang atau bertambahnya angka 

kejadian stunting di Desa Tobungan 

Kecamatan Galis.  

d. Pengetahuan Ibu  
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Pengetahuan ibu merupakan suatu 

hal penting yang dapat mendasari dalam 

pemenuhan gizi pada anak. Baiknya 

pengetahuan ibu dapat terpenuhinya 

kebutuhan anak, juga merupakan salah satu 

upaya melakukan pencegahan dan 

pengurangan angka kejadian stunting pada 

anak. Pentingnya peran ibu sejak hamil. 

Adapun dalam Pratiwi & Restanti (2020) 

beberapa faktor yang mempengaruhi orang 

tua dalam memenuhi gizi anaknya yaitu 

orang tua yang sibuk dengan pekerjaannya, 

kurangnya waktu untuk keluarga, dan 

kurangnya pengetahuan tentang gizi yang 

baik dan seimbang untuk anak. Beberapa 

upaya diperlukan untuk meningkatkan 

tumbuh kembang anak dengan adanya 

dukungan perkembangan dan pertumbuhan 

anak dari keluarga (Nadiyah,a2022). 

Pendidikan merupakan ukuran 

strata, semakin mudah menerima informasi 

maka semakin baik pengetahuan tersebut. 

kurang pengetahuan mengalami stunting 

3,6 kali dibandingkan anak kontrol. 

Kurangnya asupan gizi di masa balita dapat 

disebabkan oleh pengetahuan ibu 

(Ernawati, 2022). 

Orang tua merupakan zona yang 

berhubungan langsung secara spesifik 

dengan anak. Tumbuh kembang anak akan 

lebih baik apabila orangtuanya dapat 

mengasuhnya secara langsung. Hal ini 

dapat membimbing kepribadian anak yang 

baik,anak juga dapat beradaptasi dengan 
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lingkungan sekitar serta berkembang 

dengan pola pergaulan yang ada 

dilingkungan keluarganya. Ibu dengan 

pengetahuan yang baik dapat menerapkan 

pengetahuannya agar anaknya tidak 

mengalami stunting (Ardiansyah, 2023). 

Sikap positif seorang ibu adalah 

pengetahuan yang sangat baik, sehingga 

ibu dapat membentuk sikap positif terhadap 

kejadian stunting yang sering dialami oleh 

anask. Dengan adanya informasi mengenai 

dampak stunting, sikap ibu merupakan 

persepsi yang dapat menjadikan sikap 

positif atau negatif berdasarkan informasi. 

Hal ini terbukti apabila seorang ibu dengan 

pengetahuan baik maka akan mempunyai 

sikap yang positif dalam menanggapi 

dampak buruknya (Ardiansyah, 2023). 

 

e. Hubungan Pengetahuan Ibu dengan 

Kejadian Stunting 

Ibu pendidikan tingggi mudah 

memahami dan menerima informasi yang 

disampaikan,terutama dalam memberikan 

makanan yang bernutrisi. Akan tetapi untuk 

memenuhi kebutuhan makanan yang 

bergizi juga dipengaruhi keuangan atau 

kemampuan keluarga untuk membeli 

bahan pangan yang bergizi. Pendidikan 

yang baik, pemahaman yang baik dan juga 

pekerjaan yang baik dapat memenuhi 

kesehatan dan pertumbuhan pada anak 

(Kuswanti, 2022) 

Pengetahuan ibu dapat berpengaruh 
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terhadap pertumbuhan anak terbukti dalam 

penelitian (Mulyani, 2022) bahwa 

hubungan kurangnya pengetahuan ibu 

terhadap stunting. Pengetahuan diperoleh 

tidak hanya dibangku sekolah ataupun 

perguruan tinggi, juga dapat diperoleh 

diluar pendidikan formal. Pada anak 

stunting mudah munculnya masalah 

kesehatan baik fisik maupun psikisnya. 

Oleh karena itu, pengetahuan ibu mengenai 

stunting sangatlah diperlukan karena dapat 

mencegah anak mengalami stunting. 

2.2.2 Konsep Peran Ibu 

a. Pengertian 

Peran merupakan aspek dinamis 

kedudukan (status). Apabila seseorang 

melakukan hak dan kewajiban sesuai 

kedudukannya, dia menjalankan suatu 

peranan (Hasanah,2023). Peran adalah 

suatu rangkaian pola pada perilaku yang 

diharapkan yang dikaitkan dengan 

seseorang yang menduduki posisi tertentu 

dalam unit sosial (Paul, 2022) 

Ibu adalah wanita yang telah 

melahirkan seseorang (KBBI, 2019). 

(Anastasya (2021) mengatakan bahwa, ibu 

adalah pengurus generasi keluarga dan 

bangsa sehingga keberdaan wanita yang 

sehat jasmani dan rohani serta sosial sangat 

diperlukan. 

b. Peran dan fungsi Ibu  

Ibu sebagai pengasuh mempunyai 

peran yang penting dalam hal yang 

berkaitan dengan makanan, mulai dari  
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1. Penyusunan menu makanan, yaitu 

menentukan kombinasi menu 

makanan yang tepat dan seimbang 

sesuai kebutuhan nutrisi anak 

2. Pembelian makanan, yaitu 

bagaimana ibu mendapatkan bahan 

makanan yang tidak harus mahal 

namun bergizi tinggi. 

3. Pemberian makanan pada anak, 

yaitu menyajikan makanan yang 

menarik dan disukai oleh anak. 

4. Pola makan anak, yaitu bagaimana 

ibu mengatur berapa kali anak 

makan dalam sehari, baiknya 3 kali 

makan dan 2 kali selingan. 

 

5. Frekuensi makan anak, yaitu 

bagaimana ibu mengatur porsi 

makan anak untuk memenuhi 

kebutuhan nutrisi. 

Pola asuh yang tidak memadai akan 

menyebaban anak tidak suka makan atau 

tidak diberikan makanan seimbang 

(Saman, 2023).(Anastasya (2021) 

mengatakan bahwa Ibu adalah seorang 

yang mempunyai peran mendidik, 

mengasuh atau merawat dan memberikan 

kasih sayang, dan diharapkan dapat ditiru 

oleh anaknya. Peran ibu dalam pemenuhan 

kebutuhan dasar anak sdikelompokkan 

menjadi tiga, yaitu : 

1. Asih 

Kebutuhan asih meliputi 

memberikan kasih sayang, 
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perhatian,rasa aman, kehangatan 

kepada keluarga sehinga mereka 

tumbuh dan berkembang sesuai usia 

dan kebutuhannya. 

2. Asuh 

Kebutuhan asuh dalam 

pemenuhan kebutuhan emosi atau 

kasih sayang meliputi memenuhi 

kebutuhan pemeliharaan dan 

perawatan anak agar kesehatannya 

terpelihara, sehingga diharapkan 

mereka menjadi anak-anak yang 

sehat baik fisik, mental, sosial dan 

spiritual. Kebutuhan fisik – biologis 

anak (asuh) meliputi kebutuhan 

sandang, pangan, papan seperti: 

nutrisi, imunisasi, kebersihan tubuh 

dan lingkungan, pakaian, pelayanan 

atau pemeriksaan kesehatan dan 

pengobatan, olahraga, bermain dan 

istirahat (Fish, 2020). 

3. Asah  

Kebutuhan asah dalam 

pemenuhan stimulasi mental 

meliputi pemenuhan kebutuhan 

pendidikan anak, sehingga menjadi 

anak mandiri dalam 

mempersiapkan masa depan  

Menurut Hadiatus (2022), 

ibu memiliki tugas sebagai berikut : 

1. Ibu sebagai pendamping suami 

dalam keluarga dimana suami 

berbahagia dengan istrinya, 

demikian pula sang istri 
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berbangga terhadap suaminya, 

kebahagiaannya pasti kekal 

abadi. 

2. Ibu sebagai pengatur rumah 

tangga ibu sebagai pengatur di 

dalam keluarganya untuk 

menuju keharmonisan antara 

semua anggota keluarga secara 

lahir dan batin. 

3. Ibu sebagai penerus keturunan 

sesuai kodratnya seorang ibu 

merupakan sumber kelahiran 

manusia baru yang menjadi 

generasi penerusnya. 

4. Ibu sebagai pembimbing anak 

peranan ibu menjadi 

pembimbing dan pendidik anak 

dari sejak lahir sampai dewasa 

khususnya dalam hal beretika 

dan susila untuk bertingkah laku 

yang baik. 

5. Ibu sebagai pelaksana kegiatan 

agama dimana seorang ibu 

dihormati, disanalah para dewata 

memberikan anugerah, tetapi 

dimana mereka tidak dihargai, 

tidak akan ada upacara suci 

apapun yang akan berpahala. 

2.2.3 Konsep Dasar Stunting 

a. Definisi Stunting 

Stunting merupakan salah satu 

bentuk kegagalan pertumbuhan yang 

mengakibatkan gangguan pertumbuhan 

linier karena akumulasi kekurangan gizi 
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dalam jangka panjang, mulai dari awal 

kehamilan hingga 24 bulan. 

Ketidakseimbangan pola makan selama 

kehamilan mempengaruhi terjadinya 

malnutrisi dan keterlambatan pertumbuhan 

yang disebabkan oleh gizi kronis. 

Kurangnya gizi selama 6 bulan lebih 

sehingga tumbuh kembang anak tidak 

sesuai dengan seusianya (Pohan, 2023). 

Stunting merupakan gangguan 

pertumbuhan yang mempengaruhi salah 

satu saraf terpenting bagi manusia, yaitu 

otak. Sistem ini bekerja dengan saraf tepi 

sehingga manusia dapat melakukan 

berbagai aktivitas seperti berpiskir, 

berbicara, berjalan, melihat, dan 

melakukan berbagai gerakan. Jika nutrisi 

pada anak tidak terpenuhi dalam jangka 

panjang otak mengalami gangguan 

permanen (Putri, 2023). 

Stunting (skor Z tinggi atau panjang 

badan menurut umur (LAZ) < -2) dikutip 

pada (Adiba, 2023) merupakan indikator 

kekurangan gizi kronis dapat berasal dari 

dalam rahim dan mempengaruhi 144 juta 

anak di bawah 5 tahun. Adapun dari 

(Amadi et al., 2021) anak stunting memiliki 

gejala yang tinggidan pembawa patogen 

tanpa gejala dan berisiko lebih besar 

kematian menular dari pada anak-anak 

yang tidak kerdil (Mutasa et al., 2022). 

Perbaikan gizi, pendidikan ibu, 

makanan anak, aset, buang air besar 

sembarangan, usia menikah, dan perawatan 
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antenatal berkontribusi paling besar 

terhadap perbedaan dalam prevalensi 

stunting antara kabupaten dengan beban 

rendah dan tinggi (Menon et al., 2019). 

b. Penyebab Stunting 

Berat badan bayi lahir rendah,gizi 

yang tidak cukup, dan adanya infeksi 

merupakan penyebab utama stunting. 

Penyebab stunting langsung berawal dari 

keadaan kesehatan yang buruk atau 

terdapat infeksi pada anak dan asupan 

makanan yang kurang bergizi dalam jangka 

panjang. Sedangkan penyebab stunting 

yaitu kurangnya pendidikan orang, bentuk 

bimbingan anak yang kurang baik,fasilitas 

sanitasi yang kurang 

memadai,lingkungan,dan kurangnya 

memanfaatkan pelayanan kesehatan (Yanti 

et al., 2020). Salah satu indikator status gizi 

kronis stunting yaitu terhambatnya tumbuh 

kembang pada anak berakibat kurangnya 

gizi yang terpenuhi dalam jangka panjang 

(Sholihah, 2021). Kurangnya asupan gizi 

seperti protein dan energi pada tubuh dapat 

mengakibatkan tubuh defisiensi zat gizi. 

Simpanan protein dan energi pada tubuh 

berkurang apabila berlangsung dalam 

tempo lama dan berakibat buruk (Maharani 

et al., 2020). 

Asupan makanan yang rendah 

menjadi faktor penyebab stunting pada 

anak yang kompleks dikutip dalam Akmal 

et al., 2023). Pilihan jenis bahan makanan 

dapat membantu tumbuh kembang anak 
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usia dini dalam memenuhi kebutuhan 

gizinya. Kebutuhan gizi yang harus 

terpenuhi yaitu zat gizi makro meliputi 

karbohidrat, protein, lemak, sedangkan zat 

gizi mikro meliputi mineral, vitamin, dan 

air yang mempengaruhi kejadian (Yunianto 

et al., 2020). 

c. Faktor-Faktor Stunting 

Stunting dipengaruhi berbagai 

macam faktor terutama ibu. Banyak 

penelitian telah membuktikan faktor-faktor 

yang berperan penting dalam stunting, 

termasuk pendidikan orang tua (Fadare et 

al., (2019), usia ibu saat hamil pada 

Wemakor et al., (2019), kondisi sosial 

ekonomi menurut Jonah et al., 2019), status 

gizi ibu hamil dikutip oleh Young et al., 

(2019), penyakit menular selama 

kehamilan, berat badan bayi saat lahir, 

prematuritas, ASI eksklusif pada 

(Mikawati et al., 2019). 

Seorang ibu harus paham akan 

asupan makanan dan kebutuhan yang harus 

dicukupi oleh anak. Adanya faktor penentu 

yang mendasari banyak antara lain fasilitas 

sanitasi, air bersih, cakupan vaksin pada 

anak dan keluarga,kehadiran kunjungan 

klinik antenatal, ibu dapat menyusui 

dengan benar, dan ketahanan pangan dalam 

rumah tangga. Faktor penentu stunting 

secara langsung atau faktor utama 

terjadinya stunting pada anak adalah 

penurunan fertilitas, jarak kelahiran yang 

terlalu dekat, tinggi badan ibu, berat badan 
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bayi baru lahir, keragaman makanan dan 

jumlah gizi yang diberikan serta kejadian 

diare pada anak yang tinggi (Vaivada et al., 

2020) 

d. Dampak Stunting 

Dampak stunting dalam jangka 

pendek antara laingangguan perkembangan 

otak, pola berpikir anak, terganggunya 

pertumbuhan pada anak, dan terganggunya 

metabolisme tubuh. Adapun efek jangka 

panjang yang akan dialami oleh anak 

stunting antara lain penurunan kemampuan 

kognitif dan pemahamanbelajar, penurunan 

daya tahan tubuh yang menyebabkan anak 

mudah sakit, dan risiko mengalami 

penyakit kronis seperti kardiovaskuler 

hingga kematian. Hal ini berdampak pada 

daya saing nasional karena berkurangnya 

kualitas sumber daya manusia di Indonesia. 

e. Pencegahan Stunting 

Menurut Danna (2020) pencegahan dan 

penurunan angka stunting yaitu: 

1) Menyediakan dan memastikan 

akses terhadap air bersih dan 

sanitasi 

2) Melakukan penambahan bahan 

pangan 

3) Menyediakan akses kepada layanan 

kesehatan dan Keluarga Berencana 

(KB) 

4) Menyediakan Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) 

5) Menyediakan Jaminan Persalinan 

Universal (Jampersal) 
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6) Memberikan pendidikan 

pengasuhan pada orang tua 

7) Memberikan Pendidikan Anak Usia 

Dini (PAUD) Universal. 

8) Memberikan pendidikan gizi 

masyarakat 

9) Memberikan edukasi kesehatan 

seksual dan reproduksi, serta gizi 

pada remaja 

10) Menyediakan bantuan dan jaminan 

sosial bagi keluarga miskin 

11) Meningkatkan ketahanan pangan 

dan gizi 
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2.3 Kerangka Konseptual 

 
Gambar 2.2 Kerangka konsep Efektivitas promosi 

kesehatan terhadap tingkat pengetahuan 

ibu tentang stunting pada anak di Desa 

Tobungan Kecamatan Galis. 

 

Sumber : Vaivada et al. (2020) Satria (2021) 

Utariningsih (2022) 
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2.3.1 Deskripsi Kerangka Konsep 

Stunting adalah kondisi anak yang 

disebabkan oleh praktek pengasuhan gizi yang 

kurang baik dan kurangnya pengetahuan ibu. 

Peran ibu mempengaruhi stunting, peran ibu 

yaitu Asah, Asuh, Asih. Asah meliputi 

pemenuhan stimulasi mental. Asih meliputi 

memberikan kasih sayang, perhatian, rasa 

aman, kehangatan keluarga. Asuh meliputi 

nutrisi, imunisasi, kebersihan tubuh dan 

lingkungan, pakaian, pelayanan atau 

pemeriksaan kesehatan dan pengobatan, 

olahraga, bermain dan istirahat. Indikator dari 

peran ibu untuk balita stunting meliputi 

penyusunan menu makanan, pembelian 

makanan, pemberian makanan pada anak, pola 

makan anak dan frekuensi makan anak. Dalam 

penelitian ini akan diteliti tingkat pengetahuan 

ibu tentang stunting yang akan dikategorikan 

menjadi 3 kategori yaitu baik, cukup dan kurang 

(Nada, 2020) (Vaivada et al., 2020) (Satria, 

2021) (Utariningsih, 2022) 
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BAB 3 

METODOLOGI PENELITIAN 

 

3.1 Desain Penelitian 

Desain penelitian adalah kerangka sistematis 

untuk melakukan penelitian. Kerangka kerja yang 

dibuat untuk mencari jawaban atas pertanyaan 

penelitian. Desain penelitian mengacu pada 

keseluruhan strategi yang dipilih untuk 

mengintegrasikan berbagai komponen studi secara 

koheren dan logis untuk memastikan efektivitas 

pemecahan masalah. (Nurdin & Hartati, 2019).  

Desain penelitian adalah suatu strategi 

penelitian dalam mengidentifikasi permasalahan 

sebelum perencanaan akhir pengumpulan data 

(Nursalam, 2010). Berdasarkan tujuan penelitian 

maka desain dari penelitian ini adalah deskriptif. 

Penelitian deskriptif bertujuan untuk 

mendeskripsikan atau memaparkan peristiwa-

peristiwa penting yang terjadi pada masa kini dan 

pada penelitian ini peneliti akan mendiskripsikan 

gambaran tingkat pengetahuan Ibu tentang stunting 

pada anak Di Desa Tobungan Kecamatan Galis. 
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3.2 Kerangka Kerja 
 

 
Gambar 3.1 Kerangka Kerja Gambaran Tingkat 

Pengetahuan Ibu Tentang Stunting Pada 

Anak Di Desa Tobungan Kecamatan 

Galis 

 

Desain Penelitian 

Deskriptif 

Populasi  

Seluruh Ibu yang mempunyai anak dengan Stunting di desa Tobungan 

kec.Galis sebanyak 24 orang 

Sampel  

Seluruh Ibu yang mempunyai anak dengan Stunting di desa Tobungan 

kec.Galis sebanyak 24 orang 
 

Sampling  

Total Sampling 

Pengumpulan Data  

Kuesioner  

Pengolahan Data 

Editing, Coding, Scoring, Tabulating, Interpretating 

 

 

Analisa Data  

Deskriptif Kualitatif  

Hasil dan Kesimpulan 
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3.3 Populasi Sample dan Sampling 

3.3.1 Populasi 

Populasi dalam penelitian adalah setiap 

subjek yang memenuhi kriteria yang telah 

ditetapkan (Sugiono, 2022). Terdiri dari objek 

atau subjek yang mempunyai kuantitas dan 

karakteristik tertentu. Pada penelitian ini 

populasinya adalah seluruh ibu yang 

mempunyai anak dengan gizi buruk di Desa 

Tobungan Kecamatan Galis sebanyak 24 orang. 

3.3.2 Sampel 

Sampel merupakan proses pemilihan 

sejumlah individu dari populasi target yang 

dengan cara tertentu sehingga individu dalam 

sampel yang dipilih mewakili karakter 

keseluruhan populasi target sedekat mungkin 

(Amin, 2023).Pada penelitian ini populasinya 

adalah seluruh ibu yang mempunyai anak 

dengan gizi buruk di Desa Tobungan 

Kecamatan Galis sebanyak 24 orang. 

3.3.3 Sampling 

Sampling adalah suatu proses 

menyeleksi porsi dari populasi untuk dapat 

mewakili populasi (Sugiono, 2021). Teknik 

pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah 

Total sampling. Total sampling adalah teknik 

pengambilan sampel dimana jumlah sampel 

sama dengan populasi. 

3.4 Identifikasi Variabel 

Variabel adalah perilaku atau karakteristik 

yang memberikan nilai beda  terhadap suatu (benda, 

manusia, dll) (Sugiono, 2022).Variabel dalam 

penelitian ini adalah variabel tunggal yaitu gambaran 

tingkat pengetahuan Ibu tentang stunting pada anak di 
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Desa Tobungan Kecamatan Galis. 

3.5 Definisi Operasional 

Definisi operasional adalah uraian tentang 

batasan variabel yang dimaksud, atau tentang apa 

yang diukur oleh variabel yang bersangkutan 

(Notoatmodjo, 2010). 
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Tabel3.1 Definisi Operasional Gambaran Tingkat 

Pengetahuan Ibu Tentang Stunting Pada 

Anak di Desa Tobungan Kecamatan 

Galis 

 
Variabel Definisi 

Operasional 

Indikator  Alat Ukur Skala 

Ukur  

Skor 

Tingkat 

pengetahuan 

ibu tentang 

stunting pada 

anak. 

Level & 

segala 

sesuatu 

yang 

diketahui 

dan 

dipahami 

oleh ibu 

mengenai 

stunting 

dan 

pencegah

an 

stunting 

pada 

anak. 

1. Mengetahui 

(soal nomor 1-5) 

2. Memahami 

(soal nomor 6-8) 

3. Menerapkan 

(soal nomor  9 & 

10) 

Tentang :  

1. Definisi 

stunting 

2. Penyebab 

stunting 

3. Faktor Stunting  

4. Ciri-ciri 

stunting 

5. Dampak 

stunting  

6. Pencegahan 

stunting 

Kuesioner Ordinal Skor: 

Benar : 

skor 1 

Salah  : 

skor 0 

Kategori 

Kurang : 

<56% 

Cukup   : 

55 -75% 

 

Baik      

:76-100% 

 

3.6 Pengumpulan dan Analisa Data 

3.6.1 Pengumpulan Data 

a. Proses pengumpulan data 

Setelah mendapatkan ijin dari 

Politeknik Negeri Madura Jurusan 

Kesehatan Program DIII Keperawatan 

kemudian mendapat izin dari Kepala Desa 

Tobungan Kecamatan Galis untuk 

menjelaskan maksud dan tujuan serta 

persetujuan sebagai responden penelitian. 



   
Tugas Akhir 

 

33 

Pengumpulan data dalam penelitian ini 

melalui kuesioner kepada ibu yang 

mempunyai anak stunting. 

b. Instrumen pengumpulan data  

Instrumen penelitian adalah 

peralatan atau perlengkapan yang 

digunakan untuk memperoleh beberapa 

atribut dasar tertentu, yang memastikan 

bahwa instrument itu memberikan 

pengukuran yang dapat di andalkan 

terhadap variable yang di teliti (Jailani, 

2023).  

Pengumpulan data menggunakan 

kuesioner yang sesuai. Kuesioner adalah 

susunan pertanyaan tertulis yang sudah 

ditentukan kemudian responden dapat 

memberikan jawaban mereka sesuai 

dengan pertanyaan yang diberikan (Jailani, 

2023). 

Penelitian ini terbagi menjadi dua 

macam kuesioner yaitu kuesioner 

karakteristik responden (demografi) dan 

kuesioner tingkat pengetahuan ibu. 

1. Kuesioner A (Kuesioner Karakteristik 

Responden) 

Berisi data nama, umur, 

pendidikan, pekerjaan, dan jumlah 

anggota keluarga. 

2. Kuesioner B (Kuesioner tingkat 

pengetahuan) 

Kuesioner tingkat pendidikan 

berisi tentang tingkat pengetahuan ibu 

tentang stunting. Dimana kuesioner ini 

meliputi pengertian stunting, ciri-ciri 
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gizi stunting, faktor resiko dan 

penyebab stunting, penyakit yang 

menyebabkan stunting, pencegahan 

stunting. Dalam kuesioner 

menggunakan pilihan ganda setiap 

nomor memiliki 1 poin. Instrument 

tingkat pengetahuan ini menggunakan 

3 kategori penilaian, yaitu: 

1) Kurang <56 % 

2) Cukup 56-75 % 

3) Baik 76-100 % 

3. Waktu dan tempat penelitian 

Penelitian ini telah dimulai sejak 

penyusunan karya tulis ilmiah bulan 

September 2024 sampai dengan ujian 

sidang karya tulis ilmiah di Desa Tobungan 

Kecamatan Galis dengan subjek penelitian 

ibu yang mempunyai anak stunting. 

3.7 Pengolahan Data dan Analisa Data 

3.7.1 Pengolahan Data 

Pengolahan data penelitian dilakukan 

dengan melalui tahap-tahap sebagai berikut: 

a. Editing  

Editing yaitu melakukan 

pengecekan kelengkapan data 

diantaranya adalah mengecek nama dan 

kelengkapan identitas pengisi, 

mengecek kelengkapan data artinya 

memeriksa isi instrumen pengumpulan 

data, dan mengecek macam isian data 

untuk mengetahui ketidaksesuaian 

antara item dalam instrumen dengan 

yang dikehendaki peneliti. 

b. Coding  
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Coding yaitu melakukan 

pemberian kode untuk memudahkan 

pengolahan yang merubah kata menjadi 

angka. Untuk jenis kelamin laki – laki = 

1, perempuan = 2, sumber informasi 

keluarga =1, media elektronik = 2, 

sekolah = 3, orang lain = 4 

c. Scoring  

Setelah data terkumpul, data 

kemudian dilihat dan diberi skor untuk 

masing item opsi yang didapat dari 

responden sesuai dengan bobot nilai 

yang ditentukan, yaitu sebagai berikut: 

Benar  : nilai 1 

Salah  : nilai 0 

d. Tabulating  

Tabulating adalah mentabulasi 

hasil data yang diperoleh sesuai dengan 

item pertanyaan. Data umum dan dat 

khusus dilakukan tabulasi untuk 

mengetahui jumlah responden 

berdasarkan karakteristik data umum 

dan data khusus. 

e. Interpretating 

Hasil presentase dari pengolahan 

data diinterpretasikan dilakukan tiap 

variabel dari hasil penelitian dengan 

menggunakan rumus sebagai berikut : 

 
Keterangan : 

N  : jumlah soal yang benar 

Persentase : 
∑𝒇

𝑵
× 𝟏𝟎𝟎% 
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∑f  :jumlah pertanyaan 

Kemudian hasil pengukuran dari 

sikap menurut (Arif, 2021) harus 

dikelompokkan dengan 

mengklasifikasikan menjadi 3 kategori 

jenjang ordinal yaitu :  

1. Baik  : 76-100% 

2. Cukup  : 56-75% 

3. Kurang : <56% 

Hasil penelitian data dalam 

bentuk persentase dengan menggunakan 

skala kuantitatif sebagai berikut 

(Arikunto, 2010): 

a. 100 % : Seluruh 

b. 76 % - 99 % : Hampir Seluruh 

c. 51 % - 75 % : Sebagian Besar 

d. 50 % : Setengah 

e. 26 % - 49 % : Hampir Setengahnya 

f. 1 % - 25 % : Sebagian Kecil 

g. 0 % : Tidak Satupun 
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3.7.2 Analisa Data 

Penelitian ini menggunakan uji statistik 

deskriptif, yaitu pengumpulan dan peringkasan 

data dengan penyajian tabel distribusi frekuensi 

atau presentasi grafis (Arif, 2021). Untuk 

mencari presentase dari data yang telah 

terkumpul menggunakan rumus : 

 
Keterangan : 

N  : jumlah soal yang benar 

∑f  :jumlah pertanyaan 

Hasil perhitungan tersebut 

dikategorikan dengan skala kualitatif dan 

kuantitatif dengan kategori tingkat pengetahuan 

sebagai berikut : 

1. Baik jika nilai yang didapat 76 %- 100 

% 

2. Cukup jika nilai yang didapat 56 % - 75 

% 

3. Kurang jika nilai yang didapat <56 % 

3.8 Etika Penelitian 

Penelitian yang menggunakan subjek tidak 

boleh bertentangan dengan etika. Pada penelitian ini 

peneliti akan mengajukan permohonan kepada pihak 

terkait. 

3.8.1 Lembar Persetujuan (Informed Consent) 

Informed consent merupakan bentuk 

persetujuan antara peneliti dengan responden 

penelitian dengan memberikan lembar 

persetujuan informed consent sebelum 

penelitian dilakukan dengan memberikan 

lembar persetujuan untuk menjadi responden 

Persentase : 
∑𝒇

𝑵
× 𝟏𝟎𝟎% 
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(Hayati 2023). Tujuan informed consent adalah 

agar subjek mengerti maksud dan tujuan 

penelitian, serta mengetahui dampaknya. 

3.8.2 Anonimity (Tanpa Nama) 

Menurut Hayati (2023) masalah etika 

keperawatan merupakan masalah yang 

memberikan jaminan dalam penggunaan subjek 

penelitian dengan cara tidak memberikan atau 

mencantumkan nama responden pada lembar 

alat ukur dan hanya menuliskan kode pada 

lembar pengumpulan data atau hasil penelitian 

yang akan disajikan. 

3.8.3 Confidentiality (Kerahasiaan) 

Kerahasiaan merupakan masalah 

etika dengan memberikan jaminan kerahasiaan 

hasil penelitian, baik informasi maupun 

masalah-masalah lainnya (Hayati, 2023). Dan 

hanya dipublikasikan dalam bentuk laporan 

sebagai tugas akhir pada program studi D III 

Keperawatan. 

3.9 Waktu dan tempat penelitian 

  Penelitian ini telah dimulai sejak 

penyusunan proposal karya tulis imiah sejak bulan 

September 2024 dan seminar proposal pada bulan 

Januari 2025 sampai dengan proses pengumpulan 

data dan penyebaran kuesioner pada responden yaitu 

ibu balita di Desa Tobungan Kecamatan Galis mulai 

bulan Februari 2025 dan setelah itu  dilakukan analisa 

data mulai tanggal 1 Maret 2025, lalu terakhir yaitu 

ujian seminar karya tulis ilmiah tanggal 12 Juni 2025. 
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BAB 4 

HASIL & PEMBAHASAN  

Pada bab ini akan diuraikan hasil penelitian yang 

disampaikan dalam bentuk distribusi frekuensi. Data yang 

telah terkumpul ditabulasikan dan dikelompokkan sesuai 

dengan subvariabel, dianalisis dan diinterpretasikan secara 

narasi sehingga menghasilkan kesimpulan. 

4.1 Hasil Penelitian 

 Hasil penelitian tentang Gambaran tingkat 

pengetahuan Ibu tentang Stunting pada anak di 

Tobungan Kecamatan Galis di bagi dalam dua bagian 

yaitu data umum dan data khusus, data umum berupa 

karasteristik responden meliputi jenis kelamin, 

pendidikan, dan pekerjaan. Adapun data khusus 

berupa bagaimana tingkat pengetahuan Ibu tentang 

Stunting pada anak di Desa Tobungan Kecamatan 

Galis. 

4.1.1 Deskripsi Tempat Penelitian 

1. Deskripsi tempat penelitiaan 

a. Geografi 

Kecamatan Galis merupakan salah satu 

kecamatan yang terletak di bagian ujung timur 

daerah Kabupaten Pamekasan. Dari segi 

astronomis, Kecamatan Galis terletak pada 

koordinat 113 º19’-113 º58’ BT 6 º51’-7 º31’ 

LS dengan luas wilayah yang dimiliki yaitu 

31,86 km.  

Kecamatan Galis merupakan salah satu 

Kecamatan yang berada di Kabupaten 

Pamekasan. Kabupaten Pamekasan itu terdiri 

dari tiga belas (13) Kecamatan yang salah 

satunya merupakan Kecamatan Galis. Posisi 

wilayah Kecamatan Galis berada pada batas 

wilayah yang dihimpit oleh 2 Kecamatan dan 
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selat Madura yang berbeda yang ada di 

Pamekasan yaitu : 

a) Sebelah utara : Kec. Larangan  

b) Sebelah selatan : Kec. Pademawu  

c) Sebelah barat : Kec. Pademawu  

d) Sebelah timur : Selat Madura dan kec. 

Pademawu  

Kecamatan Galis memiliki wilayah 

sebesar 31, 86 km2 dengan posisi wilayah 

yang terletak pada 133 19 - 133 58 bujur timur 

dan 6 51 -7 31 lintang selatan, dengan 

ketinggian berkisar antara 1-16 dari 

permukaan laut (dpl). Wilayah tertinggi dalam 

Kecamatan Galis terletak pada wilayah Galis 

yang memiliki ketinggian 16 meter dpl dari 

permukaan air laut dengan luas wilayah 2, 20 

km2 . Sedangkan wilayah terendah dalam 

wilayah Kecamatan Galis berada di Desa 

Panden dan Polagan dengan hanya memiliki 

ketinggian 1 meter dpl dari permukaan air laut 

(Pemkab Pamekasan, 2024) 

b. Demografi 

Penduduk Desa Tobungan sebanyak 

3,011 jiwa yang terdiri 1.452 laki-laki dan 

1.559 perempuan. Perekonomian masyarakat 

Desa Tobungan terdiri dari berbagai profesi 

antara lain petani, pedagang, pegawai swasta 

ataupun PNS. 

4.1.2 Hasil Penelitian Umum 

1. Data Umum Pendidikan 
Tabel 

4.1 
Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan Pendidikan di Desa 

Tobungan Kecamatan Galis 

Tahun 2025 
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Sumber: Data Primer 2025 

 

Berdasarkan tabel 4.1 bahwa 

karakteristik responden berdasarkan 

pendidikan didapatkan sebagian besar 

responden berpendidikan SMA yaitu 

sebanyak 14 orang (60%), dan tidak satupun 

yang berpendidikan SD (0%).  

  

NO Pendidikan Frekuensi (f) Persentase (%) 

1 SD 0 0 

2 SMP 7 29 

3 SMA 14 58 

4 PT 3 13 

 Jumlah 24 100 % 
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2. Data Umum Sumber Informasi 
Tabel 

4.2 
Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan Sumber Informasi di 

Desa Tobungan Kecamatan Galis 

Tahun 2025 

 

Sumber: Data Primer 2025 

Berdasarkan tabel 4.2 didapatkan 

bahwa karakteristik responden berdasarkan 

sumber informasi sebagian besar responden 

mendapatkan informasi dari media elektronik 

yaitu sebanyak 12 orang (52%) dan sebagian 

kecil responden mendapatkan informasi dari 

orang lain yaitu sebanyak 3 orang (12%). 

3. Data Umum Usia  
Tabel 

4.3 
Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan Usia di Desa 

Tobungan Kecamatan Galis Tahun 

2025 

 

Sumber: Data Primer 2025 

 

 

 

NO Sumber Informasi Frekuensi (f) Persentase (%) 

1 Keluarga 4 16 

2 Media Elektronik 12 50 

3 Orang Lain 3 13 

4 Tenaga Kesehatan 5 21 

 Jumlah 24 100 % 

NO Usia Ibu Frekuensi (f) Persentase (%) 

1 < 20 tahun 0 0 

2 20-35 tahun 20 83 

3 > 35 tahun 4 17 

 Jumlah 24 100 % 
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Berdasarkan tabel 4.3 didapatkan 

bahwa karakteristik responden berdasarkan 

usia hampir seluruh responden berumur 20-35 

tahun yaitu sebanyak 20 orang (80%) dan 

tidak satupun responden berumur <20 tahun 

(0%). 

4. Data Umum Pekerjaan 
Tabel 

4.4 
Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan Pekerjaan di Desa 

Tobungan Kecamatan Galis Tahun 

2025 

Sumber: Data Primer 2025 

Berdasarkan tabel 4.4 didapatkan 

bahwa karakteristik responden berdasarkan 

pekerjaan hampir seluruh responden 

berdasarkan pekerjaan bekerja sebagai IRT 

sebanyak 19 orang (80%) dan sebagian kecil 

responden bekerja sebagai PNS sebanyak 2 

orang (8%). 

 

4.1.3    Data Khusus Pengetahuan  
Tabel 

4.5 
Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan Gambaran Tingkat 

Pengetahuan Ibu Tentang Stuntig 

Di Desa Tobungan Kecamatan 

Galis Tahun 2025 

 

 

NO Pekerjaan Ibu Frekuensi (f) Persentase (%) 

1 IRT  19 79 

2 Wiraswasta  3 13 

3 PNS 2 8 

 Jumlah 25 100 % 
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Sumber: Data Primer 2025 

Berdasarkan tabel 4.5 dapat dijelaskan 

bahwa tingkat pengetahuan ibu tentang 

stunting sebagian besar cukup yaitu sebanyak 

16 responden (68%) dan sebagian kecil tingkat 

pengetahuan ibu tentang stunting kurang yaitu 

sebanyak 3 responden (12%). 

  

Indikator Pengetahuan ∑𝒇  

Tingkat 

pengetahuan 

C1 

(Me

nget

ahui

)  

 C2  

(Me

mah

ami) 

 C3 

(Mene

rapka

n) 

   

 N % N % N % n % 

Baik 2 8% 2 8 % 1 4 % 5 20 % 
Cukup 5 21% 6 26 % 5 21 % 16 68 % 

Kurang 1 4% 1 4 % 1 4 % 3 12 % 

Total 8 33% 9 38 % 7 29 % 24 100 % 
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4.2 Pembahasan  

Berdasarkan tabel 4.5 dapat dijelaskan bahwa 

sebagian besar responden memiliki tingkat 

pegetahuan cukup sebanyak 68%. Hasil penelitian ini 

sesuai dengan (Herlina et al., 2021) menyatakan 

bahwa mayoritas ibu balita memiliki pengetahuan 

cukup tentang stunting pada balita yaitu sebanyak 50 

responden (66,7%). Berdasarkan wawancara dengan 

kader posyandu dusun setempat, penyuluhan tentang 

stunting masih kurang disosialisasikan. Hal ini 

dijelaskan bahwa penyuluhan stunting belum 

dilakukan sebelumnya dan baru dilakukan 

penyuluhan setelah angka kejadian stunting 

meningkat pada tahun lalu. Tingkat pengetahuan ibu 

dipengaruhi oleh faktor internal dan eksternal. Faktor 

eksternal yang mempengaruhi pengetahuan yaitu 

berupa informasi yang ibu balita dapat mengenai 

stunting dari media sosial, akses informasi media 

sosial ini dapat menjadi sumber informasi yang 

mudah diakses oleh ibu tentang stunting termasuk 

gejala, penyebab dan pencegahan, media sosial juga 

dapat memfasilitasi interaksi dan diskusi antara itu 

dan ahli kesehatan melalui konten edukasi kesehatan 

sehingga bisa meningkatkan kesadaran tentang 

stunting (Rania, 2023). Hal ini sesuai dengan teori 

yang menjelaskan bahwa individu dapat belajar dan 

mengubah perilaku melalui observasi dan interaksi 

dengan orang lain termasuk melalui media sosial, hal 

ini disebabkan karena pengetahuan yang mereka 

miliki hanya sebatas tahu tentang stunting tapi tidak 

mengerti apa yang harus dilakukan. Tenaga kesehatan 

dan kader sangat berperan penting dalam pemberian 

informasi (Ariyanti & Peratiwi, 2021). Dari hasil 

jawaban ibu melalui kuisioner, ada beberapa 
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pengetahuan ibu yang kurang. Mengenai dampak 

stunting faktor dan penyebab stunting pada balita 

yang ditunjukkan dari jawaban pertanyaan dalam 

indikator pengetahuan terbanyak adalah memahami 

(C2) sebanyak 9 responden (38%). Disamping itu 

adanya ketidakpahaman ibu mengenai hal tersebut 

harus diperhatikan oleh para ibu. Tidak hanya ibu, 

tetapi kader dan tenaga kesehatan setempat juga perlu 

memperhatikan dan meringkas  agar dapat 

memberikan edukasi dan informasi terkait dan 

menambah pemahaman ibu mengenai stunting (Dani, 

2022). Orang tua yang mendapatkan informasi 

melalui media apapun tentang stunting tentu akan 

memahami dan menafsirkan serta mengingat pesan 

yang telah disampaikan sehingga membentuk 

pengetahuan yang baik. Ibu yang memiliki 

kemampuan dalam dirinya sendiri akan meningkatkan 

pengetahuan yang baik maupun cukup untuk 

mengatasi upaya pencegahan stunting (Viona, 2023). 

Tingkat pengetahuan mengenai stunting sangat 

diperlukan bagi seorang ibu karena pengetahuan ibu 

terhadap kejadian stunting yang kurang dapat 

meningkatkan risiko anak mengalami stunting (Fani, 

2022). 

Berdasarkan tabel 4.1 bahwa karakteristik 

responden berdasarkan pendidikan didapatkan 

sebagian besar responden berpendidikan SMA yaitu 

sebanyak 14 orang (58%). Hasil ini menunjukkan 

bahwa dengan pendidikan SMA ibu memiliki 

pengetahuan yang cukup. Pendidikan adalah proses 

seseorang mengembangkan kemampuan, sikap dan 

bentuk- bentuk tingkah laku manusia didalam 

masyarakat tempat ia hidup, proses sosial, yakin 

orang dihadapkan pada pengaruh lingkungan yag 
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terpilih dan terkontrol, sehingga ia dapat memperoleh 

atau mengalami perkembangan kemampuan sosial, 

dan kemampuan individu yang optimal (Munib, 

2021). Sesuai teori tersebut peneliti berasumsi, Orang 

tua yang mempunyai pendidikan yang tinggi maka 

dapat mengolah informasi yang bermanfaat bagi 

dirinya dan keluarganya, yang berkaitan dengan cara 

mengasuh anak, menjaga kesehatan anak, pendidikan 

setara yang lainnya. Dalam hal konsumsi makanan 

juga demikian. Dengan ayah dan ibu yang 

berpendidikan yang tinggi, akan mampu mendidik 

anak-anaknya agar berperilaku makan dengan baik. 

Dengan pembiasaan makan yang baik, maka perilaku 

makan anak akan terbentuk dengan baik pula. 

Berdasarkan tabel 4.2 bahwa karakteristik 

responden berdasarkan sumber informasi sebagian 

besar responden mendapatkan informasi dari media 

elektronik yaitu sebanyak 12 orang (50%). Faktor 

eksternal yang mempengaruhi pengetahuan, 

merupakan karakteristik dari lingkungan dan objek-

objek yang terlibat didalamnya. Elemen-elemen 

tersebut dapat mengubah sudut pandang seseorang 

terhadap dunia sekitarnya dan mempengaruhi 

bagaimana seseoarang merasakannya atau 

menerimanya. Faktor- faktor eksternal yang 

mempengaruhi pengetahuan adalah informasi, 

lingkungan dan sosial budaya (Santi, 2022). 

Kemajuan zaman dan kecanggihan teknologi adalah 

dua hal yang berhubungan satu sama lain. Ibu akan 

lebih tertarik pada media elektronik yang mudah 

diakses sehingga pengetahuan akan lebih mudah 

diinterpretasikan. Sumber informasi dan kemajuan 

teknologi menyediakan bermacam-macam media 

massa yang dapat mempengaruhi pengetahuan 



   
Tugas Akhir 

 

48 

masyarakat tentang informasi baru, seperti televisi, 

radio, surat kabar, penyuluhan, dan lain-lain (Anni, 

2023) 

Berdasarkan tabel 4.3 didapatkan bahwa 

karakteristik responden berdasarkan usia hampir 

seluruh responden berumur 20-35 tahun yaitu 

sebanyak 20 orang (83%). Menurut teori, umur adalah 

lamanya hidup seseorang dalam tahun yang dihitung 

sejak dilahirkan dan umur mempengaruhi terhadap 

pengetahuan. Semakin tinggi umur seseorang, 

semakin bertambah pula ilmu dan pengetahuan yang 

dimiliki. Kita akan semakin mampu mengambil 

keputusan, semakin bijaksana, semakin mampu 

berfikir secara rasional, mengendalikan emosi dan 

toleran terhadap pendapat orang lain ( Sani, 2022). 

Secara kognitif, kebiasaan berfikir rasional meningkat 

pada usia dewasa awal dan tengah. Usia akan 

mempengaruhi terhadap daya tangkap dan pola pikir 

seseorang. Semakin bertambah usia akan semakin 

berkembang pula daya tangkap dan pola pikirnya 

sehinnga pengetahuan yang diperolehnya semakin 

membaik. Umur seseorang dapat mempengaruhi 

pengetahuan, semakin lanjut umur seseorang maka 

kemungkinan semakin meningkat pengetahuan 

dengan pengalaman yang dimilikinya. Sesuai teori 

tersebut peneliti berasumsi, umur 26-35 tahun 

merupakan umur dimana seseorang dianggap telah 

matur, baik secara fisiologis, psikologis dan kognitif. 

Berdasarkan tabel 4.4 didapatkan bahwa 

karakteristik responden berdasarkan pekerjaan 

hampir seluruh responden berdasarkan pekerjaan 

bekerja sebagai IRT sebanyakk 19 orang (79%). Hasil 

ini sesuai dengan teori Notoatmodjo (2021), yang 

mengatakan bahwa seseorang yang bekerja akan 
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memiliki pengetahuan yang lebih luas dari pada yang 

tidak bekerja karena dengan bekerja seseorang akan 

banyak mendapatkan informasi dan pengalaman. 

Perbedaan antara hasil penelitian dengan teori 

kemungkinan disebabkan karena ibu rumah tangga 

memiliki waktu yang lebih banyak di rumah dan 

memiliki aktivitas sosial yang lebih tinggi serta lebih 

cenderung mengikuti penyuluhan atau promosi 

kesehatan yang dilakukan oleh tenaga kesehatan. 
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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1  Kesimpulan 

Dengan memperhatikan hasil penelitian, 

berdasarkan data-data yang telah disajikan dalam bab 

sebelumnya dan analisa interprestasi dan 

pembahasan, maka dapat disimpulkan bahwa tingkat 

pengetahuan Ibu tentang stunting di Desa Tobungan 

Kecamatan Galis sebagian besar adalah Cukup. 

5.2  Saran 

5.2.1 Bagi Peneliti Selanjutnya 

Penelitian ini bisa dijadikan sebagai bahan 

pertimbangan untuk pemberian informasi tingkat 

pengetahuan Ibu tentang Stunting di Desa 

Tobungan Kecamatan Galis.  

5.2.2 Bagi Masyarakat  

Penelitian ini dapat memberikan informasi kepada 

masyarakat tentang Stunting dan sebagai tambahan 

ilmu pengetahuan,dan di harapkan dapat 

memberikan penanganan secara lebih baik dan 

benar . 

5.2.3 Bagi Institusi Pendidikan  

Penelitian ini dapat memberikan sumber referensi 

akademik, studi kasus nyata, dan pengembangan 

pengetahuan dan wawasaj tentang bagaimana 

pengetahuan ubu tentang stunting pada anak bagi 

mahasiswa. 

5.2.4 Bagi Profesi Keperawatan   

Penelitan ini dapat dijadikan literatur dalam 

keperawatan promosi kesehatan, dan perawat bisa 

menggunakan temuan ini sebagai informasi dan 

refrensi dasar strategi promosi kesehatan 

penurunan stunting.  
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Lampiran 1 

LEMBAR PERMOHONAN DAN PERSETUJUAN 

MENJADI RESPONDEN 
Kepada Yth. Calon responden, Saya adalah mahasiswa  

Program Studi DIII Keperawatan Jurusan Kesehatan Politeknik 

Negeri Madura sedang melakukan penelitian dengan judul 

"Gambaran  Tingkat Pengetahuan Ibu Tentang Stunting Pada 

Anak Di Desa Tobungan Kecamatan Galis" dalam bentuk 

pemberian kuesioner kepada anda sebagai responden. 

Demikian saya sampaikan besar harapan saya 

bapak/ibu berkenan menjadi partisipan dalam proses karya tulis 

ilmiah ini.  Jika bapak/ibu tidak berkenan saya terima keputusan 

itu tanpa mengurangi rasa hormat saya serta kualitas pelayanan 

yang anda terima. namun jika berkenan kami mohon 

kesediaannya untuk menandatangani lembar persetujuan 

menjadi partisipan  

Demikian, semoga seluruh niat baik bapak/ ibu 

mendapat balasan terbaik dari tuhan, dilancarkan perawatannya 

dan segera disembuhkan penyakitnya. 

 

Hormat saya,   

Pamekasan, Januari 2025 

 

Mohammad Darus Salam 

NPM. 33412201052 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Inisial responden  : 

 Saya telah membaca dan memahami lembar 

permohonan menjadi partisipan, selanjutnya saya menyatakan 

bahwa saya bersedia menjadi partisipan sesuai dengan 

ketentuan dan syarat yang berlaku. 

 Pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya secara 

sadar dan tanpa paksaan dari pihak manapun. 

 

 



   
Tugas Akhir 

 

56 

Pamekasan, Januari 2025 

 

 

 

 

(..........................................) 
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Lampiran 2 

LEMBAR PENGUMPULAN DATA 

1.Data Umum 

PETUNJUK PENGISIAN 

Sebelum mengisi pertanyaan-pertanyaan pada data 

khusus, terlebih dahulu lengkapi identitas anda dengan 

menyilang (x) nomer yang sesuai dengan jawaban anda.! 
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2. Data Khusus 

Petunjuk dalam mengisi kuesioner, yaitu :  

Berilah tanda (X) disalah satu jawaban yang menurut 

anda paling benar 

A. Pengetahuan 

1. Apa yang dimaksud dengan stunting? 

a. Keadaan gagal tumbuh kembang anak pada 

awal masa kehamilan 

b. Keadaan gagal tumbuh kembang anak karena 

faktor kemiskinan 

c. Keadaan gagal tumbuh kembang anak pada 

1000 hari pertama kehidupan 

d. Keadaan gagal tumbuh kembang anak karena 

anak mengalami infeksi 

2. Apa penyebab hal tersebut? 

a. Kekurangan gizi secara kronik yang 

dipengaruhi oleh masalah ekonomi keluarga 

b. Masalah yang bisa menjadi gizi buruk 

c. Kurangnya karbohidrat dalam tubuh anak 

d. Anak dengan garis kurang dari -2 standar 

deviasi 

3. Bagaimana ciri-ciri anak yang mengalami 

stunting? 

a. Tubuh pendek 

b. Tubuh kurus 

c. Perut buncit 

d. Wajah lebih muda 

4. Bagaimana cara mengetahui seorang anak balita 

yang mengalami stunting? 

a. Mengukur TB/U menurut z-score 

b. Mengukur BB/U 

c. Menghitung IMT 

d. Menanyakan riwayat BB anak lahir 

5. Faktor apakah yang mempengaruhi kejadian 
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Kejadian Luar Biasa (KLB) pada stunting? 

a. Faktor genetik 

b. Faktor asupan makanan yang bergizi 

c. Faktor kehamilan 

d. Faktor pengetahuan ibu 

B. Pemahaman 

6. Manakah pernyataan di bawah ini yang paling 

benar mengenai dampak stunting? 

a. Kesulitan belajar 

b. Perkembangan kognitif yang tidak optimal 

c. Penurunan konsetrasi 

d. Mudah terkena penyakit tambahan 

7. Manakah dari penyakit di bawah ini yang 

menyebabkan stunting? 

a. Sakit kepala 

b. Mata merah 

c. Diare dengan dehidrasi 

d. Diabetes Melitus (DM) atau penyakit gula 

8. Manakah pernyataan yang benar mengenai faktor 

resiko/penyebab anak stunting? 

a. Faktor pengasuhan orang tua yang kurang baik 

b. Faktor penyakit infeksi yang berulang 

c. Faktor asupan yang bergizi harus cukup 

d. Faktor air bersih yang cukup 

C. Penerapan  

9. Apa upaya pencegahan stunting yang paling 

benar? 

a. Mengikuti program imunisasi rutin 

b. Memberikan edukasi pada ibu hamil untuk 

meningkatkan tingkat pengetahuan tentang 

stunting  

c. Melakukan konsultasi tentang kesehatan 

d. Melakukan olahraga dengan teratur 

10. Apakah pencegahan yang dapat dilakukan pada 
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kejadian stunting? 

a. Pemberian Air Susu Ibu (ASI) ekslusif 

b. Pemberian Makanan Pengganti Air Susu Ibu 

(MP-ASI) 

c. Melakukan intervensi gizi spesifik 

d. Melakukan intervensi gizi sensitif 

Sumber : Modifikasi Wahyuni (2021) 

Lampiran 3  

KISI KISI SOAL  

Indikator Variabel Indikator 

Pertanyaan  

Nomor 

Soal   

 

C1 Mengetahui 

Definisi stunting 1 

Penyebab stunting 2,7 

Faktor Stunting 5,8 

C2 Memahami Ciri – ciri stunting 3,4 

Dampak stunting 6 

C3 Menerapkan Pencegahan 

stunting 

9,10 

 

KUNCI JAWABAN SOAL 

No 

Soal 

Kunci 

Jawaban 

(Point 

Multiple 

choice)  

Kunci jawaban 

(Keterangan) 

1 C Keadaan gagal tumbuh 

kembang anak pada 1000 

hari pertama kehidupan 

2 D Anak dengan garis kurang 

dari -2 standar deviasi 

3 A Tubuh pendek 

4 A Mengukur TB/U menurut 

z-score 
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5 D Faktor pengetahuan ibu 

6 B Perkembangan kognitif 

yang tidak optimal 

7 C Diare dengan dehidrasi 

8 C Faktor asupan yang bergizi 

harus cukup 

9 B Memberikan edukasi pada 

ibu hamil untuk 

meningkatkan tingkat 

pengetahuan tentang 

stunting  

10 C Melakukan intervensi gizi 

spesifik 
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Lampiran 5 Reskapitulasi Data Umum 

GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN IBU TENTANG STUNTING PADA ANAK DI 

DESA TOBUNGAN KECAMATAN GALIS 

 
No Jenis kelamin Pendidikan Sumber informasi Usia Pekerjaan 

1 2 2 2 3 2 

2 2 2 1 2 1 

3 2 3 3 3 1 

4 2 4 2 2 3 

5 2 3 3 2 1 

6 2 3 2 2 1 

7 2 3 1 2 2 

8 2 2 3 2 1 

9 2 3 4 3 2 

10 2 3 2 2 1 

11 2 2 4 2 1 

12 2 3 1 3 1 

13 2 3 2 2 1 

14 2 2 2 2 1 

15 2 3 4 2 1 

16 2 2 2 2 1 

17 2 2 1 2 1 

18 2 3 2 2 1 

19 2 4 4 2 3 
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20 2 3 2 2 1 

21 2 3 4 2 1 

22 2 4 2 2 1 

23 2 3 2 2 1 

24 2 3 2 2 1 

∑F Laki-Laki= 0 (0%) 

Perempuan=25(100%) 

SD = 0 (0%) 

SMP = 7 (29%) 
SMA = 14 (58%) 

PT = 3 (13%) 

Keluarga = 4 (16%) 

Media Elektronik = 12 (50%) 
Orang Lain = 3 (13%) 

Tenaga Kesehatan = 5 (21%) 

<20 thn = 0 (0%) 

20-30 thn = 20 (83%) 
30-40 thn = 4 (17%) 

>40 thn = 0 (0%) 

IRT = 19 (79%) 

Wiraswasta = 3 (13%) 
PNS = 2 (8%) 

Lainnya = 0 (0%) 
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Lampiran 4 Rekapitulasi Data Umum 

GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN IBU TENTANG STUNTING PADA ANAK DI 

DESA TOBUNGAN KECAMATAN GALIS 

No 

Pertanyaan 
C1 C2 C3 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 n ∑F % Kategori Kode 

1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 5 10 50 Kurang 3 

2 0 1 1 0 0 1 0 1 0 0 4 10 40 Kurang 3 

3 0 0 1 1 1 0 1 1 1 0 6 10 60 Cukup 2 

4 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 8 10 80 Baik 1 

5 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 6 10 60 Cukup 2 

6 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 7 10 70 Cukup 2 

7 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 7 10 70 Cukup 2 

8 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 8 10 80 Baik 1 

9 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 7 10 70 Cukup 2 

10 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 6 10 60 Cukup 2 

11 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 5 10 50 Kurang 3 

12 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 9 10 90 Baik 1 

13 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 6 10 60 Cukup 2 

14 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 9 10 90 Baik 1 

15 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 6 10 60 Cukup 2 

16 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 7 10 70 Cukup 2 

17 1 1 0 0 1 0 0 1 1 1 6 10 60 Cukup 2 

18 1 1 1 1 0 0 1 1 0 0 6 10 60 Cukup 2 
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19 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 7 10 70 Cukup 1 

20 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 7 10 70 Cukup 2 

21 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 6 10 60 Cukup 2 

22 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 6 10 60 Cukup 2 

23 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 7 10 70 Cukup 2 

24 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9 10 90 Baik 1 

∑F              

Baik = 5 (20%) 

Cukup= 16 (68%) 

Kurang= 3 (12%) 
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Lampiran 5 Lembar Konsultasi Karya Tulis Ilmiah 

Pembimbing I 

LEMBAR KONSULTASI KARYA TULIS ILMIAH  
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Lampiran 6 Lembar Konsultasi Karya Tulis Ilmiah 

Pembimbing II  

LEMBAR KONSULTASI KARYA TULIS ILMIAH  
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Lampiran 7 Lembar Revisi Karya Tulis Ilmiah Penguji I  

LEMBAR REVISI KARYA TULIS ILMIAH 
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Lampiran 8 Lembar Revisi Karya Tulis Ilmiah Penguji II 

LEMBAR REVISI KARYA TULIS ILMIAH 
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Lampiran 9 Lembar Revisi Karya Tulis Ilmiah Penguji 

III  

LEMBAR REVISI KARYA TULIS ILMIAH 
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Lampiran 7 Hasil Turntin Plagiasi 
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Lampiran 8 Dokumentasi 

  

 

 
  



 

74 

Lampiran 9 Surat  Permohonan Pengambilan Data 

Awal  
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Lampiran 10 Surat Balasan Izin Penelitian 
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Lampiran 11 Surat Pengambilan Data Awal 

Puskesmas 

 
 

 


