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Latar belakang: Stunting merupakan masalah gizi kronik sehingga dapat
mempengarubhi tinggi badan balita. Pemeliharaan kebersihan tubuh, makanan
dan lingkungan yang tidak baik dapat menyebabkan terjadinya berbagai
penyakit infeksi seperti diare dan cacingan yang bila terjadi dalam waktu lama
sangat berpengaruh terhadap pertumbuhan balita. Stunting di Sumatera
Barat 36,2%, lebih tinggi dari Nasional yaitu 35,2%. Salah satunya Kabupaten
Pasaman Barat dengan angka stunting 51,54%. Tujuan penelitian: Diketahui
faktor sanitasi lingkungan penyebab stunting pada balita di wilayah kerja
puskesmas Air Bangis Kabupaten Pasaman Barat. Metode : desain penelitian
adalah cross-sectional dengan pendekatan kuantitatif, jumlah sampel 200
balita. Data yang digunakan adalah data primer dengan metode wawancara
dan observasi. Instrumen menggunakan lembar checklist. Hasil: hasil
penelitian 57,5% balita berjenis kelamin laki-laki, 48,5% pendidikan ibu SMP,
95,5% bekerja sebagai IRT, 67% memiliki jumlah anak 3-5 orang, 37% memiliki
sanitasi lingkungan yang tidak baik dan 23% memiliki balita stunting Simpulan:
factor sanitasi lingkungan dapat menyebabkan stunting pada balita di wilayah
kerja Puskesmas Air Bangis Kabupaten Pasaman Barat.

Background: Stunting is a chronic nutritional problem that can affect toddlers’
height. Maintenance of cleanliness of the body, food and the environment that
is not good can cause various infectious diseases such as diarrhea and
intestinal worms which, if they occur for a long time, greatly affect the growth
of infants. Stunting in West Sumatra 36.2%, higher than the National that is
35.2%. One of them is West Pasaman District with a stunting rate of 51.54%.
Purpose of the study: Known environmental sanitation factors that cause
stunting in infants in the work area of Air Bangis Puskesmas, West Pasaman
Regency. Method: this study uses a cross-sectional method with a quantitative
approach. The sample was selected by means of purposive sampling with a
sample size of 200 toddlers. The data used are primary data with interview and
observation methods. The instrument uses a checklist sheet. Results: The
results of the study were 57.5% of toddlers of male sex, 48.5% of junior high
school education, 95.5% worked as IRT, 67% had 3-5 children, 37% had poor
environmental sanitation and 23% have toddler stunting Conclusions:
environmental sanitation factors can cause stunting in children under five in
the working area of Air Bangis Health Center, West Pasaman Regency.

Pendahuluan

WHO  menyebutkan
merupakan masalah gizi

Stunting adalah salah satu masalah gizi global
yang menjadi prioritas masalah kesehatan
Stunting  masyarakat di Indonesia. Indonesia sebagai Negara

akibat dari ke Lima tertinggi yang memiliki prevalensi stunting

kekurangan gizi, mobiditas, penyakit infeksi dan
masalah lingkungan yang ditandai dengan tinggi
badan kurang dari standar deviasi (<-2SD).(
KUSUMAWATI E, dkk. (2015))

* Korespondensi penulis.
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di dunia. Tercatat stunting tahun 2010 35,5% dan
meningkat menjadi 37,2% tahun 2013. (Riskesdas,
2015). Jumlah balita stunting di Sumatera Barat
cukup tinggi yaitu sebesar 36,2% lebih tinggi
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dibandingkan Nasional vyaitu 35,3%. (Dinkes
Pasaman Barat, 2016)

Proporsi Stunting pada balita lebih tinggi
pada daerah pedesaan yaitu (40%) dibandingkan
daerah perkotaan (33%),(UNICEF, 2012). Salah
satunya adalah Desa Air Bangis Kabupaten Pasaman
Barat memiliki 23.435 balita stunting. (Kemenko
PKM, RI, 2018)).

Masalah stunting dalam beberapa tahun
belum menunjukkan penurunan yang bermakna
dan akan dapat terus meningkat jika tidak
memperhatikan factor yang menyebabkannya.
Sanitasi lingkungan merupakan salah satu factor
yang menyebabkan stunting pada balita. (Unicef
Indonesia, 2016). Penelitian Beauty Rahayu tahun
2019 menyebutkan bahwa sanitasi lingkungan yang
tidak baik berpengaruh terhadap kejadian stunting.
Keluarga yang memiliki lingkungan yang tidak
sehat, sumber air dan sanitasi yang buruk dapat
menyebabkan terjadinya stunting. (Rahayu B., dkk.
2019). Sejalan dengan penelitian Erna Kusumawati
tahun 2015 bahwa balita yang tinggal di sanitasi
lingkungan yang tidak baik memiliki risiko stunting
lebih tinggi dibandingkan dengan balita yang tinggal
pada sanitasi lingkungan yang baik. Keluarga yang
tidak memiliki fasilitas air bersih dan ketersediaan
jamban yang baik memiliki risiko stunting lebih
tinggi dibandingkan dengan keluarga yang memiliki
fasilitas air bersih dan ketersediaan jamban yang
baik (KUSUMAWATI E, dkk. (2015)). Tujuan
penelitian adalah diketahui faktor sanitasi
lingkungan penyebab stunting pada balita di
wilayah kerja puskesmas Air Bangis Kabupaten
Pasaman Barat.

Metode penelitian

Rancangan penelitian ini dengan pendekatan
cross-sectional. Variabel dependen adalah balita
usia 24-59 bulan. Variabel independen adalah
karakteristik balita, karakteristik ibu, dan sanitasi
lingkungan. Jumlah sampel adalah 200 balita
terpilih melalui teknik consecutive sampling pada
wilayah kerja Puskesmas Air Bangis. Analisis data
menggunakan Chi Square.

Hasil dan Pembahasan

Karakteristik Responden penelitian disajikan pada
Tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik responden berdasarkan jenis
kelamin balita, pendidikan ibu, jumlah anak dan
pekerjaan

Karakteristik Frek %

Jenis kelamin

Laki-laki 115 57,5

Perempuan 85 42,5
Jumlah 200 100
Pendidikan

Sekolah dasar 38 19

Sekolah Menengah Pertama 97 48,5

Sekolah Menengah Atas 65 32,5
Jumlah 200 100
Jumlah Anak

Dua 11 5,5

Tiga-lima 134 67

Lebih dari lima 55 27,5
Jumlah 200 100
Pekerjaan

Ibu rumah tangga 191 95,5

Memiliki pekerjaan 9 4,5
Jumlah 200 100

Berdasarkan tabel 1 didapatkan hasil 115
(57,5%) balita berjenis kelamin laki-laki, 97 (48,5%)
ibu berpendidikan SMP, sebagian besar responden
memiliki jumlah anak 3-5 orang (67%) dan 191
(95,5%) pekerjaan ibu sebagai IRT.

Tabel 2. Distribusi frekuensi sanitasi lingkungan
penyebab stunting pada balita usia 24-59 bulan

Normal Stunting
Faktor
Frek % Frek % p-value
Sanitasi
lingkungan
Baik 58 29 22 11 0.014
Tidak baik 74 37 46 23

Berdasarkan tabel 2 didapatkan hasil bahwa
74 (37%) memiliki sanitasi lingkungan yang tidak
baik dengan balita yang mengalami stunting
sebanyak 46 (23%) dan 58 (29%) responden yang
memilki sanitasi lingkungan yang baik terdapat 22
(11%) balita stunting. Dari hasil uji statistik,
diperoleh p-value 0.014 (p<0.05), sehingga dapat
disimpulkan bahwa sanitasi lingkungan
menyebabkan stunting pada balita di wilayah kerja
puskesmas Air Bangis Kabupaten Pasaman Barat.
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Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian
yang dilakukan oleh Danaei G, dkk (2016),
menyebutkan bahwa sanitasi yang tidak mencukupi
memiliki risiko kejadian stunting 1,37 kali dan air
yang tidak layak memiliki risiko kejadian stunting
1,09 kali. Selain itu penelitian oleh Apriluana, G dkk
(2018) menyatakan faktor sanitasi yang tidak baik
memiliki pengaruh yang signifikan terhadap
kejadian stunting pada balita. Balita yang berada di
lingkungan dengan sanitasi yang tidak baik memiliki
risiko 5,0 kali lebih besar untuk mengalami stunting.
Menurut Larsen, DA et al (2017) menyatakan
bahwa anak anak dengan akses sanitasi di rumah
tangga vyang tidak baik mempunyai peluang
mengalami stunting lebih tinggi (AOR = 1.05, 95%
Cl=1.00-1.09).

Menurut Torlesse et al (2016), menyatakan
bahwa fasilitasi sanitasi rumah tangga dan
pengelolaan air yang tidak baik, maka anak anak
memiliki risiko 3 kali lebih besar untuk mengalami
stunting. Hal ini sejalan dengan penelitian Tasnim et
al (2017) yang menyebutkan kurangnya
ketersediaan air, rumah tanpa atap dan kurangnya
ketersediaan jamban berhubungan dengan berat
badan kurang pada anak usia dibawah lima tahun
(p< 0,001).

Kebersihan tubuh, makanan dan lingkungan
berperan penting dalam memelihara kesehatan
serta dapat mencegah penyakit-penyakit infeksi
seperti diare dan infeksi cacingan. Diare adalah
salah satu penyakit infeksi yang dapat
mempengaruhi  pertumbuhan secara linier.
Penyakit infeksi yang parah dan terjadi berulang
dalam jangka waktu yang lama dapat mengurangi
serapan hara sehingga dapat menyebabkan
stunting, anemia dan diare. Satu kebiasaan yang
bersih seperti mencuci tangan dengan sabun
sebelum makan dan setelah buang air besar, telah
menjadi fokus kampanye WHO untuk mengurangi
timbulnya penyakit-penyakit infeksi.

Kesehatan balita sangat dipengaruhi oleh
sanitasi lingkungan. Sanitasi lingkungan yang bersih
akan berdampak pada kondisi status gizi balita
tersebut. Status gizi Balita yang hidup pada snitasi
lingkungan yang tidak baik 1 kali lebih buruk
dibandingkan dengan balita yang hidup pada
sanitasi lingkungan yang baik. (Atikah, 2014)

Simpulan

Dari hasil penelitian dapat disimpulkan
bahwa sanitasi lingkungan menyebabkan stunting
pada balita di wilayah kerja puskesmas Air Bangis
Kabupaten Pasaman Barat.
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