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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Stunting merupakan masalah gizi yang banyak dialami balita di Kabupaten 

Jember. Meskipun prevalensi stunting menunjukkan tren penurunan dari tahun 2021 hingga 

2023, angka tersebut masih berada pada 11,74% dan belum mencapai target daerah. 

Kelurahan Tegal Gede merupakan salah satu lokus stunting pada tahun 2021 dengan 

prevalensi >14%. Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan riwayat weight faltering 

dengan kejadian stunting pada balita usia 24–59 bulan di Kelurahan Tegal Gede. Metode: 

Desain penelitian menggunakan metode cross sectional dengan pendekatan retrospektif 

melalui pemanfaatan data sekunder. Populasi penelitian berjumlah 50 balita, dengan sampel 

sebanyak 44 balita yang diperoleh melalui teknik simple random sampling. Instrumen 

penelitian berupa lembar penelusuran data sekunder. Analisis data menggunakan uji chi-

square dengan tingkat signifikansi α = 0,05. Hubungan dinyatakan signifikan apabila p-value 

< 0,05. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar balita (77,27%) memiliki 

riwayat weight faltering, dan mayoritas balita tidak mengalami stunting (68,18%). Uji chi-

square menghasilkan p-value 0,888 yang menunjukkan tidak terdapat hubungan antara 

riwayat weight faltering dan kejadian stunting pada balita usia 24–59 bulan. Penelitian ini 

menyimpulkan bahwa meskipun sebagian besar balita mengalami weight faltering, kondisi 

tersebut tidak berlanjut menjadi stunting, kemungkinan karena balita mampu melakukan 

catch up growth melalui pemberian MP-ASI yang adekuat. Temuan ini menegaskan 

pentingnya pemenuhan nutrisi optimal sejak masa MP-ASI untuk mendukung pertumbuhan 

balita yang pernah mengalami gangguan kenaikan berat badan pada usia sebelumnya. 

 

Kata Kunci: Balita, Stunting, Weight faltering 

 

PENDAHULUAN  

Stunting merupakan kondisi gagal 

pertumbuhan pada anak (pertumbuhan 

tubuh dan otak) akibat kekurangan gizi 

dalam waktu yang lama. Sehingga anak lebih 

pendek dari anak normal seusianya dan 

memiliki keterlambatan dalam berpikir(1).  

Kondisi ini diukur dengan panjang atau 

tinggi badan yang lebih dari minus dua 

standar deviasi (-2 SD) median standar 

pertumbuhan anak. Anak yang mengalami 

stunting akan terlihat setelah usianya 2 

tahun. Stunting terjadi apabila anak 

mengalami status gizi yang kurang 
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(malnutrisi) dalam jangka waktu yang lama 

(kronis)(2).  

Sebelum terjadi stunting, ditandai 

dengan Kekurangan gizi akut yang tidak 

teratasi sehingga menyebabkan weight 

faltering yaitu kenaikan berat badan tidak 

sesuai standar kenaikan berat badan 

minimal. Secara global, terdapat 149,2 juta 

anak balita yang menderita stunting. Balita 

stunting di dunia berasal dari Amerika (4,7 

juta), Afrika (57,5 juta), dan Asia (78,2 

juta)(1).  

Kondisi stunting di Indonesia 

berdasarkan data Studi Status Gizi Balita di 

Indonesia (SSGBI) tahun 2019 masih 

tergolong tinggi, dimana prevalensi stunting 

sebesar 27,67%. Namun Berdasarkan hasil 

Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 

2022 terdapat 24,1% balita yang mengalami 

stunting di Provinsi Jawa Timur (3).  

Terdapat 14 Kabupaten/Kota di Provinsi 

Jawa Timur dengan prevalensi balita 

stunting yang melebihi angka provinsi. Salah 

satunya adalah Kabupaten Jember ada di 

peringkat 13(4).  

Berdasarkan hasil operasi timbang, 

kasus stunting di Kabupaten Jember pada 

tahun 2021 masih di angka 11,74%. Hal ini 

belum mencapai target pencapaian 

prevalensi stunting di Kabupaten Jember 

pada tahun 2022 yaitu diangka 10%. 

Berdasarkan data Profil Kesehatan 

Kabupaten Jember tahun 2022, Puskesmas 

Sumbersari termasuk prevalensi rendah 

yaitu 2,1 % dengan prevalensi bayi 0-6 bulan 

weight faltering 22% dan tahun 2023, 

prevalensi stunting mengalami kenaikan 

0,4% menjadi 2,5 % dengan prevalensi bayi 

0-6 bulan weight faltering 28%(3).  

Berdasarkan hasil studi 

pendahuluan di Poli anak pada bulan Maret 

2024, dari 10 buku KIA balita 24-59 bulan 

terdapat sebanyak 7 atau 70% anak memiliki 

tinggi badan normal dan 3 atau 30% 

stunting. Kemudian dari 7 balita normal 

terdapat 4 memiliki riwayat weight faltering 

di usia 0-6 bulan dan 3 balita tidak memiliki 

riwayat weight faltering di usia 0-6 bulan. 

Lalu dari 3 balita Stunting, 2 memiliki 

riwayat weight faltering di usia 0-6 bulan dan 

1 balita tidak riwayat weight faltering 0-6 

bulan.  

Faktor penyebab balita mengalami 

stunting yaitu kondisi sosial ekonomi, gizi 

ibu saat hamil, kesakitan pada bayi, dan 

kurangnya asupan gizi pada bayi. salah satu 

dari kurangnya asupan gizi pada bayi adalah 

tidak diberikannya  ASI Eksklusif di usia 0-6 

bulan, ditandai dengan weight 

faltering,underweight maupun wasting(4). 

Penyebab lain terjadinya stunting, 

terdiri dari penyebab langsung dan tidak 

langsung. Faktor intake makanan, diare pada 

balita, serta imunisasi lengkap sebagai 

penyebab langsung dipengaruhi oleh 

penyebab tidak langsung seperti keluarga 

tidak memiliki sanitasi yang layak, kondisi 

rawan pangan pada penduduk, dan balita 

tidak dipantau pertumbuhannya secara rutin 

(5). Oleh karena weight faltering merupakan 

tanda awal yang harus diwaspadai sebelum 

terjadinya stunting, maka faktor penyebab 
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dari weight faltering pun harus diwaspadai 

seperti pemberian nutrisi yang kurang tepat, 

kemampuan menyerap nutrisi yang kurang 

baik, kondisi medis dan kebiasaan makan 

yang buruk(6).  

Dampak yang dapat ditimbulkan jika 

weight faltering tidak teratasi maka akan 

menjadi underweight, wasting bahkan 

stunting. Dan jka sudah menjadi stunting 

akan memiliki dampak jangka pendek dan 

jangka panjang. Dampak jangka pendek yang 

dapat terjadi adalah terganggunya 

perkembangan otak, kecerdasan, gangguan 

pertumbuhan fisik dan gangguan 

metabolisme dalam tubuh(7). Sedangkan 

dampak jangka panjang dari stunting adalah 

menurunnya kemampuan kognitif dan 

prestasi belajar, menurunnya kekebalan 

tubuh sehingga mudah sakit dan resiko 

untuk munculnya penyakit diabetes, 

kegemukan (obesitas), penyakit jantung dan 

pembuluh darah, kanker, stroke dan 

disabilitas pada usia tua(8) . 

Anak yang memiliki tingkat 

kecerdasan yang tidak optimal akibat 

stunting pada akhirnya dapat menghambat 

pertumbuhan ekonomi, meningkatkan 

kemiskinan, dan memperlebar ketimpangan 

di suatu negara(9).  

Upaya mengatasi weight faltering 

adalah ASI Eksklusif, asupan nutrisi yang 

baik bagi ibu menyusui, pemberian asupan 

susu formula atau MPASI setelah bayi usia 6 

bulan dan berkonsultasi dengan ahli laktasi 

jika mengalami masalah dalam menyusui. 

Berdasarkan latar belakang tersebut peneliti 

tertarik melakukan penelitian tentang 

Hubungan Riwayat Weight Faltering dengan 

kejadian Stunting pada Balita Usia 24-59 

Bulan di Kelurahan Tegal Gede Kecamatan 

Sumbersari. 

METODE PENELITIAN    

Jenis penelitian yang digunakan 

adalah analitik dengan desain korelasi untuk 

mencari hubungan antara riwayat weight 

faltering (variabel Independen) dengan 

kejadian stunting (variabel dependen). Pada 

penelitian ini menggunakan metode cross 

sectional dimana peneliti melakukan 

penelitian atau pengukuran pada saat 

bersamaan Dengan pendekatan Retrospektif 

dan sumber data berasal dari data 

Sekunder(10). 

Popuplasi dan sampel:   

Populasi penelitian ini adalah 

seluruh balita usia 24-59 bulan yang 

memiliki buku KIA dengan plotting grafik 

BB/U terisi penuh di usia 0-6 bulan yaitu 50 

balita di Kelurahan Tegal Gede. Sampel 

dalam penelitian ini adalah sebagian balita 

usia 24-59 bulan yaitu sebanyak 44. 

Teknik pengambilan sampel 

dilakukan dengan menggunakan teknik 

simple random sampling dimana 

pengambilan sampel secara acak sederhana 

dengan unit populasi bersifat homogen(10). 

Penelitian ini dilaksanakan di Kelurahan 

Tegal Gede Kecamatan Sumbersari pada 

bulan April-November 2024. 

Teknik Pengumpulan data:  

http://u.lipi.go.id/1466126952


Colostrum Mother Journal 

 

143| Vol. 2 No. 01 Desember 2025 | Colostrum Mother Journal 
 

Vol. 2 No. 01 Des 2025: Page: 140-149 
e-ISSN: 3090-2517 

Pengumpulan data pada penelitian 

ini mengacu pada suatu pedoman etika yang 

berlaku untuk setiap kegiatan penelitian 

yang melibatkan antara pihak peneliti, pihak 

yang diteliti dan masyarakat yang akan 

memperoleh dampak hasil penelitian. Etika 

penelitian ini juga mencakup perilaku 

peneliti atau perlakuan peneliti terhadap 

subjek penelitian serta sesuatu yang 

dihasilkan oleh peneliti bagi Masyarakat  

Penelitian ini sudah mendapatkan izin layak 

etik untuk pengambilan data dengan nomer 

izin etik: No.DP.04.03/F.XX1.31/0961/2024, 

oleh poltekkes Kemenkes Malang 

Analisis data yakni dengan :  

1) Analisa Univariat, dengan univariat pada 

variabel riwayat weight faltering, dan 

variabel kejadian stunting. 

2) Analisis bivariat yang digunakan untuk 

mengetahui hubungan riwayat weight 

faltering bayi 0-6 bulan dengan kejadian 

stunting pada balita usia 24-59 bulan di 

Kelurahan Tegal Gede. 

 

HASIL 

Data Umum  

Data umum pada responden penelitian ini 

meliputi data distribusi frekuensi responden 

yakni: 

Usia 

Tabel 1.  Distribusi Frekuensi Berdasarkan 
Usia 

Sumber: Data Primer (2024) 

Dari tabel diatas, sebagian besar balita yaitu 

sebanyak 24 atau 54,55% berusia usia 36-59 

bulan. 

Jenis Kelamin 
Tabel 2.  Distribusi Frekuensi Berdasarkan 

Jenis Kelamin  

Sumber: Data Primer (2024) 

Berdasarkan tabel 2 sebagian besar yaitu 

sebanyak 23 balita atau 52,28% berjenis 

kelamin perempuan.  

Berat Badan Lahir 

Tabel 3.  Distribusi Frekuensi Berdasarkan 
Berat Badan Lahir 

Sumber: Data Primer (2024) 

Berdasarkan tabel 3 hampir seluruhnya 

yaitu 34 atau 77,27% balita mempunyai 

berat lahir 2500-3500 gram. 

Panjang Badan Lahir 

Tabel 4.  Distribusi Frekuensi Berdasarkan 
Panjang Badan Lahir 

PB Lahir Jumlah       Presentase 

<48 cm   2 4,54% 

≥48 cm 42 95,46% 

Total 44 100,00% 

Sumber: Data Primer (2024) 

Berdasarkan tabel 4 hampir seluruhnya 

yaitu 42 atau 95,46% balita mempunyai 

panjang lahir ≥48 cm. 

 

Usia Jumlah       Presentase 

24-36 bulan 20 45,45% 

36-59 bulan 24 54,55% 

     Total 44 100,00% 

Jenis Kelamin Jumlah       Presentase 

Laki-laki 21 47,72% 

Perempuan 23 52,28% 

       Total 44 100,00% 

BBL Jumlah       Presentase 

<2500 3 6,81% 

2500-3500 34 77,27% 

>3500 7 15,92% 

      Total 44 100,00% 
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Riwayat Maturitas Bayi Saat Persalinan 

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Berdasarkan 
Riwayat Maturitas Bayi Saat Persalinan 

 

Sumber: Data Primer (2024) 

Berdasarkan tabel 5 hampir seluruhnya 

yaitu 42 atau 95,46% balita mempunyai 

riwayat lahir aterm. 

Riwayat ASI Eksklusif 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Berdasarkan 
Riwayat ASI Eksklusif 

Sumber: Data Primer (2024) 

Berdasarkan tabel 6 sebagian besar yaitu 28 

atau 63,36% balita tidak mendapatkan ASI 

Eksklusif. 

 

 

Data Khusus 

1. Riwayat Weight Faltering Bayi 0-6 Bulan  

Tabel 7.  Distribusi Frekuensi Riwayat 
Weight Faltering Bayi 0-6 Bulan 

 

Sumber: Data Primer (2024) 
 

Dari tabel diatas, hampir seluruhnya yaitu 34 

atau 77,27% balita ada riwayat weight 

faltering. 

Distribusi dan prosentase kejadian 

stunting Pada Balita Usia 24-59 bulan 

Tabel 8. Distribusi dan prosentase kejadian 
stunting Pada Balita Usia 24-59 bulan 

 
Sumber: Data Primer (2024) 

Hasil penelitian sebagian besar yaitu 30 atau 

68,18% balita tidak mengalami stunting.  

3 Hubungan riwayat weight faltering dengan 

kejadian stunting balita 24-59 bulan

 
Tabel 9. Hubungan Riwayat Weight Faltering bayi 0-6 bulan dengan kejadian Stunting 

Balita 24-59 bulan 

Riwayat Weight Faltering 
Kejadian Stunting  

p-value α 
Stunting Tidak Stunting Sub Total 

Ada 11(25,00%) 23(52,27%) 34(77,27%) 0,888 0,05 
Tidak Ada   3(  6,82%) 7 (15,91%) 10(22,73%)   

Total 14(31,82%) 30(68,18%) 44(100,00%)     
Sumber: Data Primer (2024)  

 

Dari tabel diatas, balita stunting dengan 

riwayat weight faltering sebanyak 11 

(25,00%), balita stunting yang tidak ada 

weight faltering sebanyak 3 (6,82%) dan 

balita tidak stunting dengan riwayat weight 

Maturitas Jumlah       Presentase 

Preterm      2 4,54% 

Aterm  42 95,46% 

Postterm 0 0% 

Total 44 100,00% 

ASI Eksklusif Jumlah       Presentase 

Ya 16 36,36% 

Tidak 28 63,64% 

Total 44 100,00% 

Riwayat 
Weight 
Faltering Jumlah       Presentase 

Ada 34 77,27% 

Tidak Ada 10 22,73% 

Total 44 100,00% 

Kejadian 
Stunting Jumlah Presentase 

Stunting 14 31,82% 

Tidak Stunting 30 68,18% 
Total 44 100,00% 
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faltering sebanyak 23 (52,27%), balita tidak 

stunting yang tidak ada riwayat weight 

faltering sebanyak 7 (15,91%). 

 Dari hasil uji korelasi chi square 

didapatkan 1 cell memiliki angka harapan < 

5 sehingga, uji diganti dengan fisher exact 

dimana nilai p-value 1,000 > α 0,05 artinya 

ketentuan H0 ditolak. Jadi dapat disimpulkan 

bahwa tidak ada hubungan riwayat weight 

faltering bayi 0-6 bulan dengan kejadian 

stunting pada balita Usia 24-59 bulan di 

Kelurahan Tegal Gede. 

 

PEMBAHASAN 

Hubungan Riwayat weight faltering 
dengan Kejadian Stunting Pada Balita 
Usia 24-59 bulan Di Kelurahan Tegal 
Gede  
 

Weight faltering atau dalam literatur 

disebut juga faltering growth / growth 

faltering  merujuk pada pola kenaikan berat 

badan anak yang gagal memenuhi ekspektasi 

pertumbuhan standar, misalnya ketika berat 

badan anak terus berada di bawah kurva 

persentil, atau ketika laju kenaikan berat 

badan tidak sesuai standar minimal pada dua 

kali penimbangan berturut-turut (11).  

Kondisi ini dapat diketahui lewat 

grafik pertumbuhan (berat badan menurut 

umur), misalnya di Kartu Menuju Sehat 

(KMS) atau buku KIA. Dalam konteks 

kebijakan gizi dan pemantauan balita, weight 

faltering dipandang sebagai “peringatan 

dini” sebelum munculnya gangguan 

pertumbuhan jangka panjang seperti 

underweight, wasting, atau Stunting (12).  

Pentingnya mendeteksi weight faltering 

sejak dini mendapat perhatian luas, karena 

periode awal kehidupan (khususnya 0–6 

bulan pertama) adalah masa krusial bagi 

pertumbuhan dan perkembangan anak  

periode yang dalam kerangka 1000 hari 

pertama kehidupan sangat menentukan 

status gizi jangka panjang (13). 

Berdasarkan penelitian kuantitatif 

sebelumnya, dua faktor kunci berhubungan 

secara signifikan dengan risiko growth 

faltering: tidak mendapatkan ASI eksklusif 

dan riwayat infeksi, seperti infeksi saluran 

pernapasan (ISPA) atau infeksi saluran 

cerna. Faktor lain meliputi kualitas asupan 

makanan (MP-ASI), kemampuan 

absorpsi/gizi tubuh, serta kondisi medis 

atau organik yang dapat menghambat 

pertumbuhan(14).  

Penelitian ini di Kelurahan Tegal Gede, 

77,27% balita (sekitar 34 anak) memiliki 

riwayat weight faltering, dan data 

menunjukkan bahwa 63,64% dari bayi 

tersebut belum mendapat ASI eksklusif pada 

usia 0–6 bulan. Temuan ini sangat konsisten 

dengan literatur yang menyebut ASI 

eksklusif sebagai determinan penting untuk 

mengurangi risiko growth faltering dan 

undernutrition pada masa bayi. Dengan 

demikian, dapat disimpulkan bahwa 

ketidakcukupan ASI eksklusif kemungkinan 

besar merupakan kontributor utama weight 

faltering pada populasi Anda. Meski 

demikian, karena penelitian Anda tidak 

secara mendalam meneliti variabel lain 

seperti riwayat infeksi, kondisi medis 
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bawaan, atau kualitas MP-ASI, tidak bisa 

dikesampingkan bahwa faktor-faktor 

tersebut juga berperan(15). 

Meskipun weight faltering sering 

dianggap tahap awal menuju kondisi gizi 

buruk atau stunting, hubungan tidak selalu 

bersifat deterministik.Literatur terkini 

menunjukkan bahwa anak yang mengalami 

weight faltering pada masa bayi masih 

berpeluang melakukan catch-up growth jika 

mendapat intervensi gizi adekuat (ASI 

eksklusif, MP-ASI berkualitas, peningkatan 

asupan makro- dan mikronutrien) dan 

lingkungan yang mendukung (sanitasi, 

pencegahan infeksi, perawatan kesehatan) 

(13).  

Temuan di lapangan mendukung hal 

ini: meskipun prevalensi weight faltering 

cukup tinggi, penelitian Anda menunjukkan 

bahwa sebagian besar balita (68,18%) tidak 

stunting pada usia 24–59 bulan. Hal ini 

menunjukkan keberhasilan catch-up growth 

atau kompensasi pertumbuhan setelah fase 

kritis, kemungkinan melalui pemberian MP-

ASI atau perbaikan asupan gizi setelah masa 

bayi. Namun demikian, literatur terdahulu 

Thusrtan (2021) juga menekankan bahwa 

keberhasilan catch-up tidak menjamin bebas 

dari risiko jangka panjang, terutama bila 

faktor determinan prenatal (berat lahir 

rendah, panjang lahir pendek), kondisi sosial 

ekonomi, dan paparan gizi/inflamasi kronis 

terus berlanjut(11).  

Dalam konteks ini, kasus balita yang 

tetap stunting dalam penelitian Anda bisa 

disebabkan kombinasi antara awal 

kehidupan (tidak ASI eksklusif) dan faktor 

risiko lain seperti berat lahir rendah atau 

panjang lahir pendek (sebagaimana Anda 

sebutkan(12).  

Hasil penelitian menunjukkan tidak 

ada hubungan riwayat weight faltering 

dengan kejadian stunting pada balita usia 

24-59 bulan di kelurahan Tegal gede yang 

artinya baik itu ada atau tidak ada riwayat 

weight faltering sebagian besar balita tidak 

mengalami stunting.  

  Menurut Nashira (2021) menyebutkan 

gangguan pertumbuhan diawali oleh 

undernourishment (kekurangan gizi) yang 

bisa menyebabkan weight faltering 

(kenaikan berat badan pada dua kali 

penimbangan tidak sesuai KBM), ini 

mengakibatkan penurunan IGF-1 

menyebabkan Growth Hormon (GH) juga 

mengalami penurunan terjadi linear growth 

deceleration yang berakibat stunting. Peneliti 

berpendapat bahwa tidak adanya hubungan 

Riwayat weight faltering dengan kejadan 

stunting dimungkinkan disebabkan oleh 

keberhasilan catch up growth pada usia lebih 

dari 6 bulan(16).  

Catch up growth diartikan sebagai 

kejar tumbuh, dimana pada masa MPASI 

anak diberikan nutrisi yang optimal 

sehingga bisa mengejar ketertinggalan pada 

masa 0-6 bulan. Jadi meskipun di awal 

periode bayi usia 0-6 bulan mengalami 

weight faltering namun ibu bayi mampu 

meningkatkan asupan gizi pada bayi, maka 

catch up growth akan berhasil sehingga 

mencegah terjadinya periode faltering 
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growth selanjutnya baik underweight, 

wasting maupun stunting(17). 

Peneliti berpendapat bahwa tidak 

adanya hubungan Riwayat weight faltering 

dengan kejadan stunting dimungkinkan 

disebabkan oleh keberhasilan catch up 

growth pada usia lebih dari 6 bulan. Hal ini 

sejalan dengan penelitian Rezky (2023) 

bahwa catch up growth bisa mencegah 

terjadinya stunting pada balita. Jadi 

meskipun di awal periode bayi usia 0-6 bulan 

mengalami weight faltering namun ibu bayi 

mampu meningkatkan asupan gizi pada bayi, 

maka catch up growth akan berhasil 

sehingga mencegah terjadinya periode 

faltering growth selanjutnya baik 

underweight, wasting maupun stunting. Hal 

ini senada dengan penelitian Sartika (2021) 

dimana stunting dapat terjadi dan berlanjut 

selama setidaknya 2 tahun pertama 

kehidupan pasca kelahiran (8). Maka dari itu 

penanggulangan stunting yang efektif 

dilakukan pada 1000 Hari Pertama 

Kelahiran. Tercapainya petumbuhan yang 

optimal saat anak berusia diatas 6 bulan 

dapat dibantu dengan pemberian nutrisi 

yang diberikan secara konsisten dengan 

melihat jumlah dan frekuensi serta kualitas 

dari makanan pendamping ASI(18). Apabila 

jumlah dan frekuensi serta kualitas bagus 

maka proses pembentukan tulang optimal, 

sehingga membuat pertumbuhan pun 

optimal sehingga berpeluang memiliki tubuh 

normal (19).  

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil analisis dan pembahasan, 

ditarik kesimpulan dari penelitian yaitu: 

1. Hampir seluruh balita mengalami weight 

faltering, sebagian besar balita tidak 

mendapatkan ASI Eksklusif pada saat usia 

0-6 bulan. 

2. Sebagian besar balita tidak stunting, 

balita mampu mengejar pertumbuhan 

(catch up growth) dengan pemberian MP-

ASI yang baik. 

3. Tidak ada hubungan riwayat weight 

faltering dengan kejadian stunting pada 

balita usia 24-59 bulan Di Kelurahan 

Tegal Gede, hal ini bisa dikarenakan balita 

mampu mengejar pertumbuhan (catch up 

growth) dengan pemberian MP-ASI yang 

baik. 

 

SARAN  

Bagi tenaga kesehatan, disarankan untuk 

terus meningkatkan edukasi kepada ibu 

balita mengenai pentingnya pemberian ASI 

eksklusif sejak bayi lahir hingga usia 6 bulan, 

serta melanjutkan dengan pemberian MP-

ASI yang bergizi seimbang untuk 

mendukung pertumbuhan optimal anak. 

Bagi orang tua atau pengasuh, diharapkan 

dapat memperhatikan pola pemberian 

makan anak, terutama pada periode setelah 

mengalami weight faltering, agar proses 

catch up growth dapat berlangsung dengan 

baik dan risiko stunting dapat diminimalkan. 

Bagi peneliti selanjutnya, disarankan 

untuk: 

• Melakukan penelitian dengan desain 

longitudinal agar dapat melihat 
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perubahan status gizi anak secara 

lebih mendalam dari fase weight 

faltering hingga pertumbuhan 

selanjutnya. 

• Menambahkan variabel lain seperti 

asupan gizi harian, riwayat penyakit 

infeksi, status sosial ekonomi, dan 

pola pengasuhan, untuk 

mendapatkan gambaran yang lebih 

komprehensif mengenai faktor-

faktor yang memengaruhi stunting. 

• Memperluas wilayah penelitian atau 

menggunakan jumlah sampel yang 

lebih besar agar hasil penelitian 

dapat digeneralisasikan secara lebih 

luas. 
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