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 Latar belakang: Stunting pada balita di Indonesia 

disebabkan oleh kekurangan gizi dan lingkungan yang 

tidak sehat. Perilaku hidup bersih dan tidak sehat 

seperti akses sanitasi dan praktik cuci tangan, penting 

dalam memberikan edukasi perilaku hidup bersih dan 

sehat kepada orang tua guna meningkatkan kesehatan 

keluarga dan mencegah stunting. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

gambaran perilaku hidup bersih dan sehat orang tua 

dengan kejadian stunting pada balita di Kampung KB. 

Metode: Jenis penelitian ini deskriptif observasional 

dengan desain cross sectional. Adapun populasi dalam 

penelitian ini yaitu 208 balita dengan sampel 69 balita 

berisiko stunting di Kampung KB. Pengambilan 

sampel menggunakan teknik simple random sampling. 

Variabel bebas meliputi ketersediaan jamban sehat, air 

bersih, praktik cuci tangan pakai sabun (CTPS), 

kondisi fisik rumah, dan riwayat penyakit infeksi. 

Variabel terikat yaitu kejadian stunting pada balita. 

Pengumpulan data melalui wawancara menggunakan 

kuesioner dan observasi ke rumah responden. Analisis 

data yang digunakan yaitu analisis univariat. 

Hasil: Ditemukan 27,5% balita mengalami stunting. 

81,2% responden memiliki jamban kurang baik dan 

73,9% tidak memenuhi syarat untuk sumber air MCK. 

Penerapan CTPS sebanyak 97,1%, sebanyak 26,1% 

rumah tidak memenuhi syarat dan 47,8% responden 

memiliki riwayat infeksi. 

Kesimpulan: Sanitasi buruk dan penyakit infeksi 

berkontribusi pada stunting di Kampung KB, 

meskipun ibu sudah menerapkan CTPS dengan baik. 

Peningkatan akses sanitasi dan pendidikan kebersihan 

penting untuk menurunkan stunting, dengan penelitian 

lanjutan untuk intervensi yang lebih spesifik 
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1. Pendahuluan 

Stunting adalah masalah kesehatan serius di Indonesia, terutama pada balita, karena 

terkait dengan kekurangan gizi kronis dan paparan lingkungan yang tidak sehat. Stunting 

tetap menjadi masalah utama gizi anak dan dapat menimbulkan dampak besar (1). 

Stunting merupakan kondisi yang tidak hanya berdampak pada pertumbuhan fisik anak 

yang terhambat, tetapi juga memberikan pengaruh signifikan terhadap perkembangan 

kognitif mereka. Anak yang mengalami stunting cenderung menghadapi tantangan dalam 

kemampuan belajar, konsentrasi, dan pemecahan masalah, yang semuanya merupakan 

aspek penting dalam menentukan keberhasilan akademik dan non-akademik di masa 

depan. Kondisi ini dapat mengurangi potensi anak untuk bersaing secara optimal dalam 

pendidikan dan dunia kerja, sehingga memberikan dampak jangka panjang pada kualitas 

hidup mereka. Oleh karena itu, memahami dampak stunting secara menyeluruh sangat 

penting untuk mendorong intervensi yang efektif dalam mendukung pertumbuhan fisik 

dan perkembangan kognitif anak secara holistik (2). 

Menurut data World Health Organization (WHO) terkait prevalensi balita stunting, 

pada tahun 2023 Indonesia memiliki prevalensi stunting sebesar 21,5%. Prevalensi 

stunting di Indonesia masih tinggi dan kondisi ini masih menjadi permasalahan bagi 

kualitas sumber daya manusia di masa depan, yang akan memengaruhi produktivitas 

nasional. Berdasarkan hasil Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023, prevalensi 

stunting di Indonesia masih tinggi, yakni 24,4% sedangkan prevalensi anak balita di 

Kalimantan Barat dilaporkan mengalami stunting sebanyak 20,6%. Dan pada lokasi kasus 

penelitian di Kabupaten Kubu Raya prevalensi kejadian stunting sejumlah 25,4% (3). 

Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) di rumah, seperti ketersediaan jamban 

sehat, akses air bersih, praktik Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) dan kondisi lingkungan, 

berperan dalam mencegah stunting. Sanitasi buruk dan lingkungan kotor dapat memicu 

infeksi (diare dan ISPA), berdampak pada status gizi balita, dan meningkatkan risiko 

stunting. Upaya ini penting untuk meningkatkan kesehatan dan mencegah penyakit (4). 

Kesadaran orang tua untuk menerapkan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) sangat 

penting dalam pencegahan stunting. Infeksi seperti diare dan ISPA meningkatkan risiko 

stunting pada balita karena menurunkan nafsu makan dan menghambat penyerapan 

nutrisi. Gerakan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) bertujuan meningkatkan 

kesehatan masyarakat melalui praktik sehari-hari, sebagaimana diteliti oleh Susianti pada 

tahun 2022 (5). Tujuan Pembangunan Berkelanjutan (SDGs) nomor 6 menyoroti bahwa 

miliaran orang di dunia masih kekurangan akses air bersih dan sanitasi layak (6). Dengan 

demikian, intervensi pada perilaku hidup sehat khususnya pencegahan penyakit infeksi 

melalui sanitasi yang baik, diharapkan dapat menurunkan angka stunting di masyarakat. 

Program Kampung KB, yang bertujuan meningkatkan kesejahteraan keluarga, 

menjadi peluang besar untuk penerapan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS). 

https://e-journal.sari-mutiara.ac.id/index.php/JMKM/article/view/5444
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Edukasi orang tua balita membantu mencegah stunting dan mendorong lingkungan sehat 

bagi anak. Pemberdayaan individu meliputi informasi, pemantauan, dan dukungan selama 

perubahan perilaku (7). Sehingga perlu dilakukan penelitian untuk melihat 

kecenderungan indikator PHBS dalam upaya pencegahan stunting di Kampung KB Desa 

Membangun, Desa Rasau Jaya Umum, Kecamatan Rasau Jaya Umum Kabupaten Kubu 

Raya. 

 

2. Metode 

Jenis penelitian ini adalah deskriptif observasional dengan menggunakan desain 

cross-sectional. Penelitian dilakukan pada balita dari keluarga berisiko stunting di 

Kampung KB. Populasi penelitian berjumlah 208 balita, dan jumlah sampel yang diambil 

sebanyak 69 balita, yang dihitung menggunakan rumus Lemeshow. Teknik pengambilan 

sampel menggunakan random sampling, dimana setiap keluarga berisiko stunting 

memiliki peluang yang sama untuk terpilih sebagai sampel. 

Penelitian ini mengkaji beberapa variabel independen yang terdiri dari berbagai 

faktor penting, yaitu ketersediaan jamban sehat yang memadai, akses terhadap air bersih 

yang layak, perilaku cuci tangan pakai sabun (CTPS) sebagai salah satu bentuk kebiasaan 

hidup bersih, kondisi lingkungan fisik rumah yang mendukung kesehatan, serta 

keberadaan penyakit infeksi yang dapat memengaruhi status kesehatan balita. Sementara 

itu, variabel dependen yang menjadi fokus dalam penelitian ini adalah kejadian stunting 

pada balita, yang diukur sebagai dampak dari berbagai faktor independen tersebut. 

Data dikumpulkan melalui wawancara dengan menggunakan kuesioner dan 

observasi lapangan. Analisis data dilakukan dengan menggunakan analisis univariat 

untuk mengetahui frekuensi kejadian stunting di Kampung KB dan variabel independent 

pada penelitian. 

 

3. Hasil 

1.1. Karakteristik Responden 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Ibu Balita di Kampung KB, Desa 

Rasau Jaya Umum Kecamatan Rasau Jaya Kabupaten Kubu Raya Tahun 2024 

Karakteristik Responden (Ibu Balita) Frekuensi (n) Persentase (%) 

Usia Ibu   

20-34 Tahun 53 76,8 

34-45 Tahun 16 23,2 

Pendidikan Terakhir Ibu   

Tamat SD 13 18,8 

Tamat SMP 16 23,2 

Tamat SMA 38 55,1 

D3/S1 2 2,9 

Status Ibu Bekerja   

Tidak Bekerja 63 91,3 

Bekerja 6 8,7 
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Pendapatan   

< UMK 27 39,1 

> UMK 42 60,9 

Jenis Kelamin Balita   

Laki-laki 36 52,2 

Perempuan 33 47,8 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

1.2. Status Gizi Balita 

Status gizi (TB/U) dalam penelitian ini terbagi menjadi 2 yaitu stunting 

dan tidak stunting, adapun distribusi frekuensi status gizi pada balita pada 

penelitian ini yaitu 19 (27,5%) balita mengalami stunting. Sedangkan balita yang 

tidak stunting sebanyak 50 (72,5%). Lebih jelas dapat dilihat pada tabel 2. 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Status Gizi Balita di Kampung KB, Desa Rasau Jaya 

Umum Kecamatan Rasau Jaya Kabupaten Kubu Raya Tahun 2024 

Status Gizi Jumlah (n) Persentase (%) 

Stunting 19 27,5 

Tidak Stunting 50 72,5 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

1.3. Jamban Sehat 

Variabel jamban sehat terdapat dua indikator yang dilakukan pengukuran 

dan observasi, yaitu ketersediaan jamban sehat dan kondisi jamban sehat. 

Berdasarkan hasil penelitian ditemukan sebanyak 6 orang (8,7%) memiliki 

ketersediaan jamban kategori kurang baik, Sedangkan pada indikator kondisi 

jamban sehat kurang baik sebanyak 56 responden (81,2%). 

 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Jamban Sehat Rumah Balita di Kampung KB, Desa 

Rasau Jaya Umum Kecamatan Rasau Jaya Kabupaten Kubu Raya Tahun 2024 

Frekuensi Jamban Sehat Jumlah (n) Persentase (%) 

Ketersediaan Jamban Sehat   

Kurang Baik 6 8,7 

Baik 63 91,3 

Kondisi Jamban Sehat   

Kurang Baik 56 81,2 

Baik 13 18,8 

Sumber, Data Primer 2024 

 

1.4. Air Bersih 

Pada variabel air bersih terdapat 3 indikator yang dilakukan penelitian, 

yaitu indikator air bersih sumber MCK, sumber cuci alat makan dan sumber air 
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minum. Pada indikator air bersih sumber MCK ditemukan 51 responden yang 

tidak memenuhi syarat dengan persentase 73,9%. Air bersih sumber cuci alat 

makan terdapat 49 responden yang tidak memenuhi syarat dengan persentase 

71,0% dan air bersih sumber air minum 100% memenuhi syarat. 

 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Air Bersih Rumah Balita di Kampung KB, Desa 

Rasau Jaya Umum Kecamatan Rasau Jaya Kabupaten Kubu Raya Tahun 2024 

Frekuensi Air Bersih Jumlah (n) Persentase (%) 

Air Bersih Sumber MCK   

Tidak Memenuhi Syarat 51 73,9 

Memenuhi Syarat 18 26,1 

Air Bersih Sumber Cuci Alat Makan Jumlah (n) Persentase (%) 

Tidak Memenuhi Syarat 49 71,0 

Memenuhi Syarat 20 29,0 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

1.5. Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) 

Pada variabel Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS), penelitian dilakukan 

dengan dua indikator: CTPS setelah menceboki balita dan setelah BAB, serta 

kebiasaan ibu mengajarkan anak mencuci tangan. Dari 69 responden, 68 

melakukan CTPS dengan baik setelah menceboki balita dan BAB, sementara 67 

ibu membiasakan anak balitanya untuk mencuci tangan dengan baik. 

 

Tabel.5 Distribusi Frekuensi CTPS di Kampung KB, Desa Rasau Jaya Umum 

Kecamatan Rasau Jaya Kabupaten Kubu Raya Tahun 2024 

Frekuensi CTPS Jumlah (n) Persentase (%) 

CTPS Setelah Menceboki Balita dan Setelah BAB   

Kurang Baik 1 1,4 

Baik 68 98,6 

CTPS Ibu Membiasakan Anak Balitanya Jumlah (n) Persentase (%) 

Kurang Baik 2 2,9 

Baik 67 97,1 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

1.6. Fisik Rumah 

Berdasarkan penelitian, pada variabel fisik rumah terdapat 3 indikator 

yang dianalisis, yaitu jenis lantai, ventilasi, dan kepadatan. Dari 69 responden, 

18 (26,1%) memiliki lantai rumah yang tidak memenuhi syarat, 14 (20,3%) 

memiliki ventilasi rumah yang buruk, dan 11 (15,9%) tinggal di rumah dengan 

kepadatan hunian yang tinggi.  

 

 



64 
 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Fisik Rumah 

Frekuensi Fisik Rumah Jumlah (n) Persentase (%) 

Fisik Rumah Jenis Lantai   

Tidak Memenuhi Syarat 18 26,1 

Memenuhi Syarat 51 73,9 

Fisik Rumah Ventilasi Jumlah (n) Persentase (%) 

Tidak Memenuhi Syarat 14 20,3 

Memenuhi Syarat 55 79,7 

Fisik Rumah Kepadatan Hunian Jumlah (n) Persentase (%) 

Tidak Memenuhi Syarat 11 15,9 

Memenuhi Syarat 58 84,1 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

1.7. Riwayat Penyakit Infeksi 

Pada penelitian yang dilakukan terdapat 33 responden yang memiliki 

riwayat penyakit infeksi dengan persentase 47,8%. 

 

Tabel 7. Distribusi Frekuensi Penyakit Infeksi di Kampung KB, Desa Rasau Jaya 

Umum Kecamatan Rasau Jaya Kabupaten Kubu Raya Tahun 2024 

Penyakit Infeksi Jumlah (n) Persentase (%) 

Ada 33 47,8 

Tidak Ada 36 52,2 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

4. Diskusi 

Pada penelitian yang pernah dilakukan oleh Torlesse, (2016) yaitu prevalensi 

stunting secara signifikan lebih tinggi diantara anak yang tinggal dirumah tangga tanpa 

memiliki jamban dibandingkan yang memiliki jamban yaitu dengan perbandingan 

persentase 35,3% vs 24,0% (8). Dilokasi penelitian, kondisi jamban yang tidak sehat 

mencapai angka tinggi, yaitu 81,2%, jauh melebihi ketersediaan jamban sehat. Hal ini 

menunjukkan bahwa sebagian besar masyarakat di area tersebut masih menggunakan 

jamban yang tidak memenuhi standar sanitasi. Jamban yang tidak sehat memiliki risiko 

tinggi dalam menyebarkan penyakit, terutama infeksi saluran pencernaan, dan 

memperburuk masalah kesehatan masyarakat (9). Selain itu, kondisi ini juga dapat 

berkontribusi pada peningkatan angka stunting, karena lingkungan yang tidak higienis 

dapat menyebabkan gangguan pada penyerapan nutrisi dan menghambat pertumbuhan 

anak-anak, terutama yang rentan terhadap infeksi dan malnutrisi.  
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Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Zahrawani et al, 2022 (10) 

yang menyatakan bahwa stunting paling sering terjadi pada anak yang menggunakan 

jamban tidak sehat, dengan prevalensi sebesar 28,2%. Penelitian ini mengungkapkan 

adanya hubungan yang signifikan antara kondisi jamban dan kejadian stunting (p = 0,000; 

p < 0,05).Diharapkan kepada keluarga risiko stunting untuk menyediakan jamban yang 

sehat bagi keluarganya, karena semakin baik kualitas jamban yang digunakan, semakin 

rendah risiko anak mengalami stunting. 

Penelitian ini menemukan bahwa 73,9% responden menggunakan air dari sumber 

yang tidak memenuhi standar untuk fasilitas MCK (mandi, cuci, kakus), yang berisiko 

menyebabkan infeksi seperti diare, infeksi kulit, kolera, atau tifus. Kondisi ini 

meningkatkan risiko malnutrisi dan stunting pada anak-anak, karena infeksi berulang 

mengganggu penyerapan nutrisi. Air yang tidak bersih juga memperburuk pencemaran 

lingkungan. Variasi dalam akses sanitasi rumah tangga menggambarkan bagaimana 

kondisi lingkungan memengaruhi ketersediaan sanitasi yang layak (1), (11). 

Selain itu, 71,0% responden menggunakan air tidak memenuhi syarat untuk 

mencuci alat makan, yang dapat mengkontaminasi makanan dan memengaruhi kualitas 

gizi. Anak-anak yang mengonsumsi makanan terkontaminasi berisiko mengalami 

gangguan pencernaan yang menghambat pertumbuhan mereka (12). Sebaliknya, sumber 

air minum 100% memenuhi syarat, menunjukkan pentingnya perbaikan dalam akses 

sanitasi dan kebersihan untuk mendukung pertumbuhan optimal dan mengurangi 

stunting. 

Penelitian mengenai Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) mencakup dua indikator: 

praktik CTPS setelah menceboki balita dan BAB, serta kebiasaan ibu mengajarkan anak 

mencuci tangan. Dari 69 responden, 68 ibu menerapkan CTPS dengan baik, dan 67 ibu 

mengajarkan kebiasaan ini pada anaknya. Hasil ini menunjukkan mayoritas ibu di lokasi 

penelitian telah menerapkan CTPS, yang penting untuk mencegah infeksi dan menjaga 

status gizi anak. Meskipun demikian, edukasi dan kampanye mengenai kebiasaan hidup 

bersih tetap perlu diperkuat (13)(14). Tujuan dari hal ini adalah memastikan bahwa 

kebiasaan CTPS tidak hanya menjadi rutinitas sementara, tetapi dapat diterapkan secara 

konsisten dalam kehidupan sehari-hari. Dengan memperkuat kebiasaan CTPS, 

diharapkan dapat menurunkan kejadian penyakit terkait kebersihan, memperbaiki kondisi 

gizi anak, dan mengurangi prevalensi stunting di masyarakat (15). 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Ihsan (2020) (16), ditemukan 

banyak orang tua tidak mengajarkan anak-anak mereka tentang pentingnya cuci tangan 

pakai sabun pada enam waktu kritis dan tidak membiasakan anak untuk tidak buang air 

besar sembarangan. Selain itu, sebagian besar orang tua membuang tinja bayi secara 

sembarangan. Hasil penelitian tersebut menunjukkan bahwa setiap peningkatan satu poin 

dalam pola asuh yang tidak higienis dapat menurunkan Z-score sebesar 4,277, yang 

mengindikasikan bahwa kebiasaan buruk dalam pola asuh berkontribusi signifikan 

terhadap penurunan status gizi dan kesehatan anak, meningkatkan risiko stunting. 

Penelitian ini menunjukkan bahwa ada tiga indikator fisik rumah yang dievaluasi 

yaitu jenis lantai, ventilasi, dan kepadatan hunian. Dari 69 responden, 18 (26,1%) 

memiliki lantai yang tidak memenuhi syarat, yang dapat memengaruhi kebersihan dan 

kesehatan. Lantai yang kotor berpotensi menjadi tempat berkembang biaknya kuman dan 

bakteri, yang dapat menyebabkan infeksi saluran pencernaan pada anak (17)(18). Pada 
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indikator ventilasi, 14 dari 69 responden (20,3%) memiliki ventilasi yang buruk, yang 

dapat meningkatkan kelembapan dan mengurangi kualitas udara, berisiko mengganggu 

saluran pernapasan anak. Sedangkan pada indikator kepadatan hunian, 11 responden 

(15,9%) tinggal di rumah dengan kepadatan tinggi, yang meningkatkan risiko penyebaran 

penyakit dan memperburuk kesehatan anak-anak. 

Kondisi fisik rumah yang buruk, seperti lantai kotor, ventilasi buruk, dan kepadatan 

hunian tinggi, dapat berdampak langsung pada kesehatan anak-anak, memengaruhi status 

gizi mereka, dan berkontribusi pada stunting (12). Lantai kotor dan ventilasi buruk 

meningkatkan risiko infeksi, mengganggu penyerapan nutrisi, dan memperburuk 

pertumbuhan anak. Kepadatan hunian tinggi juga membatasi ruang gerak anak, 

memengaruhi aktivitas fisik, dan meningkatkan kerentanannya terhadap penyakit. Oleh 

karena itu, kondisi fisik rumah yang sehat sangat penting untuk mencegah stunting dan 

mendukung pertumbuhan optimal anak (19). Penelitian ini menemukan bahwa 33 

responden (47,8% dari total sampel) memiliki riwayat penyakit infeksi, terutama yang 

terkait dengan saluran pencernaan dan pernapasan. Infeksi dapat mengganggu 

penyerapan nutrisi, mengurangi nafsu makan, menyebabkan diare, dan memengaruhi 

metabolisme tubuh, yang berujung pada kekurangan gizi dan meningkatkan risiko 

stunting. Anak yang sering terinfeksi juga lebih rentan mengalami gangguan 

pertumbuhan fisik dan kognitif. Oleh karena itu, upaya untuk mengurangi penyakit 

infeksi melalui peningkatan sanitasi, kebersihan, dan pelayanan kesehatan sangat penting 

dalam mencegah stunting. 

Berdasarkan penelitian yang pernah dilakukan Sinatrya (2019) (20), kebiasaan cuci 

tangan (p<0,001; OR=0,12) merupakan faktor risiko stunting pada balita, di mana ibu 

dengan kebiasaan cuci tangan buruk memiliki risiko 0,12 kali lebih besar memiliki anak 

yang mengalami stunting. Praktik Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) yang baik sangat 

penting untuk mencegah penyebaran penyakit, terutama yang berkaitan dengan infeksi 

saluran pencernaan. (13). Infeksi saluran pencernaan dapat mengganggu penyerapan 

nutrisi dan pertumbuhan fisik anak, yang berkontribusi pada stunting. Stunting juga 

dipicu oleh kebersihan lingkungan dan kebiasaan hidup tidak sehat.  

 

5. Simpulan 

Penelitian ini ditemukan bahwa sebagian besar memiliki sanitasi buruk 

(ketersediaan jamban sehat dan kualitas air) serta riwayat penyakit infeksi yang tinggi 

berkontribusi terhadap kejadian stunting pada balita di Kampung KB. Disarankan kepada 

ibu balita untuk menyediakan sanitasi yang baik khususnya pada ketersediaan sabun cuci 

tangan, tidak menggunakan air sungai untuk mencuci peralatan makan balita serta 

menjaga kebersihan lingkungan supaya balitanya tidak terkena penyakit infeksi, serta ibu 

balita rajin mengikuti kelas edukasi tentang pencegahan stunting dari puskesmas. Bagi 

peneliti selanjutnya diharapkan dapat mengeksplorasi intervensi spesifik kondisi jamban 

sehat untuk meningkatkan kualitas lingkungan hidup keluarga berisiko stunting. 
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