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Background: Stuntingl is al chronic nutritionall problem inl 
toddlers which is characterized l by shorterl height 
comparedl to childrenl their lage. Severall factors thatl are 
thought tol be thel cause ofl stunting arel the lmother's 
pregnancyl history whichl includes thel mother's body 
posturel (lshort), pregnanciesl that are tool close together, 
too many lbirths, thel mother's agel when pregnantl is tool 
old, thel mother's agel when pregnantl is tool young (underl 
20 lyears). , Lilal is lessl at riskl of givingl birth tol a babyl 
with LBW, asl well asl inadequate nutritionall intake duringl 
pregnancy. Objective: Thel research objectivel of thisl 
study isl to find out inl general thel relationship betweenl 
maternal agel during pregnancyl and thel incidence ofl 
stunting inl toddlers aged 1-5 years at the Ratahan 
Community Health Center, South Minahasa Regency. 
Method: Analytical research usingl a crossl sectional 
ldesign. Thel sampling techniquel in thisl research usedl 
systematic random sampling l technique. The 
independent variable studied was the mother's age 
duringl pregnancy andl the dependentl variable was thel 
incidence ofl stunting. Data collection uses primary data 
using a checklist sheet including data on the child's 
height/length, child's weight, mother's age during 
pregnancy. Data analysis used univariate l and bivariatel 
with thel chi squarel test. lResults: Statisticall tests 
showedl that therel was al relationship betweenl maternal 
agel during pregnancyl and thel incidence ofl stunting atl 
the Ratahanl Communityl Health lCenter, South Minahasa 
Regency (lp-valuel 0.049). Age was grouped into risk age l 
<20l and >35l years andl non-risk/ideal lage, namely 20-35 
years). Conclusion: In this study, thel results showedl 
that therel was al relationship betweenl maternal agel 
during pregnancy and l the incidencel of lstunting. Thel 
majority ofl mothers inl the at-risk groupl have stunted 
children and thel majority ofl mothers inl the no-risk groupl 
have non-stunting children. 
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I. INTRODUCTION  

        Stuntingl adalah masalahl gizi 
kronisl pada balital yang ditandail 
dengan tinggil badan yangl lebih pendekl 
dibandingkan denganl anak lseusianya. 
Anakl yang menderital stunting akanl 
lebih rentanl terhadap penyakitl dan 
ketikal dewasa berisikol untuk mengidapl 
penyakit degeneratifl (Trisyani et al., 
2020). Dampakl stunting tidakl hanya 
padal segi kesehatanl tetapi jugal 
mempengaruhi tingkatl kecerdasan 
lanak. Stuntingl akan berdampakl dan 
dikaitkanl dengan prosesl kembang otakl 
yang lterganggu, dimanal dalam jangkal 
pendek berpengaruhl pada kemampuanl 
kognitif. Dampakl jangka panjangl dapat 
mengurangil kapasitas untukl 
berpendidikan lebihl baik danl hilangnya 
kesempatanl untuk peluangl kerja 
denganl pendapatan lebihl baik 
(Pusmaika et al., 2022). 
 Worldl Health Organizationl atau 
WHOl (2022), menyatakanl angka 
prevalensil stunting sebesarl 22% ataul 
sekitar l149,2l juta padal anak usial <5 
ltahun. Hasill Studi Statusl Gizi 
Indonesial (lSSGI) Tahunl 2021 
menunjukanl angka prevalensil stunting 
sebesarl 24.4% danl Data terbarul Studi 
Statusl Gizi Indonesial (lSSGI) Tahunl 
2022 menunjukanl angka l21,6%. 
Dampakl jangka pendekl Stunting padal 
anak dapatl menyebabkan lkematian, 
kecacatanl dan kesakitanl sedangkan 
dampakl jangka panjangl dapat 
menyebabkanlgangguan perkembanganl 
kognitif, terganggunyal kesehatan, 
produkstivitasl dan ekonomil (Noviyanti 
& Mulyasari, 2023). 
 Pengaruhl stunting jangkal 
pendek antaral lain terganggunyal 
perkembangan lotak, lkecerdasan, 
gangguanl pertumbuhan fisikl dan 
gangguanl metabolisme dalaml tubuh. 
Sedangkanl dampak jangkal panjang 
sepertil menurunnya kemampuanl 
kognitif danl prestasi lbelajar, 
menurunnyal kekebalan tubuhl yang 

mengakibatkanl mudah terserangl 

penyakit danl risiko munculnyal penyakit 
padal usia tual meliputi ldiabetes, 
lkegemukan, penyakit jantung, 
pembuluhl darah, lkanker, strokel dan 
disabilitasl (Tobing & Winarti, 2023). 
         Beberapal faktor yangl 
diduga menjadil penyebab terjadinyal 
stunting adalahl riwayat kehamilanl ibu 
yangl meliputi posturl tubuh ibul 
(lpendek), jarakl kehamilan yangl terlalu 
ldekat, jumlahl melahirkan terlalul 
banyak, usial ibu saatl hamil terlalul tua, 
usial ibu saatl hamil terlalul muda 
(dibawahl 20 ltahun), lilal kurang 
berisikol melahirkan bayil dengan lBBLR, 
sertal asupan nutrisil yang kurangl 
selama masal kehamilan (Wardita et al., 
2021). Faktorl lainnya adalahl tidak 
terlaksananyal Inisiasi Menyusul Dini 
(lIMD), gagalnyal pemberian ASIl 
Eksklusif danl proses penyapihanl dini. 
Selainl beberapa faktorl tersebut, faktorl 
kondisi sosiall ekonomi danl sanitasi 
jugal berkaitan denganl terjadinya 
stuntingl (Junus et al., 2022). 
        Faktorl lain yangl berhubungan 
denganl stunting adalahl usia ibul saat 
hamill dan lbersalin. Kehamilanl dan 
persalinanl pada usial muda merupakanl 
kehamilan yangl berisiko terjadinyal 
kematian maternall dan kelangsunganl 
hidup anaknyal (Komalasari et al., 2020). 
Ibul balita yangl usianya kurangl 
mencukupi (< 20 tahun) memilikil pola 
asuhl terhadap anaknyal kurang lbaik, 
polal asuh yangl kurang baikl tersebut 
dapatl berdampak padal status gizil 
anaknya (Hasandi et al., 2019). 
       Hasill studi pendahuluanl yang 
dilakukanl di Puskesmasl Ratahan, 
Kabupatenl Minahasa Selatan pada 
bulan Mei 2024 kepada 15 lresponden, 
pengukuranl antropometri, danl data 
sekunderl berupa bukul KIA (Kesehatanl 
Ibu danl Anak), danl pengisian 
kuesionerl untuk libu.  
      Tujuanl penelitian daril penelitian inil 
adalah untukl mengetahui secaral umum 
hubunganl usia ibul saat hamill dengan 
kejadianl stunting padal batita usial 1-5 
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tahun dil Puskesmas Ratahan, 
Kabupatenl Minahasa Selatan. 
  

 

II. MELTHODS 

       Jenis penelitianl ini 
merupakanl penelitian analitik 
menggunakan desainl cross lsectional. 
Penelitianl ini dilakukanl di Puskesmasl 
Ratahan, Kabupatenl Minahasa Selatan 
tahunl 2024. Populasinyal adalah balital 
(usial 1-5l tahun) denganl sampel 
menggunakanl rumusan besaranl 
sampel didapatkanl 15 balital stunting. 
Teknikl pengambilan sampell pada 
penelitianl ini menggunakanl tehnik 
systematicl random lsampling.  
      Variabell independent yangl diteliti 
usial ibu saatl hamil danl variabel 
dependenl yaitu kejadianl stunting. 
Pengumpulanl data menggunakanl data 
primerl menggunakan lembarl checklist 
meliputil data Tinggil badan/Panjangl 
badan lanak, beratl badan lanak, usial 
ibu saatl hamil. Analisal Data 
menggunakanl univariat danl bivariat 
denganl uji chil square. 
 

III. RELSULLT 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Jenis 
Kelamin Balita stunting 
 

variabell Frekuensil %l 

lLaki-lakil 8 53,3 

Perempuanl 7 46,7 

Jumlahl 15 100l 

 
 

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Usia Ibu 
Saat Hamil 

 

variabell Frekuensil %l 

Berisikol 9 60,0 

Tidakl 
berisiko 

6 40,0 

Jumlahl 15 100l 

 

Berdasarkanl tabel 1l dan 2l 
diperoleh bahwal lebih banyakl balita 
denganl kelompok berjenisl kelamin llaki-
lakil (53,3%), danl terdapat lebihl banyak 
usial ibu saatl hamil dalaml kelompok 
berisikol (60,0%). 

 
Tabel 3 Hubungan Usia Ibu Saat 
Hamil dengan Kejadian Stunting 
 

 Kejadian 
Stunting 

Total P.V
alu
e 

Usia 
Ibu 

Saat 
Hamil 

Laki-
laki 

pere
mpua

n 

   

 fl %l fl %
l 

fl %l 

Berisikol 3 37,
5 

6 8
5,
7 

9 10
0 

0,0
49 

Tidak 
berisiko 

5 62,
5 

1 1
4,
3 

6 10
0 

Total  8 100 7 1
0
0 

15 10
0 

 

Berdasarkanl tabel 3l didapatkan 
hasill bahwa usial ibu saatl hamil (lp-
valuel 0,049) berhubunganl kejadian 
lstunting. Daril hasil penelitianl juga 
diperolehl bahwa mayoritasl ibu hamill di 
usia berisikol memiliki anakl stunting 
(85,7%) danl ibu hamill diusia yangl tidak 
berisikol mayoritas memilil anak yangl 
stunting (14,3%). 

 

IV. DISCULSSION 

Ujil statistik menunjukkanl 
terdapat hubunganl antara usial ibu saatl 
hamil denganl kejadian stuntingl di 
Puskesmas Ratahan, Kabupaten 
Minahasa Selatan (lp-valuel 0,049). 
Usial dikelompokkan menjadil usia 
berisikol <20 danl >35 tahunl dan usial 
tidak lberisiko/ideall yaitu l20-35l tahun). 
 

Hall ini sejalanl dengan penelitianl 
yang telahl dilakukan sebelumnyal pada 
anakl balita dil 31 Posyandul di Lombokl 
Timur, Nusal Tenggara lBarat, bahwal 
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risiko stuntingl meningkat padal usia ibul 
saat hamill 35 tahunl (lb= l2.73; 95%l 
CI= l0.38l to l5.42; lp=0.047) Anakl dari 
ibul usia kehamilanl 35 tahunl memiliki 
risikol stunting sebesarl 2,73l kali 
dibandingkanl anak daril ibu usial 
kehamilan l20-35l tahun (Sajalia et al., 
2018). Hall ini mungkinl karena Wanital 
yang hamill di usial < 20l tahun beluml 
memiliki pengalamanl dan pengetahuanl 
tentang pemberianl nutrisi padal anak. 
Padal usia < l20tahun, lorgan-organl 
reproduksi beluml berfungsi sempurnal 
dan >35l tahun terjadil penurunan 
reproduktifl (Fajrina & Syaifudin, 2016) 

Prosesl kehamilan dipengaruhil 
oleh usial ibu saatl hamil. Usial hamil 
lebihl muda ataul lebih tual akan 
berisikol mengalami komplikasil 
kehamilan. Kurangnyal asuhan yangl 
diperoleh ibul karena kehamilanl remaja 
diprediksil menyebabkan BBLRl serta 
kematianl bayi. Sebagianl besar remajal 
putri yangl hamil denganl Indeks Masal 
Tubuh (lIMT) kurangl dari normall 
(lunderweight) memilikil risiko untukl 
melahirkan bayil dengan lBBLR. 
Kurangnyal asupan gizil karena 
kekhawatiranl pada bentukl tubuh 
selamal masa remajal dan kurangnyal 
pendidikan tentangl gizi dicurigail 
sebagai faktorl kurangnya IMTl pada 
kehamilanl remaja. Kedual hal tersebutl 
mengakibatkan rendahnyal kenaikan BBl 
ibu selamal masa kehamilanl yang 
berakibatl pada kenaikanl jumlah bayil 
lahir prematurl (Vivatkusol et al., 2017). 

Usial ibu mempunyail hubungan 
eratl dengan beratl bayi llahir, padal usia 
ibul yang masihl muda <20l tahun, 
perkembanganl organ-organl reproduksi 
danl fungsi fisiologisnyal belum loptimal. 
Selainl itu emosil dan kejiwaannyal 
belum cukupl matang, sehinggal pada 
saatl kehamilan ibul tersebut beluml 
dapat menghadapil kehamilannya 
secaral sempurna, danl sering terjadil 
komplikasi-lkomplikasi. Risikol 
kehamilan akanl terjadi padal ibu yangl 
melahirkan denganl usia kurangl dari 20l 

tahun danl lebih daril 35 tahunl erat 
kaitannyal dengan terjadinyal 
preeclampsia, pertumbuhanl janin yangl 
buruk. Inil menunjukkan bahwal usia ibul 
pada kehamilanl dapat mengakibatkanl 
hasil kelahiranl yang burukl yang 
menghambatl pertumbuhan potensiall 
anak (Sari & Sartika, 2021). 

Ibu yang pertama kali hamil diusia 
≥25 tahun memiliki efek perlindungan 
yang signifikan terhadap peluang 
seorang bayi baru lahir mengalami 
stunting. Studi terhadap 55 negara 
menunjukkan bahwa meningkatkan usia 
pada kehamilan 54 pertama menjadi 27-
29 dapat menurunkan angka kematian 
bayi dan hasil kesehatan anak yang 
merugikan (Stunting, kurus, anemia, 
diare). Ibu yang kehamilan pertamanya 
berada dalam kisaran usia 27-29 
(kelahiran pertama tertunda) lebih 
cenderung hidup dalam kondisi sanitasi 
yang lebih baik, memiliki tingkat 
pendidikan tinggi, memiliki status sosial 
ekonomi yang lebih tinggi, memiliki 
pasangan, dan tinggal di daerah 
perkotaan (Sari & Sartika, 2021). 

Terdapat keterbatasan pada 
penelitian ini dimana banyak sekali 
faktor yang berhubungan dengan 
stunting sehingga usia saat hamil 
bukanlah mutlak menjadi kemungkinan 
penyebab dari kejadian stunting. 
 
 
 
 
 

V. CONCLULSION 

Pada Penelitian ini diperoleh hasil 
bahwa terdapat hubungan antar usia ibu 
saat hamil dengan kejadian stunting. Ibu 
dengan usia berisiko mayoritas memiliki 
anak stunting dan ibu dengan kelompok 
tidak berisiko mayoritas memiliki anak 
tidak stunting. 

 
Adapun saran yang diberikan 

yaitu pentingnya pemberian informasi 
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mengenai stunting kepada masyarakat 
terutama pasangan yang merencanakan 
kehamilan untuk dapat mempersiapakn 
fisik dan psikis sejak awal kehamilan dan 
meningkatkan pengetahuan pemberian 
nutrisi pada anak. 
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