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ABSTRAK
Latar Belakang: Stunting merupakan kondisi kronis terganggunya pertumbuhan yang
digambarkan pada z-score TB/U < -2SD. Prevalensi stunting di Indonesia cukup tinggi yaitu
37,2%. Salah satu penyebabnya adalah pemberian nutrisi yang tidak adekuat saat masa
pertumbuhan. Diketahui dari penelitian bahwa mengkonsumsi ikan akan memberikan asupan
protein dan mikronutrien untuk menunjang pertumbuhan dan perkembangan anak.
Tujuan: Mengetahui hubungan konsumsi ikan (frekuensi dan jenis) terhadap kejadian
stunting.
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional jenis studi kasus kontrol.
Jumlah subjek penelitian yaitu 106 anak usia 2-5 tahun yang mengkonsumsi ikan, yang terdiri
dari 53 anak stunting pada kelompok kasus dan 53 anak normal pada kelompok kontrol.
Penelitian ini dilakukan di Rowosari Semarang pada April-Juni 2016. Analisis statistik
menggunakan uji Chi-square.
Hasil: Dari penelitian ini, didapatkan hubungan bermakna pada konsumsi jenis ikan (p =
0,015; OR = 2,48) dan status ekonomi (p = 0,017; OR = 0,42) terhadap kejadian stunting pada
anak usia 2-5 tahun. Sedangkan hubungan tidak bermakna didapatkan pada frekuensi
konsumsi ikan (p = 0,302), tingkat pendidikan ibu (p = 0,109), dan riwayat pemberian ASI (p
= 0,844) dengan kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun
Kesimpulan: Terdapat hubungan antara konsumsi jenis ikan dan status ekonomi terhadap
kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun.
Kata kunci: Stunting, konsumsi ikan

ABSTRACT
ASSOCIATION BETWEEN FISH CONSUMPTION AND INCIDENCE OF
STUNTING IN CHILDREN AGED 2-5 YEARS
Background: Stunting is a chronic impaired growth rate condition that is described in z-score
Height for Age < -2SD. The prevalence of stunting in Indonesia is quite high at 37.2%. One
of the reason for this condition is inadequate nutrition in growth period. It is known from
some study that consuming fish, it would provide protein and micronutrients to support
child’s growth and development.
Aim: To know the association of fish consumption (frequency and type of fish) on the
incidence of stunting.
Method: This study was observational analytic with case-control approach. The number of
subject were 106 children aged 2-5 years who consume fish as food, consist of 53 stunted
children in case group and 53 normal children in control group. It was conducted in Rowosari
Semarang in April-June 2016. Statistical analysis was used Chi-square test.
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Result: From in this study, we found a significant association between the consumption of
fish depend on its type (p = 0.015; OR = 2,48) and economic status (p = 0.017; OR =0,42) on
the incidence of stunting in children aged 2-5 years. Whereas there was no significant
association between the frequency of fish consumption (p = 0.302), maternal education level
(p = 0.109), and a history of breastfeeding (p = 0.844) with incidence of stunting in children
aged 2-5 years

Conclusion: There was an association between consumption of fish depend on its type and
economic status on the incidence of stunting in children aged 2-5 years.

Keyword: Stunting, fish consumption

PENDAHULUAN
Stunting merupakan kondisi kronis yang menggambarkan terhambatnya pertumbuhan

karena malnutrisi jangka panjang. Stunting menurut WHO Child Growth Standard didasarkan
pada indeks panjang badan dibanding umur (PB/U) atau tinggi badan dibanding umur (TB/U)
dengan batas (z-score) kurang dari -2 SD.* Riset Kesehatan Dasar 2013 mencatat prevalensi
stunting nasional mencapai 37,2 persen, meningkat dari tahun 2010 (35,6%) dan 2007
(36,8%). Artinya, pertumbuhan tak maksimal diderita oleh sekitar 8 juta anak Indonesia, atau
satu dari tiga anak Indonesia. Prevalensi stunting di Indonesia lebih tinggi daripada negara-
negara lain di Asia Tenggara, seperti Myanmar (35%), Vietnam (23%), dan Thailand (16%).
Indonesia menduduki peringkat ke lima dunia untuk jumlah anak dengan kondisi stunting.
Lebih dari sepertiga anak berusia di bawah lima tahun di Indonesia tingginya berada di bawah
rata-rata.’

Stunting pada balita perlu menjadi perhatian khusus karena dapat menghambat
perkembangan fisik dan mental anak. Stunting berkaitan dengan peningkatan risiko kesakitan
dan kematian serta terhambatnya pertumbuhan kemampuan motorik dan mental.® Balita yang
mengalami stunting memiliki risiko terjadinya penurunan kemampuan intelektual,
produktivitas, dan peningkatan risiko penyakit degeneratif di masa mendatang.” Pada tahun
2012, WHO dalam World Health Assembly mencanangkan Global Nutrition Targets yang
salah satunya adalah penurunan angka stunting sebesar 40% pada tahun 2025.°

Kejadian stunting disebabkan oleh empat faktor utama, yaitu faktor maternal dan
lingkungan, faktor tidak adekuatnya complementary feeding, faktor hambatan dalam
pemberian ASI, dan faktor infeksi. Salah satu poin yang berkontribusi dalam faktor tidak
adekuatnya complementary feeding adalah kurangnya keragaman makanan khususnya pangan
yang bersumber dari pangan hewani.”

37
JKD, Vol. 6, No. 1, Januari 2017 : 36-45



JURNAL KEDOKTERAN DIPONEGORO

Volume 6, Nomor 1, Januari 2017 -
Online : http://ejournal-s1.undip.ac.id/index.php/medico Jurnal Kedokteran Diponegoro
ISSN Online : 2540-8844

ey 7 X D

Annisa Nailis Fathia Rachim, Rina Pratiwi

Sebagai negara maritim dan kepulauan yang sebagain besar wilayahnya terdiri atas
perairan, Indonesia memiliki kekayaan sumber daya pangan hewani berupa ikan yang sangat
melimpah. Namun demikian, limpahan sumber daya ikan tersebut masih belum dimanfaatkan
secara optimal.®

Ikan memiliki peran penting sebagai sumber energi, protein dan variasi nutrien
esensial yang menyumbang sekitar 20% dari total protein hewani. Protein dari ikan
merupakan komponen nutrisi yang penting bagi negara yang memiliki jumlah penduduk
tinggi di mana kecukupan proteinnya berada pada level rendah/kurang.” Mengkonsumsi ikan
sangat penting selama masa kehamilan dan dua tahun pertama kehidupan serta dapat
membantu menurunkan resiko kematian akibat serangan jantung. Sektor perikanan juga
berperan penting dalam menyediakan lapangan pekerjaan dan pendapatan, tercatat
menyumbang 10-12 persen dari pendapatan penduduk dunia.’

Perhatian yang tak kalah penting berfokus pada produk perikanan sebagai sumber
mikronutrien seperti vitamin dan mineral. Hal ini terutama berlaku untuk spesies ikan
berukuran kecil yang dikonsumsi seluruh mulai dari bagian kepala hingga tulang, yang dapat
menjadi sumber mineral penting yang sangat baik seperti yodium, selenium, seng, besi,
kalsium, fosfor dan kalium, dan juga vitamin seperti vitamin A dan vitamin D, dan beberapa

vitamin dari kelompok B.2

METODE

Penelitian ini termasuk dalam ruang lingkup ilmu kesehatan anak dengan desain
analitik observasional — case control dilakukan pada bulan April hingga Juni 2016 di Wilayah
Kerja Puskesmas Rowosari Semarang. Penelitian ini telah mendapat izin ethical clearance
dari Komisi Etik Penelitian Kedokteran dan Kesehatan (KEPK) Fakultas Kedokteran
Universitas Diponegoro.

Cara pemilihan subjek menggunakan purposive sampling, yaitu pemilihan subjek
penelitian berdasarkan kriteria penelitian. Besar sampel dalam penelitian ini sebanyak adalah
53 subjek anak usia 2-5 tahun dengan kriteria stunting (z-score TB/U <-2 SD) dan 53 subjek
anak usia 2-5 tahun dengan kriteria normal (z-score TB/U >-2 SD) sebagai kontrol,
berdasarkan kriteria inklusi: a) Anak prasekolah usia 2-5 tahun, b) Orang tua subyek
memberikan persetujuan untuk diikutsertakan dalam penelitian, dan kriteria eksklusi: a) Anak
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dengan kelainan bawaan, b) Anak dengan penyakit kronis, c) Anak yang hampir tidak pernah
makan ikan sama sekali

Variabel bebas adalah konsumsi ikan yang terdiri dari frekuensi dan jenis ikan. Variabel
terikat adalah kejadian stunting. Variabel perancu adalah tingkat pendidikan ibu, status
ekonomi keluarga, dan riwayat pemberian ASI.

Setiap orang tua yang memiliki anak yang memenuhi kriteria penelitian diberi penjelasan
mengenai penelitian yang akan di lakukan. Bagi orang tua yang bersedia berpartisipasi pada
penelitian diminta untuk menandatangani surat persetujuan yang telah disediakan. Kemudian
pada seluruh sampel dilakukan: 1) Pengukuran data antropometri, 2) Wawancara untuk
pengisian kuesioner dan three days food recall, dan 3) Pengolahan dan analisis data.

Analisis data dilakukan dengan menggunakan program komputer. Analisis deskriptif
untuk mendeskripsikan demografi subjek penelitian yaitu jenis kelamin sampel, usia sampel,
weight-for-height z-score, tingkat pendidikan ibu, dan status ekonomi. Uji hipotesis yang

digunakan adalah uji komparatif Chi-square.

HASIL
Karakteristik Subyek Penelitian

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan pada 53 anak kelompok kasus dan 53
anak kelompok kontrol, didapatkan karakteristik sampel penelitian ditinjau dari demografinya
sebagai berikut:

Tabel 1. Tabel demografi responden

Stunting
Variabel (+) ) Nilai p
Kasus Kontrol
Jenis kelamin
Laki-laki 31 (58,5%) 29 (54,7%) 0,695
Perempuan 22 (41,5%) 24 (45,3%)
Usia (42,13+10,56) 42 (24-60) 43 (24-60) 0,515
WHZ
Wasted 2 (3,8%) 10 (18,9%) 0.582°
Normal 44 (83,0%) 42 (79,2%)
Overweight 2 (3,8%) 1(1,9%)
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Obese 5 (9,4%) 0 (0,0%)

Tingkat pendidikan ibu
Pend. Dasar 24 (45,3%) 16 (30,2%) 0.109*
Pend. Tinggi 29 (54,7%) 37 (69,8%)

Status ekonomi
Rendah 27 (50,9%) 15 (28,3%) 0,017*
Tinggi 26 (49,1%) 38 (71,7%)

" uji chi-square " uji kolmogorov-smirnov  * uji Mann-Whitney

Pada tabel 1 menguraikan karakteristik demografi yang terdiri dari jenis kelamin, usia,
status WHZ, tingkat pendidikan ibu, dan status ekonomi keluarga. Dari data demografi di
atas, didapatkan hanya variabel status ekonomi yang memiliki hubungan bermakna dengan
kejadian stunting (p=0,017).

Jenis kelamin balita pada penelitian ini didominasi oleh laki-laki yaitu sejumlah 60
anak (56,6%) dan sisanya (43,4%) adalah 46 balita perempuan. Dari status WHZ atau z-score
BB/TB didapatkan mayoritas balita bertatus normal sebanyak 81,1%, wasted sejumlah 11,3%,
obese 4,7%, dan overweight 2,8%. Menurut tingkat pendidikan ibu, didapatkan ibu yang
menempuh pendidikan dasar (SD atau SMP) sebanyak 37,7% dan terbanyak adalah ibu yang
menempuh pendidikan tinggi (SMA atau sarjana) yaitu 62,3%. Berdasar status ekonomi, yang
mengacu pada nilai UMR Kota Semarang, didapatkan keluarga responden yang memiliki
pendapatan kurang dari UMR (status ekonomi rendah) sebanyak 60,4% dan status ekonomi
tinggi yaitu keluarga yang memiliki pendapatan lebih dari UMR sebanyak 39,6%.

Tabel di bawah ini menunjukkan hubungan beberapa variabel terhadap kejadian

stunting.
Tabel 2. Hasil uji hubungan variabel penelitian terhadap kejadian stunting
Stunting
Variabel (+) ) Nilai p
Kasus Kontrol

Frekuensi konsumsi ikan
Kurang 20 (37,7%) 15 (28,3%) 0,302
Cukup 33 (62,3%) 38 (71,7%)

Jenis ikan
Ikan air tawar 28 (52,8%) 40 (75,5%) 0,015
Ikan air laut 25 (47,2%) 13 (24,5%)
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Status Ekonomi
Rendah 27 (50,9%) 15 (28,3%) 0,017
Tinggi 26 (49,1%) 38 (71,7%)

Tingkat pendidikan ibu
Pendidikan dasar 24 (45,3%) 16 (30,2%) 0,109
Pendidikan tinggi 29 (54,7%) 37 (69,8%)

Riwayat pemberian ASI
< 2 tahun 22 (39,6%) 23 (47,2%) 0,844
> 2 tahun 31 (60,4%) 30 (52,8%)

" uji chi-square

Tabel 3. Hasil uji analisis multivariat

Variabel Koefisien P OR (1K95%)
Langkah 1 | pendidikan ibu rendah -0,394 0,365 0,67(0,29-1,58)
Status ekonomi rendah -0,770 0,076 0,46(0,19-1,08)
Jenis ikan tawar 0,933 0,032 2,54(1,08-5,95)
Konstanta 0,382 0,362 1,46
Langkah 2 | Status ekonomi rendah -0,868 0,039 0,42(0,18-0,95)
Jenis ikan tawar 0,912 0,035 2,48(1,06-5,79)
Konstanta 0,206 0,576 1,23

Hasil analisis statistik dengan uji komparatif Chi-square pada tabel 2 menunjukkan
terdapat hubungan bermakna pada variabel konsumsi jenis ikan (p=0,015) dan variabel status
ekonomi (p=0,017) terhadap kejadian stunting. Setelah dilakukan uji multivariat regresi
logistik (Tabel 3), variabel yang memiliki hubungan dengan stunting adalah status ekonomi
(OR=0,42) dan jenis ikan (OR=2,48) yang berarti kekuatan hubungan variabel jenis ikan pada
penelitian ini lebih besar dari variabel status ekonomi. Dapat disimpulkan bahwa balita yang
lebih sering mengkonsumsi ikan tawar memiliki risiko 2,48 kali mengalami stunting

dibanding yang lebih sering mengkonsumsi ikan laut.

PEMBAHASAN
Karakteristik demografi sampel penelitian yang diamati pada penelitian ini antara lain
jenis kelamin, usia, status WHZ, tingkat pendidikan ibu, dan status ekonomi. Namun, secara
41
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statistik, hanya status ekonomi yang memiliki hubungan yang signifikan terhadap kejadian
stunting. Hasil uji hipotesis pada penelitian dengan 106 responden kasus-kontrol ini
menunjukkan adanya hubungan bermakna (p<0,05) pada konsumsi jenis ikan (p=0,015) dan
status ekonomi keluarga (p=0,017) terhadap kejadian stunting. Sebaliknya tidak menunjukkan
hubungan yang signifikan (p>0,05) pada frekuensi konsumsi ikan (p=0,302), status
pendidikan ibu (p=0,109), dan riwayat pemberian ASI selama 24 bulan (p=0,844) terhadap
kejadian stunting.

Hubungan bermakna didapatkan pada konsumsi jenis ikan terhadap kejadian stunting
yaitu nilai p=0,015. Dari beberapa jenis ikan yang disebutkan oleh responden, dapat
disimpulkan jenis ikan yang paling digemari masyarakat tempat penelitian ini adalah ikan
lele, ikan bawal, dan ikan nila dari golongan ikan air tawar. Ikan tongkol, ikan bandeng, dan
ikan kakap dari golongan ikan air laut. Penelitian sebelumnya menyatakan bahwa ikan laut
memiliki rentang kandungan Ca, Zn, dan Fe yang lebih tinggi dari ikan air tawar.>*°

Adanya hubungan bermakna pada status ekonomi terhadap kejadian stunting juga
diperoleh pada beberapa penelitian yang dilakukan sebelumnya. Hal tersebut senada dengan
penelitian sebelumnya didapatkan bahwa terdapat hubungan bermakna antara status ekonomi
dengan kejadian stunting.***? Pada penelitian tersebut dinyatakan bahwa anak di bawah lima
tahun yang berada pada lowest wealth quintile berisiko dua kali lebih mungkin terkena
stunting dibanding dengan anak dengan highest wealth guintile. Namun bertentangan dengan
penelitian di Semarang beberapa tahun lalu yang menyatakan tidak ada hubungan antara
tingkat pendapatan keluarga dengan stunting (pendek) pada balita. Pada penelitian tersebut
menyatakan bahwa hal itu disebabkan karena pendapatan yang diterima tidak sepenuhnya
dibelanjakan untuk kebutuhan makanan pokok, tetapi untuk kebutuhan lainnya.*?

Didapatkan pula hubungan yang tidak bermakna antara frekuensi konsumsi ikan
terhadap kejadian stunting yang ditunjukkan oleh nilai p=0,302. Hal ini disebabkan karena
tingginya frekuensi konsumsi ikan tidak menjamin sesuai dengan jumlah pemenuhan
kebutuhan protein ikan pada balita. Belum banyak ditemukan penelitian yang mirip dengan
penelitian ini yaitu mengukur frekuensi konsumsi ikan yang dikaitkan dengan pertumbuhan
linear. Namun ditemukan beberapa penelitian bahwa konsumsi ikan pada ibu hamil dan
menyusui baik untuk pentumbuhan dan perkembangan janin, bayi menyusui, dan masa kanak-
kanaknya.'**> Hasil uji hipotesis penelitian ini senada dengan penelitian sebelumnya di
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Amazon pada 2008 yang menyatakan statement: “Fish consumption rate had no significant
impact on children’s growth at the specified ages (p= 0.35) » 16

Hubungan yang tidak bermakna juga ditemukan pada tingkat pendidikan ibu terhadap
kejadian stunting. Hal ini disebabkan karena tingkat pendidikan yang tinggi belum menjamin
pengetahuan ibu tentang gizi anak. Dinyatakan pula pada penelitian sebelumnya tidak ada
hubungan antara tingkat pendidikan ibu dengan stunting (pendek) pada balita. Hal ini bisa
disebabkan karena indikator TB/U merefleksikan riwayat gizi masa lalu dan bersifat kurang
sensitif terhadap perubahan masukan zat gizi, dimana dalam hal ini ibu mempunyai peranan
dalam alokasi masukan zat gizi."> Namun beberapa penelitian yang lalu juga menyatakan
bahwa terdapat hubungan antara tingkat pendidikan ibu terhadap stunting.*’

Riwayat pemberian ASI juga memberikan hubungan yang tidak bermakna yaitu
p=0.844 sebagaimana penelitian oleh Nishani et.al di Sri Lanka yang juga tidak menunjukkan
hubungan yang signifikan antara riwayat pemberian ASI dengan kejadian stunting.’® Namun
hasil penelitian ini tidak sesuai dengan penelitian Fikadu et.al yang menyimpulkan bahwa
terdapat hubungan antara riwayat pemberian ASI terhadap stunting, dimana prevalensi
stunting pada balita yang memiliki riwayat ASI 24 bulan lebih rendah dari balita yang
memiiliki riwayat ASI kurang dari 24 bulan.™

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Terdapat hubungan yang bermakna antara konsumsi jenis ikan dan status ekonomi
keluarga terhadap kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun. Namun, tidak ditemukan
adanya hubungan yang signifikan pada frekuensi konsumsi ikan, tingkat pendidikan ibu, dan
riwayat ASI 24 bulan terhadap kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun.
Saran

Beberapa saran terkait hasil penelitian ini diantaranya yaitu diharapkan dapat
menghitung secara detail jumlah ikan yang dikonsumsi untuk mengetahui lebih akurat tingkat
hubungannya, meneliti hal-hal terkait pengaruh kandungan logam berat dalam ikan yang
hidup di perairan di Semarang, perlu dilakukan adanya penelitian lebih lanjut tentang
konsumsi ikan dan hubungannya dengan stunting, mengingat penelitian tentang ini masih
sangat jarang, tenaga kesehatan dan sektor-sektor terkait dapat mengupayakan dan

43
JKD, Vol. 6, No. 1, Januari 2017 : 36-45



JURNAL KEDOKTERAN DIPONEGORO

Volume 6, Nomor 1, Januari 2017

ey 7 X D

Online : http://ejournal-s1.undip.ac.id/index.php/medico Jurnal Kedokteran Diponegoro

ISSN Online : 2540-8844

Annisa Nailis Fathia Rachim, Rina Pratiwi

mendukung program konsumsi ikan bagi masyarakat, khususnya ikan air laut, selain itu

diharapkan dapat mengkaji dan mencari faktor lain yang mungkin berhubungan dengan

kejadian stunting mengingat prevalensi stunting khususnya di Semarang masih tinggi.
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