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ABSTRAK

Latar Belakang: Data Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2021 menunjukkan prevalensi Balita stunting di
Indonesia sebesar 24 4% . Kabupaten Lumajang urutan ke-4 prevalensi tertinggi stunting sebesar 30,1% di Jawa
Timu%us diare juga meningkat dalam 4 tahun terakhir dan merupakan penyebab mortalitas terbanyak pada
bayi. n penelitian adalah untuk menganalisis hubungan kualitas air konsumsi, higiene, dan sanitasi rumah
tangga dengan kejadian stunting di Kabupaten Lumajang.

Metode: Penelitian kuantitatif dengan @in studi kasus-kontrol. Populasi seluruh rumah tangga Balita stunting
dan non stunting usia 25-59 bulan di Kabupaten Lumajang. Penelitian dilaksanakan pada bulan Juli sampai
Agustus 2022 di Puskesmas Rogotrunan, Tekung, Sumbersari, Gucialit, Padang, Bades, Kedungjajang, Klakah.
Pengambilan sem:l dengan proportional stratified random sampling menghasilkan 82 responden (masing-
masing 41 pada kelompok kasus dan kontrol). Analisis dengan uji bivariat chi-square.

Hasil: Balita stunting dengan berat badan kurang memiliki riwayat diare berulang lebih banyak daripada Balita
non stunting. Kualitas air konsumsi pada kelompok kasus dan kontrol tidak berbau, tidak berwarna, dan tidak
berasa. Praktik BABdigeli pada kelompok kasus (19 5% ) lebih banyak dari kelompok kontrol (4,9%). Analisis
bivariat berat badan balita berhubungan signifikan dengan kejadian stm@; (p-value 0001, contingency
coefficient 0,508) sedangkan kualitas air konsumsi (p-value 1,000), higiene (p-value 0.286), dan sanitasi rumah
tangga (p-value 0,196) tidak berhubungan dengan kejadian stunting. Praktik BAB dalam indikator higiene rumah
tangga berhubungan signifikan dengan kejadian stunting (p |c 0,043, contingency coefficient 0,218).
Simpulan: Indikator berat badan dan praktik BAB menjadi faktor risiko penyebab diare pada balita stunting usia
25-59 bulan di Kabupaten Lumajang.

Kata kunci: Anak, Sanitasi, Kebersihan, Air konsumsi.

ABSTRACT

Title: Relationship of Consumable Water Quality, Hygiene, and Household Sanitation with Stunting Incidence
(Case Control E{y on Stunting Toddlers in Lumajang District)

Background: : Data from the 2021 Indonesia Nutrition Status Study (SSGI) sho W.Bar the prevalence of stunting
among children under five in Indonesia is 24 4%. Lumajang Regfu@uks 4th with the highest prevalence of
stunting at 30.1% in East m: Cases of diarrhea have also increased in the last 4 years and are the most common
cause of infant mortaliry. The aim of this study was to analyze the relationship between the the quality of drinking
water, hygiene, and h(msehaganiraxion and the incidence of stunting in Lumajang Regency.

Method: Quantitative study with a case-control study desig@he population of all stunted and non-stunted
toddler households aged 25-59 months in Lumajang Regency. The research was carried out from July to August
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2022 at the Rogotrunan Health Center in Tekung, Sumbersari, Gucialit, Padang, Bades, Kedungjajang, and
Klakah. Sampling by proportional stratified random sampling vielded 82 respondents (41 each in the case and
control groups). Analysis with a chi-square bivariate test.

Result: Stunted toddlers with low body }1@1!‘ have a higher history of recurrent diarrhea than non-stunted
toddlers. The quality of the drinking wcm in the case and control groups was odorless, colorless, and tasteless.
The practice of defecating in the river in the case gr (19.5%) was more common than in the control group
(4.9%). Bivariate analysis of under-five weight was significantly refareﬂm the incidence of stunting (p-value
0.001, contingency coefficient 0.508), while the @in‘ of drinking water (p-value 1 000), hygiene (p-value 0286),
and household .s'anira (p-value 0.196) were not related to stunting. The practice of defecation in household
hygiene indicators is significantly related 1o the incidence of stunting (p-value 0.043, contingency coefficient
0.218).

Conclusion: Weight indicators and bowel habits are risk factors for causing diarrhea in stunted toddlers aged

25-59 months in Lumajang Regency.

Keywords: Children, Sanitation, Hygiene, Water Consumption.

PENDAHULUAN

Sekitar 1492 juta atau 22% Balita di dunia
terkena stunting di tahun 2020. Di tahun yang sama,
sekitar 79 juta atau lebih dari separuh Balita yang
mengalami stunting berasal dari Asia. Asia Tenggara
menempati peringkat kedua prevalensi tertinggi
Balita stunting sebesar 15,3 juta atau 27 4% setelah
Asia Selatan (543 juta atau 30,7%). Indonesia
menempati peringkat kedua prevalensi tertinggi
Balita stunting (31.8%) di wilayah Asia @y#nggara
setelah Timor Leste (48,8%) menurut data dari Bank
Pembangun@sia atau Asian Development Bank
(ADB) (1). Prevalensi Balita stunting di Indonesia
mengalami penurunan mesar 3,3% yaitu 24,4% dari
tahun 2019 (27.7%) berdasarkan data hasil Studi
Status Gizi Indonesia (S5GI).

Stunting atau nama lain dari kerdil adalah
kondisi Balita yang panjang atau tinggi badannya
@ang apabila dibandingkan dengan usianya.
Dampak  jangka  pendek  stunting  adalah
meningkatnya angka morbiditas dan m()rtallai,
gangguan motorik, verbal maupun kognitif, dan
peningkatan biaya kesehatan serta gangguan
metabolisme. Dam].a Jangka panjang meliputi
tinggi badan ketika dewasa lebih pendek daripada
umumnya, peningkatan risiko terkena obesitas,
penurunan kesehatan repmduksia,lrzmg optimalnya
performa dan daya serap anak saat masa sekolah,
serta kapasitas dan produktivitas kerja menjadi tidak
maksEFRl (2).

Penyakit infeksi dan asupan nutrisi yang tidak
maksimal adalah penyebab langsung terjadinya
stunting (3). Data dari WHO menunjukkan diare
merupakan penyebab nomor satu
mortalitas/kematian Balita di dunia. Selain itu, diare
berada pada penyebab kematian nomor dua bayi dan
Balita di Indonesia (4). Penyakit infeksi diare dapat
menyebabkan tidak diserapnya nutrisi  hingga
hilangnya nutrisi sehingga jika tidak cepat ditangani

serta diimbangi dengan asupan makanan yang pas,
maka akan mengakibatkan stunting (Sn

Aspek yang berkaitan dengan stunting pada
Balita di Indonesia beberapa diantaranya adalah air
dan sanitasi (6). Kondisi air, sanitasi, dan higiene
yang buruk menyebabkan peningkatan paparan
patogen yang berasal dari tinja baik dari sumber
manusia maupun tm;m (7). Kementerian Kesehatan
telah melakukan studi kualitas air min rumah
tangga di Indonesia yang memaparkan 7 dari 10
rumah tangga di Indonesia memakai Sarana Air
Minum (SAM) yang mengandung E. coli. Parameter
E.coli dan total coliform ini juga terdeteksi di air siap
minum. Pengolahan air minum masih belum
memenuhi syarat kesehatan dan banyak faktor lain
yang terlibat seperti kebersihan tempat penyimpanan
air siap minum, lama air tersebut disimpan dan
kebersihan sarana serta tangan yang dapat
mengontaminasi  air minum. Penelitian  lain
menyimpulkan bahwa anak-anak dibawah umur 2
tahun memiliki akses sanitasi lebih baik di tempat
tinggalnya, kira-kira persentase 5 poin lebih kecil
mengalami stunting sedangkan anak-anak yang
selama perkembangan kritis tinggal di komunitas
bcbalsmimg air besar sembarangan persentase 10
poin lebih kecil mengalami stunting dibandingkan
dengan anak-anak yang buang air besar di tempat
lcrbuamdu komunitas rumah tangga lainnya (8).

Berdasarkan latar belakang masalah di atas,
perlu diketahui bahwa target penurunan stunting
sebesar 14% di tahun 2024 dapat dicapai bila
intervensi  lebih  ditingkatkan melalui  upaya
pendalaman faktor-faktor risiko penyebab stunting
khususnya dari aspek air konsumsi, higiene, dan
sanitasi rumah tangga melalui penelitian ini. Studi
pendahuluan dilakukan untuk mendalami kasus
stunting di Dinas Kesehatan Kabupaten Lumajang
dan menemukan data prevalensi stunting Balita di
Kabupaten Lumajang adalah 30,1% pada tahun 2021
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(9). Sedangkan data profil kesehatan Kabupaten
Lumajang melaporkan kasus diare telah meningkat
dalam empat tahun terakhir yaitu 58 kasus (2017),
83.2 kasus (2018), 85 kasus (2019), dan 116 8 kasus
(2020) dan merupakan penyebab kematian terbanyak
pada bayi. Hal ini menjadi dasar perlu dilakukan
penelitian lebih lanjut untuk mendalami faktor-faktor
risiko stunting dari segi lingkungan yang mencakup
kualitas air konsumsi, sanitasi, dan higiene rumah

MATERI DAN METODE

Penelitian ini adalah penelitian observasional analitik
dengan menggunakan desain case control study.
Lokasi penelitian dilakukan di  wilayah kerja
puskesmas yang ada di Kabupaten Lumaljamg,@val
Timur. Pengambilan data dilaksanakan mulai bulan
Juli hingga Agustus 2022. Populasi p#litian adalah
semua rumah tangga yang memiliki Balita stunting
dan non stunting usia 25-59 bulan di Kabupaten
Lumajang. Sampel penelitian diambil 30% dari
populasi dengan prevalensi tertinggi stunting di
Kabupaten Lumajang, yakni sebanyak 8 dari 25
puskesmas yang meliputi Puskesmas Bades,
Puskesmas Gucialit, Puskesmas Tekung, Puskesmas
Padang, Puskesmas Klakah, Puskesmas Sumbersari,
Puskesmas Rogotrunan, dan Puskesmas
Kedungjajang. Subyek penelitian >100 orang
schingga sampel diambil 20 sampai 25% atau lebih
dari populasi (10). Besar sampel 8 puskes
sebanyak 41 responden masing-masing pada
kelompok kontrol dan kasus dengan menggunakan
teknik proportionate stratified random sampling
schingga total sampel adalah 82 responden. Unit
analisis penelitian meliputi pelﬂiksazm kualitas air
konsumsi secara mikrobiologis dengan metode Most
Probable  Number (MPN) oleh La()ml()rium
Kesehatan Daerah Kabupaten Jember pada Balita
stunting dan non stunting usia 25-59 bulan yang

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil analisis gambaran karakteristik responden
balita berusia 25-59 bulan di Kabupaten Lumajang
menampilkan mayoritas usia balita stunting pada
kelompok umur 25-36 bulan berjumlah 21 balita
(51,2%) sedangkan balita non stunting dominan pada
kelompok umur 37-48 bulan berjumlah 16 balita
(39%). Usia merupakan salah satu indikator stunting
selain tinggi badan. Stunting dapaErlihat setelah
anak berumur lebih dari 2 tahun. Anak-anak yang
berusia lebih dari §hun lebih beresiko mengalami
stunting daripada anak-anak yang berumur kurang
dari 2 tahun (11). Penelitian oleh Armayanti, dkk

tangga di Kabupaten Lumajang. Air konsumsi dilihat
segl kualitasnya secara fisik dan mikrobiologi.
Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan dengan
tujuan menganalisis l'mmgan kualitas air konsumsi,
higiene, dan sanitasi rumah tangga dengan kejadian
stunting di Kabupaten Lumajang sehingga
diharapkan dapat menurunkan prevalensi kejadian
stunting di Indonesia.

bersumber dari PDAM, galon isi ulang, dan sumur
gali yang masing-masing diambil 2 sampel (masing-
masing 1 pada kelompok kasus dan kontrol) pada
tempat penyimpanan air ketika belum dikonsumsi
(waktu awal) dan setelah dikonsumsi (waktu akhir).
Kemudian diuji secara mikrobiologi dengan
perulangan sebanyak 2 kali untuk mengetahui adanya
cemaran bakteri E. coli sehingga total unit analisis
yang diteliti baik kelompok kasus sebesar 12 sampel
dan kelompok kontrol sebesar 12 sampel dengan total
seluruhnya adalah 24 unit sampel analisis penelitian.
Hasil kualitas air konsumsi secara mikrobiologi
digunakan sebagai data pendukung deskriptif dan
tidak dilakukan uji statistik. Instrumen berupa
kuesioner karakteristik responden, higiene, dan
sanitasi rumah tangga diambil sebagai data primer
dengan teknik wawancara dan observasi. Kualitas air
konsumsi termasuk di dalam kuesioner Analisis
bivariat chi-square variabel kualitas air konsumsi,
higiene, dan sanitasi rumah tangga menggunakan
statistik SPSS 22. Etika penelitian memuat informed
consent wali responden penelitian dan berpedoman
pada prinsip tidak membahayakan responden,
menjaga privasi, serta tid;lkmb()h()ng. Penelitian ini
sudah memenuhi syarat Komite Etik Penelitian
Kesehatan Fakultas Kedokteran Gigi Universitas
Jember No.1565/UN25 8/KEPK/DL/2022.

(2022) menyebul terdapat disparitas
perkembangan Balita stunting dan non stunting pada
usia 2-5 tahun dimana mayoritas perkembangan
Balita stunting yang diukur dengan menggunakan
Kuesioner Pra Skrining Perkembangan (KPSP)
mengalami  penyimpangan. Pertumbuhan yang
terhambat  atau  stunting secara  signifikan
berhubungan dengan bertambahnya usia anak (12).
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Tabel 1. Hasil analisa karakteristik responden pada Balita usia 25-59 bulan di Kabupaten Lumajang, tahun 2022

Karakteristik Responden n i % n Non SM% p-value
Jenis Kelamin 0.825
Laki-laki 22 537 21 51.2
Perempuan 19 463 20 48.8
Usia 0,285
25-36 bulan 21 512 11 268
37-48 bulan 11 268 16 390
49-59 bulan 9 22 14 34.1
Berat Badan Lahir 1.000
Kurang (<2500 gram ) 4 9.8 3 T3
Normal (2500-4000 gram) 37 902 38 927
Berat Badan Sekarang 0,001%*
Kurang 30 732 6 14.6
Normal 11 268 15 854
Usia Ibu 0,242
17-25 tahun 10 244 [} 220
26-35 tahun 16 390 23 56,1
>35 tahun 15 3n6 9 220
Pendidikan Ibu 1,000
Tidak Sekolah 1 24 [i] 0
SD 14 34.1 16 390
SMP 11 268 10 244
SMA 11 268 12 29.3
S1 4 9.8 3 73
Pekerjaan Ibu 0,724
Wiraswasta 0 0 1 24
Swasta 4 0.8 4 098
Buruh 1 24 1 24
Ibu Rumah Tangga 36 878 a5 854
Status Perkawinan Ibu 1.000
Menikah 41 100 40 97.6
Janda 0 1] 1 24
Riwayat Survei Rumah Sehat 0,264
Pernah 27 659 20 48.8
Tidak Pernah 14 341 21 51.2
Riwayat Diare 0,654
Pernah 26 634 23 56,1
Tidak pemah 15 366 18 439
Frekuensi Sakit Diare 0,225
1] 15 366 [i] 0
1-2 kali 17 415 23 56.1
3-4 kali 7 171 18 439
>3 kali 2 49 [i] 0
Frekuensi Diare 0,915
0 15 366 18 439
>3 kali 20 488 20 48.8
=5 kali 5 122 2 49
>10 kali 1 24 1 24
Konsistensi Diare 0,654
Lembek atau Encer 41 100 41 100
Durasi Diare
<2 minggu 41 100 a 100
Total 41 100 41 100
Ket : * (signifikan)
Sumber : Data Primer, 2022
Berat badan lahir balita stunting sebanyak 4 sebanyak 3 balita (7,3%). Berat Badan Bayi Lahir
balita (9.8%) sedangkan pada balita non stunting Rendah (BBLR) pada balita bila kurang dari 2.500
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gram (2). Variabel berat badan lahir ditambahkan
berdasarkan adil[i hasil  penelitian-penelitian
sebelumnya yang menyatakan adanya hubungan
rat badan lahir anak dengan kejadian stunting.
Anak yang memiliki riwayat Berat Badan Lahir
Rendah (BBLR) lebih banyak tumbuh menjadi
stunting sebesar 76.9% (13). Berat badan sekarang
atau saat dilalkzm penelitian dengan kategori
kurang pada balita stunting sebanyak 30 balita
(73,2%) sedangkan pada balita non stunting
sebanyak 6 balita (14,6%).

Berat badan berhubungan erat dengan stunting
karena balita stunting umumnya memiliki berat

badan kurang. Penurunan berat badan juga
merupakan salah satu indikator terjadinya wasting.
Mulu  dkk., (2022) menjelaskan  stunting

menunjukkan kekurangan gizi kronis dan sering
dikaitkan dengan paparan berulang terhadap kondisi
ekonomi yang rendah, sanitasi yang buruk, dan efek
interaktif dari asupan energi dan nutrisi yang buruk
(14). Wasting adalah indikator kekurangan gizi akut
pada balita. Balita stunting dapat menjadi wasting
yang dilihat dengan hasil pengukuran berat badan
dibandingkan tinggi badan dan begitu pula
sebaliknya. Balita yang mengalami wasting juga
dapat menjadi stunting akibat kurangnya asupan
nutrisi untuk pertumbuhan seperti protein dan
kalsium.

Hasil penelitian (tabel 1) menemukan bahwa
Balita stunting maupun non stunting umumnya
pernah diare sebelum usia 2 tahun sebanyak 26 balita
(63.,4%) dan 23 balita (56.,1%). Hal ini sesuai dengan
tujuan penelitan bahwa riwayat diare merupakan
variabel yang memiliki pengaruh terhadap kejadian
stunting pada balita sehingga dikatakan sebagai
variabel intervening. Jalur paparan melalui penyakit
infeksi diare adalah penyebab langsung stunting yang
dipengaruhi penyebab-penyebab tidak langsung
seperti air konsumsi, higiene, dan sanitasi rumah
tangga. Penelitian lain ebutkan  bahwa
ditemukan hubungan positif antara riwayat diare
dengan kejadian stunting. Balita yang sering
mengalami diare akan memiliki risiko 1,6 kali
mengalami stunting dan dalam satu bulan terakhir

mengalami diare, risiko mengalami stunting adalah
2.8 kEEY15).

Hasil analisis bivariat pada tabel 1 menjelaskan
sidnya hubungan signifikan variabel berat badan
dengan kejadian stunting pada balita usia 25-59 bulan
di Kabupaten Lumam (p-value 0001, contingency
coefficient 0,508). Berat badan dikaitkan dengan
Elting pada balita karena merupakan salah satu dari
indikator status gizi bebadan menurut umur
(BB/U). Studi Anomsari dkk., (2020) memaparkan
bahwa terdapat hubungan penambahan bermudam
yang signifikan selama 6 bulan dengan kejadian
stunting dengan (r = -0432, p = 0,004) dengan arah
hubungan negatif (16). Studi lain memaparkan
frekuensi berkunjung ke posyandu serta kenaikan
berat badan anak adalah faktor resiko terjadinya
stunting (17). Tingginya pre valensi kekurangan berat
badan (46%) pada hasil penelitan Mgongo dkk.,
(2017) dilaporkan meningkatkan risiko kematian
balita, serta mengakibatkan risiko infeksi yang lebih
besar maupun pemulihan yang lambat terhadap suatu
penyakit (18). Penyakit pada anak itu sendiri juga
meningkatkan rasio peluang anak menjadi kurus atau
stunting.

Pada penelitian ini diketahui bahwa rentang usia
balita stunting adalah 25-36 bulan dimana pada usia
ini balita mulai dikenalkan dengan faktor eksternal
baik Makanan Pendamping Susu Ibu (MPASI)
maupun faktor lingkungan. Hal ini sesuai dengan
penelitian  yang dilakukan Audiena dan Siagian
(2021) mengungkap bahwa usia 2448 bulan
didominasi oleh kelompok Balita stunting sebanyak
46,6% sementara usia 36-48 bulan dominan pada
kelompok balita non stunting Sebilelk 50%.
Sebagian besar Balita pada usia di atas sudah tidak
mengonsumsi Air Susu Ibu (ASI) sehingga terjadi
peningkatan interaksi yang tinggi di luar rumah yang
menyebabkan Balita menjadi lebih beresikoterpapar
lingkungan luar. Hal ini kemudian mengakibatkan
terjadinya penyakit infeksi. Balita menjadi rentan
mengalami penurunan berat badan. Perubahan gaya
hidup misalnya juga dapat merubah pola makan dari
hanya mengonsumsi ASI menjadi makanan padat
dialami oleh Balita pada usia ini (19).

Tabel 2. Hasil Uji Kualitas Air Konsumsi Pada Balita Stunting dan Non Stunting Usia 25-59 Bulan di Desa
Ranupakis Kecamatan Lumajang, Kabupaten Lumajang, Tahun 2022

Hasil Pemeriksaan

Bakteri E. Coli (JPT/100 Keterangan
Nama Titik ml)
Sampel Pengambilan . Non . .
Stunting Stunting Stunting Non Stunting
1 2 1 2 1 2 1 2
Pemeriksaan hari pertama (4 Agustus 2022)
SZIH;" Panci air 0 0 4 4 Memenuhi Memenuhi Tidak Tidak
P]SAM Teko air 75 75 0 0 Tidak Tidak Memenuhi  Memenuhi
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Gl:ll‘ig;“ Galonair 1100 1100 460 460  Tidak dak Tidak Tidak
Pemeriksaan hari kedua (5 Agustus 2022)

Sé‘:lfl“ Panciair 210 240 15 15 Tidak Tidak Tidak Tidak
PDAM Teko air 0 0 0 0 Memenuhi Memenuhi Memenuhi Memenuhi
GL:II‘E;“ Galon air 0 0 15 9 Memenuhi Memenuhi  Tidak Tidak

Sumber : Data Primer, 2022
pencemar seperti cubluk, tangki septik, dan

Hasil analisis tabel 2 menjelaskan terdapat dua pembuangan sampah dan lain-lainnya seharusnya
sampel  pemeriksaan  air  konsumsi  (sebelum minimal 10 meter (20). Studi mcnycbulau bahwa
dikonsumsi) Balita stunting yang tidak memenuhi rumah tangga Balita yang mempunyai sumber air
syarat, pemeriksaan E.coli terbanyak sejumlah 1100 minum tidak terlindung 135 kali lebih beresiko
bakteri ditemukan pada galon isi ulang dengan titik terkena stunting daripada mumah tangga Balita yang
pengambilan pada galon air yang telah dilakukan uji memiliki sumber air minum terlindungi. Faktor
perulangan 2 kali. Sedangkan bakteri E.coli juga penting untuk keschatan tubuh adalah sumber air
ditemukan sebanyak 75 bakteri pada sumber PDAM minum yg bersih karena dapat mengurangi resiko
dengan tittk pengambilan teko air yang telah terkena penyakit yang mana diketahui bahwa Balita
dilakukan uji perulangan 2 kali. Pengambilan air merupakan subjek yang rentan terkena penyakit
konsumsi Balita stunting dilakukan kembali esok hari infeka]).
yaitu pada air konsumsi yang sudah dikonsumsi Penyelenggara air minum merupakan Badan
Balita dari sumber yang sama dengan pemeriksaan Usaha Milik Negara (BUMN) atau badan usaha milik
sebelumnya. daerah, badan usaha swasta, koperasi, usaha individu,

Berdasarkan dari hasil uji kualitas air konsumsi kelompok masyarakat dan atau individu yang
atau air minum rumah tangga khususnya yang menyedi;lka air minum. Secara eksternal, dinas
dikonsumsi Balita ditemukan bahwa semua air kesehatan kabupaten atau kota, atau oleh Kantor
minum yang bersumber dari sumur gali, PDAM, dan Kesehatan Pelabuhan (KKP) khusus untuk wilayah
galon isi ulang pada kelompok kasus (stunting) kerja KKP melakukan pengawasan terhadap kualitas
mengandung  bakteri Esrhen'dﬂ coli  yang air (22). Dalam penelitian ini, galon isi ulang juga
menyimpulkan bahwa air minum tidak memenuhi merupakan bahan usaha milik swasta atau individu
syarat untuk dikonsumsi. mangkan pada kelompok yang tidak dilakukan pengawasan dinas kabupaten
kontrol (non stunting) bakteri Escherichia coli atau puskesmas setempat karena kedua sampel baik
ditemukan pada air konsumsi yang bersumber dari pada kelompok kasus dan kontrol menmdung
sumur gali dan PDAM. Pada saat penelitian, peneliti bakteri E. coli. Analisis menyebutkan bahwa akses ke
juga mengkaji kualitas air rumah tangga yang dilihat sumber air minum dan pengelolaan limbah padat
dari sanitasi sumur gali yakni jarak sumur dengan rumah tangga yang lebih baik dapat melilh infeksi
sumber air bersih ternyata berjarak kurang dari 10 berulang yang dapat mengurangi beban stunting pada
meter. Hasil peneliian ini mengungkap 45% anak-anak yang tinggal di daerah pedesaan sebesar
kelompok kasus dan 40% kelompok kontrol masih 21,58%. Kesimpulan penelitian sumlﬁ air minum
menggunakan sumur gali yang berjarak <10 meter yang tidak layak meninggikan kasus stunting pada
dari sumber pencemar. Menurut Kementerian Balita yang berdiam di pedesaan di 13 provinsi di
Perumahan dan Pembangunan tentang dasar-dasar Indonesia (23).

rumah sehat, jarak sumur gali dengan sumber

Tabel 3. Analisis Bivariat Hubungan Kualitas air k()nsm Higiene, dan Sanitasi Rumah Tangga dengan
Kejadian Stunting di Kabupaten Lumajang, tahhun 2022

Kasus Kontrol

1& Variabel p-value
n=41 n=41
1 Kualitas Air Konsumsi 1,000
Tidak berwama 41 (100%) 41 (100%)
Tidak berbau 41 (100%) 41 (100%)
Tidak berasa 41 (100%) 41 (100%)
2 Higiene Rumah Tangga 0,286
Kurang 11(26,8%) 5(122%)
Cukup 13 (31,7%) 23 (56,1%)
Baik 17 (41.5%) 13 (31.7%)
3 Sanitasi Rumah Tangga 0, 196
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Kurang
Cukup
Baik

22(53.7%) 13 (31,7%)
13 (31.7%) 19 (46.3%)
6 (14.6%) 9 (22.0%)

Sumber : Data Primer, 2022

Hasil ujizlrizlt chi-square hubungan kualitas
air konsumsi rumah tangga dengan Balita stunting
usia  25-59 bulan di  Kabupaten Lumajang
menunjukkan nilai pearson c‘hi-sqma sebesar 1,021
dengan tingkat signifikansi 0,600 (p value > 0,05)
maka disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan
signifikan antara kualitas air konsumsi rumah tangga
dengan kejadian stunting pada Balita usia 25-59
bulan diZ@hbupaten Lumajang. Sedangkan hubungan
higiene%h tangga dengan Balita stunting usia 25-
59 bulan di Kabupaten Lumajang juga menunjukkan
tidak ada hubungan yang signifikan dengan nilai
pearson chi-square sebesar 2505 dengan tingkat
signifikansi 0,286 (p value = 0,05). Akan tetapi salah
satu indikator higiene rumah tangga yaitu praktik
BAB memiliki hubungan signifikan dengan kejadian

stunting (p-value 0043). Sementara sanitasi rumah
m;gil diketahui tidak berhubungan signifikan
dengan Balita stunting usia Efi}59 bulan di Kabupaten
Lumajang sebesar 0,196 (p value > 0,05) dengan
nilai pearson chi-square sebesar 3,257,

Hasil kualitas ila(msumsi pada kelompok
kasus maupun kontrol tidak berwarna, tidak berbau,
dan tidak berasa. Artinya secara fisik air konsumsi
dikatakan memenuhi  syarat  sesuai  dengan
persyaratan air minum oleh kementerian kesehatan
RI (22). Air yang berbau, berwarna, dan berasa
menandakan adanya zat pencemar baik partikel, zat
organik maupun anorganik yang dapat menurunkan
kualitas air sehingga membahayakan bagi kesehatan
terutama bila dikonsumsi oleh balita.

Tabel 4. Analisis Bivariat Per-indikator Higiene dan Sanitasi Rumah Tangga dengan Kejadian Stunting di

Kabupaten Lumajang, tahun 2022

Higiene Rumah Tangga Sanitasi Rumah Tangga
. contingency . p-
No Variabel p-value coefficient No Variabel value
I Praktik Cuci Tangan 0,653 - | Jenisatantempat 0,174
penyimpanan air minum
2 Pengelolaan Sampah 0,500 - 2 Ketersediaan air konsumsi 0,600
3 Praktik BAB 0043* 0,218 3 Sanitasi jamban 0,304
4 Penyu‘np;u‘mn Makanan 1000 . 4 Sil‘l":ll'lil pembuangan limbah 0.193
dan Air Minum cair rumah tangga
Pengelolaan Sarana Air o JU——
5 Minum 0,095 - 5  Sarana pembuangan sampah
Tempat sampah
(terbuka/tertutup) 0,746
Kualitas tempat sampah
(kokoh/tidak kokoh) 0477
Jangkauan vektor 0,173
Jarak TPA ke sumber air
bersih 1,000
Ketersediaan tempat sampah 0,152

Ket : * (signifikan)
Sumber : Data Primer, 2022

Alm;is bivariat dengan tingkat signifikansi
0,286 (p value =005) menjelaskan bahwa tidak
amyal hubungan antara higiene rumah tangga
dengan kejadian stunting pada Balita usia 25-59
bulan di Kabupaten Lumajang. Hasil ini berbeda
dengan hasil penelitian Herawati, dkk (2020) yang
menyebutkan  derajat  sehat tidaknya rumah
dipengaruhi oleh perilaku penghuni rumah (24).
Dalam penelitiannya, teﬂnp;nl 89.,5% dari 19 anak
yang terkena stunting memiliki kualitas perilaku
penghuni tinggal di rumah yang tidak memenuhi
syarat sementara hanya 2 anak yang memenuhi
syarat. Faktor lain penyebab stunting pada 2 anak

yang memiliki kualitas penghuni ru memenuhi
syarat meliputi faktor langsung dan tidak langsung
lainnya, seperti variabel independen lainnya serta
variabel independen yang diteliti dari variabel
higiene misalnya kebersihan kamar mandi, kandang,
maupun dapur (24).

Hasil penelitian ini menjelaskan  bahwa
sebanyak 8 dari 41 rumah tangga balita stunting
masih melakukan praktik buang air besar di sungai.
Beberapa dari mereka sudah memiliki WC/jamban di
rumah namun lebih memilih buang air besar di sungai
yang jaraknya cukup dekat dari rumah. Buang air
besar sembarangan dapat menjadi sarana masuknya
bakteri Eschericia coli penyebab penyakit infeksi
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gane pada balita. Praktik buang air besar
sembarangan berkaitan dengan wasting pada anak
dengan peluang 2,27 kali lebih besar untuk
meningkatkan risiko wasting dibandingkan rumah
tangga balita pengguna toilet (14). Praktik buang air
besar sembarangan juga memiliki kontribusi positif
(koefisien korelasi 0,093) yang paling kuat untuk
menghasilkan kesetaraan dalam stunting pada masa
kanak-kanak (24%) dan berat badan kurang (39%) di
India (25). Pada anak usia 24-59 bulan, praktik buang
air besar sembarangan dikaitkan dengan 3% (p-value
0,012<005) peningkatan kemungkinan diare. Selain
itu, penurunan buang air besar sembarangan dapat
menurunkan antara 7% dan 8% kasus diare pada anak
usia 0-5 dan 24-59 bulan (26).

Peningkatan kejadian infeksi akibat akses air
bersih dan fasilitas sanitasi yang buruk dapat
menyebabkan energi  yang digunakan untuk
pertumbuhan menjadi perlawanan tubuh dalam
menghadapi infeksi sehingga tubuh sulit untuk
menyerap  gizi  dan  akhirnya  menghambat
pertumbuhan (27). Namun hasil analisis bivariat
mem:@(zm bahwa nilai pearson chi-square sebesar
3,257 dengan nilai signifikansi 0,196 (p-value >0,05)
eplle menyimpulkan tidak adanya hubungan sanitasi
rumah tangga dengan kejadian stunting pada Balita
usia 25-59 bulan di Kabupaten Lumajang. Sedikit
perbedaan pada data di antara kedua kelompok kasus
dan kontrol secara statistik menjadi tidak signifikan.
Sanitasi mungkin memiliki kepentingan sekunder
sebagai fasilitas sanitasi yaitu, pembuangan kotoran,
ditemukan tidak signifikan. Ada argumen bahwa
mencuci  tangan  secara  keseluruhan  dapat
meniadakan  efek  fasilitas  sanitasi, namun
kemungkinan dengan beberapa keterbatasan. Hal ini
menunjukkan bahwa mungkin ada kebutuhan yang
lebih besar untuk memprioritaskan dukungan untuk
praktik cuci tangan dan kebersihan yang baik di
lokasi dengan kualitas yang buruk. Alasan untuk
perbedaan ini adalah bahwa pembuangan limbah dan
buang air besar sembarangan dan konsekuensinya
konteks yang cukup spesifik dan dapat sangat
bervariasi. Hal ini menunjukkan bahwa ada
kebutuhan untuk harmonisasi faktor, dan keragaman
yang lebih besar dalam memahami bagaimana faktor-
faktor ini diukur dan diperhitungkan terkait dengan
fasilitas sanitasi (28).

Kurangnya keseragaman variabel indikator
pada tiap-tiap variabel utama yang diteliti yaitu
kualitas air konsumsi, higiene, dan sanitasi rumah
tangga, tambahan responden penelitian untuk
penelitian di masa depan sehingga tidak hanya
berfokus pada delapan puskesmas sebagai proporsi
sampel yang diambil tetapi pada total sampling dari

SIMPULAN

Balita stunting memiliki berat badan kurang
dibandingkan balita non stunting serta pernah

25 puskesmas. Penelitian kohort akan lebih baik lagi
jika dapat dilakukan. Kekurangan dalam penelitian
yang ditemui terkait dengan desain penelitian case
control yang mana peneliti kesulitan mengambil data
riwayat diare Balita yang hanya dapat diambil dari
data primer melalui wawancara pada ibu atau wali
responden. Kelemahan dalampenelitian adalah tidak
dilakukan pengumpulan data secara observasi
padahal higiene dan sanitasi lingkungan tidak dapat
diukur hanya dari kuesioner saja sehingga hasil yang
didapat kurang maksimal.

Studi Badiyah dan Syafig (2017) memaparkan
bahwa sumber air tidak layak, perilaku buang air
besar sembarangan, dan fasilitasaoilet tak layak
berkaitan dengan meningkatnya kejadian stunting
pada anak berusia kurang dari 2 tahun di 33 provinsi
di  Indonesia  (29). Faktor terdekat yang
mempengaruhi stunting adalah usia anak, kelahiran
rendah, dan tifg}ri badan orang tua, sedangkan faktor
risiko distal yang berhubungan dengan stunting
adalah jum@rumah tangga, status ekonomi dan
kebersihan air dan sanitasi. Peningkatan kejadian
stuntin@u'enu air, sanitasi, dan higiene yang buruk
terjadi pada anak berusia 0-5 tahun di wilayah
pedesaan di Indonesia (30).

Akan tetapi terdapat studi vyang tidak
menemukan keterkaitan air, higiene, dan sanitasi
dengan stunting pada anak. Temuan (31)
menjelaskan pemulihan stunting pada anak tidak
terkait dengan praktik WASH tetapi dengan waktu
stunting dan dipengaruhi oleh pendapatan rumah
tangga dan tinggi badan ibu. Semakin besar usia
anak, semakin besar peluang untuk sembuh dari
stunting. Anak usia 18 bulan lebih berpeluang
sembuh dari stunting dibandingkan anak usia 6 bulan,
anak usia 12 bulan memiliki peluang 1.9 kali lebih
besar untuk sembuh pada usia 24 bulan dibandingkan
k usia 6 bulan. Di sisi lain, studi (32) juga
menyebutkan bahwa tidak ada hubungan yang
signifikan antara stunting dengan ketersediaan
fasilitas jamban. Sebagian besar anak mengalami
stunting selama 2 tahun pertama kehidupan, dan
risiko stunting meningkat seiring bertambahnya usia.
Namun, risiko stunting dapat dikurangi jika keluarga
mempraktekkan cuci  tangan sebelum makan.
Berkaitan dengan praktik cuci tangan dalam studi ini
yang juga mengkaji praktik cuci tangan sebelum
makan sebagai indikator higiene rumah tangga tidak
cukup untuk menentukan adanya hubungan higiene
dengan stunting. Hal ini membutuhkan variabel
tambahan terkait praktik cuci tangan seperti setelah
dilakukan dan kapan saja atau frekuensi cuci tangan
dalam schari.

mengalami diare berulang pada 2 tahun pertama lebih
banyak (frekuensi diare >5 kali dalam 24 jam)
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dibandingkan pada bz non stunting. Kualitas air
konsumsi secara fisik tidak berwarna, tidak berbau.
dan tidak berasa. Hasil pemeriksaf@inikrobiologi E.
coli pada air konsumsi balita stunting dan non
stunting di Desa Ranupakis, Kabupaten Lumajang
menunjukkan FZlwa hanya air konsumsi balita non
stunting dari sumber air PDAM yang memenuhi
syarat kualitas air sedangkan air konsumsi dari sumur
gali dan galon isi ulang baik pada balita stunting
maupun non stunting tidak memenuhi syarat, juga
pada air PDAM yang dikonsumsi balita stumg.
Karakteristik  responden  berat badan balita
berhubungan signifikan dengan kejadian stunting (p-
value 0.001) dengan kuat hubungan antar variabel
adalah 0,508. Kualitas air konsumsi, higiene dan
sanitasi rumah tangga secara keseluruhan tidak
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